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Sindicato
Médicoy Salud
siguensin
acuerdoonce
meses después

Aver celebraron una
nueva reunion sin llegar
a soluciones y ante una
convocatoria de huelga
de 5 dias seguidos
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“Salud y Sindicato Médico contintian sin
acuerdo tras once meses de conflicto

La semana que viene hay convocada una huelga de cinco jornadas seguidas

El Sindicato reconoce
avances en la nhegociacion
pero se decidira

en asamblea, como
mucho, si posponer el paro

Ayer hubo una nueva
reunion entre las partes
pero, de momento,

no hay nuevas citas
para seguir negociando

M.JOSE ECHEVERRIA
Pamplona

" Salud y Sindicato Médico volvie-
ronareunirse ayer paranegociar
las reivindicaciones que los mé-
dicos pusieron sobre la mesa en
enero por “unas condiciones la-
borales y econdémicas dignas”.
Sin embargo, tras once meses de
conflicto todaviano hayunacuer-
do que propicie una desconvoca-
toria definitiva de la huelga. Por
contra, la préoxima semana el Sin-
dicato Médico tiene convocado

un paro de cinco jornadas, todala .

semana, y sera en asamblea
cuando los médicos tomen una
decisién sobre esta huelga.

“En el mejor delos casos se po-
dria posponer la huelga pero no
podemos desconvocarla”, apunté
ayer Alberto Pérez, secretario
del Sindicato Médico. Las asam-
bleas, que se celebraran el proxi-
mo viernes en los hospitales de
Tudela, Estella y en el Complejo
Hospitalario de Navarra, valora-
ran silos pasos que esta dando
Salud son suficientes como para
“aplazar” la convocatoria de
huelga del dia 25.

Y es que en las dltimas sema-
nas Salud ha acelerado los ‘ges-
tos’ para acercarse al colectivo.
En concreto, el pasado dial2 la
presidenta del Gobierno, Maria
Chivite; junto con el vicepresi-

Médicos rechazan realizar

® Las horas extras (peonadas)
y derivaciones eran los dos
pilares del plan de choque
que presenté Santos Indurain
parabajar las listas de espera

M.JOSE ECHEVERRIA
Pamplona

Cada vez mas médicos se estan
negando arealizar horas extras
(peonadas) en las actuales condi-
ciones para bajar listas de espe-
ra. Segun diversas fuentes, el
equipo del servicio de Anestesia

Medlcos concentrados durante una de las jornadas de huelga gue se convocaron en febrero de este ano.

dentey consejero de Presidencia,
Igualdad, Funcién Publica e Inte-
rior, Javier Remirez; y la conseje-
ra de Salud, Santos Indurain; se
reunieron con los representan-
tes del sindicato para trasladar-
les la “apuesta” del Ejecutivo por

los profesionales de la salud, en
" general, y de los médicos en par-

ticular, asi como el reconoci-
miento a sulabor.

En la misma reunidn, los res-
ponsables sanitarios reconocie-
ron que es necesario mejorar la

del Complejo Hospitalario de Na-
varra ha sido uno de los ultimos
en tomar esta posturay, al me-
nos, 23 de los 27 miembros del
servicio habrian optado por no
hacer horas extras.
Larealizacion de horas extras
es una decisién individual pero
desde que comenzo el conflicto
ha habido servicios, como el de
digestivo o el de traumatologia,
mas proclives a no realizar horas
extras, al menos entre la mayoria
de sus integrantes, mientras se

mantenga esta situacién de con-

situacién y condiciones del colec-
tivo médico de Navarra yla situa-
cién de escasez de profesionales.

Las reuniones
A la par, el Sindicato Médico y
responsables del departamento,

- con el director de Profesionales

del Servicio Navarro de Salud,
Esteban Ruiz, ala cabeza, se es-
tan reuniendo para intentar des-
bloquear el conflicto.

Ayer, aligual que en el encuen-
tro que mantuvieron la pasada

semana, las negociaciones se
centraron enlaproductividad va-
riable (horas extras), uno de los
puntos incluidos en la platafor-
ma de negociacioén. De hecho, Sa-
lud trasladé un borrador alos re-
presentantes del Sindicato Médi-
co sobre este tema que, tras
pasar por la Ejecutiva de la cen-
tral sindical, se llevara a las
asambleas de médicos para su
valoracion.

“Parece que hay un cambio y
se estd empezando a negociar”,

DN

afiadi6 Alberto Pérez. Con todo,
es s6lo un punto de una decena
de reivindicaciones para una pri-
mera fase de negociacion que el
Sindicato Médico propuso a Sa-
lud a mediados de octubre y que
estan centradas en tres pilares:
cargas de trabajo, retribuciones
yliderazgo del colectivo.

Entre otros aspectos, el colec-
tivo pide recuperar los recortes
retributivos del nivel A; reducir
los cupos en Atencién Primaria
(con méaximos de 1.300 TIS en

horas extras para bajar lista de espera

flicto, explicaron.

Por unlado, segiin fuentes sin-
dicales, hay médicos que estan
secundando la huelga y que, 16gi-
camente, no quieren realizar ho-
ras extras (los médicos se plan-
tean el conflicto como una ‘situa-
cion de huelga’ aunque hasta
ahora se hayan realizado once

jornadas de paro efectivo). Y, por

otro lado, hay profesionales que
se solidarizan con compafneros
que hacen huelgay, por eso, tam-
poco quieren hacer horas extras.
“Respetan el derecho de huelga

del compaiero”, 1nd1caron Con
todo, profesionales del sector in-
dicaron que con la carga asisten-
cial que hay actualmente es com-
plicado hacer horas extras.

De hecho, desde el pasado mes
de marzo el Sindicato Médico, en
las asambleas con los profesiona-
les, recomendé cumplir los hora-
rios establecidos asi como dedi-
car el tiempo necesario a cada pa-
ciente. Y, ademas, interpuso una
denuncia ante la Inspeccion de
Trabajodenunciandolasobrecar-
galaboral que sufren los profesio-

nales. “Es un motivo para pensar
enhacer onohoras extras”.

De cara a Salud esta situacién -
supone un grave problema, ya
que cuenta con menos profesio-
nales para frenar las listas de es-
pera. A mediados de octubre la
consejera, Santos Indurain, reco-
nocié el empeoramiento de las
listas y anunci6, ademas de un
plan de accesibilidad y resolu-
cién a medio plazo, un plan de
choque hasta diciembre basado
en horas extras y derivaciones
bajarlaslistas.
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medicina de familia y 800 en pe-
diatria); una definicién concreta
de las tareas del médico, limitan-
do su carga no clinica (burocra-
cia); 0 elaborar unanuevaresolu-
cién sobre productividad varia-
ble (horas extras), que establezca
un precio de 75 euroslahoraysin
diferencias retributivas entre los
ambitos de Atencién Primariay
Especializada, entre otros aspec-
fos. :
“Hay un cambio de rumbo y
puede suponer que se posponga
la huelga pero no que se descon-
voque”, recalcd Pérez.
Evidentemente las demandas
del colectivo son mas amplias
que los temas tratados.-hasta el
momento en las reuniones y de
ahila postura de no desconvocar.
Es mas, Pérez insistio en que si
hay un acuerdo de desconvocato-
ria sera de “final de huelga”, sin
que tenga que pasar por la Mesa
General pararefrendarse.

Las horas extras

La elaboracién de una nuevare-
solucién sobre horas extras en el
colectivo ha sido uno de los pri-
meros puntos en los que ha en-
trado Salud. “Es una de las partes
que preocupa a la Administra-
cién parapoder sacarlaslistas de
espera adelante”, explicaron.

La pasada legislatura se apro-
baron varias resoluciones, en ju-
nioy septiembre, dentro del mar-
co del conflicto. A juicio de profe-
sionales del sector, no han
solucionado la situacién y no han
sido resolutivas desde un punto
de vista organizativo. “En Aten-
ci6n Primaria han sidoun fiasco”,
destacaron fuentes sindicales. Y,
ademads, no se igual6 el pago en-
tre profesionales de Atencién
Primaria y Especializada (hospi-
tales), como se habia demandado
desde el principio.

De hecho, la tabla de remune-
raciones sobre horas extra esta-
blece el pago de 56,23 euros por
hora en consultas de Atencién
Hospitalaria frente a 33,96 euros
la hora en Atencién Primaria, un
precio similar al que cobra una
enfermera en consultas hospita-
larias (30,67 euroslahora).

Para paliarlasituacion se esta-
bleciéun sistema de médulos por
el que, por ejemplo, si el profesio-
nal veia a seis pacientes cobraba
el médulo pero si eran ¢inco no.
“Esta siendo un desastre porque
ha habido personas que han he-
cho un trabajo y no lo han cobra-
do”, afiadieron.

Ahora, Salud ha elaborado una
nueva propuesta. “Funcién Publi-
canovaaaceptar un precio cerra-
do por hora si no hay carga asis-
tencial pero si una modificacién
de los médulos”. Y, ademas, se
equipararian las retribuciones
entrelos dosniveles asistenciales.

OPEs y MIR. Salud pro-
poneincluirel100%de -
las plazas médicas que
pueden salir a OPE, con-
solidar las estructurales
y lograr que las sustitu-
ciones seanal 100%de la
jornada. Ofertar a los MIR
un contrato de un afio (ex-
tensible a tres) e incenti-
var a los tutores MIR.

HFExencién. Favorecer la
exencion de guardia des-
de 55 afios (hay normati-
va pero no se aplica) con
una via alternativa de ac-
tividad extraordinaria en
otros horarios y promover
un cambio legal parare-
trasar la jubilacién a 70.

HEITIS. Se compromete a
gue los médicos no atien--
danamasde 1.500TISy
los pediatras 1.100; ga-
rantizar 10 minutos por
consultay crear un grupo
para estudiar zonas de di-
ficil cobertura.

Revisar la normativa
sobre horas extras y pri-
mar guardias en dias es-
peciales..

Cupos. EL Sindicato
Médico demanda definir
las tareas del médico. Re-
duccir los cupos de Aten-
cién Primariaa1.300 TIS
(tarjetas sanitarias) para
médicos de familiay 800
para Pediatria.

F Recortes. Pide larecu-
peracién de los recortes
retributivos del nivel A ;
con abono retroactivoal 1
de enero de 2019 (incluye
la subida del precio de la
hora de guardia un 8%
prevista en 2008). Crea-
cion de un complemento
propio de mil € mensua-
les (de forma proporcio-
nal paralos MIR).

EHoras extras. Una nue-
va resolucién sobre pro-
ductividad variable (horas
extras) con un precio de
75 euros la hora.

Jornada. Dedicar un
maximo del 70% del ho-
rario laboral a asistencia,
la limitacion de las agen-
das de Primaria a 25 pa-
cientes presenciales.




