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Problemas y retos de la cirugia pediatrica
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Pronto hard medio siglo de la implantacién jerarquizada
de la Cirugfa Pedidtrica en una gran mayorfa de la red pabli-
ca de los hospitales mds importantes de nuestro pais. Ha sido
un trabajo largo, no exento de problemas pero que ha fructi-
ficado muy bien, si tenemos en cuenta el mas que aceptable
nivel de la asistencia quirtrgica infantil que ahora disfruta-
mos. Al inicio, surgieron muchos inconvenientes derivados,
sobre todo, de los personalismos y los deseos de mantener
la hegemonia y control de la patologia pediétrica, tanto des-
de el punto de vista médico como quirdrgico. La delimitacion
de los campos con otras especialidades como la pediatria, la
cirugia general y demds especialidades quiridrgicas; proble-
mas del reconocimiento oficial de la especialidad, de su acre-
ditacién docente y de las relaciones cientificas con el resto de
sociedades de cirugia pedidtrica del mundo, fueron el caba-
llo de batalla que hubo que ganar para sentar las bases de nues-
tra especialidad. La superacion de estos problemas se logré
con el empefio, tesén y el arduo trabajo que desarrollaron los
iniciadores de la especialidad en Espafia, a los cuales debe-
mos agradecer siempre sus desvelos para que hoy nos encon-
tremos en el nivel que estamos. Nuestra forma de hacer las
cosas, fue el mejor aval para demostrar que un nifio afecto de
un problema quirdrgico, siempre debe ser tratado por espe-
cialistas que vean la enfermedad de forma global, tanto des-
de el punto de vista del diagnéstico como del tratamiento y
todo ello, avalado por unos resultados que no ofrecen nin-
guna duda de que esta patologia esta mejor en nuestras manos
que dispersa en el seno de una asistencia hospitalaria no espe-
cializada.

Pero pensar que ya estd todo hecho y dormirse en los lau-
reles, es evidentemente un grave error. De hecho, la impre-
sién de que quizds en los ultimos afios hemos perdido terre-
no e influencias en el 4mbito de la organizacién sanitaria
del estado, esta cundiendo en el seno de la comunidad de
los cirujanos pediatras. Por tanto, nos debemos plantear como
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reto, toda una serie de cuestiones todavia no resueltas y que
deben ser objetivo prioritario en los proximos afios.

Ajustar la demanda de profesionales a la oferta existente.
Es fundamental planificar a medio plazo, de acuerdo con
los indices de natalidad y los movimientos migratorios, las
necesidades asistenciales de 1a poblacion. Todavia no hemos
podido encontrar el camino ni el consenso entre las autorida-
des sanitarias y los especialistas, para realizar un planteamien-
to serio y creible de las necesidades asistenciales futuras.

Siguen habiendo importantes dreas de poblacion desasis-
tidas de cirujanos pediatras y tenemos que seguir intentando,
el que la asistencia quirdrgica infantil llegue a toda la pobla-
cion. Esto supone poner en marcha servicios o unidades asis-
tenciales mds pequefas, pero siempre serd mejor que los nifios
sean tratados o derivados a centros de tercer nivel por ciruja-
nos pediatras que estar en manos de no especialistas.

Hay que seguir trabajando en el &mbito universitario para
que sea reconocida en las facultades la docencia en cirugia
pedidtrica. Es una parcela importante de la docencia de la
pediatria y la cirugia que debe recaer en los cirujanos pedia-
tras, sin menoscabo de nuestras relaciones y trabajo en equi-
po con los pediatras, cirujanos generales y especialidades qui-
rdrgicas.

El fomento de la investigacion en nuestros hospitales es
un arma bdsica para consolidar una asistencia puntera, al mis-
mo nivel de los paises mds desarrollados del mundo. Esto
sigue siendo una asignatura pendiente y es obligacion por
nuestra parte, influir en los dirigentes sanitarios y exigir a los
médicos en formacion la necesidad del desarrollo de pro-
gramas de investigacion, inica manera de llegar a obtener una
verdadera asistencia de calidad.

Por tltimo, no me gustaria acabar estas reflexiones sin
significar el importante papel que pueden llegar a desarrollar
la Sociedad Espafiola de Cirugia Pedidtrica, que en estos
momentos me honro en presidir, y su Fundacidn, reciente-
mente puesta en servicio, en el apoyo para avanzar en la reso-
lucién de todos los problemas y retos comentados. Estos orga-
nismos, deben ser obligatoriamente, los que conduzcan todos
los acontecimientos relacionados con nuestras actividades
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profesionales. Desde la presidencia, es notoria nuestra des-
unidn, la falta de entusiasmo, el poco interés por colaborar en
las actividades de la Sociedad, la falta de propuestas y el exce-
so de protagonismos de sectores de nuestra especialidad. Se
pierde mucha fuerza si no entendemos que estar unidos al
tronco comtin de la Cirugia Pedidtrica y aprovechar todas las
posibilidades que ofrece la Fundacién para la organizacion
de eventos cientificos, es no avanzar en la defensa de los inte-
reses de nuestra especialidad.

Debemos fomentar en el seno de todos los servicios la
capacidad de cada dfa crecer mds, entendernos mejor y hablar
un idioma comun sobre los problemas actuales y estructu-
rar adecuadamente todos los problemas futuros. Hay un gran
plantel de cirujanos jovenes con una excelente formacion y
capacidad de trabajo suficiente para mejorar muchos aspec-
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tos de la especialidad. La puesta en marcha de protocolos
de actuacién conjuntos, la uniformidad de los consentimien-
tos informativos, el trabajo multidisciplinar sobre temas
de gran repercusion social, son ejemplos del mucho trabajo
que todavia nos queda por desarrollar. Contamos con una
pdgina Web y con la Revista de Cirugia Pediétrica como
organos oficiales de expresion de la Sociedad, instrumentos
que cada dfa se van afianzando mds en su funcionamiento y
actividad. Estos medios, pagados por todos los asociados,
constituyen la mejor contribucién para seguir progresando
en la bisqueda de un mayor consenso en nuestro trabajo, de
conseguir unas mejores relaciones interprofesionales, y en
definitiva, en encontrar soluciones para despejar el arduo
camino que todavia nos queda por recorrer. De nosotros
depende.
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