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Angels Sabater ha desarrollado toda su carrera profesional en el hospital de la Santa
Creu y Sant Pau de Barcelona. Forma parte de la junta directiva de la Asociacion
Profesional de Enfermeria (API) desde el afio 1993, ocupando cargos de gran respon-
sabilidad (presidenta 2001 - Actualidad; vicepresidenta 1993 — 2001). También es
presidenta de la Federacion de Asociaciones Profesionales de Enfermeria de Cataluna.

¢Como definiria una API?

Una API es una Asociacion Profesional de
Enfermeras y Enfermeros que tiene fundamental-
mente dos funciones, una de caracter cientifico y
otra de caracter sindical. Nuestra labor sindical es
negociar convenios y las mejoras retributivas,
mientras que en el ambito cientifico intentamos
llevar a cabo una formacién de los profesionales
mediante cursos y jornadas. Ademas, una caracte-
ristica diferenciadora de las API es que somos una
organizacion ({nicamente de enfermeras/os, no
acogemos a otros colectivos sanitarios, como otras
organizaciones. Creemos que asi no perdemos la
esencia de nuestra profesion. No luchan por los
mismos objetivos una organizacién sindical que
solo representa a un grupo laboral , como otros que
defienden a varios colectivos a la vez.

¢Cuantas API existen y cudl es la mds antigua?

La mas antigua es la Asociacion Catalana de
Enfermeria que se fundd en el afio 1988 y cuenta
con unos 600 asociados, la API del hospital de Sant
Pau se cre6 en el 1989 y tenemos actualmente 700
asociados. No sé cuantas asociaciones profesiona-
les de enfermeria existen en Espafa, pero nosotros
hemos aglutinado asociaciones en una Federacion
(FAPIC) y consta de la Asociacioén Profesional Sant
Pau, Hospital Clinic, Parc Tauli, IMAS, Sant Camil y
General de Catalunya.

¢Como nacio la idea de hacer la API de Sant Pau?

La causa principal fue que no estdbamos ni repre-

sentadas ni protegidas. La voz de enfermeria esta-
ba defendida por otros profesionales de la salud
que no eran enfermeras, por lo que no estabamos
representadas en las mesas de negociacidn.
Ademas, la desmotivacion y la problematica exis-
tente cada vez que intentabas hacer algo por tu
profesion iba en aumento, asi que se convoco una
huelga en todo el hospital y finalmente consegui-
mos estar representadas y que fuéramos escucha-
das, con un convenio propio, el Gnico de Espaiia.

“Es muy bueno que haya una
ley de ordenacion de las pro-
fesiones sanitarias, es bueno
que haya una ley de especiali-
dad y es bueno que haya una
ley que especifique las funcio-
nes de las enfermeras/os, pero
no puede chocar nunca con la
realidad laboral de cada dia.”

cCudl es el futuro de la API de Sant Pau?

Nuestro futuro es aglutinar a todas las enfermeras
en APIs, y a su vez, que todas las APIs de Catalufia
se organicen en una federacion. Ya que los colegios
profesionales de enfermeria no han conseguido
agrupar al colectivo que esta extremadamente dis-
perso. Yo siempre he defendido que s6lamente nos
puede diferenciar la experiencia laboral y la carrera
profesional, pero no podemos permitir que existan
diferencias de salario entre enfermeras con idénti-
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ca experiencia y con la Gnica distincion de su lugar
de trabajo. No vamos a admitir que haya enferme-
ras de primera y de segunda categoria.

cQué opinas del iltimo boceto de especialidades
de enfermeria de diciembre del 2003?

Hoy precisamente he tenido una reunion en la que
hemos tratado este tema. Es muy bueno que haya
una ley de ordenacion de las profesiones sanitarias,
es bueno que haya una ley de especialidad y es
bueno que haya una ley que especifique las funcio-
nes de las enfermeras/os, pero no puede chocar
nunca con la realidad laboral de cada dia. Esta claro
que si no tenemos algo por escrito no conseguire-
mos que esto llegue a buen término. En esto el
Consejo General de Colegios de Espafa y el Sr.
Maximo Gonzalez, ha ayudado a toda la profesion.
Hay personas que estan luchando por llevar esta ley
a un buen puerto, pero aln estda muy abierta e
indefinida. Queda mucho trabajo por hacer y va a
costar mucho encajarlo todo, pero no debemos des-
istir en el intento. Debemos ayudar a este encargo
para bien de nuestra profesion.

¢Crees que todos los colectivos de enfermeria
estdn representados en este boceto?

Ya sé por donde vas. Yo creo que el problema es
la definicion de a especialidad. Quiero decir, nadie

confunde a una enfermera generalista de un hospi-
tal con otros colectivos, pero las enfermeras/os que
desarrollan su actividad laboral en radiologia,
medicina nuclear y radioterapia tienen el handicap
que suelen ser confundido con los técnicos, y real-
mente es un problema muy grave.

¢Pero no piensas que los papeles y las competen-
cias estdan muy bien diferenciadas?

No deberia existir esta problemdtica. Las compli-
caciones existen mds a nivel institucional, quizds
no interesa que enfermeria esté en estos servicios.

Evidentemente, pero entre el Ministerio de
Sanidad y el de Ensefianza han creado este plan de
estudios. Ademas el salario de un técnico es mas
bajo que el de enfermeria. Y si a esto sumamos que
el colectivo no acaba de estar del todo unido y que
existen diferentes matizaciones. Creo que es basi-
co, sobre todo para enfermeria, con el desconoci-
miento social de cual es realmente nuestro trabajo,
la formulacion de tres preguntas: qué somos?,
donde vamos? y qué queremos?. Y una vez contes-
tadas no hay que volvérselas a formular nuca mas.
Y creo que esto no ha pasado en radiodiagnéstico.
Ha sido una especialidad machacada por las presio-
nes sociales, y por otro lado, os quiero hacer una
critica carifiosa y constructiva. Sois un colectivo
con tan alto grado de generosidad, que habéis
ensefiado a los que ahora os muerden la mano que
les ha dado de comer. Deberiais transmitir que
radiodiagndstico es una especialidad, no una tec-
nologia, que es una cosa que se puede aprender,
parece que no sea necesario el conocimiento a la
hora de manejarlo. Sois la especialidad en la que
hay mas técnicos, juntamente con los laboratorios,
y esto ha creado la dificultad en entender la dife-
rencia entre la atencion directa con la atencion
indirecta al paciente. Nosotros somos enfermeros,
somos cuidadores y mejor que nosotros nadie sabe
cuidar. En los lugares donde la tecnologia esta muy
avanzada, se ha confundido la necesidad de tener
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un personal cualificado con una titulacién con un
personal que puramente sepa manejar una maqui-
na. La diferencia entre los dos colectivos es abis-
mal y si no somos conscientes de ello nos estamos
cargando la calidad asistencial de los pacientes que
entran en los servicios de radiodiagnéstico, medici-
na nuclear y radioterapia. Tiene que haber un pro-
fesional titulado encargado de velar por la salud de
ese paciente. No solamente entran pacientes a
hacerse una prueba, muchas veces llegan con pato-
logias asociadas, y un técnico no puede estar a la
altura formativa de una enfermera.

“Creo que es basico, sobre todo
para enfermeria, con el desco-
nocimiento social de cual es
realmente nuestro trabajo, la
formulacion de tres preguntas:
cqué somos?, ;donde vamos? y
cqué queremos?”

Pero desde las direcciones de los hospitales, ¢ qué
crees que opinan?

La opinion de ellos es ir amortizando las plazas de
radiodiagndstico, dejando Gnicamente aquellas pla-
zas de enfermeria que sean necesarias para realizar
la técnica y cuidados propios de enfermeria y el
resto con técnicos que manejen las maquinas. Esto
abarata costos, es mano de obra mas barata y no
creo que estén excesivamente preocupados por la
calidad asistencial. S6lamente quieren que el tra-
bajo salga, no estan pensando en las consecuencias
de no estar cuidando al paciente tal y como es
debido.

¢Qué opinas del mundo globalizado actual, de los
avances tecnologicos, de internet, etc? ¢;no nos
estamos todos volviendo un poco locos?

Yo doy clase a auxiliares de geriatria-gerontolo-
gia, es una de las facetas que tengo. Y una cosa
que siempre les digo, porque yo doy sistema ner-
vioso, es que el siglo pasado rompi6 las estructuras
basicas del cerebro humano. No tiene la capacidad
de asumir tantos cambios. S6lamente tenemos que
ver como van aumentado las enfermedades de salud
mental. Hasta yo me sorprendo, por ejemplo cuan-
do envias un fax, como es posible que se meta un
papel en una maquina, marques un ndmero y ese
mismo papel le aparezca a un sefior en Venezuela.
Lo (nico que me consuela es que esa maquina
nunca podra superar a un hombre, la maquina tiene
los datos que le introduce un hombre.

“Sois un colectivo con tan alto
grado de generosidad, que
habéis enseiiado a los que
ahora os muerden la mano
que les ha dado de comer”.

Y ;qué opinas sobre otro tema de rabiosa actua-
lidad como es la inmigracion?

Somos un pais generoso por naturaleza. La inmi-
gracion es una realidad que se ha instaurado de
forma paulatina en nuestro pais, y ha sucedido por
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algo, o tu llevas el dinero y la tecnologia a esos
paises o la gente saldra de esos paises buscando un
mundo mejor. Todos tenemos derecho a querer vivir
mejor, a una salud, una educacién y un administra-
cion publica y gratuita. Por otro lado debemos
saber controlar la inmigracion, porque si no hay un
alto grado de delincuencia. Los inmigrantes deben
tener las mismas ventajas sociales, pero también
los mismos deberes que los ciudadanos del pais de
acogida. Ademas creo que se deben adaptary ser
respetuosos independientemente de su cultura y
religion. Es muy importante que exista un respeto
mutuo y reciproco entre los inmigrantes y nosotros.
En cuanto a nosotros se refiere, a la enfermeria,
tendremos que actualizar nuestros conocimientos y
adaptarnos a convivir con otro tipo de enfermeda-
des que son desconocidas para nosotros.

“Nosotros somos enfermeros,
somos cuidadores y mejor que
nosotros nadie sabe cuidar’.

¢Y sobre la situacion politica catalana?
Respuesta complicada...
cQué opinas?

Creo que realmente debia haber un cambio politi-
co, GiU llevaba demasiados afos en el poder y ade-
mas con mayoria absoluta. Transformaban los
decretos en ley en 24 horas. Con la dltimas elec-
ciones hemos vivido una buena experiencia, hemos
querido que hubiera una tendencia de izquierdas,
pero no de un solo partido, para no caer en el
mismo error del pasado, vy asi repartir mas el poder.
Ahora hay un acuerdo tripartito que ilusiona, pero
es una ilusion optica. Todavia deben afianzarse en
sus puestos, pero realmente la pregunta es si hay
gente preparada y formada para desempefar estos
puestos de alta ejecutiva, y esto si me preocupa. La
persona que desempeiia un cargo politico debe des-
empefarlo dependiendo de sus capacidades y méri-

tos, independientemente del color politico que
tenga. Esto es algo que la clase politica nunca a
hecho, cuando se tiene el poder se debe ejercer, se
debe liderar, pero no puedes dejar que el arbol no
te deje ver el bosque.

Cuestionario

Te levantas por la manana...qué hora es:
las 6

Y qué te tomas:
un café con leche, mi biberon.

Color: Negro
Nimero: 3

Un libro: Cien anos de soledad de Gabriel
Garcia Marquez

Un personaje historico: Fleming

Un actor: evidentemente Dustin Hoffman
Actriz: Meryl Streep

Comida: Tortilla de patatas

Bebida: Cava

Ciudad: Barcelona

Cual no visitarias: Nueva York

Un lugar para escaparte: Tossa de Mar (Costa
Brava. Girona)

Pelicula: Bailando con lobos

Cancion: Tema de amor de Barry Whyte
Prenda de ropa: Zapato

Deporte: Dormir

Y que es lo dltimo que haces por la noche:
correr hacia la cama para dormir (sonrisas)

Mar o montana: Mar

Metro o autobis: Autobis, por la luz del sol.
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