NAEPap

la de Pediatria de Atencién Primaria

La Asociacion Espafiola de Pediatria de Atencidn Primaria (AEPap) organiza el IV
curso practico para residentes de pediatria

Los pediatras de AP consideran clave que los residentes desarrollen
habilidades de comunicacidn para la atencidn a los nifios y sus familias

El objetivo de la pediatria de AP se centra en la atencion integral a la salud del nifio
en todas sus etapas, poniendo especial énfasis no en la enfermedad sino en Ila
prevencion y promocidn de la salud

* La formacion de los residentes en pediatria de atencién primaria, es fundamental ya
que, a pesar de que mas del 67% de los pediatras ejercen en AP, la mayor parte de su
formacién es hospitalaria

* EI97% de los pediatras cree necesaria la rotacién por el primer nivel asistencial y un
elevado porcentaje opina que este periodo deberia durar mas de tres meses

* Ao largo del afio 2012, 6.387 pediatras de AP atendieron mas de 32 millones de
consultas en el Sistema Nacional de Salud

* La obesidad es la patologia mds prevalente en la edad pediatrica; tan sélo el 5% de
los casos de obesidad son debidos a enfermedades endocrinas, sindromes genéticos
y trastornos metabdlicos

* La mayor parte de los casos de obesidad infantil es el resultado del desequilibrio entre
la ingesta y el gasto energético

Madrid, 29 de octubre de 2014.- La Asociacidon Espafnola de Pediatria de Atencién Primaria
(AEPap), celebra el IV Curso Practico AEPap para residentes de Pediatria. Durante dos dias,-80
especialistas en formacion espafioles se reunen en Madrid con el objetivo de actualizar
concomimientos, tanto tedricos como practicos, de algunas de las patologias mas frecuentes
entre la poblacion pediatrica.

Segun las Dras. Juana Maria Ledesma e ltziar Martin, coordinadoras del curso y pediatras de
AP, “los principales objetivos son que el residente conozca los aspectos asistenciales propios
de la Pediatria de AP y las diferencias y coincidencias entre la pediatria de AP y la Atencién
Hospitalaria. Ademds, también es fundamental que se afiance la necesidad de la continuidad
asistencial entre ambos niveles y que aprendan el manejo de las herramientas formativas
especificas de las que se dispone en AP”.



La estructura de esta actividad consta de tres seminarios y cuatro talleres con contenidos
eminentemente prdcticos que incluyen formacion sobre actividades preventivas, deteccion de
factores de riesgo y patologias prevalentes en las consultas de AP, asi como la adquisicion de
habilidades que puedan ser utiles en la atencién del nifio y adolescente.

Ademads de la parte presencial, los alumnos cuentan con una plataforma on-line, que funciona
como un aula virtual, donde podran consultar casos clinicos y foros de discusién. “A través de
la plataforma se realiza un pre-test y un pos-test al inicio y al finalizar el curso, con el propdsito
de que el alumno pueda evaluar los conocimientos y las habilidades adquiridas durante el
mismo”, explican las coordinadoras.

Formaciéon y Comunicacion, factores clave en Pediatria de Atencién Primaria

La formacion de los residentes en pediatria de AP es fundamental ya que, a pesar de que mas
del 67% de los pediatras ejercen en AP, la mayor parte de su formacidn es hospitalaria. De
hecho, una encuesta realizada por el grupo de docencia de la AEPap confirma que casi el 97%
de los pediatras cree necesaria la rotacién por el primer nivel asistencial y que el 39,3% cree
adecuado que este periodo dure tres meses, siendo la opinion mayoritaria partidaria de
aumentar dicho periodo.

El objetivo de la pediatria de AP se centra en la atencién integral a la salud del nifio en todas
sus etapas, poniendo especial énfasis no en la enfermedad sino en la prevencidn y promocion
de la salud, teniendo en cuenta que las intervenciones en la primera infancia son mas costo-
efectivas y tienen la mayor tasa interna de retorno.

En cualquier caso, la comunicacion es un factor clave en AP. Por ello, para mantener una
entrevista clinica eficaz con los nifios y sus familiares, los residentes tienen que conocer
técnicas de comunicacion”, una asignatura pendiente en las facultades y que adquiere
relevancia en este curso. La Dra. Begoiia Dominguez, presidenta de la AEPap, concede gran
importancia a este tema y estima que “a lo largo de su vida laboral, un pediatra de AP llega a
comunicarse en mas de 150.000 ocasiones con nifos y familias”.

Alo largo de 2012, 6.387 pediatras atendieron mas de 32 millones de consultas de pediatria de
AP en el Sistema Nacional de Salud, lo que supone que casi el 90% de la poblacién infantil pasa
por las consultas de AP.

La presidenta de AEPap, plantea la necesidad de homogeneizar la docencia de pediatria de AP
ya que “realmente hace falta unificar y aplicar los criterios de acreditacién en todo el territorio
nacional. También es importante aumentar el nimero de tutores acreditados asi como contar
con un registro de los mismos al igual que de Centros de Salud y Unidades Docentes
Multiprofesionales Pediatricas” y resulta asimismo esencial que “la labor docente de los
pediatras sea reconocida y valorada curricular y profesionalmente”

La Dra. Dominguez, recuerda que “si aceptamos que en 2015 el déficit minimo de pediatras
serd del 5%, va a ser necesario la convocatoria de 451 plazas de pediatria y si tenemos en
cuenta que cada pediatra de AP puede atender 1.000 pacientes, el déficit de pediatras en AP
seria de 560”. Si se pensara en cubrir las plazas de pediatra actualmente ocupadas por médicos
sin la especialidad de pediatria, serian necesarios ademas no menos de 1.100 pediatras.

Obesidad infantil, una patologia que preocupa a los pediatras
Uno de los aspectos en los que se hard hincapié durante el curso es la obesidad y el sobrepeso,

ya que constituyen la patologia mas prevalente en la edad pediatrica. Segun el estudio EnKid,
realizado en una muestra representativa de la poblacién espafiola de 2 a 24 afios, la



prevalencia de sobrepeso y obesidad infantil es del 26,3% (12,4% y 13,9%, respectivamente).
Los residentes de pediatria deben conocer como se maneja la obesidad infantil desde Atencién
Primaria.

“La obesidad es el origen de muchos casos de diabetes tipo 2, enfermedades cardiovasculares
y algunos tipos de cancer”, explica la Dra. Itziar Martin lbanez, pediatra de AP del Centro de
Atencion Primaria de La Mina, Barcelona. A pesar de esto, tan sélo el 5% de los casos que ven
en consulta son debidos a enfermedades endocrinas, sindromes genéticos y trastornos
metabdlicos que cursan con obesidad. La gran mayoria de los niflos padecen obesidad
exogena, es decir, aquella que resulta del desequilibrio entre la ingesta y el gasto energético.
“Estos casos suelen iniciarse en la infancia y en la adolescencia y aunque los determinantes
biolégicos contribuyen al riesgo de desarrollar obesidad, los factores ambientales van a influir
en que se desarrolle o no, asi como en el grado o intensidad de la misma”, aclara la pediatra.

El entorno del nifio, condicionado por costumbres y modas, puede favorecer determinados
estilos de consumo alimentario y de empleo del ocio. “Asimismo, — apunta la Dra. Martin -
adoptar uno u otro estilo de vida estd influenciado por factores de indole macroecondémica:
precios de los alimentos, publicidad, horarios laborales de los progenitores, disponibilidad de
parques o instalaciones para la actividad fisica, el nivel socioeconémico y académico de los
progenitores, disefo de las ciudades, oferta de transporte publico, etc.”.

La facilidad para acceder a alimentos muy caldricos y llevar un estilo de vida muy sedentario
son los factores que mas influyen en la obesidad. La Dra. Martin lbafiez, aclara que “en las
familias en las que hay miembros adultos con obesidad es mas probable que haya, también,
menores que la vayan a padecer y que, a su vez, tienen mas probabilidades de padecer
obesidad cuando se hagan adultos”.

Asociacion Espaiiola de Pediatria de Atencion Primaria (AEPap)

La Asociacién Espafiola de Pediatria de Atencion Primaria se constituye como una Federacién de Asociaciones de
Pediatras que trabajan en Atencion Primaria (AP), de caracter cientifico y profesional, sin fines lucrativos, que
representa a mds de 3.500 pediatras de AP en el estado espafiol.

En su seno se encuentran diferentes Grupos de Trabajo sobre diversas materias (Grupo de Prevencion en la Infancia
y Adolescencia, Grupo de Vias Respiratorias, Pediatria Basada en la Evidencia, Docencia MIR, Cooperacion
Internacional, Patologia del Suefio infanto-juvenil, Grupo de Investigacion, Grupo Profesional, Trastorno por déficit
de atencién e hiperactividad, Grupo de Educacién para la Salud, Grupo de Patologia Infecciosa y el Grupo de
Ecografia Clinica Pediatrica).

Los objetivos principales de esta Asociacion son: promover el desarrollo de la Pediatria en la Atencién Primaria,
buscar el maximo estado de salud del nifio y del adolescente, promocionar su salud, prevenir la enfermedad y
facilitar su recuperacién en caso de contraerla, fomentar y ejercer la docencia sobre Pediatria de Atencién Primaria
del pregraduado y postgraduado (Médicos Residentes de Pediatria, Médicos Residentes de Medicina Familiar y
Comunitaria y profesionales del ambito de la Atencidn Primaria), fomentar y ejercer la investigacion, coordinar los
diferentes programas sanitarios relacionados con el nifio, recoger los problemas e inquietudes relacionados con el
ejercicio de la Pediatria de Atencién Primaria y representar los intereses de sus socios en el marco de las leyes y
ante los distintos organismos (Administraciones Publicas Sanitarias y Docentes, otros o6rganos o entidades
Nacionales o Internacionales), y coordinar con otras asociaciones similares (regionales, nacionales o
internacionales) actividades y proyectos encaminados a la mejora de la Pediatria en Atencidn Primaria.

Para mas informacién y/o gestién de entrevistas:
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91563 23 00
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