Oliva, Valencia. 18 de Junio de 2008
Asistentes:

Vicente Roques Serradilla ( Hosp. La Fe.Valencia), Dolores Bernabeu Marrades ( Hosp. La
Fe), Josefina Cuchillo Cafavate ( Hosp. La Fe), Purificacién Segovia Lopez ( Hosp. La Fe),
Pilar Sdenz Gonzéalez ( Hosp. La Fe), Cristina Ferndndez Gilino ( Hosp. La Fe), M& José
Angel Selfa ( Hosp. La Fe), M2 José Borras Tarancon ( Hosp. La Fe), Agustin Molina (
Hosp. Clinico Valencia), Mercedes Andrés Celma ( Hosp. Clinico Valencia), Luis Cerebro
Gil ( Hosp. Dr. Peset.Valencia), Amparo Sanchis Calvo ( Hosp. Dr. Peset. Valencia),
Manuel Andrés Zamorano ( Hosp. Sagunto) ,Pilar Fraga Dolz ( Hosp. Sagunto),
Inmaculada Romero Andreu(Hosp. General de Valencia), Jose Luis Fayos Soler ( Hosp.
General de Valencia), Leandro Pico Pico( Clinica Casa Salud.Valencia), Marisa Tronchoni
Belda ( Clinica Casa Salud. Valencia), Jose Cambra Sirera ( Hosp. Luis alcafiz.Jativa),
Teresa Hernandez Valiente ( Hosp. Luis alcafiz.Jativa), Manuel Oltra Benavent (
Hosp.San Francisco de Borja.Gandia) ,Luisa Llorente Mayor ( Hosp. San Francisco de
Borja. Gandia), M2 Dolores Tio Guillamon ( Hsp. Vinaroz), M2 Dolores Tabasco,
Garcia(Hosp. Vinaroz), Amparo Mascarell Mifiana ( Hosp. Vinaroz), Ramon Aguilera
Olmos ( Hosp. General Castellon), Ana Escorihuela Lopez ( Hosp. General de Castellon),
Marta Sanchez Climent ( Hosp. Marina alta. Denia), M2 Jose Benlloch Muncharaz ( Hosp.
Marina Alta.Denia), Gloria Vergara Calatayud ( Hosp. Elda), Manuel Claver Duran ( Hosp.
Elda), Monica Caballero Escolar (Hosp. Elche), Veronica Hortelano Platero ( Hosp. Elche),
Pascual Escriva tomas ( Hosp. Virgen de los Lirios.Alcoy), Amparo Rubio Soriano ( Hosp.
Virgen de los Lirios. Alcoy), Inmaculada Pico Pico ( Hosp. Virgen de los Lirios. Alcoy),
Ricardo Garcia de Leon ( Hosp. Virgen del Castillo.Yecla.), Jose Luis Mestre ricote 8
Hosp. San Juan), M2 del Mar Uran Garcia(Hosp. San Juan), Angel Gonzalez Mufioz (
Hosp. De la Ribera.Alcira), Julia Alfonso Boix ( Hosp. De la Ribera .Alcira), Manuel Roig
Riu ( Hosp. Vega Baja.Orihuela), Bernardina Ortufio Garcia ( Hosp. Vega Baja.Orihuela),
Ana amoros Garcia ( Hosp. Vega Baja.Orihuela), Eva Garcia Canto ( Hosp. Marina
Baja.Villajoyosa), Yolanda Herranz Ramos ( Hosp. Marina Baja.Villajoyosa), Remedios
Garcia Martinez ( Hosp. General Alicante), Ana Pastor Felguera 8 Hosp. General
Alicante), M2 Vicenta Navarro Alcaraz ( Hosp. General Alicante), Vicente Bosch Gimenez
( Hosp. Arrixaca.Murcia), Juan Pedro Padilla Mufioz ( Hosp. Arrixaca), Sofia Deodornaz
Jorreto 8 Hosp. Arrixaca), Antonia Valero Garcia 8 Hosp. Arrixaca), Jose angel Alonso
Gallego ( Hosp. Virgen del rosell. Cartagena), Carmen Fuentes Garcia ( Hosp. Virgen del
Rosell. Cartagena), Claudio Comtessoto ( Hosp. Los arcos), Pilar Diez Lorenzo( Hosp. Los
Arcos), Jose Antonio Lopez soler, ( Hosp. Rafael Mendez.Lorca), Rosa Giner ( Hosp.
Rafael Mendez .Lorca) , M2 Angels Mas, Jesus Eulogio Mellado, Fuensanta Molina.

Personal Abbott: M del Puy Gonzalez, Veronica Alonso, Consuelo Balaguer.



Temas revisados:

* Presentacion del Proyecto Hera: Abbott

* Los cuidados centrados en el desarrollo: Vicente Roqués

¢ Analisis de la situacion de las Unidades Neonatales: Pilar Saenz.

e Discusién: Todos los hospitales asistentes.

0 Sefialaron la importancia de atender no solo a los menores de 28 semanas
con estos cuidados, sino también al segmento 34-37 semanas, ya que
suponen el 70% de hospitalizaciones. Son determinantes los dias de
hospitalizacion que tienen estos nifios para ver la repercusion de su
estancia en el hospital, ya que los menores de 28 semanas tienen

hospitalizaciones mas largas.

o Muy importante que con este proyecto se igualen las diferencias que
existen entre los hospitales, ya que hay quejas cuando se retornan nifios a

otros hospitales donde se trabaja distinto.

o0 Deberian desarrollarse protocolos en torno a los cuidados centrados en el
desarrollo. Se afirm6é como muy urgente protocolizar el dolor. Usar todos
el mismo Score, ya que éste mide el dolor del nifio y la eficacia del
tratamiento. Se propuso el tener pegado en todas las incubadoras la

escala del dolor para que la gente se acostumbre a usarla.

0 Se coment6 también el uso de las “cunas calientes” como posibles

sustitutas de las incubadoras.
o0 Importancia de integrar a atenciéon temprana y psicélogos.

0 Se compartieron experiencias sobre la apertura de las unidades 24 horas a
padres. Los centros con experiencia comentaron que es una iniciativa
satisfactoria y que incluso deberia motivarse a los padres a que estuvieran
mas tiempo en las unidades con sus hijos. “Los nifios no son nuestros, son
de los padres”. Se propuso un cambio de actitud, traducido en ayudar a

los padres para que los cuiden.



0 Se planteé la validez de la musicoterapia, y V.Roques comento la

experiencia positiva de La Fé en su uso.

0 Se hablé del problema con la inmigraciéon, ya que éstos no hablan nuestro
idioma y hay una falta de comunicacién con ellos. Se propone editar en
varios idiomas las normas de la unidad y cuidados bésicos, ya que a los

talleres de formacion si que acuden.

0 Se sugiere contar con la opinién de los padres, y se propone coger a

padres justo al alta y preguntarles como han vivido toda su estancia.

o En los hospitales universitarios en los que existen puertas abiertas, no
parece que se haya registrado ningun problema con los estudiantes y

padres

0 Hay que procurar transmitir a los padres que se pueden ir a descansar

porque el nifio va a estar bien atendido, ya que ellos necesitan descansar.

0 Se hablé de cd6mo cada hospital hace “ ingresos para madres lactantes”
para que los nifios ingresados puedan recibir leche materna durante su
ingreso. Cada hospital hace el ingreso de distinta forma, no siendo un
ingreso administrativo en la mayoria de los casos aunque si se tienen
camas reservadas para ello. También se habl6é de Toledo, en el que tienen

enfrente del hospital una residencia para madres lactantes.

0 Se propuso que la mejor formacion para enfermeria seria que enfermeras

fueran a hospitales donde se sigan los CCD para aprender.
Acuerdos alcanzados:

= Con esta reunién queda establecido un grupo de trabajo en
cuidados centrados en el desarrollo y en la familia de la Comunidad
Valenciana y Murcia, a la que también asistirAn como invitados

Cuenca y Teruel.

= Los hospitales que ain no lo hayan hecho, enviaran a Vicente

Roqués las encuestas completas

= Cada hospital mandara a Vicente Roqués los objetivos que se
plantean en su hospital para mejorar los cuidados centrados en el
desarrollo . En un afio mas 6 menos habra una nueva reunién para

ver que objetivos se han alcanzado y como se ha evolucionado.



= Voluntarios como portavoces para la reunién del Proyecto Hera que

se celebrara en Madrid:
1. Marta Sanchez. H. Denia
2. Vicente Bosch. H. Virgen de la Arrixaca
3. Lola Bernabeu. H. La Fe
4. Pilar Sdenz. H. La Fe
5. M2 Angels Mas
6. Monica Caballero. H® Elche
7. Consuelo Delgado. H® Elche
8. Jesus Eulogio Mellado.
9. Fuensanta Molina
10. Reme Garcia. H® General de Alicante
11. Mati Luaces. H® General de Alicante
12. Amparo Lopez Galindo.

13. Inmaculada Romero Andreu. H® General de Valencia



