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REUNION FORO DE MEDICOS DE ATENCION PRIMARIA

Coordinada por la Asociacién Espainola de Pediatria de Atencidn Primaria. AEPap

Convocatoria a: AEPAP; CESM; OMC; SEMERGEN; semFYC; SEMG; SEPEAP.

Fecha y lugar de la reunidn: jueves 19 de enero de 2012 en la sede de la Asociacién Espaiiola de
Pediatria, calle Aguirre, n? 1, Madrid

Coordinador y Portavoz de la reunion
Begofia Dominguez Aurrecoechea

Asistentes

Benjamin Abarca Bujan SEMG

Ignacio Cantero Santamaria, SEMERGEN
Paloma Casado Pérez, SEMERGEN

Juan José Diaz Franco OMC

Begofia Dominguez Aurrecoechea AEPAP
Josep Fumadd Queral OMC

Salvador Galan CESM

Carmen Gancedo Garcia SEPEAP

Miguel Angel Garcia Pérez CESM

Paloma Hernando Helguero AEPAP
Moisés Robledo del Corro SEMG

Ana Pastor Rodriguez-Mofiino SemFYC

CONCLUSIONES DEL FORO DE MEDICOS DE ATENCION PRIMARIA

Tras la celebracién esta mafiana del Foro de Médicos de Atencidn Primaria, las entidades participantes
en el mismo, han expuesto las siguientes conclusiones:

Somos conscientes de la situacidon actual de crisis econdmica pero no podemos admitir con la excusa “de
lo inevitable”, que se estén adoptando una serie de medidas que no han sido suficientemente explicadas
y menos todavia discutidas por los legitimos representantes, hurtdndonos el conocimiento
pormenorizado de la realidad y el didlogo.

Estamos convencidos de que la mejora de la Atencidn Primaria es imprescindible para la sostenibilidad
del sistema sanitario y ademas, ahorradora de recursos.

Nuestra intencidon continda siendo la de colaborar y aportar nuestros conocimientos técnicos vy
cientificos, tanto al Ministerio como a las Comunidades Autonomas y al Consejo Interterritorial. Por ello,
solicitamos una reunidn con la Ministra de Sanidad, a la que plantearemos todos los temas pendientes y
trasladaremos las conclusiones de la reunion de hoy, que a continuacidn expresamos:

1. Solicitamos acceso al conocimiento real de la situacion en la que se encuentra el déficit de las
diferentes CCAA y como esta estructurado en las diversas partidas presupuestarias.
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Ofrecemos nuestro didlogo y negociacidn para la aplicacidon de las medidas que se consideren
necesarias, pero que en ningln caso sean medidas lineales, indiscriminadas, estrictamente
economicistas y sin ninguna valoracién clinica técnica que terminen afectando a la calidad
asistencial de los pacientes.

Requerimos el adecuado funcionamiento del Consejo Interterritorial como verdadero ente
cohesionado, con capacidad ejecutiva y garante de la equidad del SNS, que evite actuaciones
unilaterales que ponen en riesgo la imprescindible equidad del sistema y su supervivencia.

Es necesaria la aplicacion inmediata de las medidas propuestas, hace mas de un afio, por el Foro
de Médicos de AP, tanto en base a reducir al minimo la burocracia como a realizar cambios
estructurales que permitan aumentar la capacidad resolutiva de la Atencién Primaria y por tanto,
la eficiencia como eje fundamental de sostenibilidad de nuestro Sistema Sanitario.

Consideramos que los ciudadanos y los profesionales tenemos la obligacién social y ética de velar
por el buen uso de los servicios, pero también tenemos la obligacion moral de denunciar el
deterioro de uno de los pilares basicos de nuestro Sistema del Bienestar. Por ello instamos a
ambos a estar vigilantes y denunciar el deterioro o la merma de calidad de nuestro sistemay, en
este sentido, el Foro quiere contribuir a ello poniendo en marcha un OBSERVATORIO MEDICO
DE ATENCION PRIMARIA que alertara de los casos en que las diferentes CCAA traspasen la linea
roja que afecta a la calidad de la atencion.

Manifestamos nuestro inequivoco compromiso con un Sistema Sanitario Publico y Universal y
con una Atencion Primaria eje del sistema, al que hay que dotar de los presupuestos adecuados,
pero también corregir las ineficiencias que reiteradamente venimos denunciando.

Instamos a los profesionales de Atencidn Primaria a que den publicidad y sigan rechazando las
intromisiones en el acto médico que afecten a la calidad asistencial. Los ciudadanos pueden
sequir confiando en que su médico de Atencion Primaria buscard la calidad de la asistencia.

Finalmente, instamos también a todos los responsables politicos a alcanzar un Pacto de Estado

por la Sanidad que permita un SNS eficiente, equitativo y dotado de una cartera de servicios
Unica.

19 de enero de 2012



