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Desde nuestro ultimo boletin, como todos
sabéis, se ha producido un cambio en la
direccion del SESPA y de la Consgeria de
Salud.

Deseamos que se alcancen acuerdos definitivos
con los sindicatos en los aspectos pendientes
relativos a horario y productividad variable.

La AApap por su parte, ha solicitado reuniones
con las nuevas autoridades de la
Administracion, para presentar un documento
en el que se recogen nuestros objetivos como
Asociacion; las caracteristicas de nuestro
trabajo; nuestra actividad docente, de
formacion continuada y la participacién en
Comisionesy Grupos de trabgjo.

Se han vuelto a plantear una serie de demandas
encaminadas a mejorar la calidad asistencial y
lasituacion profesional que en resumen son:

Necesidades asistenciales:

-Cupos 6ptimos de 800, maximos de 1000.
-Creacién de las plazas necesarias de Pediatria
de Equipo, imprescindible actuamente la
creacion de cuatro plazas en la zona central.
-Un profesional de enfermeria por cada
consulta de pediatria.

-Dotacion de material suficiente para las
consultas (documento elaborado por la AEPap).
Acceso alnternet y correo electronico.

-Acceso directo a exploraciones
complementarias que meoren  nuestra
capacidad resolutiva.

-Sustitucién plena en vacaciones, bgas y
periodos formativos.

-Ampliacion de la Cartera de Servicios, de
manera que reflgle la realidad asistencial de
nuestras consultas.

Necesidades de for macion:

- Solicitamos 35 horas anuales para

sesiones, jornadas, reciclges, etc. (que es €
tiempo dedicado a sesiones clinicas por
meédicos y enfermeras de adultos), ademés de
los dias establecidos para todos los
profesionales.

-Formacién especifica de Enfermeria Pediétrica
(y delos sustitutos de enfermeria).
-Acreditacién de docencia en pediatria tanto en
pre como postgrado y de pediatras tutores, asi
como participacion en las Comisiones
Autonomicas de Docencia.

| nvestigacion en AP:

La Administracion Sanitaria debe exigiry
promocionar lainvestigacion, proporcionando
formacion, facilitando la utilizacion de
serviciosy promoviendo y subvencionando
proyectos de investigacion.

Aspectos profesionales:

Nos parecen de especial interés la provision
anual de plazas, la eliminacion de la figura del
Pediatra de Area y la implantacion de
incentivos sobre la base de criterios de calidad



Necesidades en relacion con € sistema
inférmatico OMI:

Se ha solicitado a la administracion que
establezcan las medidas oportunas para que
todos los pediatras de AP tengan acceso a los
siguientes protocol os:

- Protocolos del nifio sano del C. De Salud del
Greco: Lactante, Preescolar y Escolar

- Perinatal (en e que se haincluido los datos
del screening de hipoacusias

- Ped. Datos bésicos

- Protocolos Asma (PRANA): Criterios de
inclusion; Evaluacion del nifio y adolescente
con asma; Seguimiento del nifio y adolescente
con asma

CURSOS ,CONGRESOS, REUNIONES

Del 16 al 18 de Octubre pasados se llev6 a cabo
en Madrid el “Curso de actualizacion en
pediatria de la AEPap” con gran éxito de
asistencia (muchos nos quedamos sin plaza) y
de contenidos.

Asimismo, durante los pasados 20 y 21 de
Noviembre se celebro en Gijon € “I Foro
Profesional para €l desarrollo de lainformética
clinica en AP’, llevado a término por la
colaboracion entre el SESPA y las asociaciones
profesonales  (Samfyc, Semergen, Seapa,
AApaD).

Durante la primera jornada se presentaron una
serie de experiencias en Asturias

( consulta informatizada, recetas de cronicos,
OMI-lab, OMI- PRANA)

El 2° diaseinicié con la constitucion de grupos
de debate; el de pediatria estuvo formado por
unos 25-30 profesionales de pediatria y
enfermeria pedidtrica, que aportaron sus
opiniones paralapuestaen comun a fina dela
jornada, credndose un grupo de trabajo de OM|
Pediatria constituido por voluntarios pediatrasy
personal de enfermeria pediatrica.

Durante la sesién de la tarde se vieron los
sistemas informaticos de otras Comunidades
(Pais Vasco, Andaluciay CastillalaMancha).
Finamente, se elaboraron unas conclusiones,
asi como unaserie de sugerencias o demandas a
la Administracion Sanitaria.

Reuniones cientificas:

GIJON

Viernes 31 de octubre, 13,30 h

Pardlisis cerebral infantil. Morbilidad y
comorbilidad

Dr. Jos¢ M@ Castro. Pediatra. Centro Médico
de Asturias

Viernes 28 de noviembre, 13,30 h

Taller: Exploracion ORL en el nifio

Dr Federico Arrutia. ORL. Hospital de
Cabueries

Viernes 19 de diciembre, 13,30 h

Problemas del prematuro desde la consulta
de AP

Dr. Antonio Ramos. Neonatol ogia. Hospital
Central

Viernes 30 de enero, 13,30 h.

Practica de homeopatia en la consulta de
pediatria.

Dr. Abelardo Sanchez, especiaista en
homeopatia por la Universidad de Murcia

20 de Febrero

Trastorno por déficit de atencion e
hiperactividad. Diagnéstico y tratamiento.

Dr. Maximino Fernandez, pediatra, C.S. La
Felguera.

QVIEDO

Miércoles 5 de noviembre, 18 h

Seguimiento del nifio prematuro en AP.

Dra. Belén Colomer. Neonatologia. Hospital
Central




Préximas reuniones:

Estén previstas dos sesiones en Oviedo, CS de
Otero en los préximos meses. Se informara
oportunamente.

GIJON

5 de marzo.

Papel de la terapia combinada en el control del
asmainfantil.

Dr. Jestis Allende. Neumdlogo. H de Ledn

26 de Marzo.

Atencion del RN pretérmino en la consulta de
pediatria.

Dr. Antonio Ramos. Pediatra. H. Central

Pendiente concretar lade Abril. Estas
sesiones se llevaran a cabo en e C. S. de El
Llano alas 13,30

VIl Curso de Actualizacion en pediatria:
Jueves 22 de abril

12,30 h: Alergiaalimentariaen el lactante

Dr. Francisco Alvarez Berciano. Pediatra,
especialistaen aergiainfantil.

H. San Agustin. Avilés

13,45 h: Comida de trabajo

15,30 h: Regurgitaciones, vomitos y reflujo
gastroesofégico del |actante.

Dra. Lucrecia Suéarez Cortina. Servicio de
Gastroenterologia infantil. H. Ramon y Cajal.
Madrid

16,30 h: Indicaciones y prescripcion de leches
especiales.

Dr. Héctor Escobar Castro. Servicio de
gastroenterologia infantil. H. Ramén y Cajal.
Madrid

17:30 h. Café y entrega de justificantes de
asistencia.

Este curso, organizado por los pediatrasdel C.S
de El Llano, seredizard en el Restaurante Las
Delicias, y la confirmacién de asistencia
[lamando al 985082748, D.Arnaldo Eyaralar,

1l REUNION ANUAL DE LA AAPAP, se
celebrardlosdiasly 2 de Abril proximosen
el Colegio Oficial de M édicosde Asturias. , €l
programa provisional es el siguiente:

Dia1 de abril (tarde)
16-16,30 Inauguracion

16,30-17,30 “ Trastornos de la comunicacion en
laedad pediétrica’:

(problemas més frecuentes, deteccion vy
diagnostico precoz, criterios de derivacion)
Ponente: Dra. Pilar Carro Fernandez. Medico
Foniatra. Unidad de Hipoacusia del HCA

17,30-18 Pausa-café

.18-19,30h: Mesaredonda de Odontopediatria:
-Exploracién, problemas mas frecuentes en
Atencion Primaria: diagnéstico y derivacion
Ponentes:

Dr. Manuel Gonzélez Garcia Estomat6logo
Dra. Elena Loépez-Arranz Monge. Médica
Odontdloga

Dr. Adolfo Pipa Vallgo. Estomat6logo
Profesores asociados de la Facultad de
Odontol ogia. Oviedo

20,30h: Vino espafiol en el Hotel Reconquista
Dia 2 de abril

Talleresde 9 a13,30 con una pausa-café de 11
all,30

Oftalmologia Pediatrica: 9-13,30
-Métodos de exploracion
-Defectos refractivos
-Estrabismos
-Oftalmia neonatorum. Dacriocistitis




-Ojorojo

-Traumatismos
-Patologia del fondo de 0jo
-Criterios de derivacion

Ponentes: Dr. Crisanto Alonso Alvarez, FEA
Oftalmologia, H. Jarrio

Dr. Victor Dos Santos Bernardo, FEA
Oftalmologia, H Valle del Nalon

Cirugia menor: 9-13,30

Diagndsticos y tratamientos en la consulta de
A.P.

Ponente: Dr. David Peléez, Cirujano infantil, H.
Central

Exploracion ORL : 9-11
Dr. Federico Arrutia Pé&ez ORL H. de
Cabuefies.

I nformética en pediatria; 11,30-13,30
Dr. Pablo Mola Caballero de Rodas
Pediatra, C.S. de Luarca

El nimero de asistentes a cada taller sera de un
maximo de 20, asignandose |0os mismos seguiin
preferenciay riguroso orden de inscripcion. Los
dos ultimos talleres constituyen un bloque para
los asistentes. Es muy importante rellenar
correctamente e boletin de Inscripcidn
especificando el orden de preferencia por los
talleres y respetar la asignacion. Se confirmara
telefoni camente a | os asistentes su inscripcion.

14-15,30 h: Comida de trabajo en el Club de
Tenis de Oviedo

16-17,30h: Mesa redonda sobre “Perfil de la
Pediatriade Atencion Primariaen Asturias ¢qué
hacemos?’

Ponentes :

Dr. Ignacio Carbaja Uruefia. Pediatra C.S. de
Las Vegas. Corvera

Dra. Begofia Dominguez Aurrecoechea
Pediatra. C.S. de Otero. Oviedo

Dra. Agueda GarciaMerino

Pediatra. C. De S. De Riosa. Oviedo

17,30-18 Descanso, café

18-19,30h:  “Ginecologia en  pediatria
exploraciony problemas més frecuentes”.
“ Sospecha de abuso sexual en lainfancia’.

Ponentes:

Dra. Cristina Gonzdlez Martinez y Dr. L. A.
Camblor Alonso. Ginecologiay Obstetricia, H.
Carmeny Severo Ochoa. Cangas de Narcea

19,40: Asamblea anua

20,30: Clausura

Otras Reunionesdeinterés:

“ Actualizacion en vacunas’

Dia 25 de marzo a las 19,30 en el Hotel NH
Principado

Ponente: Dr. José Garcia Sicilia Jefe de
Servicio del Hospital La Paz.

INVESTIGACION, DOCENCIA

| nvestigacion-

Un buen numero de profesionales de nuestra
asociacion han colaborado o o estédn haciendo
actualmente de manera activa en la elaboracion
de protocolos de investigacion o en larecogida
de datos y muestras en trabgjo de campo, de
manera desinteresada y andnima en ocasiones,
desde aqui, gracias atodos ellos.

Estos estudios son:

Encuesta de seropreval encia de enfermedades
inmunoprevenibles del Principado de Asturias
(Pediatra coordinador: Dr. Luis Miguel
Fernandez Cuesta)

ESCAPE: Estudio de Calidad de vida en Asma
en Pediatria en Espafia. Trabagjo colaborativo
con participacion de diferentes sociedades
profesionales.



(Coordinador por parte de la AEPap Dr.
Ignacio Carbaja Uruefia)

Estudio sobre el estado de nutricion en yodo en
nifios asturianos entre 0 y 6 afos en
colaboracién con el Servicio de Endocrinologia
del Hospital Central

(Pediatra coordinador: Dra. Begofia Dominguez
Aurrecoechea)

Red de médicos centinelas de la gripe:
Celebramos la puesta en funcionamiento por
parte de la Consgjeriade Sanidad de estared en
la que también estan participando pediatras de
atencion primaria.

Docencia:

Acreditacion de centros y tutores. Rotaciones
deresidentes:

Existe actualmente un programa piloto de
rotaciones de MIR de pediatria del H. Central
en los Centros de Salud de Lugones vy
Pumarin.

El mes pasado hemos tenido unareunion con la
Dra. Mar Martinez, directora del érea de
formacion del SESPA, en la que se trataron los
temas de rotaciones de MIR de familia y
pediatria  en los Centros de Saud y
acreditacion de tutores.

Estamos pendientes de nuevas reuniones y
confiamos en que alo largo del presente afio se
establezcan definitivamente entre todos los
implicados (autoridades,  universidad,
hospitalesy atencion primaria) 1os mecanismos
necesarios para que larotacion de residentes de
familiay de pediatria en los Centros de Salud
se haga de forma reglada y protocolizada y
nuestra participacion en las comisiones de
docencia sea un hecho.

INFORMACION DE INTERES

En la reunion del “Consgjo asesor de
vacunaciones y enfermedades
inmunoprevenibles’ del Principado de Asturias,
celebrada el 13-11-03 se presentd por parte de
la Consgjeria la modificacion del calendario
vacunal vigente, con la idea de que entre en
vigor en julio del 2004.

L os cambios seran:

-Sustitucién de VPO por IPV de acuerdo con
las recomendaciones de la OMS y teniendo en
cuenta que la vigilancia de pardlisis flacida ha
detectado en el Ultimo trienio dos casos
atribuibles a virus vacunal (una nifia vasca
inmunodeprmidaque fallecio, y otrade Murcia,
inmunocompetente, que sufrié una forma leve
tipo paresia, sin paraplejia)

Ademés se elimina la dosis de polio
correspondiente alos 6 afios.

-Se extendera la utilizacion de tos ferina
acelular atodas las edades.

-Se recuperard la 42 dosis de Hib a los 18
meses.

En lareunion de la pasada primaveraen Galicia
de la Comisién de Salud Publica del Consgjo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud,
monogréfica sobre vacunas, se informé de una
alerta internacional, respecto a las vacunas
hexavalentes, por la asociacion temporal, sin
nexo causal demostrado, entre varios casos de
muerte stibita en lactantes de Alemania vy
Austria y la administracion de dicha vacuna.
Debido a eso, se acordd NO utilizar vacunas
hexavalentes en los calendarios oficiales en
tanto no se retire la aerta (como pronto la
préxima primavera, por lo que ningun
calendario espariol lasincluiraen el 2004).

Asi pues, de forma provisional, se usarén
vacunas pentavalentes con DTPa, Hiby VP, lo
que plantea un problema con e numero de
pinchazos en cada visita, yaque alos 2y 6
meses habria que administrar tres inyecciones.
Para evitar esto se puede modificar el momento
de la administracion de la HVB de los dos



meses a una banda entre el mes y los tres
meses, y ladelos6 entrelos5y 7 meses.
Unaformade minimizar, dentro de lo que cabe,
las molestias que esto causar4 a padres y
profesionales, puede ser adel antando |la segunda
dosisde HVB a mesde vida, coincidiendo con
la revision a esa edad, y aplicando la tercera
dosis una semana después de larevision de los
6 meses 0 alos 5 meses.

Esperamos que esta situacion transitoria no se
alargue més alla del 2005.

La adaptacion de los calendarios yainiciados a
fecha del cambio se redlizaria en base a
principio de equivalencia, completando los
calendarios antiguos con las pautas nuevas.

A TODOS LOS SOCICS:

Desde la Junta directiva de la AApap os
invitamos y animamos a participar activamente
en la elaboracion de este Boletin, con
preguntas, sugerencias, ideas, todo lo que se 0s
ocurra... en una seccion que denominaremos:
EL PEDIATRA OPINA.

En la pagina web de la AEPap:
http://www.aepap.org (sociedades autondémicas
AApap) encontrareis més informacion.




