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Presa de posicio del COIB a favor de la direccié au  tonoma dels serveis infermers

El concepte actual de Salut i el model d'atencions per la Salut, que recullen les
disposicions legals, per tal de garantir el Dret constitucional a la proteccioé de la salut
dels ciutadans parteix d'uns conceptes centrals de persona, entorn i salut que sén
integrals, globalitzadors i dinamics, i que determinen un model d'atencions per a la
salut centrat basicament en la promoci6, educacio, prevencié i readaptacio i no, com

succeia fins ara, exclusivament en la curacié de la malaltia.

Les infermeres tenim un paper important en el desenvolupament d'aquests objectius
de salut, paper que el Consell Internacional d'Infermeria (ClIl), reconeix quan defineix a
les infermeres com: "aquells professionals que estan preparats per ajudar a les
persones, sanes 0 malaltes, en la realitzacié d'aquelles activitats que contribueixen a

la seva salut 0 a la seva recuperacio, o a una mort serena”.

Aquestes activitats les persones les desenvoluparien per elles mateixes si tinguessin la
forca, els coneixements o la voluntat necessaria. La infermera ho fa de manera que

ajuda a recuperar la independéncia de la persona de la forma més rapida possible."

Si bé és cert que, efectivament, els canvis organitzatius obeeixen a intents continus de
resposta a una realitat certa, ja no es discuteix que qualsevol innovacié en una
empresa de serveis é€s inviable sense el compromis dels professionals amb els

objectius que es volen dur a terme.

Si de veritat es vol treballar en base a un model assistencial orientat al client on la
gualitat sigui I'eix sobre el que vertebrar tot un conjunt d'activitats, vol d'una reflexié
profunda en el marc organitzatiu, a fi de trobar nous elements que proporcionin
possibilitats reals de futur i que garanteixin un desenvolupament en correspondéncia

amb aquest enfocament.

Promoure un model d'organitzacio per donar resposta als objectius com els del Pla de
Salut a Catalunya amb els recursos que a tal fi té assignats no é€s una tasca senzilla i

significa una modificacié important del model organitzatiu classic, concebut i orientat
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en relaci6 a un model estrictament biomedic i organitzat en base a especialitats

mediques.

Tampoc ja es discuteix que la pluralitat i la complexitat dels processos assistencials
requereixen, sens dubte, de diferents professionals, que disposin d'un alt nivell de
qualificacié en el seu ambit de competencia especifica i d'una estructura organitzativa
que permeti i faciliti el treball en equips multidisciplinars, sense relacié jerarquica entre
ells, sense confusions, des del treball autonom i responsable dels qui, amb
consciéncia professional, de desenvolupament professional conjunt, creuen possible

millorar cada dia, la realitat del nostre sistema sanitari.

L'actual organitzacié dels serveis infermers demostra clarament la seva eficacia i, la
contribucié dels infermers i les infermeres en la millora de la qualitat en els centres
assistencials catalans, s'ha fet palesa en dia a dia i ha estat mostrada i reconeguda en

nombrosos forums nacionals i internacionals.

Aquesta tasca no ha estat, ni és, facil. Les direccions infermeres de tots els ambits,
varen haver d'afrontar i molts encara s'afronten a un paper de control de personal,
consums i un seguit de funcions de les que es deriven actuacions que tenen una forta
incidéncia en la contencié de la despesa, el benestar de la persona i I'assoliment
d'index d'eficiencia desitjable. No és senzill ser excel-lents directius-administradors i
potenciar i desenvolupar alhora, el rol de liderat, gestionant de manera que s'obtinguin
uns nivells de motivacio, participacio i implicacio dels professionals que redundin en un
millor rendiment d'aquests i dels nivells de qualitat esperats dels productes i dels

serveis. Malgrat aix0, ho han fet.

Aquesta organitzaci6 dels serveis infermers, amb autonomia de gesti6 i sota la direccid
d'uns professionals amb formacio i titulacié infermera, d'altissim nivell de formacié i de
gualificacié, amb experiéncia i resultats que els avalen, essent com és un centre per a
la presa de decisions, s'ha convertit amb un element estratégic fonamental i, des del
punt de vista institucional, un referent per la resta de col-lectius que participen en

['atencié sanitaria.

A l'aparent paradoxa de la necessitat de proporcionar més serveis en un context

d'universalitzacio de la cobertura sanitaria, augmentant la qualitat i reduint o contenint
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la despesa, la resposta del col-lectiu infermer, adaptant-se als nous requeriments i
modalitats assistencials, ha esdevingut indiscutible i, en aquest sentit, la veu de les

infermeres en els equips de gestid ha estat decisiva.

En aquest context, cal també tenir en compte, les caracteristiques del personal de les
cures infermeres i la complexitat pel que fa al seu treball: un personal nombrds, amb
predomini femeni i, per tant, amb mdultiples rols socials; equips de treball heterogenis
que sovint estan caracteritzats per una gran inestabilitat; una cultura professional
basada en valors humans com l'altruisme, I'ajuda, el recolzament, el servei i la cura als
demés, un medi de treball on ha de fer front a la situacié de persones esta marcada
per crisis fisiques i emocionals que sovint s'associen a lI'angoixa i al dolor i la mort, les

24 hores del dia i els 365 dies de cada any.

D'altra banda, el personal dels serveis infermers és el principal recurs de cures en els
centres de salut i la gestio de les cures requereix la utilitzacié del potencial de cada
persona cuidadora. La responsabilitat d'aquest grup professional, per a dispensar el
més eficagment possible les cures dirigides a la salut de les persones que accedeixen
al sistema sanitari, gira al voltant de la motivacio i el liderat, influint en I'actuacié de les

persones cuidadores, i en la transmissi6 dels valors de les cures infermeres.

Quinze anys en la vida de les professions -i la nostra és molt jove- podrien considerar-
se poc significatius pero malgrat aixo, I'aveng que s'ha produit, en el marc d'un exercici
autonom i responsable, és evident. Evidéncia que segueix un ritme creixent en
l'adaptacio de les cures infermeres als requeriments socials i institucionals, en
I'eficiencia en la gestid, en la implicacié dels seus professionals, en les formules de

treball interdisciplinar i, en definitiva, en la qualitat de les seves cures.

Lluny, doncs, de perdre eficacia, eficiencia o efectivitat, siné6 ans el contrari, les
direccions infermeres segueixen donant una resposta professional i compten tambeg,
amb el reconeixement legal necessari. Des de |'any 1985, diferents disposicions legals,
reconeixen tant l'esmentada autoritat com la competéncia cientifica i técnica en
normes estatals i autonomics, reguladors de l'estructura i organitzaci6 de les
institucions hospitalaries, on s'instauraven les direccions infermeres en el maxim nivell

de responsabilitat.
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Es per tot aixd que, ateses les reestructuracions que s'estan produint als organs
directius dels centres assistencials catalans, que suposen I'eliminacié de les direccions
d'infermeria i la pérdua de la seva linia executiva, s'ha creat un profund malestar dins
el col-lectiu que veu seriosament amenacat un sistema organitzatiu que ha demostrat

la seva bondat, utilitat i necessaria preséncia en el nostre sistema sanitari.

Com a representants que som de la corporacié professional que representa a 32.000
infermers/es a Barcelona i davant d'aquesta situacié estem segurs de la necessitat i la
conveniéncia de mantenir les direccions d'Infermeria en el més alt organ de gestio, aixi
com consolidar la seva linia executiva. Es per aixd que hem de fer les consideracions

seguents:

1. Com correspon a una organitzacid6 complexa i integrada per professionals
qualificats, les Institucions Sanitaries han de dotar-se d'un sistema organitzatiu
descentralitzat en el que, cada grup professional, que assumeix la responsabilitat en la
presa de decisions del seu ambit de competencia exclusiva. La direccio d'infermeria ha
de tenir també l'autoritat, és a dir, el poder i la capacitat de "decidir", per gestionar

I'aportacio professionals dels serveis infermers.

2. La Direcci6 d'Infermeria ha de formar part de I'drgan directiu de més alt nivell per la
presa de decisions sobre l'organitzacio i els resultats de les cures infermeres i aixi
contribuir en la consecucié dels objectius formulats en el context estratégic on estigui

situada.

3. Si bé és cert que l'organitzacio divisional o per col-lectius professionals sembla que
no és la que preval en el moment actual, també ho és que, son els professionals qui
sostenen i, fins i tot milloren, I'eficiéncia en els centres assistencials i han de poder
comptar per fer-ho, amb un professional amb formacio i titulacié infermera, que
garanteixi la coheréencia de les cures, l'adaptacié d'aquestes, als requeriments socials i
institucionals, l'eficiencia en la gestid, en la implicacié dels seus professionals, les
millors formules de treball interdisciplinari i, en definitiva, en la qualitat de les seves

cures.
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4. Es reconegui la Direcci6é d'Infermeria com un element estratégic fonamental i, des
del punt de vista institucional, un referent per la resta de col-lectius que participen en
I'atencio sanitaria.

5. Com a cos professional que és, ha de disposar d'autonomia de gestid, control i
responsabilitat sobre el seu camp d'actuacié i sobre els métodes i les estrategies que

empra per a realitzar la seva aportacié professional.

Document aprovat en Junta de Govern del Col-legi Of icial d'Infermeria de
Barcelona, el dia 14 de juny de 2004



