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NOTA DE PRENSA

Los pediatras de Atención Primaria denuncian haber sido excluidos del Comité
Asesor externo para la gestión y propuestas de mejora de la Covid-19 en Andalucía

 Los pediatras de AP andaluces prevén un “colapso” en los próximos meses y temen que la
falta de medidas para la vuelta al cole genere inequidad para la infancia

 Proponen la implantación de la enfermería pediátrica y la continuidad asistencial en Atención
Primaria en una comunidad autónoma “con 1,2 millones de niños y niñas sin enfermera/o y
300.000 sin pediatra”

Andalucía, 28 de agosto de 2020.- La Asociación Andaluza de Pediatría de Atención Primaria
(AndAPap), perteneciente a la Asociación Española de Pediatría de Atención Primaria (AEPap), quiere
hacer pública su protesta ante la ausencia de Pediatras de Atención Primaria en el Comité Asesor
Externo en Andalucía para el balance de la gestión y propuestas de mejora ante la Covid-19.

La Junta Directiva de AndAPap comunica tanto a las autoridades sanitarias como a la ciudadanía los
siguientes hechos:
 Hemos tenido conocimiento de que se iba a formar dicho comité a través de las redes sociales y

por alguno de los miembros convocados.

 Inmediatamente comunicamos al titular de la Consejería de Salud nuestra inquietud por no ser
convocados a formar parte de ese comité de expertos. Petición que fue silenciosamente
desatendida.

 Las familias andaluzas aún esperan con ansiedad conocer qué medidas se van a adoptar en el
ámbito educativo que, según todos los indicios, van a depender de a qué colegio asisten, lo que
puede generar inequidad para la infancia.

 Los pediatras esperamos también la vuelta al cole de nuestros usuarios, mientras siguen sin
ponerse en marcha las medidas más elementales en el ámbito sanitario, que ayuden a prevenir
el más que previsible colapso que nos aguarda en los próximos meses.

 Consideramos que dada nuestra experiencia de trabajo al lado de las familias, en primera línea
de atención, en coordinación siempre con los centros educativos, de los que conocemos sus
limitaciones estructurales y de personal, deberíamos estar presentes, en dicho Comité Asesor
Externo, para poder realizar nuestras aportaciones fruto del conocimiento que tenemos de la
situación.

Pese a lo anterior, debido a la responsabilidad para con la ciudadanía, queremos exponer las mejoras
que habríamos propuesto en caso de tener voz y voto en dicho Comité. Proposiciones factibles y que
conllevarían una mejora de la atención infantil.

1. Implantación generalizada de enfermería pediátrica en la comunidad, tanto en el ámbito
hospitalario como en el de la atención primaria, con la apertura de una bolsa de enfermeras
especialistas, que no existe, aunque sí hay candidatos a inscribirse en ella. La enfermería
pediátrica jugaría un papel fundamental en el control de la pandemia:

 Realizando el triaje tan necesario entre los que acuden por la vía de urgencias a los centros
de Atención Primaria.

 Contestando la consulta telefónica relacionada con sus competencias profesionales y triaje
de llamadas en caso de colapso de las agendas telefónicas.

 Asumiendo labores de coordinación con los centros educativos.
 Gestionando los casos complejos en pediatría.
 Llevando a cabo los cuidados a la cronicidad en la infancia.
 Realizando curas, toma de muestras y pruebas funcionales en salas específicas donde no

se mezclen con personas de avanzada edad que pueden ser especialmente susceptibles
ante el COVID-19.

 Efectuando las tareas que tienen encomendadas tanto en el Programa de Vacunación,
como en el de Salud Infantil.

Existen numerosos profesionales de enfermería pediátrica altamente cualificados que buscan trabajo
estable en nuestra comunidad. La infancia los necesita.

2. Implantación generalizada de la continuidad asistencial en Atención Primaria. Resulta
inconcebible que aún no se haya puesto en marcha esta medida en el actual escenario, que ya
no podemos calificar de “pre-colapso” ni colapso, sino más bien de “post-colapso”, con
numerosos profesionales que han caído víctimas, no sólo por los efectos directos del coronavirus,
sino por otros indirectos causados por la mala gestión de los recursos materiales y profesionales.

A pesar de esa situación estresante, aún hay profesionales que se ofrecen a doblar su jornada laboral
para atender esas interminables listas de espera para recibir una simple llamada telefónica de su
médico, a lo que el Servicio Andaluz de Salud se niega. No son conscientes de que el colapso de la
Atención Primaria se trasladará a la atención hospitalaria en breve plazo, disparándose los gastos de
atención sanitaria, por lo que no implantarla, lejos de suponer un ahorro, se generará un gasto aún
mayor.

Ante la excusa de que “faltan médicos” hay que decir que hay un gran número de profesionales de
Atención Primaria altamente cualificados y con plaza en el Servicio Andaluz de Salud estarían
dispuestos a prolongar su jornada laboral con la remuneración que ya se abona en la Atención
Hospitalaria. Además, como consecuencia de la mala gestión realizada, gran número de
especialistas formados en nuestra comunidad se marchan fuera de Andalucía a la búsqueda de
mejores contratos, remuneraciones acordes a su trabajo y posibilidades reales de carrera profesional.

Por último, nos queremos dirigir a los miembros de dicho Comité, para que no olviden que en
Andalucía hay en torno a 1,2 millones de niños y niñas que no tienen enfermera/o y más de
300.000 que no tienen pediatra.


