
	  

	  

LA AEPap APOYA EL “OBSERVATORIO PEDIÁTRICO DE 
ATENCIÓN PRIMARIA” EN LA COMUNIDAD DE MADRID 

 
• Según los responsables de esta sociedad científica, que representa a la gran 

mayoría de los pediatras de Atención Primaria de nuestro país, ésta es “una 
iniciativa que debería extenderse a todas las Comunidades Autónomas” 
 

• En un reciente trabajo, publicado en la revista “Pediatría Atención Primaria” 
(enero/marzo 2011 núm. 49. www.pap.es), se analizaban y comparaban 
diversos aspectos de la asistencia pediátrica en las distintas CC.AA., 
destacando “puntos negros” como las plazas de pediatría de AP cubiertas por 
profesionales sin la especialidad, la escasez de enfermería pediátrica o los 
sueldos bajos  

 
• Los resultados demostraban que las CC.AA. más deficientes en la calidad de 

la asistencia pediátrica son Andalucía y Madrid con tres de estos puntos 
negros, seguidas de Cataluña y Murcia con dos 

 
 
Madrid, 1 de julio de 2011.- La semana pasada se hizo pública la creación del 
“Observatorio Pediátrico de Atención Primaria” en la Comunidad de Madrid, una 
iniciativa promovida por el sindicato AMYTS, convocada por la Asociación Madrileña 
de Pediatría de Atención Primaria (AMPap), y que ha reunido a las distintas 
Sociedades Científicas de Pediatría de esta Comunidad. 
 
Su finalidad será vigilar y alertar de la problemática asistencial y laboral de los 
pediatras de los Centros de Salud de Madrid, con la intención de optimizar la calidad 
de la asistencia a los niños y adolescentes de esta Comunidad Autónoma. La 
observación, el seguimiento y la realización de propuestas frente a la problemática 
laboral de los Pediatras de Atención Primaria son sus principales máximas. 
 
El Observatorio ya dispone de un Análisis de Situación de la Pediatría de AP 
madrileña, que muestra una realidad asistencial preocupante, con importantes 
deficiencias que complican la labor asistencial de los equipos pediátricos y que 
suponen una amenaza para el modelo de asistencia infantil. 
 
“Puntos negros” de la asistencia a la población infantojuvenil en Atención 
Primaria en España 
En un reciente trabajo, publicado en la revista “Pediatría Atención Primaria” 
(enero/marzo 2011 núm. 49. www.pap.es), se analizaban y comparaban diversos 
aspectos de la asistencia pediátrica en las distintas CC.AA. Los autores encontraron 
importantes discrepancias en la manera de organizar las consultas de Atención 
Primaria entre las distintas regiones.  
 
Se denominan “puntos negros” a las características más desfavorables, como son las 
plazas de pediatría de AP cubiertas por profesionales sin la especialidad, la escasez 
de enfermería pediátrica, los horarios que dificultan la conciliación de la vida familiar y 
laboral, los sueldos bajos y las dificultades en el acceso a Internet en las consultas.  
 
Las CC.AA. más deficientes en la calidad de la asistencia pediátrica son Andalucía y 
Madrid con tres de estos puntos negros, seguidas de Cataluña y Murcia con dos. 
Según la AEpap, “corresponde a la administración sanitaria mejorar estas diferencias o 



	  

se crearán divergencias insalvables en los recursos adjudicados a la asistencia 
sanitaria de los niños y adolescentes, dependiendo del lugar donde residan”. 
 
Los recursos asignados a la asistencia de la población infantojuvenil en nuestro país 
deberían ser similares en todas las CC.AA., asegurando la cohesión y la equidad del 
Sistema Nacional de Salud. En este sentido, la Dra. Begoña Dominguez, presidenta de 
la Asociación Española de Pediatria de AP (AEPap), considera necesaria “extender a 
todas las CC.AA. la iniciativa del Observatorio Pediátrico de Atención Primaria, lo que 
ha sido trasladado a todas las vocalías autonómicas que conforman la Asociación”. 
 
El Coordinador de Pediatría de Atención Primaria 
En las tres últimas décadas, se han producido profundos cambios en la sociedad, 
tanto culturales, científicos, tecnológicos y socioeconómicos, así como en la manera 
de vivir y de enfermar. Esta situación plantea nuevas expectativas en salud y la 
demanda de nuevos servicios por parte de los ciudadanos, lo que condiciona una 
mayor complejidad en el primer nivel de atención para poder satisfacer una atención 
sanitaria que ha de ser cada vez más efectiva y de calidad, y motiva nuevos retos para 
la organización del Sistema Nacional de Salud. 
 
Estos cambios también afectan a la morbilidad infantil y las prioridades de atención en 
salud infanto-juvenil, planteando nuevos desafíos para la Pediatría de AP y refuerzan 
el papel del pediatra en el primer nivel de asistencia. 
 
El pediatra de AP, por su formación, por su posición respecto del niño, adolescente y 
su familia y por la indudable proyección social de su trabajo, es el elemento clave y de 
mayor responsabilidad dentro del sistema de atención a la salud de la infancia. 
Comparte con el pediatra hospitalario la población atendida, y con el médico de familia 
la característica de ser la puerta de entrada al sistema sanitario. 
 
La nueva figura del “Coordinador de Pediatras de Atención Primaria”, que se ha 
creado en la Comunidad de Madrid, es una reciente propuesta organizativa promovida 
por la AMPap y que ayudará a paliar las deficiencias en la asistencia infantil.  Esta 
figura asumirá la responsabilidad de planificación, coordinación y evaluación de 
resultados de la actividad de los equipos pediátricos de Atención Primaria. 
 
La AEPap, a finales del 2010, hizo público el documento “Situación Actual de la 
Pediatría de Atención Primaria en España” (www.aepap.org/), en el que se hacían 
propuestas de mejora organizativas, entre las que destacaban: 

• Potenciar las Unidades Básicas de Pediatría en los Equipos de AP, integradas 
por un pediatra y una enfermera (relación 1:1), trabajando de forma 
complementaria en relación a una misma población. 

• Potenciar la agrupación de pediatras en unidades funcionales, que redundará 
en una mejora de la Atención a la población, facilitando la formación 
continuada y el desarrollo de la investigación. 

• Avanzar en estrategias coordinación con la pediatría hospitalaria, definiendo y 
desarrollando las competencias y funciones de cada  nivel asistencial. 

• Creación de la figura del Coordinador de Pediatría de Atención Primaria.  
 

Los Equipos de AP son responsables de la atención sanitaria de la población 
asignada, coordinando los recursos necesarios y asesorando a los ciudadanos en sus 
problemas de salud y en su itinerario de atención por el sistema sanitario, actuando 
como gestor y coordinador de casos y regulador de flujos.  
 
El pediatra de AP debe profundizar en su papel fundamental en este proceso de 
coordinación de recursos en salud infantil; tanto con los distintos niveles asistenciales 



	  

sanitarios, como con profesionales de ámbitos diferentes: psicólogo, trabajador social, 
fisioterapeuta, Centros de Atención Temprana, maestros y la escuela,  los equipos de 
orientación psicopedagógica, etc…entendiendo la necesidad de trabajar en un equipo 
interdisciplinar. 
 
La AEPap considera que la reciente creación de la figura del “Coordinador de 
pediatras en AP”, “supone un logro importante que permitirá impulsar y potenciar el 
actual modelo de asistencia infantil, favoreciendo una respuesta coordinada del 
sistema sanitario frente a los nuevos retos y necesidades en salud de la infancia. Sería 
deseable que todos los servicios de salud en nuestro país entendieran la potencialidad 
y las posibilidades de mejora de esta nueva figura, y favorecieran su desarrollo e 
implantación en las distintas áreas y distritos sanitarios”. 
 
Asociación Española de Pediatría de Atención Primaria (AEPap) 
La Asociación Española de Pediatría de Atención Primaria se constituye como una 
Federación de Asociaciones de Pediatras que trabajan en Atención Primaria (AP), de 
carácter científico y profesional, sin fines lucrativos, que representa a más de 2.800 
pediatras de AP en el estado español. 
 
En su seno se encuentran diferentes Grupos de Trabajo sobre diversas materias 
(Grupo de Prevención en la Infancia y Adolescencia, Grupo de Vías Respiratorias, 
Pediatría Basada en la Evidencia, Docencia MIR, Cooperación Internacional, Patología 
del Sueño infanto-juvenil, Grupo de Investigación, Grupo Profesional y Trastorno por 
déficit de atención e hiperactividad), gestándose en la actualidad otros grupos de 
trabajo como el dedicado a la Pediatría del Desarrollo y el enfocado a la Educación 
para la Salud.  
 
Los objetivos principales de esta Asociación son: promover el desarrollo de la 
Pediatría en la Atención Primaria, buscar el máximo estado de salud del niño y del 
adolescente, promocionar su salud, prevenir la enfermedad y facilitar su recuperación 
en caso de contraerla, fomentar y ejercer la docencia sobre Pediatría de Atención 
Primaria del pregraduado y postgraduado (Médicos Residentes de Pediatría, Médicos 
Residentes de Medicina Familiar y Comunitaria y profesionales del ámbito de la 
Atención Primaria), fomentar y ejercer la investigación, coordinar los diferentes 
programas sanitarios relacionados con el niño sano y enfermo, recoger los problemas 
e inquietudes relacionados con el ejercicio de la Pediatría de Atención Primaria y 
representar los intereses de sus socios en el marco de las leyes y ante los distintos 
organismos (Administraciones Públicas Sanitarias y Docentes, otros órganos o 
entidades Nacionales o Internacionales), y coordinar con otras asociaciones similares  
(regionales, nacionales o internacionales) actividades y proyectos encaminados a la 
mejora de la Pediatría en Atención Primaria. 
 
Para más información: 
Javier Pérez-Mínguez / Lara Mejías 
Berbés Asociados 
Tel.: 91 563 23 00 / 637 824 877 
javierperezminguez@berbes.com / laramejias@berbes.com  
 


