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Pediatria d'atencio Primaria en Europa

Professional Data Mean (min-max; std-dev)

Total no. of Paediatricians | 4,924 (49 — 66,926; 11,756)

% of Paediatricians in 50 (0 —92; 25)

Primary Care

% of Paediatricians in 11 (1-41;12)

Community

Total no of GPs 17,601 (12 - 158,670; 35,334)

Ratio of GPs to Total Paeds. |7 (0.02 — 38; 8)

No. of children per Paeds. | 2,094 (400 — 15,600; 3,250)

ECPCP, Prague 2015. Manuel Katz MD
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30-70%

0-5 anys: 80% 6-11 anys: 50% 12-18 anys: 25%

Davant de la discussio pediatra, MF o infermera es comprova que equips
multiprofessionals tenen millors resultats en seguretat, eficiencia i coste-
efectivitat que el model de professional Gnic :
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Entrenamiento recibido en Atencion Primaria (PCP)
y Pediatria Comunitaria (CP)

[ Yes
B No
PCP - Peads CP - Paeds PCP - GPs CP - GPs
ECPCP, Prague 2015. Manuel Katz MD :
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Formacio en Pediatria de Primaria
CURRICULUM %ttt

Temps mig de formacio dels MF en Pediatria: 4m IN PRIMARY CARE PAEDIATRICS
Temps de formacid pediatre: 5 anys amb 3-4 mesos AP

Formacio en Pediatria:
European Mastercourse Paediatrics.

Formacio en Pediatria primaria
La rotaciod residents de pediatria a primaria ampliada
Curriculum pediatria atencid primaria.
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Measuring progress and projecting attainment on the
basis of past trends of the health-related Sustainable
Development Goals in 188 countries: an analysis from

the Global Burden of Disease Study 2016
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-Increment dels presupostos en salut

-Els GPs i els especialistes haurien de
treballar junts als centres de Primaria i
a la comunitat.

-Actualment existeixen grans
desigualtats en l'assistencia entre
pobres i rics
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Infant/children vaccination coverage (2¢), mean for 8 diseases
Source: WHO HfA, Sept 2015
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Presenti futur de les EBAs Revision sistematica JC. Bunuel Alvarez, C. Garcia
Verab, P. Gonzalez Rodriguez. 2008

*Resultados:
*Los MF/MG prescribieron mas ATB que los PED en infecciones del tracto respiratorio superior
odds ratio (OR): 1,4; intervalo de confianza del 95% (IC 95%): 1,1-1,8—.
*Los PED siguieron las recomendaciones de guias de practica clinica:
Manejo del sindrome febril (OR: 9; IC 95%: 3-25)
Del trastorno por déficit de atencidén con/sin hiperactividad (OR: 5; IC 95%: 311)
*Mayor capacidad de resolucion de los pediatras para otras enfermedades de elevada
prevalencia durante la infancia y la adolescencia (como asmay OMA).
*Los PED presentaban porcentajes de vacunacion superiores a los de los MF/MG en todos los
estudios que evaluaron este resultado.

Conclusidn: en vista de los resultados expuestos, parece recomendable mantener la figura del
PED en los equipos de AP y reforzar su funcién especifica como primer punto de contacto del
nino con el sistema sanitario. :
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Improving child health services in the UK: insights from Europe
and their implications for the NHS reforms

BMJ 2011

L'atencio prestada pels serveis de salut dels nens del Regne Unit és inferior en
molts aspectes que en paisos europeus comparables. Encara que hi ha molts
exemples de bones practiques, els serveis sanitaris sovint ofereixen resultats
pobres i, aparentment, es planifiquen segons les necessitats d'organitzacions
gue no pas els de nens, joves i families.

Evidence for a delay in diagnosis of Wilms’ tumour in the UK compared

with Germany: implications for primary care for children.

Pritchard-Jones K, et al. Arch Dis Child Month 2016

Observen que els tumors de Wilms son significativament més grans

en volum i que tenen un estadi tumoral més avancat al diagnostic en :
el Regne Unit en comparaciéo amb Alemanya.

AUTOGESTIO EN SALUT
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Comparison of two European paediatric emergency departments: does primary
care organisation influence emergency attendance? Poropat et al.
Italian Journal of Pediatrics (2017)

18.646 Nens visitats en 12 mesos a Cambridge 20,331 i a Trieste

Resultats:

Distribucié d'edat molt similar

Menors d’un any que van ser 1/3 més a Anglaterra que a Italia (15,4% vs 11,4%).

Els motius d'assisténcia van ser similars: menors d'1 any, les principals consultes eren febre, dificultats
respiratories i problemes gastrointestinals mentre que en els mes grans el traumatisme representava la rad
més comuna.

No diferencies entre els diagnostics .

El déficit pondoestatural i el “nen sa" mes freqlient en nens anglesos de menys de 5 anys.

La proporcio d'ingressos va ser tres vegades superior a Cambridge (14,1% vs. 4,8%) amb la majoria de nens

ingressats per malalties infeccioses.
Conclusions:

les visites a urgencies dels lactants son més freqlients en un sistema d’atencié primaria depenent de MF :
les taxes d'ingrés en tots els grups d'edat es redueixen 1/3 pels pediatres d'atencid primaria.
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Figure 5: Asthma mortality rate in children aged 0-14 years, and
Figure 4: Deaths from pneumonia in children aged 0-14 years in the proportion aged 6-7 and 13-14 years with wheeze, in eight western
15 pre-2004 countries of the European Union European countries
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Health services for children in western Europe
Ingrid Wolfe Lancet 2013; 381: 1224-34

Els sistemes de salut infantil a Europa no s'adapten a les necessitats de salut dels nens. Tenim
resultats suboptims i un Us ineficient dels serveis de salut.

Es necessiten models d'atencio cronica per a nens i garantir una millor qualitat de vida. No centrats
a I’hospital.

Els serveis i resultats d'atencié primaria per a nens a Europa son molt variables.

Els models flexibles amb equips de professionals d'atencio primaria formats en salut infantil poden
ser una manera d'equilibrar I'experiencia.

Crear indicadors de salut infantil amb sistemes fiables i uniformes per a la recollida de dades
facilitaran els efectes per controlar les necessitats i millorar els serveis.

Creix la consciencia de la importancia de la inversid en els primers anys.

Els paisos i les organitzacions de tota la Unid Europea haurien d'enfortir la inversié en recerca en salut
infantil i serveis de salut.

La inversio en politiques de proteccio social pels primers anys millorara la salut, reduira les :
desigualtats i acumulara avantatges.
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Development of a Core Set of
Indicators/ Standards (COSI) for
Primary Paediatric Care in Europe
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M. Rigby et al. / Use of Electronic Records in Children’s Primary Care and Public Health

Greenland

Child public health system on health
Chidd public health system on health examination
h iblic health system on |

Not known
. NO Chikd Public Health System
Reply outstanding

Figure 2: Use of Child Public Health EHRs in Europe :

aceba
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ECPCP\&)

European Confederation of
Primary Care Paediatricians

Confédération Européenne de
Pédiatrie Ambulatoire - CEPA

Defensar el paper dels pediatres com metges d’atencid primaria dels nens
Promoure I'atencid primaria pediatrica mitjancant investigacio, formacio
medica pre i post grau i la formacid continuada.

Fomentar contactes i cooperacid entre diferents grups de pediatres

Grup que treballa en estreta col-laboracié amb organitzacions nacionals,
europees i institucions internacionals

Promoure linies guia de bona praxis clinica en I'atencié primaria pediatrica
Establir una formacié que garanteixi una atencio pediatrica de qualitat :

aceba
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centre public gratuit Q o LA s
/|

L'atencid la infancia va comengar al 2011

Nomes fan consultes de preventives i vacunacio.
Si es detecta patologia s'informa a la familia i ella ha de buscar el
professional.

Un 40-60% del professionals que atenen nens son MG. Sou
aproximat 3000 euros/mes (bruts)

En els centre exiteixen metges, infermeres, treballadors soscials i
voluntaris que atenen embarassades i infancia. Estan coordinats
amb escoles

Infermeria nomes administra vacunes i fa consells lactancia

AAAAAAAAAAAAAAA
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MAISONS

Consulta pediatrica tipus

Centres medics privats. Treball individual o en grup de professionals

El propi metge posa el preu de la consulta. (50-80 euros)
A carrec del metge el manteniment del consultori i dels aparells. Paga impostos
El pediatre treballa sol sense infermera. Ell fa totes les accions.

El pacient paga la visita i I'estat li retorna uns 20 euros per consulta (Pot variar segons
ingressos familiars).

La poblacié contracta habitualment una Mutua que te un valor de 35-80 euros al mes. La
mutua es fa carrec de l'assistencia i de cobrar el porcentatge de |'estat.

AUTOGESTIO EN SALUT
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Organitzacio:
o Existeixen centres de primaria en algunes zones
o Gran variabilitat segons regions
o Tots nens de < 6 anys van al pediatre. Els nens de 6-14 anys es optatiu
o La majoria de pediatres treballen sols
o 35% treballen en equips pediatrics
o Total: 1000 nens

« Vacunacions en centres publics especialitzats

o No formacid dels residents en atencid primaria
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Horari 8:00- 14:00-  8:00- 14:00- 8:00-
14:30 20:00  14:30 20:00 14:30
Consulta pediatrica tipus
Total visites 20-25

o Centre multi disciplinar

o 1 pediatre i 4 Gps + especialistes

o No estudiants de pre-grau ni residents

« Molt bona relacié amb hospital de refegengia y— il | G y— y—

o Remuneracio capitatiu (9 euros mensu&lsfpér nen)20:00 20:00  20:00 20:00 20:00

o Es fan carrec dels gastos de consulta i aparells
« Alguns pediatres tenen ecograf i fan crilPftgl displdd"Malucs, estudis dolor abdominal
i malformacions cardiaques
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dents en Pediatria

Falta de Pediatres per cobrir totes les places de primaria

Places ocupades per MF amb una assistencia principal en pediatria

La atencio primaria no es atractiva pels residents de Pediatria

Falta de planificacid d’una carrera professional en pediatria atencid primaria

La Pediatria s'esta convertint en una professié d’alta tecnologia i cures
intensives oblidant el paper de promocid de la salut.

Augment de la poblacio imigrant i diferents graus d'actuacié amb problemes
equitat

sssssssssssssssss
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Mesures preventives
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Qui s'encarrega de documentar els resultats de I'examen (és possible que
hi hagi més d'una opcio)?

100%

BO%
a0%
405%
20%
0%
PCP GP Murse Midwife Heonatologist
. Health
worker,
Hospital...
ANTWORTOPTIONEN BEANTWORTUNGEN
PCP 94 44% 17
GP 50,00% 9
(] rse 55;56'0-":} 1{:‘ :

aceba

Meonatologist, Health worker, Hospital Doctor 16,67% 3 AUTOGESTIO EN SALUT
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wWeightfage

Height/age

Weight/height

Head
circumferanc...

BMIfage

Separate
charts for...

Saparate
charts for b...

Blood pressure

Controls antropomeétrics

0% TO0% Z20% 30% B0 Q0% 1009

ANTWORTOPTIONEN BEANTWORTUNGEN

Weightiage 93, 75% 15

Heightfage 93, 75% 15

Weight/height 43.7T5% T

Head circumference/age 87,50% 14

BMi/age 43,75% 7

Separate charts for toddiers and older children/adolescents 56.25% =]

Separate charts for boys and girls 81.25% 13 a C e b a
37,50% & AR SHISEN ALY

Blood pressure
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Cribatge displasia de malucs

100% 100%
B80% 0%
60% 60%
40% 40%
B . N -
general mandatory sonographic examen mandatory visit by PP Radiologist Grthopaclc
screening with only in case of orthopedist
sonographic clinical findings or
risk factors

aceba
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Altres cribatges

100%
B0
60%
40%
N - l
0%
Psychomotor Speech development Autism spectrum
development disorders disorders disorders (special
guestions, M-CHAT,
athers)
B -sthmonth [ 6-12th month 16-18th month :

aceba
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EcPcP\&)

European Confederation of
Primary Care Paediatricians

Confédération Européenne de
Pédiatrie Ambulatoire - CEPA

aceba
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redaccion medica

Buscar en Redaccion L

VIRICO

00000

—— Sueldos hospitalarios 2015

Ranking de salarios 5

meédicos de la OCDE: 140000

Espaiia, en 'puestos de i

descenso' o} Eniiarensinn
pomty

El sueldo medio de un médico espafiol se situé en 56.495
euros al afio en 2015

Espafia queda en séptima posicion entre los diez paises que han publicado datos de los
sueldos de especialistas en 2015.

20.000 +-

aceba
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LAVANGUARDIA | Vvida

= A AlMinuto Internacional Politica Opinién Vida Deportes Economia Local Gente Cultura Sucesos Temas

Vida Natural BigVang Tecnologfa Salud Quéestudiar Genteconalma JuniorReport Bienestar Ecologfa Catalunya Religid

Fiitbol Mundial 2018: Colombia, O - Inglaterra, 1 (Harry Kane p) (Segunda parte)

Un médico cobra en Francia el doble que en
Espana ABCdBSGUﬂla SEVILLA Buscar  Q

Sevillar Provincia~ Opinion Andaluciav Espafia Internacional Economia Deportes~ Cultura & Ocio™ Gurmé Gente&Estilor Conocerr Play~ Méas =

El salario medio de un facultativo espafiol es 1.000 euros menor al minimo que se paga en el pais g

SEVILLA  SEVILLA  Sevilla Solidaria Pasidn en Sevilla

CORTES SANITARIOS

DIARIO MEDICO «Me vine a Francia harta del SAS. Ahora gano 10.000
—————— euros al mes y me respetan»

# Los médicos emigran por la precariedad laboral y ahora Salud no encuentra a ninguno para contratar en los ambulatorios
Trabajar en Francia como médico, las ventajas __
de desarrollar una carrera profesional Inglaterra dobla el sueldo a los
Ej:r;c;zgser:gtzplﬁ;o:aiﬁ:r?;rgcuz&?eﬂmos fiscales, altas retribuciones econémicas y acumulacion de puntos si se méd |COS q ue se q u i eran ". a
trabajar en Urgencias

Los centros que ofrecen trabajo a los facultativos murcianos estan ubicados en el
norte de Londres y Manchester

La Sociedad Murciana de Medicina Familiar y Comunitaria (Smumfyc) ha recibide una oferta de trabajo
de la empresa GlobalMediRec, que precisa 25 médicos de familia con experiencia en Urgencias

Hospitalarias —con mas de 3 afios de la formacién MIR en un puesto de urgencias— para trabajar en

Inglaterra, en hospitales del NHS (Servicio de Salud Publica).
AUTOGESTIO EN SALUT



