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1 DR R Conselleria de Sanidade

Edificio administrativo de San Lazaro

15781-Santiago de Compostela
Santiago de Compostela, 24 de Febreiro de 2015

CARTA DAS SOCIEDADES CIENTIFICAS MEDICAS E DE ENFERMARIA DE ATENCION PRIMARIA
EN RELACION COA ESPECIALIDADE DE ENFERMARIA FAMILIAR E COMUNITARIA.

Estimada Sra. Conselleira:

A Conferencia de Alma Ata (Kazajistan. Setembro de 1978} propiciou no nosc pais o
desenvolvemento da especialidade de Medicina Familiar e Comunitaria (R.D. 2015/78),
comezando a partires de 1983 unha paulatina incorporacién de especialistas as incipientes
estruturas basicas de saGde (R.D. 137/84). Ninguén pode por en dlbida que esta aposta xunto
coa gran inversién para dotar 4 atencién primaria de saude tanto de recursos humanos coma
de equipamentos en todo o Estado, favoreceu que o Sistema Pablico de Saude sexa, a dia de
hoxe, un orgullo para tédolos espafiois e un referente para os demais paises desenvolvidos, €
que contribuiu a situar a a Espafia coma un dos paises con maior esperanza de vida do mundo.

Mediante a Orde SAS/1729/2010, aprobouse o programa formativo da especialidade de
Enfermaria Familiar e Comunitaria, incorpordndose Galicia en 2011 ao grupo de comunidades
autdénomas que forman especialistas. Actualmente contamos na nosa comunidade autonoma
con preto de 70 enfermeiros e enfermeiras especialistas que remataron ou estan a piques de
rematar un esixente programa formativo, titorizados por profesionais altamente cualificados,
que estan totalmente desaproveitados, aoc tempo que se seguen a formar cada ano mais
especialistas sen ningunha posibilidade de pofier o seu cofiecemento ao servizo dos cidadans.

Nunha sociedade na gue o patrén epidemioldxico e socioldxico esta mudando aceleradamente
condicionado polo enveliecemento da poboacién e a baixa natalidade, €& necesario
implementar cambios no primeiro nivel da cadea asistencial que é a atencién primaria.

En tédolos foros de debate, reuniéns cientificas ou tratados nos que se aborda a cronicidade
ou os problemas de saude relacionados coa infancia e a adolescencia, proponse a enfermeria
de atenci6n primaria como un colectivo esencial na educacion dos cidadéns, pero tamén na
xestién ao longo de todo o proceso de saude/enfermidade, dende o nacemento ata a morte,
dende o domicilio ao hospital e no seguimento no retorno ao seu domicilio.

Como vostede sabe, na actualidade hai patoloxfas con unha alta prevalencia que conforme
evolucionan co paso do tempo provocan descompensaciéns e frecuentes ingresos
hospitalarios (diabete, IC, EPOC, Cardiopatias....., tal como se recolle no documento



“Estratexias Sergas 2014”), que requiren dun especial seguimento para minimizar o impacto
econdmico e social que supdn un ingreso ou reingreso hospitalario. Para afrontar esta
situacién necesitanse profesionais motivados, altamente cualificados e co tempo necesario
para desenvolver acciéns de prevencién, educacion e seguimento das persoas con estas
patoloxias, tanto no centro de saide coma no domicilio no caso daqueles que tefian
dificultades de mobilizacidon ou, de ser necesario, valorar e facer o seguimento no seu entorno.

O actual modelo de xestién de persoal de enfermaria, no que unha enfermeira hoxe estd
nunha unidade de lactantes, ou de traumatoloxia, ou de cirurxfa, e ao dia seguinte nun centro
de satide e viceversa, parte do suposto erréneo de que os profesionais de enfermaria tefien un
cofiecemento omnimodo das ciencias da satde, unha adaptabilidade que non esta ao alcance
de ningin outro profesional, ou o que é mais grave, que se descofieza cal é ou cal debe ser o
cometido dunha enfermeira nun ou outro nivel asistencial, semeila non ser o adecuado. £
imprescindible que os xestores da sanidade se dean conta de que 0 actual modelo de xestion
de recursos humanos de enfermaria ten, necesariamente, que mudar a un novo escenario
como o fixo o médico fai trinta e cinco anos para adaptarse as necesidades que demandaba a
sociedade naquel momento. Agora técalle a enfermaria, que non pode soportar por mais
tempo o cofiecido dito “unha enfermeira vale para todo”, e a0 mesmo tempo responsabilizala
de que non se acaden resultados en salde por falta de cofiecementos, implicacion ou
COMpPromiso.

Por todo ilo, as sociedades abaixo asinantes PEDIMOSLLE:

Que sen mais demora, implemente as acciéns necesarias para facilitar a insercién laboral
destes profesionais especialistas en Enfermaria Familiar e Comunitaria no dmbito laboral paro
o que se formaron coma necesaria resposta as actuais esixencias en salde da sociedade e
como recurso imprescindible para acadar os obxectivos dos distintos plans desa Conselleria
(Estratexia Sergas 2014 Plan déRioridades Sanitarias 2014-2016).
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