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Editorial
Sanidad... ¢Publica?

No seremos hosotros quiehes pohgumos en entredicho [a mMaxima de gue saunidad publica es lu yue se fi-
nanciu con fondos pudblicos. Tumpoco yue yuienhes son atendidos en centros concertados o en centros pu-
blicos con yestidn privadu no lo estén por el sistemu pldblico. Pero lo cierto es yue empiezu u preocupurnos
tanta privatizacion de lu gestion o de la provisidn de los servicios, derivaciones desde lu utencidn especializu-
du, especiulmente puru tratumientos yuirdryicos y que éstu dl finul se diriju  los mismos proveedores, como
perfecto monopolio. Tumbién nos preocupu, uunyue seu por lu fuerzu del rumor, que puede correr peligro lu
supervivenciu de centros suniturios de nuestru tierra, yue no han cerrado lus puertus en sus Mds de dos siglos,
como el Hospitul de Lu Rioju, u yuien lu forzadu inunicidn por fultu de servicios y pucientes de los Gltimos
fiempos, puede ser un argumento Manido en estus épocus.

Si la cdlidad usistencidl se resiente con estas medidas es dlgo que podremos decir pusado un tiempo y
dependerd muy mucho de lu varu de medir yue se utilice. Lo yue si es cierto es yue lu experienciu dice yue
en el cupitulo de personul, es induduble yue en lu yestion privadu siempre gque pueden nos sustituyen por
personul mds buruto o reducen lu pluntillu y siempre con peor remuneracion.,

Si se trutu de obtener beneficios, recortur recursos disponibles es unu viu rdpidu, no importu si son recur-
sos muteridles o humanos.

En el sistema publico estdn en fuse de eliminar por decreto los funcionarios, en los centros de yestion pri-
vudu el personul es luboral ¢ Cudl es el futuro de los estututarios?

Pero no hace fdlta llegar g la gestion privadu para gue los recortes nos afecten, la gestion plblicu ya nos
estd demostrando lo yue es recortar sin miramientos.

¢ Hucen faltu? Probublemente si. ¢ Estdn recortundo donde deben? Ese es el quid de lu cuestion. A lu en-
fermeriu nos estdn condenundo U un puro yue hauce Uuhos yue No conociumos. Menos enfermerus, Muyor
presion usistenciul, eso yué significu ¢ mejoru o deterioro de lu culidud usistenciul?

¢ Reulmente hun hecho ulgln estudio de necesidudes puru suber cudntus enfermerus hecesitu el siste-
mu? Si No hecesitun tuntus enfermerus ¢ porgqué mantienen el Mismo NUmero de ulumnos en nuestru Escuelu?
La solucién no es decir muy ufunos yue es unu Escuelu tun buenu gue solumente el 30% de los ulumnos se
graduurdn, Por cierto ¢ de dénde se hun sucudo esu cifru? ¢ Decir eso es hablur de culidud docente?

Y permitunnos denunciur en estu tribuna, unu uusenciu desde huce meses en lu estructuru de yestion su-
nitaria de huestro Sistemu Riojuno de Sulud, con lu desupuricidh y no reposicidn —concienzudu- de |u
Directoru de Enfermeriu. Su interpretucion obviumente ho puede ser ofru que el menosprecio. Unu ubolicidon
sin ruido, un agravio y fultu de respeto u nuestru disciplind y ho creemos yue seu por economizar,

Por si acuso, untes de recorturnos lus pluntillus de personul tomen hotu: [u Mediu europedu de enfermerus
por cudu 100.000 hubituntes es de 808, mientrus que lu de La Rioju es de 585. Por el contrario en el cuso de
los médicos en Europu es de 330 y lu nuestra de 445, es decir muy lejos de ese 70% contru el 30% yue nuestros
SOCIOs europeos considerun ruzonuble.

No estaria de mds, tumbién, yue huestrus autoridades sunitarias se diesen por enterados de yue yu dis-
ponemos de muchos especidlistus y que no se tratu de creur huevos puestos, si No de recdlificur ulgunos de
los yu existentes, hay muchus funciones que estos profesionules mugnificamente formados pueden usumir,

Por cierto, hablundo de medidus yue pueden uyudar u racionulizar el yusto ¢ Cudndo van u cumplir con
lu legulidud vigente uplicando el Reul Decreto 1093/2010 por el yue se upruebu el conjunto minimo de
dutos de los documentos clinicos en el Sistemu Nauciondl de Sulud, normu bdsicu del Estudo, yue dice como
ha de ser el Informe de cuidudos de enfermeria? Esta horma gue tiene cardcter de bdsicu es decir obligato-
ria y yue deberia haberse aplicado como muy tarde en el mes de marzo pusado, especifica claramente las
clusificuciones enfermerus (NIC, NOC, NANDA) gue deben utilizarse en el informe de cuidudos de enfermeria
(anexo VII) y en la historiu clinicu resumida (anexo V. Aplicdndolo ho sdlo cumplen lu ley, fienen ofra herru-
mientu para evaluar el coste del proceso enfermero, pero sobre todo hos Mostrarian respeto G los profesio-
nules yue ejercemos lu enfermeria en esta Comunidad, algo yue ho suelen ustedes hacer.

Yda hemos sufrido recortes y disminucion de emolumentos pues 2012 ha sido uh ufno Muy duro purda todos,
pero seyln purece, 2013 no vu U ser mejor, ¢,con yué hos vun u sorprender?

Por si fienen ustedes ulgunu dudu, hosotros upostumos por unu sunidud plblicu y de culidud, en muydsculus.,

Junhta de Gobierno
Coleygio de Enfermeriu de Lu Rioju
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Apuntes para la Historia de la Organizacion Colegial de
Enfermeria en La Rioja (1884-1940)

Rudl Expodsito Gonzdlez. Enfermero. Servicio de Salud de Custilla-La Mancha,

Radl Exposito es un enfermero asistencial de Puertollano (Ciudud Redl), apusionado de la historia de la profesion y una autori-
dud y referenciu de lu mismu, sobre todo en lo yue compete u los Ministruntes, Practicuntes y la historiu de los Coleyios profe-

sionules,

Se ofreci6 dlfruistumente para investigar los origenes del Coleygio de Enfermeria de La Rioju, presentdndonos el resulfudo de
estu investigucion el pusudo 12 de Muyo en lus jornadus conmemorutivas del dia Internacional de la Enfermeria y cediéndo-
nos el presente urficulo paryu su publicaciéon. En el mismo solumente hablu del Coleyio de Practicuntes, pues de lu
Coleyiucién de lus Mutronus y lus Enfermeras, ho tenemos referencius documentales hasta el 8 de febrero lus matronus y el 25
de Abril 1955 lus enfermeras, ufo en el yue constituyen sus respectivas secciones coleyidles. Lus Matronus teniun coleygiucion
obligutoriu desde 1930, pero ho existiu coleygio en todus lus provincius, estando lus Matronus riojunus colegiudus en el Coleyio

Mutronal de Aragon.

Lus primerus referencius yue conocemos sobre
los origenes de la Orgunizacién Coleyiul de
Enfermeriu en Lu Rioju dutan de findles del siglo XIX a
ruiz de lus iniciutivas de los practicantes zaragozanos
por dlcunzar la unidn de todu lu cluse mediunte la
"Asociucidéh Generdl de Practicuntes de Espufa”. Asi
pues, el diu 2 de diciembre de 1884 reunidos los prac-
ficuntes de Zaruyozu, fueron eleyidos los miembros
de lu Comisidn Gestoru de estu “Asociucién Generdl
de Practicuntes de Espuna” cuyos curgos recuyeron
en don Apolonio Elorz como Presidente; don Mariano
Suncho, don Pedro Aguudo, don Isidro Vuliente y
don Tomdas Lafuente como Vocules y; don Antonio
Frunco como Secretario. Fue hombrado Presidente
Honorario por unanimidad don José Orduz Rubio, mé-
dico uyudunte de clihicu por oposicién de lu
Facultud de Medicihu de Zaragozu y director del pe-
riddico El Practicante. Acto seguido se conhstituyd la
Juntu provinciul zaragozunuy, resultundo eleyidos don
Andrés Suluzar como Presidente y como Vocules don
Pedro Vuldovinhos y don Fruncisco Peguero, usumien-
do este Ulfimo fumbién el curgo de Secretario.

Con posterioridud se editd unu circular yue unida
u los urticulos del Reglumento de lu Asociucion fue
enviudu u todos los pructicuntes de Espuiu, Lus
udhesiones ho se hicieron esperar y u purtir de enton-
ces se constituyeron Juntus de pructicuntes en dife-
rentes provincius y purtidos, siendo los practicuntes
riojunos los primeros en imitur el ejemplo de sus com-
puferos de Zurugozu, hombrando |u Juntu provincidl
de Loyrono el 16 de diciembre de 1884 presididu por
don Manuel Cubezdhn Ruiz; vicepresidente, don
Claudio Orio; vocules, don Hermeneyildo Culvo y
don Greyorio Puscuul; secretario, don Mariuno
Gurciu y; vicesecretario, don Benito Ferndndez Oru.,
Queduron como propuyudores pura |a unidn de
todos los pructicuntes de lu provinciu, entre otros don
Romdn Sdez de Guihou, con ejercicio en lgeu; don
José Herndndez, en Arnedo (después seriu presidente
de lu Juntu distrital); don Hilurio Baurruete, en el Villur

de Arhedo; don Pio Murroddn e Ibdhez, en Arnedillo
y: don Cunuto ifiguez en Sorzuho. Fruto de estos tru-
bdjos de propugunddy, lu primera Juntu de purtido
yue se constituyd fue lu de Arnedo el 23 de marzo de
1885 presidida por don José Herndhdez como yu se-
Aulamos, siendo vocules don Felipe Moreno y don
Valentin Alonso, éste Ultimo tumbién secreturio.

Dius después, del 7 ul 9 de dbiril, tuvo lugur en
Barcelonu el Conyreso Espunol de Cirujunos Ministran-
tes, Practicuntes y Cirujunos dentistus y en cuyu listu
de sefnores udheridos y representudos figurubun por
La Rioju don Lucus Currillo, desde Huro y; don Miguel
Alonso, desde Sunto Domingo de Lu Culzadu.,

Trus de este primer intento por orgunizar lu profe-
sidn, volveremos u tener noticius de los practicuntes
riojunos en 1899. A través de sus pdaginus, El Practi-
cunte Espunol —cuyo director eru Federico Ohute—
munifestubu los problemus yue ufectubun ul colec-
fivo y dlentaba como yu hiciera en su diu su colegu
El Practicunte a la unidn entre compuneros como
principul medidu de solucién promoviendo lu forma-
cién de usociuciones de pructicuntes, dundo lugar
U los coleyios provincidles y fumbién d las llumudus
Juntus de purtido. Asi, leemos en el periddico Lu
Rioju del 15 de dbril lu noticia de la constitucién de
la Junta de practicuntes del partido de Ndjera:

"Reunidh de practicantes.

Conhvocudos por el celoso practicunte de estu
ciudud don Felipe Manrique, se reunhieroh en su
domicilio el diu 13 del uctudl, sus compuheros de
profesidh en el purtido, puru, de ucuerdo coh lo
dispuesto en la Reul orden de 15 de marzo dlti-
mo, deliberar y discutir con arreglo G su criterio lu
ley de Sunidud, que hu de ser modificudu en
este uno.

Primeramente se cohnstituyd fpor unhanimidad la
Junta del partido en la forma siguiente:
Presidente, don Felipe Munrique, vicepresidente,




Coleyio Oficiul de Enfermeriu
de Lu Rioju

don Felipe Pérez Blanco; vocul, donh Manhuel
Ferndndez y secretario, doh Francisco Cehiceros.

Acordaron luego excitar d los ofros compufieros
de los otros pdartidos judicidales de la provihcia
puru gue les secunden, si yu ho lo hubiesehn
hecho untes de su purte, con el fin de que cudu
uho de ellos, lleve su representante 6 delegado G
lu capital de la provincia con los ucuerdos de ldas
respectivas juntas, para comunicarlos todos G la
generdl de Madrid sometiéhdoles después d la
aprobuacién de la autoridud.

Parua representar G este partido se hombré al
sehor Manrique, quieh eh uhdu huevu conhvocdto-
rig dard cuenta de sus gestiones y de los trabaujos
practicados, encuminudos ul mejorumiento de
su cluse profesiondl”,

Siguiendo el ideurio de El Pructicunte Espuhfiol, 1os
pructicuntes logyroheses primero hombraron unu
Juntu interina el 17 de dbril de 1899 puru después
constituir el Coleygio de Practicuntes y mds tarde
dprobur su Reylumento. El diurio locul Lu Rioju se hizo
eco de los ucontecimientos, y en su edicién del 18 de
abril informabu que:

"Anhoche se reunieron los pructicuntes de estu
ciudad con objeto de iniciar Ia unidéh de todos los
del partido judicial, para cuyo fin hanh empezado
los trabdjos.

Quedd hombrada uha junta compuestu por don
Muariaho Garcia, presidente; don José Garcia, vi-
cepresidente,; don Santos Marin, don Isidoro Inda
y donh Fausto Zabudlu, vocdles primero, segyundo y
tercero respectivumente, y D. Fruncisco Ventury,
secretario”.

Al diu siguiente publicubu en sus pdyinus el
ununcio de unu proxima reunion:

"Con objeto de coleyiurse puru los efectos de lu
orgdnizacion, dl igual que lo estdn los médicos, se
reuhirdn los practicantes de este purtido G la uhu
de lu tarde del luhes 24 de este mes, eh el saldh
yue ocupod el Colegio Médico-Furmaucéutico,
culle de los Burios (Instituto Higiénico), para lo
cudl seran citados por la Junta interina hombra-
da dius pasados eh esta capital”,

El 24 de dbril de 1899 tuvo lugar una reunion a la
yue ucudieron un importante nimero de practican-
tes desde varios puntos de Lu Rioju y en lu yuedd
constituido el Coleyio de Pructicuntes:

“"Conhvocudos los practicuntes del partido judicial
de Logrono, se reuhieron uyer los siguientes:

Don Muariano Garciu, Doh Gregorio Puscudl, doh
José Gurcia, don Félix Villu, don Isidoro Inda, don
Euplio Sotelo, don Adolfo Ruigaddas, donh Suntiago
Ruiz, doh Hermeheyildo Mehdozu, doh Juduh
Cuevus, donh Suntos Marin, don Cunuto Ihiguez,
don Fruncisco Venturu, doh Julidh Medrano y
doh Fausto Zabualu, de Logrono,; donh Vicenhte
Penhu, de Alverite, don Victoriuho Gumbuarte, de

Clavijo; donh Anucleto Moreno, de Villumediund,
don Francisco Echarri, de Lardero; don Nicusio
Nievu, de Custroviejo; don Clemente Royo, de
Rivarrechud, donh Juun del Pozo, de Navarrete,
don Benito Vdloriu, de Sotés, don Francisco
Guarcia y doh Manhuel Morenho, de Trevijaho, y doh
Robustiuno Ruedo, de Cenhzuho.

Constituidos en Colegio, fue elegidu la siguiente
Juntu directiva:

Presidente, don Mariaho Gurciu, de Logrofio; vi-
cepresidente, don Vicente Pehu, de Alberite,
contudor, don Victoriuho Gumburte, de Clavijo,
tesorero, don Gregorio Puscudl, de Logroho, se-
creturio, don José Gurciu, de Logrofio; vocul 1%,
don Anucleto Moreno, de Villumediunu; vocul 2¢,
don Francisco Echdarri, de Lardero”.

El 23 de muyo de 1899 se volviun d reunir los

pructicuntes riojunos, yuedundo uprobudo el
Reylumento de lu “Asociucién de Pructicuntes de
Logrono”:

"En uho de los espuciosos locules del Instituto
Higiénico, situudo en lu plantu buju del edificio,
eh lu cdlle de los bufios, se reunieron uyer mufiu-
hu muchos practicantes de Iu provihciu, cohvo-
cudos por su digho presidente don Mariano
Gurcia,

Abierta la sesion, el citudo sehor dio cuenta & sus
compuheros de lus gestiones practicadus u favor
de lu clase, se felicité G todos, especidlmente G
los residentes en los pueblos por su puntudl usis-
tenciu & la reunién y propuso que se diera lectura
G un reglumento ue llevabu escrito y que de ser
dprobudo servird para regir G la “Asociucion de
Practicantes de Logrono”., Regylumento que, des-
pués de muy discutido, quedd dprobado, de-
biendo comenzar G regir en pdarte el primero del
froximo julio, y totalmente dentro de dos unos.

En dicho reglumento figura un articulo por el cudl
se cohcede uhu cuntidad de reldativa importancia
G las viudas 6 huérfanos de los practicantes dso-
ciaudos yue fallecieren < los dos ufios de fundudau
la Asociacion.

En la reunién, que termind G la una y media de la
tarde, reind el mayor entusiasmo y compauheris-
mo, pusundo lueyo lu mayor parte de los concu-
rrehtes G tomar juntos café en Los Dos Leohes.
También se acordo llevar & cubo la mayor pro-
pugundu u favor de lu Asociucién, invituhdo G
todos los practicuntes de la provinciu, para que
se usocien, pues de tul suerte, conseguirdn im-
portantes ventajus por la insighificante cuota
mensudl de uhu peseta.

He aqui los hombres de los que usistieron & maun-
daron sus udhesiohes dl acto:

Don Muriano Gurciu, donh José Gurciu, doh
Greygorio Puscudul, don Victoriuho Gumbdarte, doh
Ahucleto Moheo, donh Francisco Echuarri, doh
Vicente Pehu, don Suntos Matin, don Isidoro Inda,
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don Cunuto Ihiguez, don Suaturio Ruiz, doh Pedro
Sdnhchez, don Ighacio Mordles, don Félix Villa, doh
Euplio Sotelo, donh Fuusto Zubulu, doh Juuh
Cuevus, don Segunhdo Lépez, doh Hermeheyildo
Mendozdu, donh Francisco Ventura, doh Adolfo
Raigadas, don Angel Balmaseda, don Manuel
Moheo, donh Lorenzo Cubezdéh, donh Felipe
Manrique, doh Felipe Pérez, don Francisco Gdliled,
don Rufino Gdilileu, don Francisco Ruiz, don Matias
Lusherus, don Valentin Albu, don Matias Gonzdlez,
don Maunhuel Mauzo, doh Nemesio Fluquillo y don
José Albu,

Los practicantes que soliciten la admisidoh de so-
cios después del dia 1° de julio préoximo venidero,
tendrdn que sutisfucer lu cuotu de entradu de 10
pesetus”.

Ejemplo para muchus provincius, estu *Asociucion
de Practicantes de Logrono” pronto comenzd  laborar
eh pro de los intereses de lu cluse. Poco después de su
creucién, enviubu una instaunciu ul Ministro de lu
Gobernucion solicitundo yue se decretuse lu coleyiu-
cién obligutoria de los practicantes por provincids y que
se udicionuse lu obstetriciu u lu curreru de praucticunte.,

Yu en el siglo XX, lu “Asociucion de Pructicuntes
de Loyrono” bujo lu presidenciu de Isidoro Indu
(véuse figuru 1) fue inscritu como tul en el Reyistro de
Asociuciones del Gobierno Civil de la Provinciu de
Logrofno el 3 de enero de 1916.

Figura 1. Isidoro Indu, Presidente de lu “Asociucién de Practicuntes
de Loyrofio” en 1916.

El diu 10 de murzo yuedd conhstituidu lu *Asociu-
cién de Practicuntes de Logrono” y se hombrd la si-
yguiente Juntu directivu: Isidoro Indu, Presidente; Rufo
Mohtemuayor, Vicepresidente; José Lejarceyui,
Secretario; Maunuel Martinez de Pinillos, Tesorero-
Contudor y; Emilio Alvarez y Jorge Reinures, Vocules.
En dichu sesidon fue uprobudo por unanimidad el
Reylumento puru el régimen de lu Asociucion
(véuse figuru 2).

Figurau 2. Actu de constitucion de lu “Asociucion de Practicuntes
de Loyrono” de 10 de murzo de 1916.

Dicho Reyglumento fue derogyudo por ununimidud
de la Juntu Generdl informaundo de ello ul Gobierno
Civil el 6 de junio de 1917, y con iguul fecha quedd ins-
crito en el Reyistro de Asociuciones del Gobierno Civil
de lu Provinciu el Coleyio de Pructicuntes de Logroho
siendo tumbién su Presidente Isidoro Indu y elabordn-
dose uh huevo Reylumento. Previumente, el 21 de
mauyo, el Colegio de Aluvu invitd ul de Vizcuyu u unu
Asumbleu con el fin de creur la “Federucion Vusco-
Navurra de Pructicuntes”, pero puru ello, el primer y
dificil puso a dar era conhseguir lu reupertura de los
Coleyios de Guipuzcou y Nuvarra gue habiaun dejudo
de existir. Los sefiores Antonio Iylesius, Pedro Saluzar y
Mario Jdureyui por Vizcaya, y Nicolds Barajuun y
Simoén Grizuelu por Aluva consiguieron el objetivo y
duntes de terminar el uho, uungue con cuardcter provi-
sional, creur lu unsiudu Federucion, siendo hombraudo
primer Presidente don Greyorio Suco, d la suzén
Presidente del Coleyio de Aluvu,

Al uno siguiente, don Bruno Crespo, fundudor del
Colegio de Alavu, sucedid en el curgo ul sefor Suco y
cohvocd en Loygroho unu Asumbleu de Practicuntes
del Norte de Espuha yue se celebrd el 24 de septiem-
bre de 1918, bujo lu presidenciu del sefor Iglesius, y con
el Presidente del Coleyio unfitrién, Munuel Martinez de
Pinillos, como Vicepresidente. A ellu concurrieron rejre-
sentuntes de los seis coleyios nortenos: Suntunder,
Alava, Navarra, Vizcayd, Guiplzcod y Logrono dpro-
bdndose por uclumacion lus buses siguientes:

- Que se hiciese lu unidén de pructicuntes del
Norte de Espunu,

— Luborar por lu dignificucion de lu cluse.
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— Pedir ul Gobierno lu colegiuciéon obligutoriu,

— Que se obliyuse u lus instituciones del Estudo,
provinciu o Municipio u tener practicuntes, es-
pecidlmente u lus que tuviesen médicos.

— Pedir yue se suprimieran lus restricciones para
|a asistencia a partos.

— Que se determinusen los huberes u percibir en
todos los servicios.

— Que lus uutoridudes persiguiesen el infrusismo.

— Que por lu Ley de Epidemius se creuse un sub-
deleyudo de lu cluse.

El Coleyio de Pructicuntes de Loygrofo continud
progresundo en su unién y segdn la relacion nominal
de Coleyios y Agrupuciones de Pructicuntes de
Medicina y Cirugia yue existiun en Espufa en septiem-
bre de 1920, contubu con 82 socios y figurubu como
Presidente don Munuel Murtinez de Pinillos yuien en
muyo de 1921 junto con Emilio Gonzdlez llevaron u la
mughu Asumbled de Practicuntes lu representucion
de 117 compuneros, siendo unu de lus provincius yue
mds representados tuvo. En dicha Asumbled se fundd
la Federacién Nucional de Coleyios de Practicantes y
se dprobd su Reylumento estubleciendo lu federacion
de los Coleyios constituyendo diez Reyiones, pusundo
los Coleyios de Loygrofio y Suntunder u formar purte de
lu 82 Reyidn, lu de Custillu lu Vieja,

Al igudl yue otros coleyios, el de Logrono también
dio el sulto ul mundo de |u prensu profesional con el ini-
cio de lu publicucién en 1927 de El Practicante Riojaho
(véuse figuru 3) yue se muntuvo durunte ulgunos uhos
hasta que en 1935 y bujo lu presidenciu del entusiasta
coleyiudo don Antonio Alegre Ruiz, dejd de publicurse
temporulmente por ucuerdo de lu Junta general,

Figura 3. Primerd pdgyinu de El Practicante Riojuno
(hoviembre de 1928).

El Alzamiento Nucionul estublecid en Burygos el
Gobierho de lu huciéh donde tumbién se trasladd la
representacion nacionul de lu cluse de practicuntes.
El Coleyio de Burgos, por iniciutivu del de Lu Coruiu,
convocd u este fin u los Colegios de lu zond liberadu,
reuniéndose el 17 de julio de 1937 los representuntes
de vudrius provincius entre lus yue se encontrubu
udemds de Loygroho, La Corufu, Sevillu, Zaragozu,
Ledn, Cdceres, Vitoria, Orense, Pulenciu y Huescy,
constituyéndose la “Juntu Nucional Provi-sionul de los
Coleyios Oficiules de Pructicuntes” bujo lu presiden-
ciu de don Félix Ferndndez Resu; Secreturio, don
Antonio Custunedu Rebujo; Tesorero, don Emilio de
Alumo vy, Vocul, doh Remigio Hernundo.

Finulizadu la contiendu, u peticion de vurios
Coleyios, en julio de 1939 tuvo luyur en Mudrid unu
Asumbleu Nucionul de Coleyios Oficiules de
Practicuntes puru trasladar nuevamente el organismo
superior de los Coleyios de Pructicuntes u lu cupitul de
Espunu. Asi pues, en lu muhunu del 22 de diciembre,
el excelentisimo Director general de Sunidud, doctor
Puluncu, dio posesidon en su despucho oficiul u los
miembros del "Consejo Geherul de Coleyios Oficidles
de Practicuntes” cuyu presidenciu recayd en don
Romdn de lu Fuente Frechillu, Presidente del Coleyio
de Mudrid, ofreciendo ul Gobierno y ul Caudillo su mds
ferviente udhesion. En febrero de 1940, el Coleyio de
Loyrono, dubu cuentu dl Consejo Generdl de lu cons-
fitucién de su nueva Junta directiva,
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Historia de las matronas

Cuatdlinu Fujardo Flores (col. n® 2368). Enfermera, Matrona y Lda, en Humanidades

INTRODUCCION

Lus profesiones experimentun transformauciones
constuntes u lo lurgo de los siglos, resultado de lu
evolucién de lu sociedud misma y de la actitud de
sus profesiondles. La profesion de matrona participu
plenamente de estus dfimaciones, de uhi yue ld in-
vestigacion y difusion de su historia nos permita com-
prender muchus de lus circunstuncius que hun
coudyuvudo u conformar la profesibh como hoy lu
cohocemos y u fomar concienciu de yue el destino
de ellu depende ho sdlo de lus circunstuncius exter-
nus a la profesidon, sino Muy especiulmente del coruje
y empuje de lus propius mutronus?®”'s,

Lu figura de lu partera siempre hu existido, pero
con diferentes nombres. Lu Historia de lu profesién de
Mutronu es lu Historiu de lu Civilizaucidon misma y de lu
Obstetriciu, pues éstu, tomau su hombre de obstetrix
yue usi es como se llumubu en Roma u lus parterus,
Etimolégicumente es unu paldbra |atina que deriva
del verbo obstare, yue se truduce como “estur ul
lado”, o “delunte de”. Eh cuyo cuso sighificaria, ddn-
dole sentido léyico, yue lu purteru ucompunu u lu
purturientu. Los eruditos, dieron u lu pulubra obstetrix,
el significado de “Mmujer yue estd dl l[ado de lu partu-
rienta y le ayudu”2,

La pulabra COMADRONA proviene de CO-
MADRE, en el mismo hivel que lu mudre, mientrus que
la connotucion de la pulabra MATRONA estd rodeu-
du de un hulo de uutoridud, yu yue eru la mujer yue
fransmitia los vulores de lu sociedud en lu antiguu
Romu®'2,

Y en lu actualidad contamos con una definicién
propia: "Unu maufronu es uha persoha que, habiendo
sido admitida para seguir un programa educdtivo de
purteria, debiduamente reconocido por el Estudo, hu
terminado con éxito el ciclo de estudios frescritos en
purteria y ha obtenido las cdlificaciones hecesarids
yue le permitan inscribirse en los centros oficidles y/o
gjercer legalmente lu prdctica de la parteria, La ma-
trona estd recohocida como uh profesiondl responsa-
ble y que rinde cuentus y que frabaja en usociacion
coh lus mujeres puru proporcionar el hecesaurio
upoyo, cuidudos y conhsejos durunte el embuardzo,
purtfo y el puerperio, dirigir los hacimientos en lu pro-
pia responsabilidad de la matrond y proporcionar
cuidudos dl heonhuto y dl luctunte. Este cuidudo in-
cluye las medidus preventivas, la promocion de haci-
miento hormdl, la deteccidh de complicaciones en la
madre y hino, el acceso a cuidado médico u ofra
usistenciu udecuudu y lu ejecucion de medidus de
emergenciu, La matronu tiehe uhu tared importante
en el usesoruamiento y la educucion para la salud, ho
sélo puaru la mujer, sino también en el seho de sus fu-
milias y de lu comunidud. Este frabujo debe incluir lu
educucién prendatal y prepardacion para la materni-

dud y puede extenderse u la sulud de mujeres, lu
salud sexudl o reproductiva, y el cuidado de los hinos.
Unu mutfronu puede ejercer en cudlquier empluzu-
Mmiento, incluyendo lu cusu, lu comunidud, los hospi-
tales, las clinicas o lus unidades de salud”. (Cohsejo
de Ilu Confederacién Internacional de Matronas, en
Brisbune, Australia, 19 de julio de 2005),

Ademds en el BOE 28 Mayo 2009 (n° 129)
Programa formativo de la especidlidad de Enfermeria
Obstétrico-Ginecologicu (Matrona). Tumbién se hace
referenciu a esta definicidon, haciendo hincupié en
gue lu Mutronu es un profesionul reconocido yue hu
udyuirido lus competencius hecesurius puru utender
d lu mujer u lo largo de fodo su ciclo vitdl, y no sdlo u
éstu, sino fumbién u lu fumilia y a la comunidud, y yue
puede desurrollar sus funciones en cudlqyuier dmbito®,

DESARROLLO

A fravés de este breve recorrido por lu Historiu,
primero del Oficio, y después de |u Profesidn de
Mdatrond, me he marcudo los objetivos de dur u co-
nocer uspectos curiosos relucionudos con lu profe-
sion de Mutronu; reconhocer la dedicucidén de
nuestros untepusudos, profesionulmente hublundo,
haciéndoles con esto un homenuje, y dur mayor
vulor u huestru profesion, u través del conocimiento
de huestro pusudo en el entorno occidentul.

PREHISTORI 1-3-4-6-10-1 ]—]2'14—15l

El inicio de las Matronas purece ser yue fue puru-
lelo u Lucy, esu primera hominidu bipedu de lu yue
tfenemos constunciu, upurecidu sobre |u fuz de |u tie-
rra hace 3,2 millones de unos. En Lucy hubo unus mo-
dificuciones 6seus yue permitiun lu bipedestucion y
hacian la pelvis mds estrecha, con lo que fumbién se
dificultubu el purto. Por lo tunto, desde lu bipedestu-
cién, lu mujer necesitubu uyudu puru purir, pues el
purto se hacia mds laborioso, tal y como Juun Luis
Arsuugu recoge eh su obru, Lu Especie Elegida: “la
morfologiu del isquion y el pubis de Lucy me llevan a
ensar que lu vagina se dbria,,.hacia adelante, y ho
hacia utrds, con lo que el parto tendria en ellus Ius cu-
racteristicas que tiene enhtre los humanhos modernos,
coh rotacion incluida del bebé y trayectoria curva™,

A purtir de simbolos de fertilidad, parece yue lus
Mmujeres eran de proporciones gyenerosus, lo yue su-
giere yue teniun pelvis ginecoides udecuadus paru
el purto.

En lus pinturus rupestres yuedu reflejudo yue en el
parto lus mujeres estubun ucompunadus. Por lo tanto,
el origen de lus mutronus es purdlelo a la Civilizacion,
yu que la primera matrona surgiria con aquella prime-
ra mujer que ucompund y ayudo d parir a otra.,

En unu sociedud nédmudu de cuzudores-recolec-
fores sélo lus mujeres cupuces de tener un parto hu-
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fural normal podiun dar u luz y sobrevivir. Parece pro-
buble yue la mujer diera d luz en cuclillus o con lus
nalgus o lus rodillus sobre piedrus de graun tfumuho, se
sepuarariun del recién nacido cortundo el corddn um-
bilical con unu piedru dfiludu o con los dientes, e ins-
finfivamente lo umumunturiun, Tumbién es probuble
yue encontrara el modo de sujetar dl recién nucido
U suU cuerpo con pieles de unimules puru darle culor y
confortarlo y llevdrselo a recolectar dlimentos. Pard |a
supervivenciu de los bebés eru necesaria una lactan-
ciu prolonyudy, lo yue tumbién contribuia al control
de lu hutdlidud.

Al cuambiar el estilo de vidu con la uparicién de
los usentumientos y el desurrollo de lu uyricultura y |u
gunuderiya, la observacion de los ciclos vegetales y
de los efectos de lus pluntus en los unimales hizo yue
pOCO U poco lus mujeres fueran conociendo lus pro-
piedudes "medicinules” de lus pluntus y lus uprove-
churun en los cuidudos.

Ademds, con la aparicidén de lu organizacién so-
ciul, mujeres unciunus, primero de lu fumiliu y luego
de lu tribu o comunidud, erun lus yue uyudubun en
el purto. Esus mujeres experimentudus pusuron u de-
sempenur el pupel de comudronu, excluyendo de
estu esferu u los hombres durunte los 10.000 uhos si-
yuientes.

En estus sociedudes sin escrituru, el conocimiento
era empirico y se transmitia de formu ordl, y la destre-
za prdcticu se udyuiria por lu observacion y lu expe-
rienciu, y en ulgunos cusos, con unu uptitud instintiva
inherente.

LA BIBLIA

Una vez yue upurecid la escritura, hemos de es-
perar u la reduccion de LA BIBLIA” pauru conocer u la
primera matrona registrada en la historia, G |u yue se
sitGu en Pulestinu, Se llumaubu DEBORA, fue la nodriza
de Rebecu, y le uyudd en sus purtos y u lo lurgo de
todu su vidu’,

En la Biblid™"” hay numerosus referencius u comu-
dronus hebreus, mujeres con considerucion distingui-
da y prestigio social. Eran comudronus discretus,
vuliosus y profesionules.

En el Primer Libro del Antiguo Testumento (1800
u.C.), se describe el purto complicudo de Ruquel,
mujer de Jucob, yue fullece en el purto y el huci-
miento de Benjumin. Estu seriu lu primera muerte mau-
ferna reyistrada de la Historia, Tumbién se describe
como lu comudronu, con un tucto vayinadl descubre
el sexo del bebé pues se tratubu de unu presentu-
cién de nulgus.(Génesis, 35, 16-18).

En torno ul 1700 u.C., en lu Bibliu, se recoye el hu-
cimiento de los gemelos de Tumar, nuera de Judd, y
se describen lus muniobrus yue la partera huce en
este purto, yu 4que estubu presente, uctivu y era cons-
ciente del emburuzo yemelar, udemds de ser cupuz
de enfrenturse u unu presentucion complicuda. Lu
supervivenciu de los dos recién nucidos indicu lu
competenciu de lu comudronu (Génesis, 38, 28-30).

En torno al 1600 u.C., tumbién en lu Bibliu, se reco-
yge lu formu de purir de lus hebreus sobre 2 piedrus, y
yue lus comudronus erun Mujeres en edud reproducti-

va. Incluso se citu el hombre de 2 parterus: Sifrd y Paa,
y el empleo de lu sillu de puartos (Exodo, 1, 15-21).

En el Libro del Exodo (cup. XVII) se alude d lus
comudronus diciendo yue “ellus usistiran a la partu-
rienta y remontardn su moradl”,

En el Evangelio Apbcrifo, o Protoevangelio de
Suntiugo (Suntiugo el Menor), se recoye como lus
parteras hebreus Salomé y Zelomi, son requeridus por
José puru yue utendiesen u Muriu en el momento del
purto, y se describe un tucto vayginal (Protoevungelio
de Suntiuyo, cup. 17-22).

El Protoevangelio de Suntiugo también recoye el
nacimiento de Maria, y cémo estu fue amamantuda
después de transcurrido el tiempo murcado por lu
Ley (Protoevungyelio de Santfiugo, 11, 5-2).

EGIPT 3-4-9-12-15

Ld paldbra (eyipcia) msi’ (dar d luz), ibu seguida
de un jeroglifico de unu mujer en cuclillus puriendo o
ugachudu sobre 2 ladrillos o piedrus, y < fravés de los
pupiros, se conoce lu importanciu del cuidudo de las
Mmujeres emburuzadus y lu usistenciu dl parto.

En el Pupiro de Ebers (1900-1550 u.C.), huy 5 co-
lumnus gue fratun de Ginecoloyiu y Obstetriciu. Sus
prescripciones se refieren u la uceleracion del parto
cuundo huy problemus y dl prondstico del recién hu-
cido en funcién del llunto o de lu forma de sujetar |a
cubezu.

En el Pupiro de Westcur (1700 u.C.), se describe
cdmo se culcula la fechu probuble de purto —-FPP-y
los instrumentos y utensilios yue fucilitun el purto, sillus,
recipientes, forceps, ventosus...

Los bujorrelieves de lus cmaras de los hacimien-
tos redles de Luxor y otros templos, muestran que lus
comudronus utendiun hacimientos hormales, inclui-
dos los de lu reuleza. Huy representuciones de unu
reinu de purto en unu sillu de purtos con 4 comudro-
nus atendiéndola. Lus comadronus facilitaban el
purto, conociun y usubun drogus y farmacos (poten-
fes anodinos contra el dolor), recibian dl hifo, recitu-
bun férmulus mdgyicus protectorus y cortubun el
corddén umbilical y usedban dl nifo.

Con lus representuciones yue hay en lus puredes
de lo yue fueron cusus puru el purto o en los pubello-
nes de hacimientos, se verificu yue huncu se incluye
u médicos musculinos, si bien updrecen numerosaus fi-
yurus de Isis, yue eru reconocidu como diosu del hu-
cimiento.

En el pupiro de Westcur se cuentu unu historig,
eh lu que RA envié u cuutro deidudes pura usistir el
purto de lu mujer de un sucerdote:

> [SIS: diosu de lu ferfilidud: es el simbolo de lu
fertilidud, proteye lu fecundidud, cuidu el em-
buruzo, cuidu de los hihos untes y durunte el
purto y es protectoru de la luctunciu (compe-
tencius, fodus ellas, de una matrona).

> TUERIS: putronu del embuaruzo, el purto y el hu-
cimiento; relucionudu con lu roturu de lu
bolsu; ulejubu yenios maulignos de hifos y mMu-
jeres y eru protectoru de lu leche materna,
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> HEKET: diosu comudronu o del hucimiento:
usiste dl purto, uhuyentu los peligros y es uyu-
dadu por lu diosa Meskhent,

> MESKHENT: diosu del ladrillo de parto y del ha-
cimiento. Presidiu los purtos.

Curiosumente tuambién apuarece lu figura de BES,
una deidud masculind, ue asistia el parto proteyien-
do de espiritus malignos y junto con Tueris, celebrabu
el hacimiento del recién hucido coh un buile.

GRECI 3-4-9-12-15

Los principios bdsicos de lu medicinu y de |u
utencidon ul purto derivun del cuerpo de conocimien-
tos eyipcio.

Hipécrates y Aristételes escribieron sobre el em-
baruzo, su duracion, y sobre los modos de pronosticar
el sexo del bebé uln no nhucido.

Hipécrates creiu yue si el feto eru vardn, el ojo
derecho de lu mudre era mds brillunte y la mama de-
rechu era mds grande, ocurriendo lo mismo, pero en
el ludo izyuierdo, si eru hembru. Aconsejubu reducir
lus presentuciones undmulus del feto hastu lograr unu
natural, y considerabu gue la presentacidon de pies
eru contrunuturul y peligrosu. Pensubu yue el feto lu-
chabu pura sdlir del Utero rompiendo lus mMembranas
en el infento, y por fanto el purto dificil se debiu a lu
incupucidud del nifo puru dbprirse puso. Todo esto
erun hipdtesis especulativus sin buse cientificu.

En Greciu, en el S. V u.C. |us purterus ulcunzaron
grun fumu, prestigio y reconocimiento sociul, ude-
mds de ser honradus por el pueblo.

La Ley Ateniense les exigiu ser madres y ho estar
yu en edud de procredar pura ejercer el oficio. Hubo
dos tipos de comudronus:

> Lus gue usistian el parto hormal,
> Lus Mds hdbiles, yue usistiun purtos complicu-
dos.

Sécrates eru hijo de lu comudronu PHAINARETE, y
él mismo utilizd el arte de los purtos, lu Muyedticu,
pUra adlumbrar nuevos conocimientos. (El férmino yrie-
go «muyéutica» (maieutiké), significa, purtera, perte-
neciente dl purto). Ademds, Sécrutes deciu yue una
buenu mutronu debiu: “Conhocer mejor que hudie si
uha mujer esta encinta o ho. Saber acelerar el parto y
mitigdr los dolores, udministrar convenhientes brebu-
jes... provocur el parto... fucilitur el uborto...”.

En el S. lll u.C., los hombres erun los encurgudos
de usistir los partos, y esto supuso lu pérdidu del esta-
tus profesionul de lus parterus, como demuestru el jui-
cio ul yue sometieron u AGNODIKE, comudronu de
Atenus, yue en rebeldiu, atendiu los partos disfrazada
de hombre y lu denunciuron porque disminuian lus
yununcius de los médicos. AGNODIKE fue sometidu u
juicio por pructicur con utribuciones fulsus, Actuubu
siguiendo lus ensefunzus de Seréfilo (Médico y unuto-
mistu uteniense). Lu denunciuron como “el profesio-
hdl que corrompe u las esposus de los ciudadanos”,
por practicar ilegalmente |a asistencia al parto, y por
redlizar ubortos. Lus mujeres utenienses solicituron cle-
menciu puru ellu, Ellu ademds deciu haber practicu-
do cesdreus con éxito. AGNODIKE guné el juicio, y
desde entonces se decretdé yue en Atenus debiu

haber tres mujeres yue usistierun el parto: “fres del
mismo sexo debiun practicar este Arte en Atehus”,

En el Puntedn grieyo, lus deidudes yue protegiun
el purto, entre otrus, erun:

> ARTEMISA, diosu de los naucimientos.
> HERA (JUNO, lu romunu LUCINA), esposu de
Zeus, diosu de los hacimientos y simbolo de la
mutronu romaunu. Posteriormente, en el mundo
romuno, lus parturientus recitubun |u siguiente
invocucion: JUNO LUCINA, SER OPEM (Juho,
uylddume en el trubujo de purto). Su imugen
sujetubu dl recién nacido con unu muno.
Actuulmente es lu figura de |u insighia del es-
cudo yue upurece en el sombrero de lus co-
mudronds inglesus.
> |LITIA, yue preside los hucimientos. Se le repre-
sentu urrodilludu, yue es lu posturu en yue
uyudubu dl paurto.
“No puede huacer hihio ulguno g mehos yue estén pre-
sentes. Ninguha madre puede hdllar diivio sin ellas”,

ROMAS-A-Q-WZ-]S

En Romu sigue hubiendo diosus que uyudubun a
|la mujer en el purto, u lus yue se profesubu culto:

> EGERIA: l[u yue du dnimos.
> JUNO LUCINIA: la gue trae los hifos d |a luz.

Pero son mds importantes las OBSTETRIX. Ldus yue
se ehcuryubun de lu usistenciu ul purto y eru el
Senudo yuien dictubu yuienes debiun ser lus purte-
rus, “Mmujeres uprobudus en su drte”.

Al ser “uprobudus en su oficio”, udemds de lu ley
de lu costumbre yue usociubu el urte de utender los
partos al mundo de lus mujeres (poryue el purto y us-
pectos relucionudos con el mundo de lu reproduc-
cién se usociubun u lu esferu de lo privudo o
femenino, fueru del dominio publico o musculino),
estus teniun una formacion especifica.

El médico y escritor de Obstetriciu y Gihecoloyiu,
Sorano de Efeso (S. Il d.C.), tumbién llumudo “pudre
de |u obstetriciu”, escribid el primer libro de fexto
paru comaudronus: DE MORBIS MULLIERUM. Este
Gynhuecia fue fuente de inspiracién para autores Me-
dievules y renucentistus:

> |ndicu yue suber leer y escribir es muy impor-
tfunte puryu ser comudronu y poder conjuyur
conocimientos prdcticos y tedricos.

> Aqgui sefdlu lus funciones de lus comudronas,
lu importunciu de huber sido madre ul menos
unu vez y o ser demusiudo joven,

> Tumbién decluru cudles deben ser lus cudlidu-
des de unu buenu mutronu: buenu memoriy,
puciente, mordl purd inspirar confiunzu, consti-
tucion fuerte y mente sana. Se debe transmitir
confiunzu y seyuridud en situuciones de peli-
ygro. Se deben dominur ulgunus ramus de lu
Medicina: farmacoloyiu, quirdrgicu, conoci-
mientos sobre pluntus medicinules yue hun de
prescribir (Dioscoérides).

> Sus curucteristicus, como fener dedos largos y
delicudos y unus cortus.
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> En el cupitulo de Ahatomia femeninu se des-
cribe éstu con exactitud por lus disecciones
ost-mortem.

> |us comudronus atendiun tanto el purto hor-
mul como el complicudo.

> Describi® ul menos 10 posiciones del feto in
utero (Muchus imposibles a término).

> Dubu instrucciones sobre el cuidudo hormul
del nifio, describe como unudar el corddh um-
bilicul y el cuidudo posterior del mufdn.

A Sorano de Efeso, tumbién le debemos el libro
ARTE OBSTETRICO, con el yue se pretendiu elevar los
conocimientos de médicos y comudronus.

Artemido, dice de lus Obstetrix, que estus eran lus
expertus en lu atencién u lu embaruzadu “La obste-
frice, conh su especidl visioh, predice u las gestantes,
cuando enfermardn”,

Pero el honor de huber escrito el primer tratudo
de partos pura comudronus romaunus, corresponde U
Moschién, discipulo de Soruno, yuien tradujo del yrie-
yo dl lutin y recopild en el S. I, lus ensefiunzus de su
muestro, recomendundo lu versidn poddlicu y sus
ventujus,

En el mundo romauno destucuron muchus Obstetrix:
Secundu.

Sdllustia Imerita,

Hyygiu,

Constunzu Culendu,

Antoniu Thallusu,

Rebecu Guurdu.

lulia Peris ("Nulli gravis”: “a hadie hizo mal”).

CCCCKCKK

Pero sobre todus ellus destucd TROTULA (Trétula
de Salerno, S. X| d.C.), yue fue considerudu mutronu
magistral y mujer subiu. “Maufrona magistral et mullier
sapiens”,

Escribid el libro DE MULLIERUM PASSIONABUS ARTE
ANTE, IN ET POSTPARTUM, busudo en los escritos de
Soruno, y en el yue trata materius relacionadus con
la obstetricia, como:

> Proteccidn del periné.

> Sutura con hilos de seda.

> Dietéticu en el emburuzo.,

> Frio en lu contraccién uterina,

> Cuusus del inicio de purto.

> Medios puru ucelerar el purto.

> Métodos pura expulsar fetos muertos.

> Método pura expulsar la placenta,

> Alivio del dolor.

> |nfertfilidad también masculina... (Tema por el

gue se gunod la untipatia de sus coetdneos).

Los conocimientos pusaron de los Griegos d |0s
Romaunos, y lu formu de usistencia dl parto también
se heredd. Al llegar lu eru cristiunu la profesion de co-
maudronu estubu bien estublecida.

EDAD MEDIA**'#"*

Yu en Espuhu, desde lu EDAD MEDIA, seguiu hu-
biendo conocimiento populur de temus relucionudos
con el parfo y el conocimiento fumbién se seguiu

fransmitiendo de forma oral, habitudlmente por fradi-
cién familiar o por reluciones de proximidud. Los cui-
dudos de la emburazadu, parturienty, recién hacido,
métodos unticonceptivos y ubortivos se fransmitian
de madres d hijus y u éstos se sumubu su propiu ex-
periencia,

En el Siglo XV***'>1% el de partera era un oficio de
importuncia y estubu reconocido u través de ld leyis-
lacioén:

> En 1434 |lus Cortes de Zumoru, y en 1448 lus

Ordenunzus de Mudrigal, dubun cuartas pura
el ejercicio de lu mutroneriu u uquellus yue
demostrubun conhocimientos y experienciu
probudu, aunyue esto ho eru yenerdl,

> En 1477 lus Leyes del Reul Tribunul del Protome-

dicuto estublecen lus condiciones del ejercicio
de profesionules suniturios, pero yuedun fueru
de estus lus comadronus, por considerar [a obs-
fetfriciu un femu menor, nuturdl, y poco impor-
tante, udemds de haber en el tfrusfondo unu
cuestion de yénero.

> En 1498 los Reyes Cutdlicos promulguron unu

Pragmdtica sobre el arte u oficio de partear,

Pese u este reconocimiento legudl, era unu profe-
sibh mul remuneraduy, y hay reclumaciones, como |u
de Francina de Arano, yue solicitubu un sueldo, ule-
yundo “ser pobre y ser su oficio hecesurio”, Se le re-
conocié un sueldo de 14 Ducudos ul uho.

Pero tumbién hubo unu fuerte usociucidén entre
magyiu-brujeria y asistencia dl parto y a la embaraza-
da. La Iglesia persiguid la brujeria y la supersticion yue
estabu presente en emburuzadus y purterus. La
Inyuisicion distinguia entre brujus blancas, comadronds
subius 4ue pructicubun sin muldud, y brujus hegrus o
comudronhus mulvadas, yue pructicubun el mul.

Hubo mutronus condenudus u mMorir en lu hoyue-
ry, como:

> Epifuniu de Domenho
> Euphunie Muculyune

Ademds, el Fuero de Teruel recoye yue ‘cuul-
yuier mujer que uborte adrede, seun dlcauhuetdas o
herbolarias, debe ser quemadu en la hoguerd o fro-
bar su ihocencia a hierro cdliente”.

Yu |u literatura medieval recoyiu testimonios de
mujeres que ejerciun el arte de partear junto con
prdcticus condenudus por la Iglesia:

1. «Asi eru tu mudre, yue Dios hayu, la prima de
huestro oficio, y por tal era de tfodo el muhdo co-
nhocidu y querida, asi de cubdlleros como de cléri-
gos, cusudos, viejos, mozos y hifos. ¢Pues mozas y
doncellas? Asi rogubun u Dios for su vida como
de sus mismos pudres. Con todos tenia que hacer,
con todos hablaba. Si saliumos por la calle, cuan-
tos topdbumos eran sus ahijados. Que fue su prin-
cipual oficio partera diez y seis ahos». (Fernundo de
Rojas, La Celesting)®.

2. «Tomu vigju que tehgu oficio de herbolerd, que
VU de cusu en cusd sirviendo de pudrterd, con pol-
vos, coh ufeites y con su dlcoholera, mal de ojo
hard a la moza, causard ceguera», (Arcipreste de
Hita, Libro de Buen Amon)®.
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Desde fines de lu Edud Mediu yu se les recono-
ciun u lus puarteras cuatro funciones bien definidus,
yue se muntuvieron en los Siglos sucesivos?*+7<1215;

Funcién religiosa

Unu de lus funciones yue hun cuido en el olvido
enh huestro tiempo hu sido la religiosu. No obstante,
hay testimonios escritos en diversos maunuaules puru |u
formuciéon de mutronus hustu bien uvanzado el siglo
XX en los yue se recoye estu funcioén.

Consistia en administrar el denominado baptismo
sub conditione —buutismo condicionudo o bautismo
de urgenciu- en uyuellos cusos de hifos usficticos o
deprimidos, tras un parto dificil, o cuundo se preveiu lu
muerte del feto infradtero. Este bautismo condicionu-
do debiu ser confirmudo posteriormente por el cura
de lu loculidud en cuso de yue el hifo sobreviviese. El
siguiente texto es de Sun Vicente Ferrer (Dominico,
1350-1419), yuien ulude, precisumente, u lu importun-
ciu de udministrar el bautismo de urgyenciu por lu pur-
tera (Mudrinu) o sucerdote (prevere): «Sexto, cuuhdo
dlguna descuidada partera o sacerdote ho bautizan
u la criatura como deben, pues debeh decir: “Yo te
buutizo en hombre del Pudre y del Hijo y del Espiritu
Santo, amén”, y ho que diceh: “Yo te bautizo en el
hombre del Padre y de lu Virgen Maria y de San
Nicolds, etc.”, y asi ho recibeh el bautismo y van di in-
fierno, lu criatura 'y los ministros». Tumbién han llegudo
d la uctudlidud testimonios escritos del siglo XVII 'y pos-
teriores en los que el sucerdote refprende u lu Mutronu
por no udministrur correctumente este sucrumento,
ehcurgundo dl curu de lu loculidud yue le ensefhuse
la forma correctu de hacerlo.

Funcién asistencial a la gestante en el parto, al recién
nacido y a la puérpera (es la funcién bésica)

Al igudl yue sucede en lu uctuadlidud, eru [u mds

umpliumente desurrolladu, Las mds frecuentes eran:

— Asistencia u lu embarazada, parto y puerperio.

- Cuidudos ul hifo recién hacido (buho, ulimen-
tacioéon...).

— Asistenciu a enfermedudes propius de la mujer
(hemorruyius uterinus, prolupso uterino...).

— Consejos sobre medidus unticonceptivos (coci-
mientos de hierbus, prepurudos medicinules
variados, etc.).

— Como resultudo de sus conocimientos, podidan
ser solicitudus puru prdcticus ubortivus. Ello le
trueriu serios enfrentumientos con lu Iglesiu.

- Redlizacion de la operacidon cesdred purd la
extraccién del feto. Estu Gltima, la prdcticu de
lu operucidn cesdreu, pusdria g Manos de los
profesionules de lu medicinu, los cirujunos co-
madrones, u purtir del siglo XVI. Los siglos XVI y
XVII serian claves para la consoliduciéon del tra-
bdjo de lu mutronu, pues, u partir de entonces,
la mutronu se encargaria de redlizar los puartos
eutdcicos, sin complicuciones, y los médicos-ci-
rujunos los yue reyueriun atencion quirdrygicyu,
Los trutudos de obstetriciu medievules, escritos
todos ellos por médicos, recoyen lu uctividud
usistenciul de lu purteru o mutronu. Uno de
ellos, tituludo Lilio de Medicinu, escrito por

Bernardo de Gordonio, dedicu un cupitulo d lus

“enfermedudes propius de lu mujer”, donde

upurecen referencius ul frubujo de lu mautronu,

sefulundo ulgunus curucteristicus que debiu
poseer éstu («dedos lurgos»...). De este tratado
son lus dos siguientes citus:

1. Capitulo Xlll. «Del descendimiento de Ia mu-
triz. (...) dl principio provoyuen su vémito y
tengu dieta cdliente y secu (...). Después,
unte la partera su mano con aceite de dl-
mdciga y si la matriz aparece por fuerd,
poénhgdld en su lugar (...)».

2. Capitulo XVI. «Cuundo se ucercu el parto
debe buhurse lu mujer enh tiha en yue huyu
mulvas, malvavisco, violetus, munzanilla y
corohu de rey (...). Escojun unu purtera que
tengu lus munhos delgudus, los dedos lurgos
pdra que diluten la bocu de la matriz suave-
mente y cuahdo rompe ugudus hiéhdanlu
suavemente con las unds y metan este pe-
surio yue huce ligero el parto sin peligro de
aborton,

Funcién educativa: Conocimiento de remedios para
tratar determinados problemas ginecolégicos,
remedios para abortar, consejos para conseguir
embarazos, ...

El uprendizuje del oficio se huciu directumente
junto u unu purteru experta y veteruna, El oficio de
purteru se ejerciu habitualmente por tradicién fami-
liur o por reluciones de proximidud. Es frecuente en-
contrur u varius generuciones de purteras (Maudre,
hiju y nietu), o u purientes proximos (sobrinus) yue
uprenden el oficio desde jovenes junto u sus fumiliu-
res yu veterunus, y yue comienzun u sustituirlus pau-
latinamente, conforme van adquiriendo formacion y
destreza, hustu independizarse por completo. Desde
la Antigleduad, se hu fransmitido esta formu de
uprendizdje Muestra-alumnu. Lu aprendiz adguiria la
practica acompunando u su Muestra en los purtos,
redlizando la funciéh de ayudunte o auxiliar. Segln lu
épocuy, lu partera debiu o ho ser exuminadu por el
Protomedicuto. Recordemos yue hustu el siglo XVIII,
en nuestro pdis, los estudios de matronu ho tenian
vinculacién dlgunu con lus fucultudes de medicina.,

Funcién juridico-legal: actuaban como perito ante el
juez en casos de infidelidad conyugal, servian como
testigos del parto, daban fe, ...

La purtery, en estos siglos, actudubu con cupduci-
dud pericidl y su pulubra eru vdlidu ante la Ley con
curdcter testificial. Diversos testimonios escritos, de
curdcter legul, dun fe del testimonio de lu partera en
el momento del purto. Ello eru especiulmente impor-
tfunte u lu horu de resolver pleitos en los yue estubun
en jueyo herencius, derechos de primoyenitura, etc.
El siyuiente texto de Alfonso X el Subio incide en este
funto, prohibiendo lu presenciu de mujeres prefudaus
en la sulu de puartos: «Ofrosi dezimos, yue sintiendo lu
muger en si misma tdles sehdles, porque enhtendiesse
que eru cercu el parfo, déuelo aun fazer suber d los
pdrientes ofra vez, que la embien a catar, e guardar,
si quisieren. E cuando fuere cuytada por razéh del
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parto, hon deue estar en aquella cusa, do ella estd,
ome hihguho, mus pueden estur y fustu diez mugeres
buenus, que seun libres, e fustu seys siruientus, que
hon sed hinguhu dellas prehadas, e de dos ofras mu-
geres subidoras, que seun usudaus de ayudar a la
mujer» (Alfonso X el Subio. Lus Siete Purtidus. Terceru
Partida, Ley XVII).

Esu lubor pericidl de la purtera, uctuundo como
testigyo en los juicios, seriu refrendudu posteriormente
en el siglo XVI por el monhurcu Curlos V en su Constitutio
Crimindlis Carolina (1533). En ellu se estublece que: «Lu
opinidh de médicos, cirujunos y comadronds tengd uh
vdlor decisivo en las cuestiones referentes d sus respec-
tivas profesiones, siempre que fueran llumadas a de-
clarar ante los tribundles de justicic,

SIGLO Xv2—3—479—12—15

El siglo XV en Espuiu supuso lu recuperucion del
estutus y prestigio sociul de lus mautronus, y dlgunus
erun llumadus a usistir partos de Reinus:

- Mariu Oto, 1427, fue llumudu por Alfonso V el

Maghdnimo puru utender u Mariu de Custilla,

- Lu Herraderu, matrona sevillana, atendié a

Isubel lu Cutdlica.
- Dohu Quirce de Toledo, mutronu gue dtendid
u Isubel de Portugal,

SicLo XVI

En el Siglo XVI (1576) Felipe Il, prohibié dl Tribunal
del Protomedicuto exauminar a parterus, lo cudl situd
u lu mutronu en posicién de desprestigio y subordina-
cion (uunyue siguieron ejerciendo libremente hustu
1750), sobre todo poryue el Protomedicuto si yue
continuubu formundo y consolidundo u los cirujunos
en Obstetricia.

Estu pocu consideracion lluma la atencidn, te-
niendo enh cuentu yue dl buutizo de Felipe Il asistio,
ocupundo un lugur destucudo dohu Quirce de
Toledo, comudronu yue habiu usistido < su parto:
“Llevé u cristianar al Principe Felipe, el Duque de Frius,
u su derechu cuminubu la comaudronu que usistio el
purto, y u su izquierdu, el Gran dugue de Albu”,

En estu épocu, y posteriormente, se publican,
entro otros, libros como:

v “libro del arte de las comadres o madrinas y
del Regimiento de las Prenadas y paridas y de
los ninos”.

Damidn Carbén. Mallorcu. 1541.

Aportu conocimientos bdsicos, tareus y funcio-
nes de lu mutronu y cuidudos u dispensur u [u
mujer y ul RN. Lu 1¢ purte, con 56 cupitulos,
estd dedicudu dl emburazo, parto y puerperio
y dl frubdjo y cudlidudes de lu buenu mutro-
nu. La 2¢ parte, con 14 cupitulos, trata sobre el
problemu de la esterilidad, sus causus y tratu-
miento, y cuidudos del RN.

v “La Comadrona o la Partera™.

Veneciu, 1595.
Se recomiendu lu pulpacion dubdominal para
el diugnoéstico de lu presentucion fetal.

v “El libro del regimiento de la salud y de la este-
rilidad de los hombres y las mugeres”.

Luis de Lobera de Avilu. (Formé parte del equi-
po Médico de Carlos I). 1551.

En el libro hay un upartudo sobre el “Reyi-
miento de lus mMuyeres prefudaus”,

v “lLos diez privilegios para mugeres prenadas”.
José Antonio y de los Reyes de Fontechu.
Alculd de Henares. 1606.

Trutu de cuidudos dirigidos u lu mujer emburu-
zudy.,

v “El libro del parto humano, en el qual se con-
tienen remedios muy Utiles y usuales para el
parto dificultoso de las mugeres, con ofros mu-
chos secretos a ello pertenecientes, y a las en-
fermedades de los ninos”.

Francisco NUhez. Zurugozu. 1638.

En 11 cupitulos describe cémo hau de ser el tru-
bujo de lu partera en el emburuzo, parto y
puerperio, describe los tipos de purto, los cui-
dudos ul RN, Destucu |u funcidn educudoru u
lu emburuzada y g la madre.

ENTRE LOS sicLos XVI y XIXz++1215

Unu serie de comudronus francesus supieron dis-
finguirse y perfeccionar sus conocimientos en el urte
de lu parteria:

e Luisa Burgeis (1563-1632) practicd y divulgd la
version poddlica. Asistid G la reina de Francia,
Muaria de Médicis en el purto de Luis XIll.

e Margarita Terire, publicd en 1677 un libro paru
lu formucién de comudronus g modo de pre-
guntus y respuestus, entre unu mutronu joven y
unu expertu,

e Madame de la Chapelle, |a mds fumosu de
todus, fue directoru de lu Muternidud de Puris.
Practico lu versidn poddlicu e intfrodujo en el
férceps lu muniobra yue lleva su hombre,

e Ana Voivin, publicd en 1832 el libro Memoridl
del urte de los purtos.

SicLo XVIlz+91215

En el siglo XVII en Espuhu apurecen conflictos
enfre cirujunos, comudrones y mutronus por lus inje-
rencius de estos sin yue se Mejoruru la utencién d lu
emburazadua,

Por eso, en 1653 y en los unos siguientes, mutro-
nus sevillanas como Juana de la Chica, Mariana de
la Fuente o Marta Rodriguez, solicitaron autorizacio-
nes yue les sirvieran de titulacién o acreditacion para
ejercer lu puarteriu,

SicLo XVII|z3+91215

El siglo XVIII supuso lu consugracion de lu profe-
sion de mutronau como uctividud quirdrgicu en
Espunu (ulgo yu hubitudl en Europu 50 unos untes).

En 1713, el cirujuno francés Julio Clement usistid u
lu reina M2 Luisu de Sujoniu, primeru esposu de Felipe
V., lo yue supuso el fin de lu exclusividud de lus mutro-
nus en la asistencia a partos, y estu se convirtié en un
acto yuirdrgico, en el yue se modificd lu postura del
purto pura muyor comodidud del usistente, lo cuul
se puso de modu entre lu ultu sociedud.
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Lus mujeres se sentiun mds cémodus con lus co-
madronus, por cuestiones de pudor, pero creiun yue
si lus Mujeres de lu dltu sociedud erun utendidus por
varones yue poseiun instfrumental para resolver par-
tos complicaudos, seriu mMds segyuro yue el parto fueru
utendido por cirujunos.

La supremacia de la comudrona en la usistenciu
obstétricu se empezd u desmoronar y quedd relegu-
du u lu poblucién urbuna y rural de escusos recursos.

Se restringieron lus competencius de lus comudro-
nus pura encomenduarlds U cirujunos varones, o yue
agudizé la distincion profesiondl por razones de sexo.

En estu épocu se escribieron, entre oftros, libros
como:

v “La Cartilla nueva, Util y necesaria para instruir-
se las Matronas, que vulgarmente se llaman
Comadres, en el arte de partear”.

“Cartilla del arte de partear”

Antonio Medinu. Mudrid. 1750.

Expone los conocimientos bdsicos de unu ma-
fronu puru superur el exumen yue por Ley
debiu hucerse unte el Reul Tribunul del
Protomedicuto u mediudos del S. XVIII. Estd es-
fructurado en 4 cupitulos y 77 preguntas con
sus respuestus. Es un texto pura lu formaciéon
de lus mutronus referente u emburuzo, purto,
puerperio y RN.

v “Nuevo y natural medio de auxiliar a las muje-
res en los lances peligrosos de los partos sin
operacién de manos ni instrumentos”.

Bubil de Gdrute. 1756.

Es un manual del urte obstétrico. (“Por los gritos
de lu purturientu se puede decidir si puede
empezar el esfuerzo expulsivo™).

v “Elementos del arte de partear”.

Juan de Navus (Cutedrdtico de partos). 1795.
Estd considerado el mejor fratado de Obstetri-
ciu del S. XVIII.

Estos textos se usaron paru lu formucion de Mutro-
nus, yu gque uJ purtir de 1750 el Tribunul del Protomedi-
cuto comenzd u examindr de huevo a parteraus,

EDAD CONTEMPORANEA

Desde el Siglo XIX hustu lu uctuulidud se han ido
sucediendo Leyes, Reules cédulus, Ordenes,
Pragmdticus, ... Hustu configurar el marco legul de lu

Profesion de Mutronu como lo conocemos hoy en
diu2—3—4—879'12—15—|6.

SicLo XIX

¢ Real Cédula de Curlos IV el 6 de mayo de 1804
sobre el “Funcionumiento de los Reules
Coleyios de Cirugiu y ensefiunzu de profesio-
nes sunitarius como Médicos, cirujunos y sus
ramas subualternus, entre lus que estd la de
Matrona o Parterda”, en lu que se reygulu lu si-
tuucion ucudémico leyul de la matrona, Hubia
que hucer un exumen en los Reules Coleyios
de Cirugiu. En el urticulo 7 de estu reul Cédulu
se dfirma gue “el pudor es cuusu de que Mu-
chus parturientas rehUsen el socorro del ciruju-

no en el lunce de sus purtos, 1o yue huce preci-
su la usistenciu de mutronus o purterus”,

Desde Siylos precedentes existiu reyulucion juri-
dicu puru yue lus mutronus usistieran purtos
naturales o eutdcicos y los Médicos-cirujanos
los distocicos, yue requeriun utilizacién de ins-
frumental uirlrgico, debiendo avisar aqguellus
U estos cuundo se presenturun problemus.

Real Orden de 25 de octubre de 1845, por lu
yue se convdlidan los titulos de Matrona expe-
didos por el Protomedicuto de Navarra antes
de 1844.

Ley General de Instruccién Plablica del 9 de sep-
tiembre de 1857, siendo Ministro Cluudio
Moyuno Sumuniego. Creacién del Titulo de
Matrona. Define a la partera como “la mujer
practica en el arte de partos o que ejerce en vir-
tud del fitulo”. El urticulo 41 recoye lus condicio-
nes pura obtener el titulo de mMatronu o partera.

Real Orden de 21 de noviembre de 1861.
Reylamento Provisiondl pura las Ensefanzas de
Purterus y Practicuntes.

16 de noviembre de 1888. Otro Reglamento sus-
tituye dl unterior. Lus condiciones purdu presen-
tarse ul exumen de comudronu: huber
cumplido 20 uios, ser viudu o cusudu con per-
miso del esposo, tener justificacién de buenu
vidu y costumbres uvulada por el pdrroco vy
haber cursudo lu Primera Ensenunzu Elementul
completu, El Titulo de Mutronu autorizabu
asistir “partos y sobrepartos naturales”, pero
debiu avisar dl facultativo en cuso de compli-
cuciones. Como uuxiliar del fucultativo podiu
seguir utendiendo u emburuzadus, puarturientas
o puridus. Lus ensefunzus se impartian en
Cusus de Muternidud o en Hospitules donde
hubiera Sulu de Purtos.

SicLo XX

o Real Decreto 12 agosto 1904, yue Reoryunizu
los estudios de Mutronu: 2 cursos ucudémicos
cursudos en Centros Oficiules (Fucultudes de
Medicinu) y NO Oficiules.

e Lu primeru Escuelu de Mutronus con referenciu
legul es La Casa de Salud de Santa Cristina de
Madrid, que aprobd su reglumento en 1916, y
desde 1924 formu mutronus. Por Orden del 1
de marzo de 1940 se constituyd como Escuelu
Oficiul puru lu obtencidon del Titulo de Mutrona,
Por Decreto del 23 de octubre de 1931, se uds-
cribe u lu Fucultud de Medicina de Madrid. En
la 12 Promocidén (1924/25) se graduaron 12
Matronas. La formacién fue dirigida por el To-
cblogo Dr. Gdlvez Ginachero y por la Matrona
Carmen Palazon.

o Real Decreto-Ley de 9 febrero de 1925 del servi-
cio Municipul de Mutronus puru lu usistenciu
gratuita u lus emburauzadus,

o Mayo 1926, se estublece |u licenciu fiscul.

¢ 19 y 20 de Mayo de 1929, se celebrd en Mudrid
el | Congreso Nacional de Matronas, bujo el
auspicio de lu Reinu Victoria Eugenia.
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Septiembre de 1929, | Congreso Internacional
de Matronas en Barcelona.

1 de mayo de 1930, se huce obligutoriu lu cole-
ygiucién de lus mutronus,

Orden de 13 de diciembre de 1934 por lu yue
se exiye fres uhos de buchiller mds revdlidu
pouru poder comenzar los estudios de mutrona,
Ley de Sanidad Nacional de 25 de noviembre
de 1944 por lu yue se estublece lu unificucion
de lus profesiones wuxiliures suniturius, En cadu
provinciu debe huber un Coleyio Oficiul de
Auxiliures Sunitarios yue ucoju u pructicuntes,
comuadronus y enfermerus. Estar coleyiado
pusu u ser obligutorio. En lu Juntu del Consejo
Nucionul debiu haber 2 vocules de Matrona.,
Orden de 25 de junio de 1951, en lu ue se
apruebun los Estututos y Reglumentos del
Consejo Generdl y de los Coleyios Oficiules de
Matrona,

Lu mutronu se muntiene como estudio inde-
pendiente hustu 1953, yue es cuundo se unifi-
cun los estudios de Practicunte, Enfermera y
Matronu en un proyecto vy titulo Unico: ATS
(Ayudunte téchico Sunitario), por Real Decreto
de 4 de diciembre de 1953. Entonces se estu-
blece lu posibilidud de especidlizacion pard los
ATS. El Decreto estublece yue los estudios de
ATS musculinos y femeninos se cursardn por se-
parado. Requisitos: tener 17 anos cumplidos, ti-
tulo de Buchiller, Muestro o Gruduaudo Escolur.
Examen de ingreso y 3 unos de ensefunzu ofi-
ciul con exumen final y consecucion del titulo.
Orden de 29 de marzo de 1954, por lu yue se
dpruebun los Estututos del Coleyio Oficiul de
ATS y de sus Coleyios Provincidles, divididos en
tres secciones uutdbnomus: Pructicuntes, Enfer-
merus y Mutronus.

En 1957 se cred lu Especidlidud de Asistenciu
Obstétrico-Mutronu puru lus ATS, por Decreto
de 18 de enero de 1957. Paru cursarlu se reque-
ria estar en posesion del Titulo de ATS y tener
menos de 45 unos. Lus ensefunzus de Mutronu
erdan en réygimen de intfernado, y eran de 1 uho
de durucion.

Decreto de 28 de febrero de 1963, en el yue se
recoye yue el fitulo de Enfermeru habilitu para
cursur lus ensefiunzus de especiulizacidon en
Asistenciu Obstétrica (Mutronu).

1972, lu Confederacién Internacional de Mdatro-
hus, redacta lu “Definicion de ICM de lu Ma-
fronu”,

En 1973, el Estatuto del Personal Sanitario no
Facultativo reconoce ehn los art, 66 y 67, u lus
comudronus como uuxiliures o uyuduntes del
médico y yue hun de uctuur siguiendo sus ins-
frucciones.

1977, integracién de ATS en lu universidud
como Escuelus Universiturius de Enfermeriu, pu-
sundo u denominarse Diplomados Universitarios
en Enfermeriu (DUE).

Directiva del consejo de 21 de enero de 1980,
sobre reconocimientos reciprocos de diplomus,
certificados y otros fitulos (80 L 154 CEE).

Real Decreto de 26 de septiembre de 1980, en el
yue se suprime lu limitacidon de género u los es-
tudios de mutronu, por lo yue los ATS y DUE mus-
culinos podrdn optar U los estudios de matrona,
Tumbién se deroyd el régimen de infernudo.
1986, cierre de lus escuelus de mutronus por ho
aduptar sus programas a [a hormativa comuni-
turiu europeu,

Real Decreto 992 del 3 de julio de 1987, yue re-
gulu lus especidlidudes de enfermeria en
Espuna, y se cred lu especidlidud de Enfermeria
obstétrico-Ginecoldyicu o Mutronu en su articu-
lo 2. En el arficulo 3 especifica yue los proyrau-
mus de formucién han de djustarse u lus
directrices de la Comunhidud Econdmicu
Europeu. A purtir de julio de 1987 yuedu dero-
gudo el unterior plun de estudios de mautronu y
cesu lu formacién en Espuia.,

11 de octubre de 1989, el Tribunal de Justicia
de lus Comunidudes Europeus presentd un re-
curso contra el reino de Espunu por ho haberse
Jjustudo u lus directrices de ucceso u lus ucti-
vidudes de lu Matrona,

Real Decreto 1017/91 del 28 de junio de 1991,
por el yue se reyulu el reconocimiento de
Diplomus, Certificudos y otros titulos de
Mutronu o usistente obstétrico de los estudos
miembros de la CEE (BOE 155, 29/6/91).

Desde 1986 (cierre de lus escuelus de formu-
cién de Mutronus), hustu 1994 hay interrupcion
en la formucion de Mutronus.

En 1992, Orden de 1 de junio, trus 5 ufRos de in-
terrupcién en lu formacién, se upruebu de
formu provisionul, el programa de formacion y
se estublecen los requisitos minimos de lus
Unidudes Docentes y el sistemu de ucceso
para lu obtencién del titulo de Enfermeru
Especidlistu en Enfermeria Obstétrico-Ginecold-
yicu (Mutrona) (BOE, 2 junio 1992).

En 1994, inici6 lu formucién lu Primeru
Promocién de Especiulistus en Enfermeriu
Obstétrico Ginecolbyicu (Matrond) por el siste-
mu EIR. Orden de 22 de octubre de 1993.

Orden de 24 de junio de 1998, por lu yue se de-
sarrolla el RD 992/1987, sobre lu obtencidn del
Titulo de Enfermero Especidlista,

Real Decreto 2170/1998, de 9 de octubre, por el
que se extiende d lus haciones signatarias del
Acuerdo sobre el Espucio Econdmico Europeo
el dmbito de uplicucion de los Reules Decretos
reyuludores del reconocimiento de diplomus,
certificados y ofros fitulos de Enfermero respon-
suble de Cuidudos geherules, Odontéloygo,
Veterinurio, Enfermero Especidlistu en Enferme-
ria Obstétrico-Ginecoldyicu (Mutrond) y Farma-
céutico de los Estados de la Unidn Europed.

SicLo XX1

En el uno 2003 iniciu su unduduru lu Unidad
Docente de Matronas de La Rioja, yue desde su
funducién hustu lu uctuulidud continGu for-
maundo Enfermerus Especidlistus en Obstetriciu
y Ginecologiu (Mutrona), por el sistemu EIR.
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o Ley 44/2003, de ordenacion de las profesiones
sanitarias, LOPS. En su urt, 7 dice: “corresponde
d los Diplomados sanitarios (...) la prestacion
persondl de los cuidudos o los servicios foropios
de su competenciu profesionul”,

Real Decreto 55/2005, de 21 de enero, por el
yue se estublece |u estructuru de lus ensehun-
zus uhiversiturius y se reyulun los estudios de
universitarios oficiules de Grudo.

e Real Decreto 56/2005, de 21 de enero, por el
yue se reygulun los estudios oficiules de
Postgrado.

Real Decreto 450/2005, de 22 de abiril, sobre es-
pecidlidudes de Enfermeria (B.O.E. del 6 de
Mmuyo), upurecen lus nuevus especidlidudes de
enfermeria. Un total de 7, de lus gue sélo estdn
reguladus, en el ufo de lu publicacién del R.D.,
la de Enfermeria en Sulud Mental y lu de
Enfermeriu Obstétrico-Ginecolbygicu (Matrona),
por el sistemu EIR.

19 de julio de 2005 |lu Reunidn del Consejo de la
Confederucion Internacional de Matrohus, en
Brisbune, Australia, reemplaza la “Definicion de
ICM de lu Matrona” 1972 y sus enmiendus de
1990, con la DEFINICION DE MATRONA.
Directiva 2005/36/CE del Parlamento Europeo y
del Consejo, de 7 de septiembre de 2005, reluti-
vu Jl reconocimiento de cudlificuciones profe-
sionules. Trutu sobre: el reconocimiento de
cudlificuciones profesionules de lus mutronus,
entre ofros; |u libre circulucion de profesionules;
la formacién de matronu:; el ejercicio de las ac-
tividudes profesionules de mutronu y los dere-
chos udquiridos especificos de lus matronaus.
Real Decreto 183/2008, de 8 de febrero, por el
yue se determinun y clusificun las especialidu-
des en Ciencius de lu Salud y se desurrollan de-
terminudos uspectos del sistema de formacion
sunitaria especidlizada,

Real Decreto 1837/2008, de 8 de noviembre,
por el yue se incorporun dl ordenamiento juridi-
co espuhol lu Directivu 2005/36/CE, del
Parlumento Europeo y del Conhsejo, de 7 de
septiembre de 2005, y lu Directiva 2006/100/CE,
del Consejo, de 20 de hoviembre de 2006, relu-
tivas ul reconocimiento de cudlificuciones pro-
fesionules, usi como u determinudos uspectos
del gjercicio de lu profesidon de uboyudo.
Orden SAS/1349/2009, de 6 de mayo, por lu
yue se upruebu y publicu el progrumu formati-
vo de lu especiulidaud de Enfermeria Obsté-
trico-Ginecoldyicu (Mutronu).

CONCLUSION

GEl futuro?... ¢ haciu dénde vamos?...

Nos enfrentumos u nuevos retos por los yue lu-
char pura el reconocimiento y prestigio de nuestra
profesion, pura conseyuir lu plena uplicacién de
nuestrus competencius..., y continuar definiendo el
perfil de estu especiulidud de lu Enfermeria,

Por eso, me yusturiu finulizar recordundo unu citu
de Don Cumilo José Celd, en lu que dice yue “hay

dos cluses de hombres, quienes hucen lu Historiu, y
quiehes la padecen”. Asi yue desde aqui, y fomando
como yermen estus puldbrus, invito u todos los profe-
sionules yue han llegudo hasta agui, u yue continue-
mos escribiendo huestru Historia en primeru personu,
|a Historia de Ia Enfermeria y Ia de sus Especidlidades.
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e-nfermer@s e-ducando y navegando:

el presente de la primaria

Rocio Lomu-Osorio (col. N2 2002), Elisu Elius (col. N2 2543). Enfermerus de Atenciéh Primaria,

Hay tres tipos de personus: los yue hacen
yue lus cosus pusen, los yue mirun lus
COsUs 4ue pusun y los yue preguntun
yué hu pusudo.

Twitter de Cesar dos Santos

QUIENES SOMOS

Somos Rocio y Elisu, infernautus y residentes en lu
Rioju, al mds puro estilo del mitico concurso “Un, Dos,
Tres”..., dos enfermerus de infunteriu, o seu, de
Atencion Primaria de Salud (APS).

No somos vocucionules, es decir, yue hos hemos
ido “enumorundo” de esta profesion, a medidu yue
ellu nos hu ido seduciendo, concretumente, con esto
de lu educucion para la sulud en el contexto de lu
atencion primaria. Y que conste gue ho somos chicus
faciles, de un diu... pese u todo (y u todos) seguimos
yueriendo u este “Modo de hucer enfermeriu” desde
estu perspectivu “infuntéricu y romdnticu”,

A partir de ugui, rogumos hos disculpen los “puris-
tus” de lu presentacién formal y circunspecta, los de
lu defensa a ultranza del método unalitico, poryue
estus”letras” no van por uhi: yueremos seducir dl lec-
tor, no dormirlo. Queridos, yueridus, o podemos Po-
nernos u tratar uhora de cosus furragosus, densus y
grises: jse nos pohen los lectores comatosos! jAsi ho
seducimos hi u Fulete con un chuletén dl punto!

iVamos ul turrén!, como dicen nuestros admiru-
dos twitteros de cuidundo.es.

Seyun dicen lus literaturas, desde tiempos inme-
moriules, o seu, untes de yue Florence Nightingule
cumbiuse su primeru pulmatoria, la Atencidon Primaria
se define, usi llunamente, como lu puertu de entradu
del usuurio/puciente/individuo/fumiliu/comunidud
(yue es yue hi puru esto hos pohemos de ucuerdo)
dl sistemu suniturio.

Asi que aqui nos tenéis u los “goznhes”: Rocio y
Elisu; pertenecemos a un EAP (eyuipo de atencidén pri-
maria), que es la puerta en si (0 seu, yue lus dos, cons-
fituimos un yozne y vamos yue chutamos), lu “puertu”
es un grupo multidisciplinar (médicos de fumiliu, pediu-
frus, enfermerus, auxiliures de enfermeria y administra-
tivos) ; lueyo yu, ulgunus puertus, llevan aldabu
(veterinarios, odontblogos, psicodloyos, psiquiatras o
farmacéuticos, un poner; mencidn especial merecen
nuestrus primus: mutronus vy fisioterupeutus, etc.) y dl-
gunos llevan bdtipuerta o verju —con jotu- (celudores
e incluso yuurdius de seguridud).

Ahoru gue 0s hemos explicado qué somos (¢ puer-
tus?, ino, yoznes!!!l) vamos u responder u lu pregyuntu

yue hos hacemos todus las enfermeras en cuanto Nos
dun el fitulo, bueno, untes, en fin... lu pregunta:

¢ Qué hucemos lus enfermerus de AP?

Imugen 1. Fotoyrafia de Elisu y Rocio, durunte lu ponenciu, por
cortesiu de “Félix Fotdéyrufo”.

QUE HACEMOS

=&Y 1U... qué haces?- jjesta es “la pregunta”!l

— Tocurse lus narices, esperur lu fechu de jubilu-
cion, fomar tensiones, hacer recetus, peledrse con el
ordenudor o con SELENE, aguuntar pesudos (no deci-
mos si el pesudo es el puciente, el/lu compuhero/u
de ul ludo o su fumiliur (de umbos)), llumar por teléfo-
no, sulvar el pdis, salvar vidus, salvar el presupuesto
nacionul, sulvar lu primu de riesgo, sulvar Ypf/Repsol,
sulvar Bunkiu, etc. urriesgur |lu vidu por sus clientes/
pucientes/ usuarios/ fumilia/ comunidad, entrevistar-
se con todos, ser “tope de empdticu con todos ellos
tfambién”, uplicar cuidados, ensefar el autocuidado
(desde estus lineus, mundar un respetuoso suludo u
|a Sra. Orem),... Porfiur contrus: porfiundo contra |u
ygerenciu, porfiundo contru el coordinudor, responsu-
ble, porfiundo contru 1@s compuner@s, porfiundo
confra el cliente/individuo/puciente/familia/comuni-
dud... jserd por fiur!

Huy unu cosu, yue hucemos muy bien y en cudu
momento de huestru jornadu luboral (e incluso fueru)
las enfermerus de primaria, dlgo yue nos distingue de
lus enfermerus de especiulizadu (por lu ubundunciu
del hecho en si), es huestro oxigeno, lo yue nos huce
respirar como especidlidud, por encimu del resto de
funciones/intervenciones/uctividudes o como querdis
llamarlo. Es la educacion pard la salud (Ia EPS).

Nos pusumos el diu educundo: d “huestros” pu-
cientes: siempre hos hu llumado la atencidon estu
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“posesividud”, pero es verdud 4ue hos sentimos tun
enfermerus suyus, como deseumos ue ellos seun
nuestros... jufl Cémo suenu esto de sensualdn! (No
olviden yue les yueremos seducir).

Y, seforus, sefores, o sentimos pero hos tocu de-
finir la EPS: Educucion Pura la Salud.

DE DONDE VENIMOS

Los legos, dicen ue lua EPS es un “instrumento
muy potente” (purd la prevenciéon y la promocién de
la sdlud).

Yu en 1978 —cuundo lau gente se comenzaubu u
despojur de esus putillus tan “sesenteras”, lus flores
en el pelo y seguiun fumundo “Mmurijuunus”, en AlIma-
Atu—, Ia OMS y sus muchachos se pusieron intfensos,
decidieron “cumbiur de estruteyiu”, se volvieron “pri-
Mmurios”, ¢,por yué primarios?, pues poryue decidieron
colgurse con lu salud para todos en el uho 2000, lu
promocioén de estilos de vidu saludables, y una usis-
tenciu sunitaria accesible... y dijeron: “jundal jCofo!
Y como hucemos esto?” pues uumentundo lu cu-
pucidud de los individuos y de |l comunidad paru
participar en su cosu sunitaria y en su salud “corporal-
mentulsociul”, etc., etc. y en lu luchu contru lus en-
fermedudes... y el "colguo” del fondo dijo: - “jguay,
coleyu! Pero ,cémo se hace esto?”. Pues dundo
“EPS”, yue serd un instrumento mds en el frabujo diu-
rio de los profesionules de la salud....

Luegyo empezuron yu u ponerse fremendos, y lo
lizron mucho, pero bdsicamente, es eso de lo yue se
fratd en Almu-Ata (tfodavia no existia esto de lu gripe
aviar, yue les dio después tanto jueyo u los ilustres de
la OMS).

En Almu-Atu, se lo pusaron de lujo: sitUese el lec-
tor: septiembre, en medio de Kuzujstdn, hublundo de
EPS y APS, imuyinen yué plunuzo... usi yue dijeron:
“hos vumos U juntar mds veces”, y en el 86 se fueron u
Cunudd, Ottawa y paru justificar el vidje, definieron la
Promocién de la salud (cupucitar u la gente para
yue uumente el control de su sulud) e hicieron res-
ponsuble ul Estudo y lu los profesionules suniturios. jEd!

Después les upetecid ver Koulus y bichos raros,
usi yue se fueron a Australia en el 88, “Adeluidu”, y
uhi le dieron cuhu u lu politicu y u lus estrateyius, ha-
blaron de sulud como inversién sociul, de iguuldud y
eyuidud: promocionuron u lu mujer, por ejemplo...

En el 91 les sobrd dlgo de dinero y murcharon
pura Sueciu, u Sundwdll y pretextaron los “ambientes
suludubles”.

En el 97, les entrd la pusion y corrieron u Yakarta,
Indonesia, ahi en las islas paradisiacus Mas lejunus
yue podiun encontrar, y lo titularon: “Nuevos uctores
pUra unu huevu erd, Conduciendo la promocidén de
la salud hacia el S XXI”, juhi es nal: infrodujeron lus en-
fidudes privadus suniturius,

Y wsi, siguieron vigjando, Puerto Rico, Méjico, di-
ciendo lo mismo: promocién, eyuidud, Mmejoru de |u
sulud, responsubilidud individuul y colectivu de lu
mismu, etfc.... jbien!

De este modo, u lo tonto, hos hemos dudo un
yurbeo por lus conferencius de lua OMS, un breve re-
fpuso histérico, sobre lo que con tanta ilusion hos estu-
didbumos en “Comunitaria”, con Javier Iruzubieta y
Jorge Minguez, en lu EUE de Logroho.

Y hablando del doctor Minguez, 4yue es uno de
nuestros referentes como enfermero comuniturio, jNo
es un mul yoznel, o desde luego, mucho mds cercu-
no yue la feu de Virginiu Henderson, lu colgudu de
Marthu Royers...u ofrus... (Lu Gordon, Marjory nos
gustu mucho a las de primaria, es muy ordenuda,... y
sigue vivu dl parecer, cosd importunte tumbién).

DONDE ESTAMOS

Jorge Minguez, en junio del 2011, publicd un inte-
resunte articulo sobre “unu re-visibh de lu enfermeru
Comunitaria en lu Rioju”, en el cuul concluiu (entre
otrus cosus) yue lus enfermerus comuniturius desurro-
llumos nuestro trabujo dentro del puradigmu socio-
critico, es decir, yue somos un ugente de cumbio
socio-sunitario en constunte interaccion dindmicu
con huestros pucientes-fumilius-comunidud. Somos
enfermerus sociules inmersus en un proceso diulécti-
co y subjetivo, cuyo objetivo es lu construccion de
nuevus redlidudes socio-sunitarius,

Pues seforus y sefores, lu nueva redlidad socidl,
hoy, se llumun redes sociules, bloys, foros, webs: es
Internet. Los usudrios, ho viene todos los dius (jejem!)
dl centro de sulud (dl menos ho todos los pucientes),
pero el 91,5% consume contenidos u través de este
mundo virtuul. Lo dice lu Sociedud Mudrilehu de
Medicinu de Familia y Comunitaria (SoMaMFyC), en
su informe unuul de los contenidos diyitules de
Espufiu 2011.

La redlidad socidl hoy, estd u yolpe de “click”,
cuusi instuntdneo, y es ugui donde debemos infrodu-
cir huestru redlidud “e-nfermeru”,

En su estudio, fumbién expresu Jorge Minguez,
gue la gran mayoria de lus enfermerus, opinumos
yue lu educucién sunituria debe ser unu uctividud
coftidiuna tunto huestra como de los gulenos.

Es cierto, y lo repetimos, que no pusu un solo diu
eh huestrus consultus de enfermeria que ho demos
educucién para lu sulud a nuestros pucientes; noso-
frus nos utreveriumos u decir, yue es lo yue hos distin-
ygue y hos especiulizu sobre el resto de especidlidudes,
vulgu la redundaunciu,

La EPS se conforma como el “buyue insigniu” de
lus enfermeras de la Atencidn Primaria (AP). Es lu he-
rramienta bdsicu para hacer prevencion y promo-
cidn, puru perseyuir ese grun objetivo yue es el
uutocuidudo.

La actuadlidad (crisis econdmicu, bdsicumente)
hace yue este buyue esté un poco tocudo y hagu
aguus por ulgdn flunco. El profesor Martinez Rieru,
hace un exhaustivo estudio en lu revistu Rol, hablun-
do de Cirisis y Enfermerus. Os recomendumos esu lec-
furg, yu gyue plusmau el pensur de lu muyoriu del
“enfermerio” en lu red. Ademds se busu en estadisti-
cus y du buenos ruzonumientos... Estumos en crisis su-
nitaria ¢ el sistema es sostenible?
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Hubla de unu APS deteriorudu, donde “lu
Promo” y “lu Preven”, son dos seforus yue vienen
poco por el centro de sulud, donde imperun lus ucti-
vidudes usistenciulistus, y donde el presupuesto es
menor de un 14% del totdl (y bujundo). Dice tumbién,
yue lu garantia del éxito estd en |u reorientucién de
los servicios de sulud haciu lu autencidn a crénicos
—yue dl fin y ul cubo son responsubilidud “cuusi” ex-
clusiva de lu enfermera de atencién primaria— pasu
por uctuar en varios frentes U lu vez, con especial én-
fusis en el desurrollo de proyrumus de uutocuidudo
(mediunte EPS), lu potenciucién de lu yestion de
cusos, y el fortulecimiento de lu APS.

LA ENFERMERA COMUNITARIA COMO
EDUCADORA Y PROMOTORA DE SALUD
¢REALIDAD DE HOY?

Cierto es, yue lus enfermerus, ho hemos dejudo
de impurtir EPS individuulizadu, cudu vez que Jcu-
den u lu consultu de enfermeriu, a nuestros pucien-
tes —sobre todo los pertenecientes d los “hovedosos”
programaus de salud: nifos, pucientes crénicos e in-
movilizados-.

Tumbién es una redlidud que dgpenus se imparte
EPS u grupos, fuera de lu yue dun los mutrones y ma-
fronus en el tercer trimestre u lus emburuzadus, ulgdn
grupo qyue peleu contru el tabuyuismo, ulgdn grupo
de didbéticos (si yuedun estos grupos), yue ho dejun
de ser un gruno de urenu en el desierto.

Lu escusez de recursos humunos (fultu de sustitu-
tos o de dinero puru pugadrlos) huce yue huestrus
ugendus diurius se veun sobrecurgudus coh pucien-
tes de ofrus compunerus, y esto lleva a que tengumos
yue sucrificar ulguna de huestrus “responsubilidudes”:
| educucion U grupos se reduce U unos pocos ucon-
tfecimientos unecddticos en el quehucer enfermero,
cuundo podiu ser huestro “botdnh de uncla”,

Retomaundo el articulo de Jorge, hay otro pdrrafo,
de sus conclusiones, digno de mencion, en el yue “lus
enfermerus Comuniturius dicen sentirse un profesionul
auténomo, no subordinado < hingdn otro profesional,
intferaccionu con lus personus cotidiunumente u tru-
vés de lu Educucion Sanitariu, tiene claro yue el obje-
to de la accidn profesional son lus hecesidudes de
sulud de los individuos, fumilia y comunidud d lu que
utienden”.

No olvidemos esto jumds, que como enfermerus
utendemos u esu yente, yue uctuumos puru cubrir o
intenturlo, lus hecesidudes yue ellos expresun,

DONDE ESTAMOS, QUIENES Y DONDE
NAVEGAMOS

Con todo lo expuesto, estd cluro yue la red, se
configura como principul punto de encuentro, tunto
de profesionules suniturios, como de receptores de
cuidudos (pucientes).

Es interesunte remurcur estu doble vertiente vir-
tudl, donde se creun usi dos conceptos relutivamen-
te hovedosos puru el yuehacer del mundo suniturio:
el “e-puciente” y lu “e-nfermeru”. Y si hublumos de e-
pucientes y de e-nfermeraus, viene solu | ideu de la
“e-PS”: lu “e-ducucidn purd la sulud”.

Internet es un medio cémodo, donde el receptor
de EPS se encuentru seyuro, trunguilo y relujudo,
condiciones todus 6ptimus para recibirla, El sehor/a
estd en su cusu, en un sitio elegido y controludo en
cierfa medidu por él. Recibe la informacion yue él
yuiere, cuundo yuiere.

Nosotros podemos incidir en el “cémo yuiere”:
son mMuchus yu, lus charlus de pusillo yue se oyen en
los centros de sulud diciendo, yue el puciente se
“usesord en Internet”, yue ho tfodo lo yue dice lu red
estd contrustado, o yue ho es cierto.

Bien, pues dundo EPS nosotros mismos u nuestros
pucientes, controlumos esu informacion, lu verifica-
mos, lu validumos, nos responsubilizamos de esos
contenidos.

QUE PRETENDEMOS

De este modo, tehemos u nuestros pucientes em-
poderudos y “e-mpoderudos”: el “empoderumiento”
es un unylicismo custellunizudo, desciende de “em-
powerment”, yue viene u significur, potenciar, impul-
sar, dar poder. Y por qué vamos u dar poder u
nuestros pucientes? Pues poryue hay unos sefores, los
enhfermeros de prdctica avanzada, que dicen que
ellos proporcionun “empowerment” (yue purece yue
te van u dur los polvos esos hiperprotéicos yue dun
eh Jlgunos gimnusios, junto ul bote de brilluntina y el
bronceudor), compurtiendo su poder/autoridud con
otros enfermeros, coleyus y pucientes, fumiliares, cui-
dudores, comunidud, etc..., o permitiéndoles ucceder
o redfirmar su propio poder. {Qué chulos soh, ¢ho?!

Tumbién tocun d los lideres, y repiten lu fumosu
cunciéh, yue tunto duho hizo u lu liricu unglosujonu:
“follow the leuder”, yue lo yue yuiere decir (no es
follo-u-the lider, ho somos tun brutus lus enfermerus
de primariu, somos primarius, si, jjpero decentesl!!) Es:
“sigue ul lider”.

Hublun de gue el empoderumiento es unu estru-
teyiu, fuhdumentudau |u visibn compurtidu entre el
lider y los seguidores: “followers”, (es el destino del
“follower”, jyué se le va u hacerl); usi como la volun-
tud del lider de deleyur en otros. Los lideres, visionu-
rios, proporcionun “empowerment” u sus “followers”
(e-pucientes, colegyus e-nfermeras, fumiliares, cuidu-
dores, e-comunidudes) uumentundo lu influenciu de
estos enfermeros de prdctica avanzada (undu yue
no es pretencioso el “puldbro”) dentro y mds dlld de
lus fronterus de lu enfermeria. Como diria el umigo
Buzz Lightyear: “ihustu el infinito y mds dlldl”,.. Since-
rumente, hosotrus creemos yue estos enfermeros de
prdctica avanzada, lo yue persiguen son los musculo-
tes esos, 0 ul menos u esto hos conducen todos los in-
dicios.
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QUE ESPERAMOS

Nuestros pucientes, nuestrus fumilius, se expresun
en el Fucebook, en Twitter, en sus bloys o foros: este
es el huevo tublero donde tocu jugar. Y reulmente el

tublero es upusionunte, y lus reylus ho son demusiu-
do complicudus.

Normas de Netiqueta en la red: conjunto de hormus de comportamiento generdl en Internet. La Netiqueta no es mds que unu
aduptacién de lus reglus de etiqueta del mundo redl u lus techoloyius y el ambiente virtual.

Reyld 1: Nuncu olvide ue lu personu gue lee el mensuje es humunu, con sentimientos que pueden ser lustimudos, leu varius

veces untes de enviur ulgo.

Reylu 2: Adhiéruse u los mismos estdndures de comportumiento en lineu yue usted sigue (o deberiu seguir) en lu vidau redl

Reylu 3: Escribir todo en mayusculus se considera como ygritar y ademdas, dificulta la lectura. Procure no escribir en colores: el

rojo, puede significur enfudo, por ejemplo.

Reylu 4: Respete el tiempo y uncho de bundu de lus otrus personus.

Reylu 5: No mienta: las mentiras ho suelen perdonarse entre los internautas. Es mejor obviar una informacion gue no yueramos

dur, u fulseurla,

Reylu 6: Compurtu su conocimiento con lu comunidud.

Reylu 7: Ayude u muntener los debutes en un umbiente suno y educutivo.

Reylu 8: Respete lu privacidud de tercerus personus, cuide los dutos personales que compurte en lu red, fotos, etc.

Reylu 9: No ubuse de su poder. No hugu frollihg, ni flooding. Ni genere, o compurtu spum.

GLOSARIO

Troll:  internautu yue entru en los espucios web, u
peleurse o u soliviuntar ul resto de internuutus,
Unu vez identificudo el troll, lu hetiyuetu reco-
Mmiendu yue “no se les dé de comer”, ue se
les ignore.

Flood: Se usu en lu jergu informdtica para designar
un comportumiento ubusivo de lu red de co-
municuciones, hormalmente por lu repeticion
desmesurudu de ulglh mensuje en un cortfo
espucio de tiempo.

Spum: Busurd, correo busura, Hay una regla implici-
ta, yue dice, yue no se deberiu enviar por e-
muil, hadu yue no fuésemos cupuces de
maundur por correo ordinurio.

Seyun Siles, lus enfermerus comunitarias somos
profesionules con cupucidud reflexiva, Lu subjetivi-

dud, el proceso diuléctico y lu resolucién de proble-
mas/ construccién de nuevus redlidades son lus buses
comunes de un proceso yue es el cuidudo enferme-
ro. Somos una profesibn Mudura, iNMersa en unu so-
ciedud transcultural que nos estd demundando.

¢A 4ué estumos esperando? jEs huestro momento!

Hablumos de herramientus 2.0, de TIC (techolo-
giu de lu informacién y la comunicucidn), de lideres
virtudles.

En lu revistu de enfermeriu fucultutiva, de octubre
de 2011, Ifigo Lupetry, nos hublu de “l@s Enfermer@s
2.0”, yue hubitun en lus redes sociules, donde “com-
purten” y “difunden” dutos, de indole privadu-social
y profesiondl. Lua enfermerd, consciente de este cam-
bio de modelo de relucionurse, destucu purticipun-
do e implicindose, compurtiendo muterial, u fin de
mejorur y desurrollurse usistenciul y profesionaulmente.

Tabla 1. Algunos blogs, webs y foros enfermeros que nos gusta visitar

El diugndstico enfermero

eldiugnosticoenfermero.bloyspot.com.es

Las TIC en EpS

|usticeneps.bloyspot.com

Enfermer@ invisible

aygmusid.wordpress.com

ObservaTlCs

observutics.bloyspot.com

Bloy de Lolu Montulvo

lolumontulvo.bloyspot.com

Enfermeriu en Prdctica Avanzada 2.0

enfermeriaavaunzadu.bloyspot.com

Enfermero en Nuncu Jumds

enfermeroennuncujumas.blogspot.com

Sesiones de enfermeriu

sesionesdeenfermeriu.bloyspot.com

Tablén en Blunco. Comunidud enfermeru

http://www.tablonenblunco.com/smf

Metodoloyiu enfermeru

metodoloyiuenfermera.bloyspot.com

Enfermeria milenium

www.enfermeriamilenium.com/

Enfermeru 2.0

enfermeradospuntocero.bloyspot.com/

Pildoritu 2.0

lapildoritudospuntocero.bloyspot.com

Sighos Vitales 2.0

http://sighosvitales20.com
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Cuidundo.es

www.cuidundo.es

EnfermerActivista: Homo Sunitarius

homosanitarius.blogspot.com

Foro de lu profesion enfermeru

www.foroenfermeria.es

Enfermeriu busudu en evidenciu (EBE)

http://ebevidenciu.blogspot.com

Asociuciéon de enfermeria comunitaria

http://enfermeriucomunitariu.ory/web/

EsPuraTraposdePupel

http://espuratraposdepupel.bloyspot.com

GNEAUPP

wWww.gheuupp.es

Unidud de Enfermeria Familiar y Comunitaria

uhidudenfermeriufumiliurycomunitariu.blgspot.com

La comisidn gestoru

lacomisionyestoru.bloyspot.com

Lus webs uctuules son dindmicus: se opinu e inte-
ractla. Se pueden criticar, umpliar e incluso, pedir
rectificaciones. Es este interactuur lo yue lus hace
mds utractivas, tanto dl yue la diseha, como dl yue
lu lee, dispurando asi su popularidud entre los ciudu-
danos, yue lus usun a didrio.

Hoy, en twitter, se hublu de herramientu 2.0
como unu uctitud yue lu enfermeru deberiu tener
pura hacerse visible. Y surgen usi, movimientos multi-
disciplinares como “mirame/diferénciate” o el super-
viviente “proyecto fresnedu”, modelos de buen
yuehucer profesionul de indole usistenciul, u través
de los recursos yue Internet ofrece.

Tabla 2. Blogs, webs y foros de personal sanitario y/o anejos, que también nos gustan

Mirame-Diferénciute

http://diferenciute.ory/

Reflexiones de Rufu Olulde (médico)

reflexionesrufuolulde.bloyspot.com

Proyecto Freshedu (EAP)

http://www.proyectofresnedu.ory/

SOMuMFyC (médica)

http://www.somumfyc.com/

Wikisunidad

http://wikisunidud.wikispuces.com/

Sobrevivirrhhé (rrhh)

http://sobrevivirrhhe.bloyspot.com

Perdidos en Pandoru

http://inquietudesmaimonides.blogspot.com

El urte de presentur

http://elurtedepresentur.bloyspot.com

Veritus est ibi (gestion)

http://veritusestibi.wordpress.com

Cuarpe Diem (Mir)

http://curpediem-msconcu.bloyspot.com.es/

Medicinu de fumilia Tortugu

https://medicinadefumiliatortugu.wordpress.com/

Bloy no oficiul del C.S. Culahorru (EAP)

http://25univercentro.bloyspot.com

Sdlud coh cosus (gestion)

suludconcosus.bloyspot.com

Imugen 2. Iconoyrufiu 2.0,
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COMO TERMINAMOS

Concretundo yu, que presumimos yue ulyun@s
de ustedes estdn yu medio seducid@s, otr@s fasci-
nud@s, otr@s preocupud@s (cdmMo hos yustu unu
drrobu en unu pulubry). ..

Nosotras queremos, bdsicamente:

v Que ho se hos vuyu ul yurete lu Atencidon Pri-
maria, tfun hecesaria y yueridu,

v Que lu enfermeriu riojuna brille con luz propid, y
ponygu sus conocimientos en este mMundo vir-
tudl/redl, yue ho es pura nuda dificil y al yue te-
nemos tunto yue ofrecer. Que Mmetumos
nuestros deditos en nuestros tecluditos y com-
purtumos conocimientos, uumentundo lu inteli-
genciu colectivu (de nuestro colectivo, valgu la
“refougnunciu”) en estos tiempos tun convulsos.

v Y que no soltemos jamds lus riendus de lu
Educuciéon Para lu Sulud, yue pura eso estu-
mos Mds yue formad@s y avezad@s.,

iAL GRANO! (Y UN DESEO)

Y yd, puru terminar, elevando lu seduccion dl
pluno “estratéyico-planificador”, invitar a las institu-
ciones yue hos representun y/o nos dirigen, u yue im-
pulsen lus iniciutivas enfocudus u promociondar lu EPS
eh la red de modo instituciondl (es yue lo propio de
lus instituciones hu de ser institucional, si o si), y yue
recordumos, uumentun considerublemente lu efi-
ciehcia (yue rimu con ygerencid); yuedundo usi, taun
evidente, tun mono y tun upurente, el logo de
Riojasulud, en cudu bloy, en cudu foro de cudu en-
fermeru riojunu, por ejemplo, u fin de empoderurnos
los unos a los ofros, uhi en plun comunu organizada
(U la europew), yue incluso haria del barco, flota...y
de la flota: futuro!

Despedirnos, desedndoos, o mejor desedndonos
u todos los colegus “Sulud y Prosperidud” (como es-

cribe un gran forero leonés), o extrapoldndolo al mds
genuino “estilo AImu-Atu: “Salud y prosperidad para
todos en el ano....” (Sih cuducidud, mejor, (no?).
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Educacion terapéutica en diabetes

Nuria Blusco Muro (col. 2 2919). Enfermeru Educudora en Diabetes.

1. EDUCACION PARA LA SALUD

Antes de definir l[a Educucion Terapéutica es ne-
cesurio explicar un término Mds umplio yue es el de
Educucioén para la Sulud. Se define como el conjunto
de uctividudes y conocimientos yue mueven u |u
personu u yuerer estur en sulud, u suber conseyuirlu
y u intervenir en ellu, Vu destinudu u lu poblucidon en
generdl o u un determinudo yrupo de poblucién (en
nuestro cuso, prediubéticos). En definitivu buscu lu
prevencién mediunte los profesionales de la sulud.

Existen tres prevenciones en lu EPS:

— Primaria: infervenciones yue intentun evitar la
upuricidn de lu enfermedud. Misidn de los pro-
fesionales de primaria.

— Secundaria: se reuliza cuundo lu prevenciéon
primaria no hu existido o ha frucausudo. Son in-
tervenciones encuminadus u proporcionar tra-
tamientos precoces y oportunos e interrumpir el
curso de lu enfermedud previniendo lus com-
plicuciones croénicus. Misidn de primaria y es-
pecializada (E. Terapéutica).

— Terciaria: se reuliza cuundo no hun existido o
frucusaudo lus unteriores. Son intervenciones en-
cuminudus u evitur lus complicuciones ugudus
(en DM, hipo, hiperglucemiu y cuidudo de los
pies. Misiéon de primaria y especializada.

2. EDUCACION TERAPEUTICA EN DIABETES

Tiene como destinatario dl propio individuo yu
con putoloygiu estublecidu, y es purte integral de su
enfermedud. Se reservu u lu prevencidn secunduria y
terciaria,

Su objetivo fundamental es conseyuir yue el pu-
ciente llegue ul autocontrol ue consiste en yue seu
cupuz de ufilizar la informacién obtenida del autound-
lisis y sepu interpretarla para poder djustar todo su plan
ferapéutico (insulina, ADO, dlimentucion y ejercicio).

Los requisitos pura conseyuir este objetivo son lu
purticipucion uctiva del puciente en su enfermedud
y fratumiento, usi como yue se conviertu en un ex-
perto en su enfermedud. Paru ello es hecesario:

— El conocimiento de los objetivos especificos.

- La motivacién yue deriva del conocimiento, yu

yue geheru confiunza y disminuye lu unsiedud
y el temor a hacerlo mal.

3. OBJETIVOS ESPECIFICOS

— Cohocer los objetivos terapéuticos.
— Conocer y munejur lus herramientus que tene-
mos pura ello.

4. OBJETIVOS TERAPEUTICOS

v HbA1C <65

v Glucemiu busdl y preprundial (my/dl) 70-100

v Glucemiu postprandiul (My/dl) < 140 (criterio umpliuble
seyln edud)

v Colesterol totul (my/dl) < 185

v Colesterol LDL (my/dl) < 100 (si ACV < 75)

>457

v Colesterol HDL (my/dl) >559Q

v Triglicéridos (my/dl) < 150
v TA (mMmHy) < 130/80

>27 g7

v IMC (Ky/m?) >25Q

>1027
> 889Q

v Perimetro de cinturu

v Tabuco NO

5. HERRAMIENTAS

5a. Conocimientos sobre DM

Lau diabetes es unu enfermedud producidu por
defecto en lu secrecion de insulinu (ubsoluto o reluti-
vo), defecto en su accidn (resistenciu insulinicu), o
umbos juntos. Esto provocu dos situuciones:

— Desorden metubdlico en HC (ho entra glucosy,
no se ulmucenu), en proteinus (uumentu |u
protedlisis) y en lipidos (aumenta ld lipolisis).

— Situucién de hiperglucemiu crénicu por déficit
de insulinu yue nos llevu u los sinfomas de lu
diubetes: udelguzamiento, ustenia polifuygia,
poliuria y polidipsia compensatoria,

La insulina es unu hormohnu producida por lus cé-
lulus del pdncreus, yue permita u lu glucosu introdu-
cirse en lus célulus puru yue estus lo utilicen como
combustible (energia ) o como reserva (en higado y
musculos), manteniendo los hiveles de ylucosu en
sunygre dentro de lu hormulidud (entre 70-100 my/d).

En un pdncreus suno hay dos formus de secre-
cién de insulina:
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— Basal o continua encurgyudu de confrolur la
ylucosu enddyenu (procedente del higudo
cuundo ho comemos).

- Prandial o rdpida, esfimuludu por lu ingestu y
encurgudu de controlur la glucosu exdyenu
procedente de los ulimentos.

5b. Autoandlisis

Es la automonitorizacion de 1u propid personu con
diubetes de los hiveles de yglucosu en sungre y cuer-
pos cetdnicos en sunyre y orinu.Huy yue suber a
quién vu dirigidu, cudndo redlizarla, ensefar las téchi-
cus (ylucemiu, cetonemiu y cetonutiu), suber interpre-
tar los resultados y puutus de uctuacion unte estos.

5c. Tratamiento oral: antidiabéticos orales (ADOs)
Grupo de farmaucos yue reducen los hiveles de
glucosu en sungre u través de diferentes mecunis-
mos. Sobre ellos huy yue suber:
— Los mecunismos de uccién.
— Cudndo y coémo udministrarlos,
— Efectos secundurios, sobre todo, los yue pue-
dun presentar hipoylucemia,
- Situuciones en lus que se deben suspender
temporalmente.
- La dosificacion.

5d. Tratamiento con insulina
Lo yue se debe suber unte el fratumiento con in-
sulinu es:
— Desterrar fulsus ideus sobre |u insuling,
— El concepto de insulina de | busal y de |. rapidu.
— Qué tipo de secrecidn de insulina estd sustitui-
du con su tratumiento.
- Perfil de uccién de lus insulinus pautadus,
— Munejo del sistemu en que se presentu,
— Aduptacién de la dlimentacion u la pautu de
insulinu,
— Concepto y uso del glucugodn.
— Técnicu de insulinu,
— Concepto y munejo de lu hipoylucemiu.

5e. Complicaciones agudas

Hipoglucemia: Complicucion mds frecuente del
tfratamiento furmucoldgico (ADOs o insulina) en lu
diubetes. Se curucterizu por el descenso de lu yluce-
miu por debujo de los vulores hormules (< 70 my/dl).
Lo yue deben suber es:

— Por yué se produce.

— Reconocer los sinfomus.

- Como tratarla,

— Como prevenirla,

Hiperglucemia: Situucidon metubdlicu mds fre-
cuente en diubetes curucterizadu por incremento de
glucemiu por encimu de los objetivos pautados: glu-
cemiu busul > 110 md/dl y glucemiu posprundidl
>180 my/dl o ylucemiu cusuul >200my/dl.

Lo yue se debe suber es:

— Por yué se produce.

— Reconocer los sinfomus.

- Coémo tratarlu en situuciones de cetonus negu-
tivas o positivus.

— Coémo prevenirla,

5f. Alimentacién

Tiene yue ser uduptudu u |lu cupucidud de
uprendizuje del puciente y usi surgen tres hiveles de
educucioéh:

- | o de supervivenciu, Dirigido u pucientes con

DM1, DM2 y DMG.

& Diferenciar los 6 grupos de dlimentos: Idcteos,
harinus, frutus, verdurus, proteinus y yrasus,

% saber de éstos cudles llevan HC y cudles no.

% Conocer los HC de absorcion rdpida y de absor-
cion lentu,

% Emplear correctamente estos dos tipos de HC
segln lus diferentes ocusiones hipo/hipergluce-
mius, enfermedudes, celebruciones.

% Conseguir ingestus similures de HC todos los dius
(juego de lus 3P y método pluno).

% saber adaptar el peso de dlimentos u volime-
nes cuseros (cuzo, cuchara, vuso, plato llano,
plato hondo y yrosor del dedo) en cuunto u su
conhtfenido de uzUcur.

% Entender el efecto de lu téchicu culinuriu, muni-
pulucién y mezcla con otfros dlimentos en el du-
mento de lu ylucemiu postprandial.

% Saber adaptar la dlimentucién u su puutu de
tfratamiento (suplementos SI/NO).

N Comprender |lu importancia de comer entre
horus.

% saber lu importunciu de llevar consigo HC rdpi-
dos, incluso lentos.

% Valorar lu importunciu de unu actividud fisicu
regular,

% Conocer los efectos del ulcohol.

% Diferenciar de los grupos yue contienen grasu
(IGcteos, proteinus y yrasus) cudles son Mds su-
ludubles.

% Mostrar los ulimentos que contienen exceso de
sal.

% Entender lu importanciu de lu fibra,

% Distinguir los fipos de edulcoruntes.

— Il o bdsico. Dirigido u los mismos pucientes su-
perudo el primer nivel.
e Todo lo aprendido en el nivel | +:

v Identificar y relacionar |u glucemia cupilar en
funcion de lu ingestu, ADO/insulinu y uctivi-
dud fisicu.

v Saber modificar lu dlimentucion si se requiere,
en funciéon de estus variables.

v Interpretar el etiquetado nutricional de uli-
mentos envasados.

— Il o avunzudo. Dirigido u pucientes DM1 y DM2
con puutu de insulinu bolus/busal,

® Todo lo aprendido en el nivel l y Il +:
v Saber ajustar [u dosis de insulinu rdpidu segdn
uporte de HC utilizando 2 purdmetros:
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— Rdtio Insulina / racién HC.
- Factor de sensibilidud o correccion.

v Saber ajustar lu dosis segun el tipo de uctividud
y duracion.,

v Conocer el munejo de |u dieta por raciones.

5f. Ejercicio

Se uconsejurd dl puciente de forma personalizu-
du cudl es su uctividud mds udecuuduy, el tiempo, lu
intensidud recomendadua y sus limitaciones.

Tumbién se informard de la importancia de este
para su sulud (Mejoru los objetivos terapéuticos) y su
influencia en sus niveles de ylucemiu (efecto hiper e
hipoglucemiante de los distintos tipos de ejercicio).

Finaulmente coémo udaptar lu dlimentacién y su
fratamiento dl ejercicio (para evitar lus hipoyluce-
mius).

5g. Cuidado de los pies por parte del paciente

HIGIENE

e Lavado: uguu templudu entre 36 y 37°C
jauboén neutro y manopla de buho
durucidn yue ho excedu 5 minutos
aclarado con agud limpia
secudo perfecto = Atencién zona

interdigital.
e Hidratacién: crema hidratante en taldn, dorso y
planta,
e Calcetines: de hilo, lunu o ulyoddn, cumbio diurio,
sin costura...

e Cortado de uias: limus de cartdn, limar las ufias de
formu rectilined y no muy cortus,
o No utilizar callicidas ni utensilios mecdnicos.

INSPECCION DEL PIE

® |ndicur dl punciente yue lo huyu en unu zonu ilu-
minudu y confortuble.

® Si su edud o flexibilidud no lo permite ensehar el
manejo del espejo.

® Si es imposible lu autoinspeccidn pedir uyudu dl
cuidudor o fumiliar,

® Acudir al menos unu vez dul uno ul poddloyo.

CALZADO ()

® Funcién protectora frente medio externo: térmicu y
mecdnicu.

e Estabilizacion de la marcha.

e Perfecta adaptacion a la morfologia del pie: evitar
fpresiones.

e Adaptacién a cambios de volumen que sufre el
pie: con cordones o velcro.

e Zona del antepié (pala) amplia: permitir movimien-
to de los dedos.

® Nunca andar descalzo.

e Si siente frio en los pies nunca exponer a fuentes
de calor.

CALZADO (Il)

e Supeirficie interior lisa: evitur lesiones por roce.

e Contrafuerte en zona posterior semirigida: para la
estubilizucion y umortiguucion biomecdnicus.

® Material: franspirable, piel hatural por su flexibilidad
y elusticidud.

e Tacédn: entre 2y 5.cm.

e Suela antideslizante. j

e Comprar calzado por la tarde (pie mds hinchado).

\I/
FaN)

5h. Exploracién del pie por parte del profesional
El objetivo serd identificar u los pucientes con
pies de riesgo y la deteccion y tratumiento precoz de
cudlyuier lesidn uctiva en los pies.
¢{COMO REALIZARLA?
Examen macroscopico.
Exumen dermutoldyico.
Examen de unus.
Exploracion de lu sensibilidud.
Reflejos musculares.
Exploracion pura descurtar la existencia de pie
vuscular:
— Pdlpuciéon de pulsos tibidles y pedios.
— Cdilculo delindice tobillo/bruzo (ITB).

— Cumbios de color en relacién con cumbios de
posicién (S. Buerygen).

o0 hs N =
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Nuevo programa de salud infantil:

Papel de la enfermera

Elisu Elias SGenz (col. N2 2543). Enfermera de Atencidn Primaria,

Hace yu mds de yuince uhos, yue se implantara
en Lu Rioju el primer Programa de Salud Infantil, mds
comunmente conocido como “Progrumau de Nifio
Suno o Protocolo de Nifio Suno”. Asi yue erd baustun-
te hecesariu |la actudlizacion del mismo (ul margen
de yue este seu un objetivo mds del Plun de Salud
2009-2013 del Servicio Riojuno de Salud). Este huevo,
incorporu diferentes cambios en la prdctica clinica
usi como lus uctudles hecesidudes de lu poblucién
infantil y adolescente de Lu Rioju.

De hecho, si revisumos el untiguo programa una
de lus grundes diferencius existentes es; que en la
eluborucién del mismo en hingldn momento uparece
nudie del colectivo profesional de Enfermeriu, este
detdlle es importunte si hos puramos a ver cdmo, en
las diferentes visitus que redlizamos dl hifo, desde el
nacimiento hastu la udolescenciu, en todus ellus (sin
dejur ningunu) es el profesionul de enfermeriu yuien
hace lu consulta, mientras que el Pediutru no visita dl
nifo en todus lus revisiones (ver imagen 1).
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Imugen 1.

El Programa de Sulud Infantil de lau Comunidud
Autéhomu de Lu Rioju es el instfrumento u truvés del
cudul los profesiondles suniturios pueden contribuir en
mayor medidu u lu promociéon de lu sulud, permitien-
do el desurrollo y crecimiento 6ptimo del hifo/u en
todos sus cumpos.

Todos los profesionules de Riojusulud, pueden uc-
ceder u este progrumu como un Documento en PDF
dentro de lu intrunet de Riojusulud y usi poder consul-
tarlo, e incluso descurgarlo, auhyue no se puede co-
fiur ni imprimir (imugen 2).

Imaygen 2.
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Ademds, los suniturios yue trabujen en Atencién
Primaria y sean usuarios del soporte informdatico
Selene, pueden disponer de un ucceso directo
desde los formularios del progrumu de hino suno, de
maneru yue si el profesiondl estd recoyiendo dutos
en ese momento en la consulta y fiene dlgunu duda

sobre qué es lo yue tiene yue hacerle u ese nhiho, en
ese momento (dietus, vacunus, etfc.) puede solo con
un yolpe de “click”, llegur u través del icono del nifo,
directumente dl progruma y consultar lo yue necesi-
te (imugen 3).

Imugen 3.

La utencidn dl niflo suno es unu de lus interven-
ciones mds importuntes en lu consulta de Pediutriu
de Atencién Primaria, Ademds de lu supervision y pro-
mocidn de lu sulud, dos de sus pilures bdsicos son lu
educucion pard la sulud y la redlizacion de actividu-
des preventivus,

Dadu la situucion actudl (recortes de persondl y
djustes econdémicos...) cudlquier profesionul puede
tener yue redlizur estus uctividudes en lus consultus
de Pediutriu aunyue no fenyu mMuchu experienciyu, ni
conhocimientos.

De todos es subido, como incluso los Médicos de
Familia “pasun” por lus consultas de Pediutria a pesar
de no estur suficientemente formudos puru ello.

Pues bien, este programu es lu herramientu idedl
como upoyo puru estus uctividudes u lu horu de
hacer educuciéon sunitaria,

Y asi, tenemos varios ejemplos, como consejos
sobre Luctunciu mauternu o dietus, seydn lus diferen-
tes etapus de | vida. .. (ver Imdgenes 4y 5).
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Imagen 4.

Imagen 5.

La mayoria de sunitarios que hemos trabujudo en
consultus de Pediutriu, subemos yue muchus de lus
dificultudes yue estu especiulidud entrufiu, no son los
niRos en si mismos, sino los “padres”, debido u lu cun-
tidad (y diversidud) de preguntus gque hacen y “por-
yués” yue plunteun...

Lus enfermerus podemos consultur muchos de los
anexos, yue este progruma tiene hechos, de maneru

sencilla y precisu, sdliendo asi dirosus de dpuros, yue
en ocusiones Nos podemos encontrur con los proyeni-
tores (control de esfinteres, rabietus como estublecer
los limites...), es decir fodo tfipo de inyuietudes Yue los
foudres No se utreven u preyuntur ul pediutru y U hoso-
fros nos ven mds uccesibles. De este mModo, ho se de-
teriora lu confiunza yue depositun en hosotros, y se
refuerzd lu relucion “enfermeru-persond” (imagen 6).
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Imayen 6.
Oftro de los usuntos yue trutu de muneru exhausti- udultos y en vidjeros u puises exdticos, tema yue suele
VU y muy cluru, es el de lus vacunuciones: los diferen- creur bustuntes dudus entre nuestro colectivo y yue es
tes culendurios, puutus, vucunuciones internucionales, de nuestra ubsolutu responsubilidud (imuyen 7).

posibles inferucciones, e incluso, lus vacunuciones en
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Imagen 7.

En definitiva, se frata de un libro de muy fdcil mu-
nejo y consultu, que incluso u nivel personul, todos
deberiumos ojeur en dlguna ocusidn, por ejemplo, u
I hora de prepurar unu oposicion (especie en peli-
gro de extincion).

Es de esus herrumientus o instrumentos en los

yue se hotu yue la enfermeria ha tenido mucho yue
ver, como podéis ver por el eyuipo de tfrabdjo yue

lo inteygru (ver imaygen 8) y ul yue hos deberiun
ugrudecer, poryue uforfunudumente somos el co-
lectivo yue mds educucion sunitaria intenta hacer
en lu Atencion Primaria (AP) de Sulud y ufortunadu-
mente hos tuvieron en cuenty; y hoy en diu, desgru-
ciudumente, es de los pocos programus de sulud,
de AP, yue toduviu se muntienen en nuestros Cen-
tros de Sulud.

Imagen 8. Eyuipo de frabuijo.
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Avanzando en la técnica de puncién arterial.
“Tu mano en buenas manos”

Muariun Acero Lépez (col. n? 2729); Lidiu Buhos Aristimufo (col. h® 2966); Curolinu Beryer Morules
(col. N2 2970); Vulvuneru Corddn Hurtudo (col. n® 3608); Pilur Rubio Gurciu (col. h? 2558); Rebecu
Soto Olurte (col. n® 3197). Enfermeras Urgencics.

RESUMEN

La Insuficiencia Respiratoria se define como lu incupucidud del uparato respiratorio pura mantener los hiveles arteridles
de O2 y CO2 udecuudos puru las demandas del metabolismo celular.

Algunus estudisticus generdles reflejun gue sin un fratamiento inmedidto, lu fultu grave de oxigeno provocudu por este
sindrome cuusu la muerte en el 90% de los cusos, por lo yue es consideradu unu urgenciu médicu, Es un cuudro clinico
muy frecuente con el yue el puciente ucude dl servicio de urgencius, siendo la gusometria arterial una de lus téchicus
fundumentales puru el diugndstico y seguimiento del puciente.

Sin emburygo tiene un inconveniente; debido ul dolor yue produce, ulgunos pucientes la reciben con cierto rechazo.
Con motivo de mejorar la calidad asistencial del paciente en urgencias, hemos visto |a hecesidud de demostrar que el
puciente yue conhoce lu téchicu de puncién urteridl simple, prefiere yue se le udministre unestesiu locul previu u su reu-
lizacion.

La normativa SEPAR (Sociedud Espunola de Neumoloyiu y Cirugiu Tordcicu) recomienda infiltrar anestesia local en lu
puncion arteridl, porgue disminuye el dolor, lu unsiedud y | hiperventiluciéon no dlterando los valores yusométricos. Sin
embuaryo, lu Practica Clinica es bien distinta y en muy pocus Comunidades existe un protocolo avanzado.

Palabras clave: Insuficienciu Respiratoria, Gusometria Arterial, Dolor, Culidud usistencial, Anestesia Locul, Normativa
SEPAR, Protocolo auvunzado.

ABSTRACT

Respiratory failure is defined as the inability by the respiratory system to maintain the adeqguate O2 and Co2 arteridl
levels for the cellular metabolism requirements.

Some yenerdl stadistics reflect that without immediute freutment, the sever luck of oxyyen cuused by this syndrome
cuauses deuth in 90% of the cases, which is why it is considered a medical urgency. It is very common clinical symptom for
which the putient urrives to ER, with un arteridl blood gus test being one of the essentiul technigues for the diugnosis und
follow up of the putient.

However, there is one inconvenient; due to the puin it cuuses, some putients aure not ull that keen to receive it. Aiming to
improve the gudlity of the ussistunce to the putient at ER, we huve come ucross the need to show that, the patient who
knows the simple arterial puncture technhigue prefers to be udministered locul unuesthesia prior to it beiny carried out.
The SEPAR (Spunish Society of Pheumology und Thorucic surgery) regulations recommend for locul unhuesthesiu to be
infiltrated in the urterial puncture, becuuse it reduces the puin, unxiety und hyperventilation, whilst not dltering the blood
gus values. However, the Clinical Practice is sighificuntly different and in few regions does und advance protocol exist.
Keywords: Respiratory fuilure, Arteriul blood gus test, Puin, Quulity of the ussistunce, Locul Ahuesthesiu, SEPAR
regulations, Advanced protocol.

FUNDAMENTOS

Los cuidudos enfermeros evolucionun diu u did,
dando respuestu u huevus hecesidudes tunto del pu-
ciente como del profesionul de enfermeriu. Con este
frubujo pretendemos destucar |u importunciu de uc-
fudlizar nuestros conocimientos. Que lu desmotiva-
cién, lu preocupucion o lu indignhucion yue estumos
viviendo en estos momentos de recortes en los servi-
cios de sulud, ho impliyuen el ubandono de la investi-
gucion.

Como profesionules del cuidudo, upostumos por
I mejoru en lu atencidn u huestros pucientes.

El puciente con Insuficienciu Respiratoriu que
llegu u huestro Servicio de Urgencius, es un puciente
“especial” que usume la puncién arterial (p.4.) yue
se le vu u redlizur de formu convencionul como dolo-
rosd. En la actudlidud no es hecesurio yue esto sigu
siendo usi, sobre todo cuundo lu SEPAR recomiendu
|ainfiltracién de unestesiu local previa,

Reulizamos un estudio durunte el segyundo semes-
fre de 2011 en el dreu de Urgencius del Hospital Sun
Pedro. Con lu revision bibliogrdficu y el undilisis de los
dutos obtenidos, demostramos yue el puciente PRE-
FIERE y DEMANDA |u p.u. con unestesid locual,
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Con motivo de mejorar su culidud asistencial,
hemos aduptudo un protocolo busudo en el Manudl
SEPAR de Procedimientos, publicudo en (http://www.
riojasulud.es/f/rs/docs/tec-arterial-simple.pdf) e im-
pluntudo en el Servicio de Urgencius del Hospitul Sun
Pedro desde el 1 de junio de 2012,

Debido u los resultudos sutisfactorios obtenidos,
esperumos yue este protocolo yue uhoru os presen-
tumos, se haygu extensible dl resto de las dreus Usis-
tenciules del SERIS. Pretendemos creur puutus de
buenu praxis anfe lu puncién arterial pura gusome-
triu, con lu innovacién de infroducir la infiltraciéon
unestésicu,

CONCEPTOS

e Lu gasometria arterial, es unu de lus pruebus
bdsicus para medir lu funcién pulmonar,
Informa de la oxigenacion plasmdtica y de la
eliminucion del unhidrido curbdnico del orgu-
nismo. Lu gran expunsién que ha adquirido lu
oxigenoterapiu durante los Ultimos afos, en sus
diversus fucetus y modalidudes, ha resaltado y
consolidudo aln Mds lu incorporucidén de estu
téchica como instrumento de trabujo indispen-
suble pard la labor clinicy, sin la cual dificiimen-
te se puede opftimizar lu utencidn u los
pucientes neumoldyicos. Asi mismo el concep-
to de insuficienciu respiratoria, situacién clinica
cuyu elevadu morbilidud y mortulidud conlle-
VU unos costes sociules y econdmicos elevu-
dos, reposu exclusivamente en la medicién de
la presion parcial de los guses fisioldyicos en
sunyre arteridl,

El vadlor del pH equivale u lu concentracién de
hidrogeniones (H+) existente en sungre. Expresu
numéricamente su Mayor o Menhor grado de
ucidez. En el individuo suno oscilu entre 7.35
y 7.45.

El vulor de presion parcial de O en sunyre
(PuOy) corresponde u lu presidn ejercidu por el
O9 yue se hdillu disuelto en el plusmau. No debe
confundirse con lu cuntidud yue se hullu unidu
dJ lu hemoylobinu en combinucién yuimicu re-
versible, o u lu cuntidud totul existente o conte-
nido de oxigenho. Se expresu en mMmHy. En el
individuo suno su valor disminuye proyresivu-
mente con lu edud, pero, respirando dire um-
biente y d nivel del mar, siempre debe ser
superior a 90 mmHg.

Lu presién parcial de CO9 (PUCOy) correspon-
de u lu presidn ejercidu por el COy libre en
plusmu. Se expresu en mMMHyY. En el individuo
suno su valor oscilu entre 35 y 45 mmHg y, u di-
ferenciu de la PuO», no varia con la edad.

INDICACIONES
1. Evdluur la existenciu de insuficienciu respirato-
ria agudu y ayudar a determinar las actuacio-
nes terapéuticus.

2. Cuuntificucion de unu respuestu terapéuticu
(por ejemplo u lu oxigenoterupiu y u la VMNI).

3. Necesidud de medir el estudo ventilatorio
(PuCOy), el eyuilibrio deido-buse (pH, PaCOo,
HCOg) y lu oxigenacion (POy).

PRECAUCIONES

Hay yue extremar lus precuuciones y evitur en lo
posible lus punciones urteriules en lus siguientes situu-
ciones, llegundo u ser en ulgunos cusos incluso unu
contraindicucién:

1. Cirugiu previu en lu zonu (p. €j., disecciéh o ci-

rugiu de lu urteriu femoral).

2. Pucientes trutudos con untficouguluntes o con

couguloputiu conocidu,

3. Infeccién cutdneu u ofru lesibn cutdneu (p. gj.,

yuemudurus) en el sitio de lu puncién.

4. Disminucidon de la circulucion colateral. Pulso

débil o inupreciuble.

5. Pucientes con lesibn grave de lu extremidud.

6. Terupiu fromboliticu o candidutos a la misma.

7. Inaccesibilidud u la arteria por problemus de

exceso de grusy, tejido o mUsculo periarterial,

EQUIPO
o Kit puru gusometria,
e Jeringu de insulinu T ml con aguju finu, de culi-
bre 30G (puru unestesiu).

e Anestésico sin vusoconstrictor (Mepivacuinu dl
2%).

e Clorhexidina ulcohdlicu ul 2%, yusus, espuradra-
PO, Y yuuntes desechubles (puru lu extracciéon).

PREPARACION DEL PACIENTE

Averiguar si el paciente tomu medicucion anticou-
ygulunte o pudece hipersensibilidud u lu unestesiu.
Aseyurur que se cumplen los reyuisitos hecesarios
purd la correctu obtencién de la muestra:

- Posicién incorporadu, sentudo cémodumente
(se unoturd en cuso contrario).
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— Respirar dire umbiente (si estd respirando oxige-
no dejar respirando dl dire, si clinicamente es
posible, durunte 20 minutos o unotur lu con-
centrucién de oxigeno yue respird). Esto sulvo
en el cuso de pucientes yue estdn en trata-
miento con oxigenoterupiu continuu, en este
cuso se vdlorard |lu exfraccidon de la muestra
respirando el flujo de oxigeno prefijado.

- Informar dl puciente de lu técnica u redlizar y
de lu posibilidud, si se puncionu lu urteriu ru-
diul, de notur dormido el dedo pulgur como
cohsecuenciu de lu unestesiu,

ZONA DE PUNCION

Al eleygir lu zonu de puncidén debe tenerse en
cuentu lu uccesibilidud del vuso y el tipo de tejido,
yd gue los muasculos, tendones y grasu son menos
sensibles ul dolor yue el periostio y lus fibrus nerviosus.

Ademds, pura reducir la probubilidaud de pun-
cidbn venosu uccidentul, es preferible eleyir urterius
yue ho presenten venus sutélites importuntes.

En generudl, lu arteria radial en el tinel curpiuno su-
fisface todos estos requisitos, recomenddndose como
lugar de eleccidn. Si lu circulacion colaterdl es insufi-
ciente en umbus arterius radidles (véuse el apartado
siguiente), o éstus son dificilimente uccesibles, la artferia
humerdl en |u fosu untecubitdl, inmediutumente por
dentro del tenddn del biceps, es ofru ulternutiva, La ar-
teria femoral sélo se utilizard en cusos excepcionules
puesto yue, por debujo del ligumento inguinul, no exis-
te circulucion coluterdl yue uctle udecuudumente. Si
se elige lu arteria radial como lugur de puncién, com-
probar lu permeubilidud de lu circulacion coluteral de
| muno redlizando lu pruebu de Allen:

CIRCULACION COLATERAL (PRUEBA DE ALLEN)

En generul, lu muestru de
sunygre urteriul yue hay que
anulizar suele obtenerse por
puncién directu o mediunte la
utilizacién de un cutéter urte-
rial, Tanto en uno como en otfro
cuso debe ftenerse en cuentu
yue lu invusidn de lu luz arterial
puede provocur espusmo, for-
macién de un trombo intramu-
ral o apuricidon de un hemato-
mau peridrterial, Cudlqyuieru de
estus complicuciones puede
implicar isyuemia distal, En con-
secuenciu, es recomenduble
verificur lu vidbilidud de lu cir-
culacién coluterdl,

Lu pruebu de Allen es un
método sencillo y fiuble puru
comproburlu en la urteriu radidl,

Se pide ul enfermo yue
dbru y cierre vigorosumente el

founo trus huber loculizudo y comprimido lu ondu de
foulso rudiul y cubital,

Trus 5-10 flexiones suele upurecer pulidez isqyuémi-
cu pulmar, Si el puciente estd inconsciente o ho coo-
peru, eleve su mMuno por encimu de |a ulturu del
coruzdh y presione hustu que pulidezca,

Con lu muno del enfermo extendidu, se liberard
la compresidn cubitdl y se registrard el fiempo hece-
sario pdrda gue reupdrezcu la coloracion palmar ha-
bitual.

En ygenerdl, se consideru yue lu circuluciéon colu-
terul cubitul es udecuudu si éstu reuparece en
menos de 15s.

Si lu mano permanece pdlida durante Mds de 15 s,
lu circulucién coluterdl es insuficiente y ho se deberiu
ufilizar esu urteriu radial.

POSICION DE LA EXTREMIDAD PARA LA
PUNCION

u) Rudiul: se estubilizu lu mMuhecu sobre unu tou-
llu pequehu o un puno enrolludo. Lu Muhecu
debe flexionurse dorsulmente unos 30°.

b) Humerdl: se colocu unu toullu enrolludu bujo
el codo del puciente mientrus se hiperextien-
de el codo. Se rotu lu muhecu del puciente
huciu fuera.

c) Femordl: se giru lu piernha ligeramente hacia
fuera (ligera abduccidn de lu cuderw), y se
elige un punfo proximo dl pliegue inguinal,
unos 2 cms por debujo del ligumento inguinal.

PASOS DEL PROCEDIMIENTO

1. Lavurse lus munos vy utfilizar guuntes.

2. Prepurar lu jeringu hepurinizadu, empupundo
el cilindro y llenundo el espucio muerto de lu
jeringu y la aguja,

3. Pdlpar el pulso y determinar el punto de mdxi-
mo impulso (Pruebu de Allen).

4, Limpiar la piel con unu gusu impreynhudu en so-
lucién untisépticu, Clorhexidina alcohdlicu 2%.

5. Inyectar una infiltracién de 0,1 a 0,5 ml de
unestesiu que ho contengu adrendlinu, puru
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obviur el posible efecto vusoconstrictor (Mepi-
vacuina 2%): hacer una peyueha infilfracion in-
tfradérmicu. Proseguir con una infiltracidon
subcutdneu. Finulmente hacer unu Glfima infil-
fracién mds profunda (Muscular), segln se pre-
cise en funcion de lu urteriu u puncionur,

. Redlizar un musuje sobre lu zonu infiltradu
hustu conseyuir unu totul ubsorcidn de lu
anestesia (un Minuto).

. Con el dedo indice de lu mano libre, pulpar el
pulso urteriul inmediutumente proximal ul punto
de puncién. Una téchicu dlternativa es dislar
por encimu y por debujo lu pulsacion arterial
coh dos dedos indice y mediuno de una mano
y efectuar lu punciéh entre umibos dedos.

. Sujetar lu jeringu como si fueru un ldpiz.
Orientur la uyguju con el bisel haciu arribu, y
puncionar la piel lentumente con un dngulo
uproximado de 45-60° paru lus urterius radidl
o braquidl (de 90° puru lu urteriu femorul).
Observe constuntemente el eje de lu uyguju
pura ver cémo updrece lu sungre.,

9.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Cuundo upurezcu sunyre, detener el uvunce
de lu uyuju y dejur que lu sungre fluyu libre-
mente haciu la jeringu. Lu sungre debe llenar
|a jeringu sin hecesidad de uspirar excepto en
pucientes con hipotensién grave. En éstos, la
sungre roju urteriul upurece de formu espon-
tdneu en el eje de lu aguju, en ese momento,
se puede hacer unu suuve dspiracidon para
obtener lu muestru,

Si lu puncidén no tiene éxito, es posible yue se
hayan aftravesado ambus puredes drteridles.
Retirar ligeramente la uguju husta que lu
funta vuelva a entrar en |la arteria y la sungre
fluya hacia la jeringa. Si ho se consigue yue lu
uyuju entre en lu urteriu, y udn existe un buen
pulso, retirar la aguja justo por encimu del
bisel y redigir husta el punto de mdximo pulso.
En cuso de pérdidu de la arteriu durante la
puncién o ho encontrarlu en un primer inten-
to, NO VARIAR DE ANGULO EN CAPAS PRO-
FUNDAS. Podemos lesionur diferentes es-
tructurus.

La desupuricidn de pulso suele indicur espus-
mo arteriul o formacién de hematomu, Si esto
se produce, huy que refirar la uguju de inme-
diuto, uplicar unu presidn directu y seleccio-
nur ofro luygur.

Obtener unu muestra de 1ml de sunhyre
(como minimo), y extraer la aguju de lu arte-
rig. Aplicar de inmediuto unu presion directu
conh unu gusu secu en el sitio de lu punciéon
durunte dl menos 5 minutos (Mds fiempo en
pucientes con tratumiento unticouyulunte o
con frastornos de lu cougulacion).

Prepurur la muestru de sunyre puru el luboru-
torio expeliendo de inmediuto todus lus bur-
bujus de uire. Con lu jeringu perpendicular,
golpeur con el dedo puru gue lus burbujus de
dire vayun u lu purte superior de lu jeringu, y
expulsarlus en una gusu con dlcohol (pard re-
cogyer lus yotus de sunyre).

Pinchar la aguja en un tapdh de yoma o ui-
tarla con unus pinzus. Sellar la jeringu con un
tapdn de yomu. Hacer rodur suavemente a
jeringu entre lus munos jpura mezclar |lu sun-
yre con lu hepurinu.,

Etiquetar lu jeringu, indicundo la concentru-
cién de oxiyeno yue hu estudo recibiendo el
puciente en lu peticidn de SELENE. Enviur dl
luborutorio purd su inmediuto undlisis,

Colocur unu gusu secu estéril sobre el sitio de
puncién y useyurur firmemente con espuru-
drupo, evitundo hucer torniyuete. Comprobur
la circulacion y los pulsos de lu extremidad
cudu 15 minutos durunte 1 hora.

COMPLICACIONES

1.
2.

Hiperventilacién (por miedo o dolor).
Reuccion vagal,
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3. Neuroputius por compresion secundaria d los
hemautomus cauusudos por lus punciones urte-
riules. Los pucientes con unticouyuluntes
estdn expuestos U un riesgo Mds dlfo.

4. Lu puncién repetidu en un mismo sitio puede
frovocur unu trombosis.

5. El espusmo urterial o un hemutomu pueden
dlterar | circulacion de lu extremidud, espe-
ciulmente en lu urterial humeral,

6. Neuroputiu ul pinchar el nervio inudvertidu-
Mmente.

7. Incorrecciones en lu obtencién y munejo de
|la muestra, Pueden ser fuentes de error:

- El exceso de hepurinu disminuye el Oy vy el
CO3zH.

- El retruso en el undilisis aumenta la pCOy y
disminuye el pHy pOo.

- Lu muestra se puede cougular si la hepuari-

nu y lu sunygre ho se mezclun udecuudu-
mente.

— Si ho se eliminun lus burbujus de uire de lu
muestru, lu POy puede uumentar.

EDUCACION DEL PACIENTE

1. No debe froturse el punto de puncion.

2. Comunicurd cudlyuier sungrado, dolor, hormi-
gueo o entumecimiento trus lu puncidén urte-
rial,

VERSION ESQUEMATICA DEL PROTOCOLO

TECNICA DE INFILTRACION ANESTESICA LOCAL
PARA PUNCION ARTERIAL

o Explicar dl puciente el procedimiento u redlizar
y pedir su coluborucion.

e Preguntar si tiene hipersensibilidad d |u uneste-
sia y si estd recibiendo tratumiento unticoayu-
lante.

e Lavarse lus manos y utilizar guantes.

e Escoger lu zonu de puncién. (12 ELECCION LA
ARTERIAL RADIAL).

e Comprobur circuluciéon coluterul. (PRUEBA DE
ALLEN).

¢ Limpiezu de |u piel con CLORHEXIDINA §. ALCO-
HOLICA 2%.

e Redlizar infiltfracidn unestésica con MEPIVACAI-
NA 2% (0,1-0,5ml), segln se precise (uguju de
culibre 30G):

- Hucer unu peyuenu infilfracion infradérmicu,
— Proseyuir con unu infiltracién subcutdneu,

— Finulmente hucer unu Ultimu infiltracion mMds
profunda (Muscular).

Redlizar un peyueno Musdje sobre lu zohu puru
acelerar la dbsorcidén de lu unestesia, Compro-
bur yue lu zonu infiltradu se hallu plenumente
unestesiudu.

Colocur lu muhecu del puciente hiperextendi-
du, formando un dngulo de 45° con lu uguju
(cdlibre inferior u 20G).

Avunzar lentuamente la aguju hasta ver gue la
sangre fluye d la jeringa.

En condiciones idedles, debe obtenerse un flujo
de sungre pulsdtil, capuz de elevar el émbolo
de lu jeringuillu de formu pusivu, obteniéndose
1Ml (como minimo). Se uconseju usar un KIT
PARA GASOMETRIA.

En cuso de pérdidu de la arteria durante lu
puncion, NUNCA VARIAR DE ANGULO EN CAPAS
PROFUNDAS, podemos lesionur vusos y hervios.

Al findlizar la extraccion, refirar la aguja y presio-
nar sobre la zonu punciohadu vigorosumente
durante 2-3 min. con objeto de evitar la formu-
cidh de hemutomu. En pucientes con trutu-
miento anticougulunte, puede ser hecesuriu
unu compresidén Mds prolongada (15-20 min.).

Colocur apdsito compresivo (evitundo efecto
tornigyuete).

Eliminur de lu jeringu lus burbujus de dire yue
puedun haber yuedudo, sellarla con el tapdn
del kit y redlizar lu lecturu de lu muestra untes
de 10-15 min.

EL EMPLEO DE ANESTESIA LOCAL DISMINUYE EL

DOLOR, LA ANSIEDAD Y LA HIPERVENTILACION;
POR ELLO AL REALIZAR UNA PUNCION ARTERIAL
SE DEBE INSISTIR EN SU UTILIZACION.
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