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a falta de 
evaluaciones que 
se detecta en el 

SNS "se debe sobre todo 
al rechazo de los 
profesionales, que no 
quieren perder su 
puesto", apunta a DM 
Félix Bravo, el presidente 

de la delegación 
territorial de la 
Comunidad de Madrid de 
la Sociedad Española de 
Directivos de la Salud 
(Sedisa). Hay que tener en 
cuenta, según el portavoz 
de los directivos, que a un 
jefe de servicio que no 

cumple los objetivos no se 
le puede destituir sin su 
respectiva evaluación "a 
menos que sea por falta 
grave o se acuda a la 
respectiva Dirección de 
Recursos Humanos 
autonómica, aunque por 
esta vía es complicado". 

De este modo, apunta, 
evaluar debería ser en 
conditio sine qua non en 
la mayoría de las 
autonomías para poder 
renovar la jefatura en el 
caso de que su labor no 
sea satisfactoria para la 
dirección del centro. 

Por otra parte, ante los 
cambios normativos en la 
provisión de las jefaturas 
que se están realizando 
en distintas comunidades, 
la sociedad ha creado un 
grupo de trabajo para 
estudiar los diferentes 
sistemas autonómicos.

l Instituto Catalán de la Sa-
lud (ICS) anunció hace se-
manas que en 2015 implan-
tará un nuevo sistema de 
evaluación a los jefes de ser-
vicio cuando llevan unos 
años en el cargo para deci-
dir su continuidad (ver DM 
del 19-I-2015). DIARIO MÉDI-

CO ha hecho un sondeo para 
conocer si este examen, in-
cluido en la normativa auto-
nómica de 14 de las 17 co-
munidades, realmente se 
está realizando. Varias co-
munidades reconocen a DM 
que se realizan pocas eva-
luaciones, conclusión corro-
borada por CESM, que indi-
ca que son excepcionales e 
incluso sesgadas. Además, 
Castilla y León, Murcia y La 
Rioja, que eligen a sus jefes 
por libre designación, no la 
contemplan, y Navarra ha 
propuesto en mesa sectorial 
suprimirlas. 

Evaluar a los jefes 
de servicio, norma 
con poco éxito

Delegaciones autonómicas de CESM denuncian que las evaluaciones para 
decidir la continuidad en el cargo son escasas y a criterio de la dirección

Sólo Castilla y León, Murcia y La Rioja no la contemplan en su normativa 
autonómica, y Navarra ha propuesto a los sindicatos suprimir este examen
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En la mayoría de las co-
munidades, la ley estable-
ce que quienes acceden a 
una jefatura de servicio, sea 
por concurso de méritos o 
libre designación (ver tabla), 
tienen que someterse a una 
evaluación sobre sus años 
en el cargo -cuatro años, ex-
cepto en Navarra (6 años) y 
en Asturias (5 años)- con el 
fin de valorar su continui-
dad en el puesto o su des-
titución.  

El ICS quiere establecer 
este año un nuevo sistema 
de evaluación para mejorar 
el vigente. Médicos de Cata-
luña apunta que era "una 
evaluación interna y verti-
cal". El proyecto del ICS in-
cluiría la participación de 
otros jefes de servicio y los 
miembros del equipo. 

 Asturias aprobó en otoño 
un decreto sobre este proce-
so (ver DM del 31-X-2014), 
pues no tenía normativa 
propia y el Tribunal Supre-
mo tumbó la libre designa-
ción para estos puestos, es-
tablecida en su Plan de Re-
cursos Humanos (ver DM 
del 4-XII-2012).  

CESM señala que en Va-
lencia, Galicia, Navarra, Ma-
drid, Extremadura y Ceuta 
y Melilla no se han hecho 
apenas evaluaciones, que 
son a criterio de la dirección 

del centro, y que los nom-
bramientos interinos se 
prolongan durante años. 
Desde CESM-Valencia se la-
menta que "las decisiones 
tienen un importante ses-
go político, acentuado ante 
las elecciones". 

En Madrid, Julián Ezque-

rra, secretario de Amyts, 
apunta que la norma auto-
nómica "menciona la eva-
luación a los cuatro años en 
el cargo, pero no están los 
requisitos ni la composición 
del tribunal".  

En Aragón se realizaron 
varias evaluaciones en 
2011. Una decena fueron re-
curridas por el sindicato, 
explica su vicesecretaria, 
Mercedes Ortín: "Todos fue-
ron restituidos en su pues-
to porque la decisión no ha-
bía sido justificada". 

Varias autonomías han 
informado a DM sobre la in-
cidencia de la evaluación en 
sus centros. La Consejería 

de Sanidad de Extremadu-
ra, con 85 jefaturas de servi-
cio, indica que, de los profe-
sionales que han cumplido 
cuatro años en el cargo, han 
sido evaluados 11 jefes, y 
añade que, aunque convoca-
ron bastantes procesos de 
elección a partir de 2006, 
"todavía no han trascurrido 
los 4 años para poder ser 
evaluados, pues existían 
muchos nombrados en co-
misión de servicio". 

En Castilla-La Mancha 
(184 jefaturas) se han inicia-
do en los últimos dos años 
16 procesos de evaluación, 
de los que han concluido 9, 
y la Administración estudia 
"mejoras para que el pro-
ceso sea más ágil". Según 
Rodrigo Bernaldo de Qui-
rós, secretario de CESM en 
la autonomía, "en los últi-
mos meses se han empeza-
do a ver movimientos. Antes 
no se hacían evaluaciones". 

La Consejería de Valen-
cia argumenta que, "si bien 
el porcentaje no es signifi-
cativo, no todos los jefes de 
servicio estaban en situa-
ción administrativa que im-
plicase su evaluación". Alre-
dedor de 140 de las 300 jefa-
turas son nombramientos 
provisionales por jubilacio-
nes (los próximos a los 65 
años tampoco son evalua-

Sedisa defiende 
la utilidad del 
procesos frente 
al "rechazo 
profesional"

dos) o nuevas jefaturas. 
Cuando se renueven las 120 
convocadas en 2014, se pro-
cederá a realizar las evalua-
ciones pendientes. 

En Canarias, desde 2012 
se han resuelto 28 jefatu-
ras de 145 en total, infor-
ma la Administración, que 
serán objeto de evaluación 
cuando se cumplan los 4 
años en el puesto.  

La Consejería de Navarra 
reconoce que "hasta la fecha 
no se ha puesto en marcha 
ningún proceso de evalua-
ción. Uno de los principa-
les motivos es el complica-
do proceso de reordenación 
y unificación del Complejo 
Hospitalario de Navarra, 
iniciado en 2010 y que está 
a punto de concluir". CESM 

explica que en mesa secto-
rial la Administración ha 
presentado una propuesta 
que suprime la evaluación 
de los jefes, "proponiendo 
dos vías una vez termina-
do el plazo de seis años: 
convocar un nuevo concur-
so o proceder a un nombra-
miento interino del jefe, sin 
precisar condiciones, plazos 
etc., de forma que se con-
vierte en una fórmula encu-
bierta de libre designación". 

En Murcia, las jefaturas 
de servicio (actualmente 
160) se cubren por libre de-
signación, aunque, según 
puntualiza Sanidad, "es ha-
bitual pedir al menos un 
proyecto de cómo organiza-
ría el servicio correspon-
diente".

LA EVALUACIÓN EN LAS DISTINTAS CCAA

Fuente: DM

Andalucía 
Asturias 
Galicia 
País Vasco 
Cataluña 
Extremadura 
Aragón 
Castilla y León 
Castilla-La Mancha 
Valencia 
Murcia 
La Rioja 
Baleares 
Canarias 
Cantabria 
Madrid 
Navarra

LD 
Concurso* 
Concurso 
Concurso 
LD 
LD 
Concurso 
LD 
Concurso 
Concurso 
LD 
LD 
LD 
Concurso 
Concurso 
Concurso 
Concurso

Provisión

4 años 
5 años 
4 años 
4 años 
4 años 
4 años 
4 años 
No hay 
4 años 
4 años 
No hay 
No hay 
4 años 
4 años 
4 años 
4 años 
6 años

Evaluación

Por regla general, los requisitos de la evaluación establecidos en las 
normativas autonómicas son los siguientes: memoria de la actividad 
del servicio durante los años en la jefatura, con un apartado definiendo 
las líneas del proyecto para el próximo cuatrienio en el caso de conti-
nuidad, y currículum vitae del profesional evaluado. 
 
En cuanto a los miembros de las comisiones de evaluación (que suelen 
tener la misma composición que las que se encargan de la provisión de 
las jefaturas), aunque varían según la comunidad, en términos generales 
están compuestas al menos del director del centro y otro representante 
de la gerencia y uno o varios jefes de servicio.  
 
En Andalucía, Extremadura, Castilla-La Mancha y Valencia también tie-
nen representación las sociedades científicas o de las comisiones 
nacionales de la especialidad del puesto convocado. Además, en las 
comisiones también participan delegados sindicales o representantes 
de la Junta de Personal en Extremadura, Canarias (en estas dos sin 
voto), Castilla-La Mancha y Valencia.

Siete autonomías tienen libre designación (LD) para las jefaturas de servicio 
(Asturias sólo en caso de urgencia). La evaluación se suele hacer a los 4 años.

En Madrid, Amyts 
señala que la normativa 
menciona la evaluación 
a los cuatro años en  
el cargo, pero no 
incluye los requisitos  
ni la composición  
del tribunal
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Creo que estamos 
bastante evalua-
dos. Al final de 

cada año preparamos un in-
forme sobre qué objetivos se 
han cumplido, cuáles no y 
por qué", dice Iñaki Eizagui-
rre, jefe del Servicio de Ciru-
gía Pediátrica en el Hospital 
Universitario Donostia, en 
Guipúzcoa, resumiendo el 
sentir general de los jefes 
entrevistados por DM res-
pecto a la evaluación perió-
dica para decidir su conti-
nuidad, aunque ninguno 
dijo estar en contra de este 
procedimiento. 

El jefe de Medicina Inter-
na en el Hospital de la San-
ta Cruz y San Pablo, de Bar-
celona, Jordi Casademont, 
dice que "la gerencia pue-
de ir sacando tarjetas ama-
rillas si no cumples los obje-
tivos de cada año. La eva-
luación periódica es cuando 
pueden destituirte, pero ya 
con cierta perspectiva". 

Manuel Romero, jefe de la 
Unidad de Gestión Clínica 
de Enfermedades Digesti-
vas del Hospital de Valme, 
de Sevilla (figura equivalen-
te al jefe de servicio en An-
dalucía), indica que "las eva-
luaciones no se hacen cuan-
do lo dice la ley, sino cuan-
do le conviene el gerente. En 
mi centro estuvieron seis 
meses evaluando a todos". 

Luis Sanz, jefe de Trauma-
tología en el Hospital de To-
rrejón, de Madrid, señala 
que es positiva "siempre 
que no sea sólo rellenar una 
ficha y tenga consecuencias 

Evitar la redundancia  
y fijar criterios claros

Jefes de servicio señalan que rinden 
cuentas cada año ante los directivos
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para quien no cumpla los 
requisitos". 

José Cuñat de la Hoz fue 
evaluado y destituido de la 
jefatura de la UCI en La Fe, 
de Valencia, "por motivos 
políticos, como varios com-
pañeros, frente a la sorpre-
sa de las sociedades cien-
tíficas", argumenta. Este ju-
bilado no está en contra de 
las evaluaciones, "mientras 
las reglas del juego estén 
claras", porque considera 
que un cargo así "no tiene 
por qué ser vitalicio". 

Jesús Millán, jefe de In-
terna en el Gregorio Mara-
ñón, de Madrid, indica que 
"deberían incorporar como 
algo sustancial aspectos do-
centes e investigadores del 
servicio, no sólo asistencia-
les. Es muy importante co-
nocer los resultados, la de-
dicación y la carga de traba-
jo que se dedica a cada face-
tas, indisolublemente uni-
das en la práctica profesio-
nal de un servicio".  

De la misma opinión es 
Alfredo Carrato, jefe de On-
cología del Ramón y Cajal, 
de Madrid, que añade que 
"hay que valorar lo que 
aporta al equipo su lideraz-
go y eso incluye, por ejem-
plo, impulsar la investiga-
ción de los MIR". José Ra-
món González Juanatey, jefe 
de Cardiología en el Com-
plejo Hospitalario de San-
tiago, en Galicia, también 
reivindica reforzar el con-
trol de la docencia e investi-
gación y contemplar "facto-
res asistenciales de interés 
general y económicos, como 
evitar pruebas inútiles".

"

Cambios en la evaluación en el 
ICS, necesarios pero incompletos
El autor señala las competencias que debe tener un jefe de servicio, des-
tacando su labor de mediador entre los diferentes intereses de la gerencia 
y de los médicos y de los miembros de su propio equipo, y defiende que  
su evaluación debe incluir su capacidad de liderazgo y negociación.

a propuesta del 
Instituto Cata-
lán de Salud 

(ICS) de someter a los je-
fes de servicio de sus hos-
pitales a una evaluación 
periódica sólo puede ser 
aplaudida. Ya existía desde 
2008 una evaluación, que 
se basaba en una memo-
ria de lo que el jefe había 
hecho y un proyecto de lo 
que pensaba hacer, pero 
tengo mis dudas de que 
éste fuera un procedimien-
to eficaz, y no creo que se 

haya sustituido a algún jefe de servicio que no su-
perara esta evaluación.  

La figura del jefe de servicio es de suma impor-
tancia en los hospitales. Es el responsable de la 
actividad asistencial del servicio, lo que exige capa-
cidad de organización. Debe ser 
un líder para los médicos del 
servicio, de edades diversas y 
con objetivos vitales probable-
mente distintos, y que deben 
trabajar de modo coordinado 
para evitar situaciones disfun-
cionales. En estos años de re-
cortes, el jefe de servicio debe 
ser un buen gestor capaz de 
acomodar sus decisiones con la 
del resto de jefes de servicio y la 
dirección médica y la gerencia del hospital para que 
afecten lo menos posible la capacidad asistencial. 
Asimismo, debería ser una persona con capacidad 
docente y con una visión moderna de la investiga-
ción clínica y la investigación translacional, para 
ofrecer vías de progresión, así como de proyec-
ción personal, a los miembros de su equipo con vo-
cación investigadora. El jefe de servicio debería 
ser también especialmente competente en al menos 
un área de su especialidad, para evitar ser mal 
considerado por compañeros del servicio desta-
cados en algún otro campo. Finalmente, al estar 
situado entre la gerencia y los miembros de su 
servicio, la persona que ocupe este puesto debe te-
ner dotes diplomáticas, para, de este modo, no sen-
tirse secuestrado por el gerente, ni tampoco si-

tuarse en franca oposición, cuando su equipo se 
queje de la reducción de recursos y de expecta-
tivas. 
Si un jefe de servicio no tiene estas cualidades, su 
evaluación resolverá pocos problemas, ya que se-
guramente no podrá cambiar su manera de ser y 
de hacer, ni corregir sus debilidades. Sólo tendría 
sentido la evaluación si, en el caso de ser negati-
va, le hiciera perder la jefatura y regresar a la cate-
goría de miembro del servicio, con la categoría de 
consultor. ¿Serán capaces los gestores de los hos-
pitales del ICS de sustituir jefes de servicio si se 
da esta situación? 

VALOR HUMANO 
Creo que la política de evaluación será buena si se 
acompaña de un cambio en el sistema de provi-
sión de las plazas de jefe de servicio y se accede 
a esta categoría a través de un proceso de selección 
entre candidatos, efectuada por un comité del cen-
tro formado por miembros de la dirección y por 

representantes de los médicos, 
donde se valore su curriculum 
vitae, pero fundamentalmente 
su capacidad para liderar un 
grupo humano y su capacidad 
de interaccionar con la direc-
ción y los demás jefes de servi-
cio.  

Esta política ya se aplica 
desde hace muchos años en el 
Hospital Clínico de Barcelona, 
centro donde he desarrollado 

toda mi vida profesional y en el que ejercí durante 
varios años de representante electo de los médi-
cos en el comité de contratación. En el Clínico la 
evaluación periódica de los jefes de servicio ha aca-
bado con cierta frecuencia en la no renovación del 
cargo, sin que haya producido conflictos, ni dramas 
personales. El procedimiento es eficaz, está asumi-
do por el personal y podría ser introducido en los 
hospitales de ICS. El modelo del Clínico también se 
aplica en el Hospital del Mar, con notable eficacia. 
En definitiva, la propuesta de evaluar los jefes de ser-
vicio que propone el ICS es un progreso, pero debe-
rían elegirlos con un sistema más participativo 
que permitiera valorar los aspectos positivos y los 
menos positivos de los candidatos desde la óptica 
de la dirección y de los médicos de base.

L

Miquel 
Bruguera

Médico jubilado. 
Exjefe del 

Servicio de 
Hepatología del 

H. Clínico de 
Barcelona

TRIBUNA

La  evaluación del jefe 
de servicio será buena 
si, además del 
currículo, se valora  
su capacidad de 
liderazgo y de 
interaccionar con la 
dirección y otros jefes

Se debería 
evaluar la 
docencia e 
investigación 
en el servicio"

“
JESÚS 
MILLÁN

"Hay que 
valorar 
también lo 
que aporta a 
su equipo" ALFREDO 

CARRATO

"Será positiva 
si tiene 
consecuencias 
para quien no 
cumple" LUIS SANZ

"No se hacen 
cuando dice 
la ley, sino 
cuando decide 
el gerente" MANUEL 

ROMERO

"Habría que 
contemplar 
factores como 
evitar pruebas 
inútiles" J. RAMON 

GONZALEZ

"Creo que los 
jefes ya 
estamos 
bastante 
evaluados" IÑAKI 

EIZAGUIRRE 

"La jefatura de 
servicio no 
tiene por qué 
ser un cargo 
vitalicio" JOSÉ 

CUÑAT

"Pueden optar 
por cesarte, 
pero ya  
con cierta 
perspectiva" JORDI 

CASADEMONT
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