
La falta de personal provoca que los pediatras de Atención Primaria
tripliquen sus consultas para cubrir las bajas

 De los 6.000 pediatras que hay en Atención Primaria en España, menos de la cuarta 
parte recibe una compensación adecuada por sustituir a compañeros ausentes

 La AEPap considera que todas las bajas de los pediatras deben ser sustituidas para 
mejorar la atención sanitaria, pero en el caso de no encontrar sustitutos, el trabajo 
extra debería ser compensado económicamente

Madrid, 14 de diciembre de 2022.- Los pediatras de Atención Primaria consideran que todas las
ausencias de compañeros deben ser sustituidas para mejorar la atención sanitaria, pero en el caso de
no  encontrar  sustitutos,  el  trabajo  extra  debería  ser  compensado  económicamente según
corresponde al nivel profesional. 

Los pediatras de Atención Primaria en España tienen una población adscrita de 1.000-1.400 niños y
una media de visitas al día de 20-40. En los centros de salud suele haber, según la población adscrita,
de 2 a 5 pediatras. Dado la falta de pediatras y los recortes que sufre la atención primaria desde hace
decenios, cuando un profesional de esta especialidad está de baja o ausente, la Administración no
cubre habitualmente su ausencia, de forma que les obliga a los pediatras a doblar o triplicar sus
consultas.  Esta  realidad supone una sobrecarga y  un estrés  adicional  para  los  especialistas,  que
aseguran que no se compensa económicamente. El Dr. Pedro Gorrotxategi, vicepresidente de AEPAP
afirma  que  “de  los  6.000  pediatras  que  hay  en  Atención  Primaria,  sólo  1.400  reciben  una
compensación adecuada por la sustitución de sus compañeros”.

Situación real por CC.AA

A continuación, se muestra el número de pediatras en función la situación actual de las diferentes 
Comunicades Autónomas. “En la totalidad de las CCAA se sustituye menos del 25% de las ausencias y
en muchas de ellas no se realizan sustituciones prácticamente nunca”, asegura la Dra. Dolors 
Canadell, vocal de grupo de trabajo de la AEPap.

En las comunidades en las que existe compensación económica esta es muy variable. Oscila entre 6-7
€ día a 130-140€ día con una media de 80 €/día.

Hemos realizado una pirámide invertida explicativa de la situación:

Color rojo: se recogen los pediatras y CC.AA en los que no hay compensación económica. 

Color naranja:  las CC.AA con compensación muy por debajo de la media o limitada por diversas
circunstancias. 

Color verde: número de pediatras y CC.AA en los que hay compensación económica cercana a la
media o que la supera.  
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En  la  misma  línea,  la  Dra.  Marianna  Mambié,  pediatra  de  Atención  Primaria  y  presidenta  de
la Asociación  de  Pediatría  de  Atención  Primaria de  las  Islas  Baleares  (APapIB)  y  coordinadora
autonómica, afirma que “la consecuencia principal de esta situación es la sobrecarga de las consultas
porque los pediatras tienen que atender a niños de uno o dos cupos además de los propios, por lo
que es muy difícil que la atención sea de calidad.

Una segunda consecuencia es que el sistema de salud de las CCAA se evita el dinero de la sustitución
y el dinero con el que compensa al pediatra que tiene que doblar o triplicar la asistencia es mucho
menor que lo que habría costado contratar a un sustituto, con lo que se detrae dinero de la Atención
Primaria  y  de sus  profesionales.  Más, todavía,  en los  casos en los  que la  compensación es muy
pequeña o nula.

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 5.300 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, Trastorno por déficit de atención e hiperactividad, Grupo de Educación
para la Salud,  Grupo de Patología Infecciosa,  Grupo de Ecografía Clínica Pediátrica,  Grupo de Relaciones con
Europa y el Grupo de Gastro-Nutrición). 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,  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.
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Para más información:
BERBĒS– Gabinete de prensa de AEPap
Rosa Serrano / Ana García
686 16 97 27 / 664256702
rosaserrano@berbes.com  / mardelasheras@berbes.com  

A3

about:blank
about:blank

