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1- INTRODUCCION

En septiembre de 2016, el Excmo. Ayuntamiento de Castellon solicité al Colegio Oficial de Enfermeros de
Castellon, un Informe Diagnostico sobre Necesidades de Salud e Implantacién de la Enfermera Escolar en
los Centros Escolares de Castellén.

Antes de proceder a exponer el trabajo de campo realizado para la redaccion del Informe y de exponer
nuestras conclusiones, queremos remarcar que, la finalidad que el Ayuntamiento busca con este estudio,
es valorar qué centros presentan una mayor necesidad de un Servicio de Enfermeria Escolar, o cudles se
beneficiarian mas del mismo.

También queremos que quede constancia de que todos los datos y todas y cada una de las conclusiones
que se especificardan en el siguiente informe, estardn basadosfas en los datos que nos han sido
comunicados y/o facilitados, y que por motivos externos a este Colegio Profesional y a las enfermeras
responsables del estudio, existe la posibilidad de que no sean todos los que realmente existen.

Antes de empezar, queremos hacerles un breve resumen de cémo han idoe evolucionando el informe y
todo lo que el mismo conlleva, sobre todo respecto a la recogida de datos, ya que consideramos que es de
gran relevancia.

Al inicio, las enfermeras encargadas de realizar dicho informe eran:

- Dos enfermeras expertas en Enfermeria Escolar, contratadas por medio del Colegio de Enfermeros

de Castellén.
- Y cuatro enfermeras mas, que colaborarian en la recogida de datos y que dependerian del propio

Ayuntamiento,

Finalmente y por motivos externos a nosotras y a este Colegio, la realizacion de:

- Proyecto/Informe y sus respectivas modificaciones.

- La redaccion/envio de los documentos/cartas informativas a centros escolares y Centros de
Atencion Primaria, Direcciones Territoriales de Educacion y Sanidad y Direccion General de
Asistencia Sanitaria, y sus posteriores modificaciones.

- Los documentos para la recogida de datos tanto en los centros escolares como en los Centros de
Atencién Primaria de la ciudad.

- De la recogida de datos al completo, incluyendo aqui las entrevistas, cartas, e-mails,
conversaciones telefonicas, visitas y reuniones, mantenidas con:
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= Jefatura de Inspeccion de Educacion de Castellon

= Direccién de Atencidén Primaria de Castellon

« Direccion Territorial de Educacion.

* Direccién Territorial de Sanidad.

s Direccion General de Asistencia Sanitaria

= Las Direcciones de los Centros Escolares de Castellon.

= La FAPA: Federacion de Asociaciones de Padres de Alumnos.

ha sido realizada unica y exclusivamente por las dos enfermeras escolares que por medio del Colegio de
Enfermeros de Castellén fueron contratadas para dicho fin.

En el proyecto presentado al Ayuntamiento, exponiamos nuestro procedimiento para la recogida de datos
y la posterior realizacion del informe final, es decir, explicAbamos que nos dirigiriamos a los centros
escolares de la ciudad para remitir a los padres de cada alumno una breve “Ficha de Salud” con la que
poder recabar toda la informacién necesaria sobre cualquier patologia del alumno y asi poder hacer una
evaluacion lo mas exhaustiva posible. Ademas, junto con esta ficha, se adjuntaba un breve resumen del
motivo por el que les solicitabamos esta informacién y todo, acompafiado por un documento sobre
Proteccion de Datos, para salvaguardar la intimidad de los menores.

Esta idea, finalmente, y con el informe ya iniciado, fue rechazada, también por causas ajenas a nosotros y
al Colegio Oficial de Enfermeros de Castellon, y se decidid que la recogida de datos se realizaria
directamente desde los Centros de Atencién Primaria de la ciudad y la Direccion de cada centro escolar,
ya que cada cual, estd adscrito a un Centro de Salud. Esta recogida seria anénima, y las enfermeras
encargadas del informe Unicamente recibirian el nimero de patologias cronicas que les hubieran sido
comunicadas a sus Centros de Atencion Primaria y a las Direcciones de los centros escolares, todo ello de
forma andnima, quedando asi anulados: la ficha de salud, con la correspondiente nota informativa a
padres y por supuesto, la hoja de Proteccién de Datos, ya que no ibamos a recibir ningtin dato personal de
ningun alumno.

Asimismo queremos remarcar, que la recogida de datos propuesta inicialmente, era mucho mas
exhaustiva que la que finalmente se ha planteado realizar, por lo que los datos recopilados, no podemos
concluir que sean totalmente fiables, es decir, que cabe la posibilidad, de que existan mas alumnos con
patologia que los que nos han sido comunicados y que por motivos externos a nosotros y a sus centros
escolares, no dispongamos de esta informacion. Por lo tanto este informe reflejara unicamente las
conclusiones obtenidas sobre los datos comunicados/recibidos.

Esta nueva recogida de datos también se vio truncada al no darnos acceso a la informacién, ni permitirnos
la entrada en los centros escolares, ni tampoco facilitarnos los datos numéricos desde los Centros de
Atencion Primaria.
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Tras mediar el Ayuntamiento con los centros escolares de la Ciudad, conseguimos acceder a ellos, poder
reunirnos con la Direccidn de los mismos, y que éstos nos facilitaran inica y exclusivamente:

- los datos sobre patologias de alumnos matriculados que a ellos les han sido comunicados .
- el curso escolar al que pertenecen, por considerarlo relevante para la redaccién del informe final.

Remarcamos que no hemos recibido ningun dato personal de ningdn alumno y que los datos recibidos y
que posteriormente se analizaran, han sido meramente datos numéricos.

Y queremos que conste también que finalmente, los datos han sido recogidos Unicamente de los centros
escolares, es decir, desde Educacién, ya que en lo que a la parte de Sanidad se refiere, continuamos sin
tener acceso a los datos de los Centros de Atencién Primaria. No obstante, como son los centros
escolares los que facilitan los datos a los Centros de Atencion Primaria, hemos concluido que tenemos la
informacién de primera mano al recibirla desde los centros educativos, y por lo tanto la informacion para ia
realizacion del informe, aun con todos los sesgos e inconvenientes que las modificaciones que se han ido
sucediendo, al respecto del proyecto inicial, hayan podido ocasionar.

Y sin mas procedemos a redactar, adjuntar y recopilar los datos obtenidos durante el trabajo de campo

realizado, previo a la elaboracion del informe, informe que por motivos de temporalidad y de recursos

humanos, se ha visto limitado a los centros escolares plblicos de la Ciudad de Castellén,
concretamente, a los 36 centros publicos que se detallaran a continuacion.
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2- OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS

A. Objetivos administrativos.
+ Generales:
v" Gestionar el proceso de recopilacion de informacion y su posterior aimacenamiento y

tratamiento.

¢ Especificos:

v Crear documentos que faciliten el proceso de recopilacion de informacion y seguir el
mismo protocolo de actuaciéon en la recogida de informacion y documentacion en
todos los centros escolares publicos.

v" Crear fichas de trabajo, igual en todos los centros docentes, con las que recopilar
datos que consideramos relevantes para el informe, y con las que poder baremar las
necesidades asistenciales y de EpS de cada centro, y poder asi realizar un
diagndstico de la situacién, con datos numeéricos facilitados por el centro escolar.
Unicamente recopilar datos numéricos sobre las patologias de los escolares y curso
al que pertenecen, por considerar relevante la edad respecto a determinadas
necesidades asistenciales. No recibir datos personales de ningin alumno de ningan

centro.

B. Objetivos investigadores:
* Generales:
v identificar los problemas de salud y enfermedades de la poblacién escolar y asi a su

vez las necesidades asistenciales y de EpS de la misma.

» Especificos:
v Realizar un analisis del contexto sociocultural del centro, establecer prioridades
sobre los objetivos y contenidos de salud mas relevantes para la poblacién escolar,
v" Realizar breve resumen de actividades recomendadas, dirigidas a mejorar el nivel de
salud de los alumnos de cada centro segun la recogida de datos.
v" Segun la evaluacion de los datos, establecer prioridades tanto de asistencia sanitaria

en el centro escolar, asi como Educacion para la Salud, Promocién y Prevencién.
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3- METODOLOGIA Y ACTIVIDADES REALIZADAS

a. Metodologia.

La metodologia seguida, se ha basado en la redaccion de un proyecto previo al inicio del informe y a la
redaccion de sus respectivas modificaciones.

Posteriormente, con la consiguiente redaccién de las fichas de trabajo elaboradas, se procede a realizar
visitas individualizadas a cada uno de los centros escolares y a mantener una reunién con sus respectivas
Direcciones, tanto para explicar el motivo y la finalidad del estudio, como para solicitar su colaboracion en
la recogida de datos e informacion.

Tanto para la reunion con las direcciones como para la recogida de la informacién, se establecié un horario
de visitas acorde con los horarios de atencion al publico de las direcciones de los centro escolares, para

asi ocasionar las menores molestias posibles y no interferir en su actividad como docentes.

b. Actividades realizadas.

Previamente al inicio del estudio de campo, se realizd un Proyecto / informe Diagnéstico sobre la situacion
de Centros Escolares de la provincia de Castellon sobre Necesidades de Salud e Implantacion de la
Enfermera Escolar. Sobre este proyecto inicial se solicitaron por parte del Ayuntamiento de Castelion
diversas modificaciones, que consideramos también forman parte del trabajo realizado por las enfermeras

responsables del proyecto.

Alinicio del estudio, se realizaron las fichas de trabajo que se consideraron necesarias para ia recogida de
los datos de salud de los alumnos, mas concretamente:

- La Ficha Basica de Salud del Alumno.

- El documento sobre Proteccion de Datos del mismo.

- Una Circular Informativa breve para los padres/tutores sobre el motivo de solicitud de dicha
informacion.

- Una Circular Informativa para la Direccion del Centro/Claustro de profesores con breve resumen del
estudio y solicitando su colaboracion.

Ante la modificacion del proyecto inicial a peticion del Ayuntamiento, como se comentaba anteriormente,
nos vimos obligadas a anular dichas fichas de trabajo y preparar unas nuevas, acordes con las
modificaciones, por lo que las anteriores quedaron eliminadas.



-

Ajuntament g

de Castellé

Colagio Oficinl do
Enfarmeres de Castellon

« Se procede por tanto a la creacion de nuevas fichas de trabajo y documentos para facilitar
la recogida de informacién y su posterior tratamiento. Tal y como se explica anteriormente,
la documentacion recogida constarad Gnicamente de datos numéricos sobre patologias de
los alumnos y curso al que pertenecen y bajo ninglin concepto dispondremos de sus datos

personales.

Ficha de Datos del Centro Escolar

Ficha para el analisis del contexto sociocultural de! centro escolar.

Ficha sobre patologias y curso del alumno comunicadas al centro escolar
Hoja de Necesidades Educacion para la Salud.

LR O N

Datos de! Centro de Salud y patologias comunicadas.

Remarcamos también que en el transcurso de! estudio, la fichas de trabajo se han ido modificando
también por requerimientos e inconvenientes que el propio proceso ha ocasionado, como por ejemplo, nos
hemos visto obligadas a anular las fichas sobre “Datos de Patologias de los Centros de Salud” al no tener
acceso a los mismos ni a la informacion, como ya hemos dicho en repetidas ocasiones, numérica, sobre

las patologias comunicadas. .

Durante el trabajo de campo y las actividades realizadas, se han ido modificando y agrupando los datos y
la informacion recopilada hasta reflejarla al completo en la “Ficha resumen” que a continuacion se detalla
(Ver Anexo I: “DATOS PARA EL INFORME DE NECESIDADES DE SALUD ESCOLAR”™)

Entre otras actividades realizadas para la elaboracién del informe final, también destacar:

* Recopilacidn, gestién y almacenamiento de la informacion.

* Realizacion de cuadros resumen de datos, que haran mas visual toda la informacion
recopilada.

= Cuadros resumen sobre patologias comunicadas desde los centros escolares e individuales
de cada centro escolar.

* Cuadros descriptivos sobre la totalidad de las patologias comunicadas, incluyendo,
definicion, caracteristicas y necesidades de las mismas, para la mejor comprensién e
interpretacion de las conclusiones por parte de personal no experto en la materia.

» Cuadros numéricos.

= Graficos estadisticos.

+ Resumen objetivo sobre las prioridades de implantacion de la Enfermeria Escolar seguan los
datos recibidos individualmente de cada centro escolar.
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4- MEDIOS MATERIALES

Para la preparacion y realizacion de los documentos y la posterior recogida de la informacion y la
documentacién necesaria, las enfermeras responsables han necesitado:

+ Fotocopias y material de papeleria: lo ha proporcionado el Colegio Oficial de Enfermeros de
Castellon en su calidad de colaborador. Nos referimos con esto a: fichas de recopilacién de datos y
posteriores fichas que utilizaremos tanto para la evaluacion de los datos, como para la elaboracion
del informe final.

* Soporte informéatico (ordenador portatil) donde documentar la informacién y trasladarla, para la
realizacion del informe.

+ Teléfono movil para la realizacion de las llamadas pertinentes a los Centros Oficiales, Centros de
salud, Administracion, Ayuntamiento, Centros escolares y cualquier otro organismos que se ha

considerado necesario para recabar la informacion.
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5- DEFINICIONES RELEVANTES

Consideramos conveniente afiadir en el informe una serie de definiciones que tal vez no sean de uso
comun para las personas a las cuales va dirigido este informe, pero que consideramos relevantes para
el entendimiento de las conclusiones relacionadas con las mismas.

Seran: CAES, AULA CYL, CENTROS DE EDUCACION ORDINARIOS CON INTEGRACION
PREFERENTE DE MOTORICOS/ DISCAPACIDAD AUDITIVA, CEE

s CAES : Centros compensatorios de Accion Educativa Especial y Centros de Accion
Educativa Singular

MARCO LEGAL

La Ley Organica 1/1990 de 3 de Octubre, de Ordenacién General del Sistema Educativo ha reafirnado el
principio de igualdad en el gjercicio del derecho a la educacion.

La Ley Organica 9/1995 de 20 de Noviembre, de Participacion.

La Evaluacion y el Gobierno de los Centros Docentes, ha definido entre los alumnos con necesidades
educativas especiales a aquellos que las presentan por estar en situaciones sociales o culturales
desfavorecidas.

El Real Decreto 29/01/1996 de 28 de Febrero (B.O.E. de 22 de Marzo) regula las medidas gue permiten
prevenir y compensar las desigualdades en educacion derivadas de factores sociales, econémicos,
geograficos, culturales y étnicos o de cualquier otra indole personal o social.

La Orden Ministerial de 22 de Julio de 1999 por la que se regulan las actuaciones de compensacion
educativa en centros docentes sostenidos con fondos publicos.

Ley Organica 10/2002, de 23 de diciembre, de calidad de la educacion.

La Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion, (LOE), contempla en su Titulo Il: Equidad en la
Educacién, todo un Capitulo I}, para hablar de la Compensacién de las desigualdades en
educacion.

En este capitulo establece en el articulo 80, que para “...hacer efectivo el principio de igualdad en el
ejercicio del derecho a la educacion, las Administraciones publicas desarrollaran acciones de caracter
compensatorio en relacion con las personas, grupos y ambitos territoriales que se encuentren en
situaciones desfavorables y proveeran los recursos econdmicos y los apoyos precisos para ello”.

En el articulo 81, atribuye a las administraciones educativas, asegurar una actuacion preventiva y
compensatoria garantizando las condiciones mas favorables para la escolarizacion, durante la etapa de
educacion infantil, de todos los nifios cuyas condicione personales supongan una desigualdad inicial para
acceder a la educacion bésica y para progresar en los niveles posteriores”,

Por dltimo, en los articulos 82 y 83, se ocupa de la Igualdad de oportunidades en el mundo rural y
del derecho a obtener becas y ayudas al estudio, para garantizaria igualdad de todas las personas en
el ejercicio del derecho a la educacion, en paricular, los estudiantes con condiciones
sociceconomicas desfavorables.

10
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DESTINATARIOS

1.

Alumnado en situacién de desventaja respecto al acceso, permanencia y promocion el Sistema
Educativo.

2, Alumnado perteneciente a minorias étnicas o culturales en situaciones de desventaja
socioeducativa y alumnado perteneciente a otros colectivos socialmente desfavorecidos y que
presenten un desfase escolar significativo.

3. Alumnado que por razones personales, familiares o sociales no pueden seguir un proceso
normalizado de escolarizacion.

4. Alumnado inmigrante y refugiado, con desconocimiento de la lengua vehicular del proceso de
ensefanza.

OBJETIVOS

Para la superacion de las desigualdades en educacion las medidas de Compensacion Educativa tenderan
a la consecucion de los siguientes OBJETIVOS:

A.

B.

Garantizar la escolarizacion en condiciones de igualdad de oportunidades del alumnado con
necesidades de Compensacién Educativa.

Favorecer la incorporacion e integracion social y Educativa de todo el alumnado perteneciente a
sectores sociales desfavorecidos y a minorias étnicas.

Potenciar los aspectos de enriquecimiento que aportan las diferentes culturas.
Fomentar la asistencia continuada. Evitar el abandono escolar del alumnado.

Crear lineas de coordinacion de los centros con instituciones publicas, administraciones,
asociaciones y organizaciones no gubernamentales sin animo de lucro.

Desarrollar estrategias organizativas y curriculares para la consecucion de los objetivos educativos
por parte del alumnado de Compensacion Educativa.

* AULA CYL: Es una Unidad Especifica de Comunicacion y Lenguaje (CyL).

Esta pensada para alumnos cuyos diagnosticos sean de Trastorno Generalizado del Desarrollo (T.G.D.) ¥
también para aquellos diagnosticados con Trastorno Especifico del Lenguaje (T.E.L.).

Son unidades especificas experimentales, con una ratio baja de alumnos (8 alumnos) que se encuentran
enclavadas dentro de colegios publicos ordinarios, y cuyos alumnos comparten la jornada entre el aula
CyL y su aula ordinaria.

Constan de: Maestro de Audicién y Lenguaje, Maestro de Pedagogia Terapéutica y Educador.

11
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« CENTROS DE EDUCACION ORDINARIOS CON INTEGRACION PREFERENTE DE
MOTORICOS/ DISCAPACIDAD AUDITIVA: Estan indicados, para el alumnado con
discapacidad grave auditiva o motérica, que necesite atencion mas especializada y que
precise recursos personales, materiales y técnicos extraordinarios, de dificil generalizacion
en ofros centros.

« CEE: CENTROS DE EDUCACION ESPECIAL: Son centros educativos, de titularidad
publica o privada, que dan respuesta a las necesidades de alumnos para los que, por causa
de las necesidades de adaptaciones significativas y en grado extremo, y tras la evaluacion
por los equipos de orientacion educativa y psicopedagogica, se considere que su nivel de
integracién en un centro ordinario seria minimo.

Existen centros de educacion especial especificos para alumnos con necesidades educativas especiales
asociadas a un determinado tipo de discapacidad.

Las funciones de estos centros corresponden a los niveles educativos del sistema educativo ordinario, con
etapas de educacion infantil y primaria y transicion a la vida adulta y laboral.

Seran beneficiarios de la atencion de estos centros los alumnos que los equipos de orientacidén educativa y
psicopedagégica, en contacto con los padres de los alumnos, determinen.

La edad de escolarizacién comprende, de forma habitual, las edades de educacion primaria y secundaria.
De forma excepcional, se escolarizan alumnos en edad de segundo ciclo de educacion infantil. Igualmente,
puede extenderse de forma excepcional la edad de escolarizacion en programas de transicién a la vida
adulta y laboral hasta los 20 afios.

Ademas de la atencion educativa y rehabilitadora, los centros de educacion especial pueden ofrecer los
servicios que ofrecen los centros educativos ordinarios: comedor, transporte y residencia.

El proceso de solicitud de escolarizacién varia en centros publicos y privados. En éstos ultimos es
necesario ponerse en contacto con la organizacion responsable de cada centro educativo. En los de
titularidad publica, el contacto se realizara a través de la consejeria de educacién correspondiente.

Los centros de educacion especial cuentan con personal educador y rehabilitador, y otros profesionales de
atencion directa. Dependiendo de las necesidades concretas de los alumnos que escolaricen, pueden
incluir en sus equipos profesores de educacion especial, pedagogia terapéutica y audicion y lenguaje,
ademas de los correspondientes a lenguas oficiales propias, si es el caso, y profesores de educacién
fisica. Pueden contar también con diplomados en logopedia y fisioterapia, psicologos y psicomotricistas. Y
pueden contar también, segun las necesidades de los alumnos, con personal cuidador. Por Ultimo, pueden
contar, si la singularidad de la estructura del centro {por razones de comerciaiizacion u otras) lo aconseja,
con otros profesionales para las funciones relacionadas con dicha singularidad.

12
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6- FICHA RESUMEN DE DATOS POR CENTRO ESCOLAR PARA EL INFORME DE
NECESIDADES DE SALUD ESCOLAR: MODELO DE HOJA DE DATOS (VER ANEXO |
CORRESPONDIENTE A CADA UNO DE LOS 36 CENTROS ESCOLARES PUBLICOS
ORDINARIOS DE LA CIUDAD DE CASTELLON).

DATOS PARA EL INFORME DE NECESIDADES DE SALUD ESCOLAR

NOMBRE DEL CENTRO: CODIGO:
E-MAIL: TELEFONO:
NUMERO DE ALUMNOS DE INFANTIL: NUMERO DE ALUMNOS DE PRIMARIA

BREVE RESUMEN DE LAS CARCTERISTICAS DEL ALUMNADO DEL CENTRO, DEL ENTORNO Y DEL NIVEL
SOCIOECONOMICO.

NUMERO DE ALUMNOS CON BECA DE COMEDOR: NUMERO DE ALUMNOS CON BECA DE|’
TRANSPORTE:

JORNADA CONTINUA:_ S| _ NO _ SE VOTARA EN ENERO |% DE ALUMNOS EXTRANJEROS:

ABSENTISMO APROXIMADO: % CENTRO DE SALUD AL CUAL ESTA ADSCRITO
EL CENTRO:

EL CENTRO TIENE AULA CYL O DE MOTORICOS?

~NO CYL MOTORICOS

NECESIDADES DEL CENTRO RESPECTO A EDUCACION PARA LA SALUD ( CHARLAS, MATERIAL
AUDIOVISUAL, ETC...)

RELACION DE ALUMNOS DE AULA ORDINARIA CON ENFERMEDADES CRONICAS ( INCLUYE DIABETES,
ALERGIAS, APILEPSIA, OBESIDAD, PROBLEMAS CARDIACOS, ETC...)

PATOLOGIA CURSO

RELACION DE ALUMNOS DE AULA CYL O MOTORICA CON ENFERMEDADES CRONICAS { INCLUYE
DIABETES, ALERGIAS EPILEPSIA, OBESIDAD, PROBLEMAS CARDIACOS ETC...

PATOLOGIA CURSO
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7- CUADRO RESUMEN DE DATOS TOTALES DE LOS CENTROS ESCOLARES
(ANEXO II)
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8- DATOS TOTALES SOBRE PATOLOGIAS COMUNICADAS A LOS CENTROS
ESCOLARES (ANEXO IIl)
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9- TOTALIDAD PATOLOGIAS COMUNICADAS: CUADRO DESCRIPTIVO DE LA
TOTALIDAD DE LAS PATOLOGIAS COMUNICADAS: DESCRIPCION,
CARACTERISTICAS Y NECESIDADES ASISTENCIALES Y DE EPS
(ANEXO V)
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11-ESTRATEGIAS DE DIFUSION DEL PROYECTO

Conscientes de los beneficios que aporta a la sociedad la implantacion del Servicio de Enfermeria
Escolar en los colegios y centros educativos, pensamos que es importante, que los ciudadanos los
conozcan y sean participes de la experiencia que pretende asumir el Ayuntamiento de Castellon.

Por ello, se realizé una rueda de prensa el dia 11 de noviembre de 2016 en el Salon de Plenocs del
Ayuntamiento de Castellon a la que acudieron las dos enfermeras escolares responsables de este Informe,
junto a la Alcaldesa, Dr Amparo Marco y la Concejala de Sanidad, M Carmen Rivera, ademas de diversos

medios de comunicacién, en la que se explicé el motivo del estudio y el trabajo de campo que se estaba

Al inicio de! proyecto, se envié comunicacion sobre el estudio de campo que ibamos a realizar a los
centros escolares, Centros de Atencién Primaria y Direcciones Territoriales implicadas, Educacion y
Sanidad

Finalizado el estudio, se presenta al Ayuntamiento de Castellon este informe final sobre las
Necesidades de Salud de los centros educativos, ademas de la documentacion que se ha precisado para

dicha elaboracion.

Consideramos de gran relevancia que la ciudadania conozca la experiencia y, por ello, al final del
estudio de campo, valoraremos con los responsables del Ayuntamiento de Castellén, la conveniencia de
convocar a los medios para que conozcan “in situ” parte del trabajo realizado por las enfermeras y también
parte o la totalidad de los resultados obtenidos sobre Necesidades de Salud de los centros escolares y lo
hagan llegar a los ciudadanos a través de sus soportes informativos, asi como el envio de notas/articulos a
los medios de comunicacion, si asi se considera oportuno, bajo la supervision del propio Ayuntamiento.

Cabe recordar que el Colegio Oficial de Enfermeros de Castelldn dispone de un departamento de
prensa que difunde contenidos de nuestro colectivo enfermero a ftravés de la web:

http://www.hoycomentamos.com.

Entre los contenidos de esta web se encuentra la seccién “hoy comentamos tv", donde publicamos
videos relacionados con el trabajo que desempefian las enfermeras escolares en Castellon. Ademas de
acudir a todas las convocatorias de prensa que hemos comentado anteriormente, tras el informe final, se
puede estudiar la posibilidad de realizar un reportaje/entrevista con las enfermeras escolares

responsables, para su posterior difusion a través de esta plataforma digital.
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12- CRITERIOS DE EVALUACION

Puesto que las actividades realizadas van encaminadas a elaborar un Informe sobre las Necesidades
de Salud y de Implantacién de la Enfermera Escolar en los Centros Escolares Publicos Ordinarios de la
Ciudad de Castellén, la propia recopilacion de datos, con sus respectivos puntos especificados, sera lo
que nos indique si la evaluacidon y valoracion de los datos numeéricos recibidos durante el estudio de

campo, son o no suficientes para dar unas conclusiones definitivas.

La evaluacion del proyecto nos va a permitir medir o estimar el grado en que se lograron los objetivos

que nos hemos propuesto con la realizacion del proyecto.

Segln los datos recopilados durante el estudio de campo, consideramos conveniente tener en cuenta,
al respecto de las patologias comunicadas por cada centro escolar, la definicién de cada una de las
mismas, las necesidades asistenciales y de EpS, el nimero de alumnos que padece cada patologia
dentro de cada centro escolar y por Ultimo el curso en el que esta matriculado cada alumno. Para ello,
se deberia tener en cuenta el cuadro descriptivo de la totalidad de las patologias comunicadas que se
detalla en el punto 9 (Anexo V) de este mismo Informe, ya que por la gravedad o importancia de las
caracteristicas de algunas patologias, el hecho de que exista un nimero bajo de alumnos que la
padezcan, no implica la falta de necesidad asistencial.

Por todo esto, en las conclusiones especificadas en el siguiente punto, se tendra en cuenta, no sdlo el
nimero de alumnos que padecen una patologia “X", sino también, la importancia que, como
profesionales de la salud, consideramos que se le debe dar a determinadas patologias existentes y por
supuesto, en los problemas de salud en los que mas beneficio podamos proporcionar. No obstante en
las situaciones en las que la enfermera pueda verse mas limitada en su actuacion por la falta de
recursos, el profesional de la salud esta capacitado para estabilizar y controlar la situacion y derivarla a

un centro sanitario si lo considerara necesario.

De gran importancia para agilizar la evaluacion de los datos por la gran cantidad y diversidad de las
patologias encontradas en los 36 centros, es incluir las mismas en los siguientes bloques y asi
esquematizarlas:
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Patologias del Sistema Respiratorio
Patologias del Sistema Circulatorio/Cardiovascular
Patologias del Sistema Locomotor
Patologias del Sistema Digestivo
Patologias del Sistema Inmunolégico
Patologias Neurologicas

Patologias Sistema Endocrino
Patologias Renales

Patologias de los Sentidos
Sindromes

Otras patologias

A su vez, estos bloques de patologias, van a definir las necesidades asistenciales que, en el caso
de la implantacién del servicio de enfermeria escolar, el profesional se encargard de satisfacer,
dentro de sus recursos, respecto a los alumnos que las padecen. (Ver necesidades en cuadro de

definiciones de las patologias, Anexo 1V),
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13- EVALUACION DE LOS DATOS.

Tras la recogida de datos en los 36 centros ordinarios publicos de la ciudad de Castellén, al respecto
de los datos evaluados que, reiteramos, nos han sido comunicados, cabe destacar:

Predominan, en la mayor parte de los centros escolares, las patologias relacionadas con el
Sistema Inmunolégico: alergias alimentarias, al polvo, a los acaros, insectos...

El 50% de los centros escolarizan alumnos con Patologia del Sistema Endocrino, mas
concretamente Diabetes Tipo |, que por las caracteristicas de la patologia propia, precisaran una
serie de cuidados necesarios para satisfacer la integracién y adaptacion de los alumnos afectados,
en su entorno escolar.

Respecto a las Patologias del Sistema Neurolégico, casi un 70% de los centros escolarizan a
alumnos que las padecen: convulsiones, epilepsias....

El 40% de los centros cuentan con alumnos que padecen diferentes Patologias del Sistema
Respiratorio: asma, bronquitis, fibrosis quistica...

Las Patologias del Sistema Circulatorio/Cardiovascular estan presentes en mas del 40% de los
centro escolares.

Las Patologias del Sistema Locomotor se localizan en casi el 30% de los centros escolares, a
pesar de predominar en los centros en los que se escolarizan alumnos con discapacidad motérica,
con pci...

Los Sindromes, a pesar de haberlos clasificado como un bloque aparte, como su nombre indican
son Sindromes, es decir, un conjunto de patologias, por lo que a pesar de suponer un porcentaje
bajo, llevan inmersos en sus caracteristicas patologias de otros bloques. '
Muy bajo el porcentaje de Patologias del Sistema Digestivo, como Enfermedad de Crohn,
estrefiimiento. ..

Respecto a las Patologias relacionadas con los Sentidos, cabe destacar que, aunque el
porcentaje sea bajo, predominan en los centros que escolarizan alumnos con discapacidad
auditiva, por ejemplo, aunque también encontramos patologias visuales en varios centros

En lo que a las Patologias del Sistema Renal respecta, el porcentaje también es bajo, poco mas
del 15%., y no se nos han especificado las caracteristicas de la patologia en concreto.

Y por ultimo, hemos creado Otras Patologias, a modo de “cajén de sastre”, donde englobariamos
patologias que nos han sido comunicadas del tipo autismos, TDAH, y otras relacionadas con
retraso en el aprendizaje.

Destacar también que nos ha sorprendido el gran nimero y a la diversidad de patologias encontradas y
que esto dificultard establecer unas prioridades objetivas en la implantacion del Servicio de Enfermeria
Escolar, ya que debido a la dispersién de las mismas, se hace complicado seleccionar los centros que
pueden beneficiarse de nuestros cuidados.
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14-CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Concluimos tras este estudio, y en lo que a necesidades asistenciales y de EpS se refiere, que todos y
cada uno de los centros escolares visitados precisan del Servicio de Enfermeria Escolar durante la
totalidad de su jornada lectiva.

Ante la solicitud por parte del Ayuntamiento de establecer prioridades en la implantacion del Servicio de
Enfermeria Escolar en los 36 Centros Educativos, nos vemos en la tesitura de proponer en qué centros se
implantara en primer lugar, haciéndolo de la forma mas objetivamente posible segin los datos recopilados.

Objetivamente y basandonos en el nimero de patologias encontradas y caracteristicas de las mismas,
propondremaos:

3 centros destacados: ya que dichos centros se asemejan a los CEE por las caracteristicas de una
parte del alumnado que escolarizan.

Centros de implantacion de primer orden.

Centros de implantacién de segundo orden, segun: nimero de patologias, caracteristicas de las
mismas y niomero de alumnos por centro.

Por ultimo también destacamos por la tipologia de los centros y por sus caracteristicas, los centros
con necesidad preferente de EpS:

> Centros destacados:

CEIP CASTALIA, que cuenta con 53 alumnos con patologias, de los 265 que escolariza, y
consideramos que la diversidad de las patologias existentes aiin con tan pocos alumnos, su
complejidad y su multiples caracteristicas, a la vez que las necesidades de cuidados por parte de
profesionales de la salud, son realmente importantes en este centro,

MANEL GARCIA GRAU, que cuenta con 28 alumnos con diversas patologias de entre los 488 que
escolariza. Destacan patologias complejas y con muiltiples caracteristicas como: asma, bronquitis,
diabetes, cardiopatias, epilepsias, pci, artritis reumatoide, atrofia degenerativa, entre otras...Por lo
que las necesidades de cuidados por parte de profesionales de la salud, son realmente importantes
en este centro.

CEIP TOMBATOSSALS, que cuenta con 62 alumnos con diversas patologias de los 425 que
escolariza. De estas 62 patologias, cabe destacar que 49 son alergias en general (alimentarias,
medicamentosas...), por lo que comparado con otros centros, la diversidad de patologias aqui es
menor de lo que aparenta en datos numéricos. No obstante, cuenta con patologias complejas y con
multiples caracteristicas como: asma, diabetes, cardiopatias, epilepsias, encefalopatias...Por lo
que las necesidades de cuidados por parte de un profesional de la salud son realmente importantes
en este centro.
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> Centros primer orden (EL ORDEN EN EL QUE APARECEN ESCRITOS NO IMPLICA
MAYOR NECESIDAD ES ALEATORIO):

e CEIP ISABEL FERRER
» CEIP GAETA HUGUET

« CEIP CERVANTES

« CEIP EL PINAR

o CEIP GREGAL

+ CEIP ANTONIO ARMELLES

= CEIP JUAN GARCIA RIPOLLES
« CEIP ESTEPAR

e CEIP EJERCITO

+ CEIP ISIDORO ANDRES

» CEIP BLASCO IBANEZ

e CEIP SANCHIS YAGO

¢ CEIP FADRELL

e CEIP JAIME |

e CEIP VICENTE ARTERO

e CEIP CARLES SALVADOR

e CEIP BERNAT ARTOLA

e CEIP LUIS REVEST

e CEIP PINTOR CASTELL

¢ CEIP SAN AGUSTIN

¢ CEIP JUAN SEBASTIAN EL CANO

estan probablemente en una situacién similar, y por la proximidad de algunos centros entre elios, podria
implantarse una enfermera POR DISTRITO, que, a pesar de las dificultades que esto supone, cubriera las
necesidades de salud y de Eps de VARIOS CENTROS ESCOLARES segun los recursos de tiempo
disponibles.

Nos gustaria detallar dos centros y los motivos por los que estan en este grupo:

- CEIP ILLES COLUMBRETES (tipologia CAES), que cuenta con 36 alumnos con patologia, de los
125 que escolariza. También cuenta con una gran diversidad de patologias, aunque tras la
evaluacién de las mismas, la complejidad de éstas no sitie a este centro dentro de los de
implantacion prioritaria, lo que no significa que no necesite el Servicio, si no que lo situa en los de
primer orden.

- CEIP VICENT MARCA, que cuenta con 40 alumnos con patologia de los 300 que escolariza. De
las patologias encontradas, algunas estan relacionadas con el aprendizaje, son autismos, o
informan por ejemplo de piel atopica, aunque también cuenta con otras patologias unitarias, como
convuisiones o cardiopatia, pero tampoco lo situariamos, segun los datos, dentro en la prioridades
de implantacién, lo que no significa que no necesite el Servicio, si no que lo sitla en los de primer
orden.
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*» Centros de segundo orden:

- CEIP BISBE CLIMENT.

- CEIP L'ILLA.

- CEIP LA MARINA.

- CEIP BENADRESA.

- CEIP ENRIC SOLER Y GODES.

De este conjunto de centros decir, que los hemos situado en este segundo orden segun datos objetivos
sobre numero de patologias, caracteristicas de las mismas y nimero de alumnos por centro, aunque
continuamos considerando que igualmente el Servicio de Enfermeria Escolar es importante en todos ellos.

Queremos destacar que:

- CEIP GUITARRISTA TARREGA
- CEIP CARLES SELMA
CEIP VICENTE ARTERO
- CEIP HERRERO
- CEIP MESTRE CANOS

no nos han proporcionado toda informacién sobre patologias, ya que nos han comentado que la recogida
de datos no estaba completa o no se habia recibido.

En algunos de los centros no hay comunicacién alguna sobre la existencia de patologias, pera no se
descarta que las haya y no hayan sido informados en el propio centro. Por este motivo es por el que
consideramos que el grupo en el que deben estar es éste, segun los datos de que disponemos.

» Centros de implantacion preferente de EpS:

Consideramos la EpS de gran importancia en todos, absolutamente todos, los Centros Escolares, pero
queremos hacer incapié en lo necesaria que es en centros de tipologia CAES, ya que como puede leerse
en las fichas de datos de necesidades de los centros escolares, en el apartado de contexto
socioeconomico y cultural, vemos como, probablemente, tanto por la falta de recursos, como por motivos
culturales, adquieren habitos de vida poco saludables desde la edad temprana, que podrian trabajarse y
mejorar desde el punto de vista de la EpS

Es, por tanto, de gran importancia, la realizacion de Educacion para la Salud, Promocién y Prevencion en
el centro, tanto con alumnos y profesores como con padres.

Una propuesta que creemos interesante, seria la posibilidad de incorporar a un profesional de la salud que
se encargara de la EpS en estos centros de tipologia CAES, una enfermera con funciones docentes que
podrian compartir estos centros de la misma tipologia, por sus caracteristicas especiales (serian 4 : CEIP
SAN AGUSTIN, CEIP ILLES COLUMBRETES, CEIP CARLES SELMA Y CEIP GUITARRISTA TARREGA,
los centros escolares que podrian COMPARTIR ENFERMERA PARA LA RELIZACION DE FpS, aunque la
utopia seria un Servicio de Enfermeria Escolar en cada centro) .
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15-DIFICULTADES ENCONTRADAS.

Nos gustaria dejar constancia de las dificultades encontradas durante la realizacion dei estudio, el trabajo
de campo y posterior elaboracién del informe.

= En primer lugar, tal y como comentamos en la introduccion, al inicio, las enfermeras encargadas de
realizar dicho informe eran:

¢ Dos Enfermeras Expertas en Enfermeria Escolar, contratadas por medio del Colegio de
Enfermeros de Castellon.

e Cuatro enfermeras mas que colaborarian en la recogida de datos y que dependerian del
propio Ayuntamiento.

Finalmente y por motivos externos a nosotros y a este Colegio, la elaboracidon integra de todo lo
relacionado con el informe la han realizado las dos enfermeras escolares dependientes del Colegio de
Enfermeros de Castellon.

Esta es una de las razones por las que el estudio y el informe se limitan a los 36 Centros Escolares
Publicos Ordinarios.

= En segundo lugar, creemos que la recogida de datos propuesta por nosotros inicialmente, era
mucho mas exhaustiva que la que finalmente se ha planteado realizar, por lo que con los datos
recopilados, no podemos concluir que sean totalmente fiables, es decir, que cabe la posibilidad,
como hemos comentado anteriormente, de que existan mas alumnos con patologia y que por
motivos externos a nosotros y a sus centros escolares, esta informacion no haya sido comunicada.

Por lo tanto este informe refleja Unicamente las conclusiones obtenidas sobre los datos
comunicados/recibidos, que pueden, no ser todos los reales.

* En tercer lugar, tanto el inicio del estudio como la recogida de datos se han retrasado también al
modificar varias veces el Proyecto Inicial con el estudio ya iniciado, no darnos acceso a la
informacidn, no permitimos la entrada en los Centros Escolares, y tampoco facilitarnos los datos
numericos desde los Centros de Atencion Primaria, hasta aproximadamente un mes después del
inicio del estudio. Finalmente los datos de los Centros de Salud no han sido ni seran recopilados
por continuar sin recibir el acceso a los mismos.

* Y en cuarto y dltimo lugar, informar de que a pesar que el Informe Final se ha realizado y
presentado, se nos comunicé con muy poca antelacion que la fecha de entrega del mismo se
adelantaba 15 dias, del 21 de diciembre (fecha en que finaliza e! estudio segin la Notificacién) al 5
de diciembre, ocasionando esto una elaboracién mucho mas rapida del mismo .
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16- AGRADECIMIENTOS.

Nos gustaria agradecer en primer lugar al Excmo. Ayuntamiento de Castelldn por haber depositado su
confianza en el Colegio Oficial de Enfermeros de Castelldn y a su vez en nosotras para la realizacién de
este estudio y la redaccion de este Informe. También nos gustaria agradecerles la ayuda que nos han
prestado, en la medida de sus posibilidades, a la hora de realizar la recogida de datos.

Agradecimientos por supuesto también a este Colegio, que ha colaborado en este Estudio /Informe
desinteresadamente, simplemente por el bien de parte de su colectivo profesional, como es la Enfermeria
Escolar.

Y finalmente y no por eso menos importante, queremos agradecer a todos y cada unos de los 36 centros
escolares de la ciudad a los que nos hemos dirigido, y que nos han abierto sus puertas, sus correos
electronicos y sus teléfonos, para recoger los datos que hemos necesitado para realizar el estudio y
elaborar este Informe. Desde aqui gracias, a los Claustros de Profesores, pero sobre todo a las
Direcciones de los Centros Escolares.

Y en este dltimo punto queremos destacar nuestro agradecimiento especial a Alfredo Mercé, Director del
Ceip Gaeta Huguet, que se volcé con nuestro proyecto desde el principio, y sin su maravillosa ayuda, todo
el trabajo realizado no habria sido posible.

Atentamente:

Raquel Martinez Sanchez-Molina Ruth Bellés Vidal

N Colegiada: 4215 N Colegiada: 5052

Colegio Oficial de Enfermeros dg

Presidente
D. Francisco Javier Pareja Llofeng

N® Colegiado: 2316
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