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Huelga Nacional indefinida por un Estatuto Médico 

En Navarra, como en el resto del Estado, convocamos huelga 

indefinida intermitente durante una semana al mes hasta (al 

menos) el próximo mes de junio. 

- Entre las 08:00h del día 16 de febrero de 2026 a las 22:00h del 

día 20 de febrero de 2026. 

- Entre las 08:00h del día 16 de marzo de 2026 a las 22:00h del día 

20 de marzo de 2026. 

- Entre las 08:00h del día 27 de abril de 2026 a las 22:00h del día 

30 de abril de 2026. 

- Entre las 08:00h del día 18 de mayo de 2026 a las 22:00h del día 

22 de mayo de 2026. 

- Entre las 08:00h del día 15 de junio de 2026 a las 22:00h del día 19 de junio de 2026. 

 

Estad atentos al correo en los próximos días porque ¡hay novedades! 

• Hemos modificado la convocatoria. Se convoca huelga PARA TODA LA ACTIVIDAD LABORAL Y 

FUNCIONARIAL FACULTATIVA (también peonadas). Aquí tienes el enlace a la convocatoria: SALUD-

Convoc-huelga-ncnal-feb-junio-2026.pdf 

• Las fechas de convocatoria ya están fijadas, así que os recomendamos solicitar ya los permisos y 

vacaciones con antelación. 

• Hemos concretado las reivindicaciones. ¡que quede claro lo que pedimos, además del Estatuto Médico 

y Facultativo! 

• Buscaremos visibilizar la protesta, participando en la manifestación de Madrid del 14 de febrero y 

convocando las nuestras todos los viernes de las semanas de huelga. 

• Hemos actualizado en documento de “Dudas y preguntas ante la huelga médica” con las novedades 

que están incluyendo en los servicios mínimos. 

Próximas asambleas informativas previas al primer bloque de huelga: 

Ubarmin: miércoles 11/02/26 en el Aula Docente a las 8:15h. Solicitadas horas de asamblea de 8 a 9:30h  

Estella: miércoles 11/02/26 en el Salón de Actos a las 8:15h. Solicitadas horas de asamblea de 8 a 9:30h  

Tudela: miércoles 11/02/26 en el Salón de Actos a las 14:15h. Solicitadas horas de asamblea de 13:30 a 

16:30h  

HUN: jueves 12/02/26 en el Salón de Actos del A a las 14:15h. Solicitadas horas de asamblea de 13:30 a 

16:30h  

Asamblea Virtual: jueves 12/02/26 por Teams a las 18:00h. Os enviaremos el enlace ese mismo día. 

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

https://www.smnavarra.org/wp-content/archivos/2026/01/SALUD-Convoc-huelga-ncnal-feb-junio-2026.pdf
https://www.smnavarra.org/wp-content/archivos/2026/01/SALUD-Convoc-huelga-ncnal-feb-junio-2026.pdf


El consejero en la SER y su ser o no ser… 

El consejero de Salud ha participado en la “Primera llamada de la 

mañana de la Cadena SER”, donde ha tenido oportunidad de debatir, 

durante 60 segundos, sobre el “ser o no ser” de las reivindicaciones 

médicas. Entrevistado con motivo de la inauguración del nuevo 

edificio de la UPNA, dedica más tiempo a intentar desactivar la 

legitimidad de nuestras protestas que a argumentar con solidez la 

oportunidad de una facultad de medicina más. 

https://cadenaser.com/audio/1769419289820/ 

No consigue ni una ni otra cosa. 

Afortunadamente el colectivo médico y facultativo sabe perfectamente cuál es su mal talante negociador, 

sus anticuados conocimientos, su pobre competencia gestora, su alto sectarismo político y su incapacidad, 

tras casi dos legislaturas completas a su cargo, para mejorar la situación de la sanidad foral. 

Es probable que a algunos sectores políticos y sindicales todavía sus afirmaciones les suenen veraces. A la 

mayoría de la población (abrumada por las listas de espera y los recortes de prestaciones) y a todo el 

colectivo médico y facultativo ya solo nos provoca vergüenza ajena. 

Datos consejero, no relatos ¡Pero datos veraces!, como los que le adjuntamos en esta Nota Informativa. 

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

Índice de proporcionalidad y otras demandas en marcha  

En la actualidad, desde el Sindicato Médico de Navarra (SMN,) se están reclamando diferentes temas y 

numerosos compañeros se han acogido a diversas de estas reclamaciones:   

1. Prorrateo de guardias  

▪ En Navarra solo cobras automáticamente en dos supuestos: 

a.  Accidente o enfermedad laboral (se percibe un prorrateo de las 

guardias que has realizado en los últimos 12 meses). 

b. Vacaciones (se percibe el prorrateo en una paga en diciembre (de las 

guardias de enero a noviembre) y otra en enero (guardias de 

diciembre previo). ¡NADA MAS! 

 

▪ Por ello ese prorrateo de guardias se está reclamando 

a. Durante la prestación de riesgo por embarazo y periodo de lactancia.  

Hasta ahora era necesario realizar una reclamación para que se hiciera efectivo el abono, pero ya hay 

algún caso de abono automático. Si no es tu caso, ven al SINDICATO y te ayudamos a reclamarlo. 

INFORMACIÓN:  

https://www.smnavarra.org/wp-content/archivos/2025/09/PRORRATEO-GUARDIAS.pdf 

b. Durante la IT 

En otras comunidades autónomas entienden que las guardias son trabajo obligatorio y fijo, y su 

retribución, como el resto de los conceptos retributivos fijos, debe seguir abonándose en cualquier caso 

https://cadenaser.com/audio/1769419289820/
https://www.smnavarra.org/wp-content/archivos/2025/09/PRORRATEO-GUARDIAS.pdf


de IT. Aquí la Administración sigue racaneando las retribuciones médicas… Por eso se lo estamos 

reclamando. 

2. Prorrateo de complementos de nocturnidad, festividad y turnicidad 

En otras comunidades autónomas entienden que todos los conceptos retributivos fijos deben seguir 

abonándose durante cualquier periodo sin trabajo efectivo: en caso de IT, prestación de riesgo por 

embarazo, lactancia, prestación maternal, vacaciones, etc… Si eres del colectivo SUR, SNU, SEU o 

Adjunto de Urgencias, reclámalo. Si se te pasó inscribirte en la solicitud y estás interesado, se reabrirá 

próximamente un nuevo plazo de inscripción (estad atentos a los plazos que se comunicarán por los 

correos y grupos de wasap). 

 

3. Permiso Parental de 8 semanas para cuidado de menor de 8 años. 

o Actualmente se solicita la retribución de este, siguiendo la indicación de la 

normativa europea que obliga a su “justa retribución”. Inicialmente incluso se 

tenía que reclamar su concesión. Actualmente se está concediendo, pero no 

siempre, por depender de las “necesidades de servicio” ... ¡¡¡¡como tantas 

otras cosas!!!! 

 

4. Inclusión del periodo MIR dentro del cómputo de carrera profesional 

Reclamación recientemente iniciada. Lo estamos reclamando actualmente un elevado número de 

compañeros: se consiguió alcanzar los 424 solicitantes. El objetivo es conseguir una sentencia firme 

del Tribunal superior de Justicia de Navarra (TSJN) que obligue al Gobierno de Navarra a incluir el 

periodo MIR dentro del cómputo de carrera profesional con una retroactividad de 4 años PARA TODO 

EL COLECTIVO MEDICO Y FACULTATIVO, mediante una reasignación de niveles. 

Igual que en la reclamación de los complementos, si se te pasó inscribirte en la solicitud y estás 

interesado, se reabrirá próximamente un nuevo plazo de inscripción (estad atentos a los plazos que se 

comunicarán por los correos y grupos de wasap). 

 

5. Recuperación del índice de proporcionalidad salarial 

Ésta es la última de las reclamaciones puestas en marcha. Hoy viernes 30 de enero se cierra el plazo 

de inscripción. De forma similar a lo indicado en anteriores reclamaciones, si se te pasó inscribirte en 

la solicitud y estás interesado, se reabrirá próximamente un nuevo plazo de inscripción (estad atentos 

a los plazos que se comunicarán por los correos y grupos de wasap). 

Dicha reclamación se basa en la reciente sentencia del juzgado Contencioso-Administrativo nº1 de 

Pamplona. Inicialmente el SMN prefirió esperar a posible recurso y sentencia firme de la mesa del Tribunal 

Superior de Justicia de Navarra. Posteriormente se presentó en Mesa Sectorial de Saud la solicitud de dicha 

recuperación. Tras la negativa del Departamento  el SMN decide iniciar la reclamación formalmente ante 

el interés suscitado por el tema.  

Recordad que: 

1. El índice de proporcionalidad era un sistema de distribución retributiva en el que el sueldo 

inicial de cada estamento se establecía en relación con el del nivel E. Esta norma estaba 

publicada en el artículo 41 del DECRETO FORAL LEGISLATIVO 251/1993, DE 30 DE AGOSTO, 

POR EL QUE SE APRUEBA EL TEXTO REFUNDIDO DEL ESTATUTO DEL PERSONAL AL SERVICIO 

DE LAS ADMINISTRACIONES PÚBLICAS DE NAVARRA (enlace a la norma).  



2. Con los “recortes salariales” de 2010 al colectivo facultativo no se le bajó el sueldo un 5% como 

estableció el Estado, sino que se decidió que esos recortes debían ser proporcionales a la renta 

de cada estamento, de modo que a los celadores (nivel E) se les bajó un 0.24% y a los médicos 

un 6,7%. A los MIRes, con un sueldo inferior al de un celador, se les bajó un 5%. Todos estos 

recortes se recogieron en la LEY FORAL 12/2010, DE 11 DE JUNIO, POR LA QUE SE ADAPTAN A 

LA COMUNIDAD FORAL DE NAVARRA LAS MEDIDAS EXTRAORDINARIAS PARA LA REDUCCIÓN 

DEL DÉFICIT PÚBLICO (enlace a la norma) y entre ellos se eliminó el índice de proporcionalidad. 

La Ley de “recortes” no se ha derogado aun y sigue vigente.  

3. El colectivo facultativo es el primer interesado en recuperar el índice de proporcionalidad, ya 

que durante estos años se han producido subidas salariales en los niveles C, D y E (a cambio 

de nada, por cierto), que no se han trasladado proporcionalmente al salario médico, por lo 

que una recuperación de la proporcionalidad podría ser muy interesante. 

4. Ya hubo un intento de recuperación de las consecuencias de los recortes del 2010, hace unos 

años, mediante la utilización de fondos europeos ( los famosos “Fondos Adicionales”). Función 

Publica presentó un plan de recuperación utilizando los fondos coresspondientes a los años 

2019 y 2021 pero el resto de sindicatos (los de Mesa General) prefirieron dedicar esos fondos 

a pasar el nivel E al D, pasar del nivel D al C a un gran parte de ellos y a otras cuestinones que 

para nada nos beneficiaron a los facultativos. 

 

Desde el SMN os animamos a que reclameis TODO aquello en lo que os podáis sentir perjudicados y 

engañados. Sabemos que últimamente vuelven a racanear con el tema de la productividad variable. 

Reclamadlo. No es posible que se trate de “ahorrar” evitando pagar el sobreesfuerzo de la manera 

establecida y luego no se escatime en otros gastos o colectivos.  

Recordad que para presentar cualquier demanda con nosotros deberás: 

1. Ser afiliado/a del SMN. 

2. Mandar un correo electrónico a info@smnavarra.org 

indicando qué deseas reclamar individual o 

colectivamente (inclusión en un grupo determinado). 

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

Abrimos la pelea para que en reducciones de jornada se reduzcan las 

guardias y más… 

Hay ya varias sentencias de tribunales superiores de justicia autonómicos y del Supremo que confirman 

que durante el periodo de lactancia hay que eximir de guardias (pero abonarlas) a las madres lactantes 

durante el primer año de vida del bebé y que en las reducciones jornada hay que hacer también una 

reducción del número de guaridas en la misma proporción y un reajuste de los salientes, especialmente si 

la reducción es acumulada. 

La verdad es que es razonable que cuando hablemos de “reducción de jornada” se incluya no solo la 

jornada ordinaria sino también la complementaria (las guardias) y los salientes de guardia que conllevan y 

esto tanto en las reducciones acumuladas como en las no acumuladas ¡Los jueces empiezan a tenerlo 

claro! 

mailto:info@smnavarra.org


Tenemos a varias facultativas que, a pesar de tener concedidas reducciones de 

jornada de diverso porcentaje, les exigen mantener (ya sabéis, lo de las 

necesidades del servicio) el número de guardias que tiene el resto de las 

compañeras del servicio. A menudo con chantajes emocionales por su 

“comportamiento insolidario y su falta de compañerismo”. Esto ya es contrario 

a la Ley y podemos exigirlo mediante la correspondiente reclamación y 

denuncia. 

También tenemos muchos problemas para conciliar guardias y lactancia. Acaba 

de publicarse una sentencia del Supremo, ganada por AMYTS que confirma que 

durante el primer año de lactancia debe existir exención de guardias (ya que las 

guardias interfieren con una lactancia saludable y efectiva) pero con abono del prorrateo de las mismas. 

En este enlace tienes más información: ¡SENTENCIA HISTÓRICA! AMYTS logra que el Supremo garantice la 

exención de guardias y el salario completo a las médicas en lactancia del SERMAS 

Si estás en alguno de estos casos contacta con el sindicato porque podemos ayudarte en la demanda y 

acumularla con otras compañeras para facilitar trámites y reducir el impacto de unas eventuales costas. 

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

Iniciativa Human AA  

El 11 de abril de 2025 se celebró en el 

Hospital Universitario de Navarra la 

jornada “Herramientas Prácticas para 

incorporar la Accesibilidad Universal a la 

Atención a la Salud” y fue presidida por el 

consejero de Salud, Fernando Domínguez. 

Os adjuntamos la foto del evento. 

En la jornada se presentó el Certificado 

HUMAN-AA que es una iniciativa que se enmarca dentro del compromiso del Departamento de Salud con 

la accesibilidad y forma parte de la línea de calidez de trato y autonomía de la Estrategia de Humanización 

2024-2028 del Departamento.  

El Certificado HUMAN-AA es un documento que permite una atención más accesible y adaptada a las 

necesidades de personas diagnosticadas con ciertas patologías y trastorno de conducta asociado, que hace 

aconsejable, en la medida de lo posible, reducir los tiempos de espera previos a la entrada en una consulta 

o realización de una prueba, acercándola todo lo posible a la hora de cita concertada. También les 

permitirá que vayan acompañados a pruebas a las que hasta ahora no era posible acudir con compañía, 

siempre que la situación lo permita.  

La tramitación del Certificado “Human-AA” se puede solicitar a través de los y las profesionales de 

enfermería de los Centros de Salud, y a personas con discapacidad intelectual, discapacidad con trastorno 

de comunicación grave, demencia, parálisis cerebral, trastorno por déficit de atención, trastorno mental 

grave o trastornos generalizados del desarrollo, entre otros, siempre que estén asociados a un trastorno 

de conducta.  

https://corporativa.amyts.es/noticias/noticia/?slug=sentencia-historica-amyts-logra-que-el-supremo-garantice-la-exencion-de-guardias-y-el-salario-completo-a-las-medicas-en-lactancia-del-sermas
https://corporativa.amyts.es/noticias/noticia/?slug=sentencia-historica-amyts-logra-que-el-supremo-garantice-la-exencion-de-guardias-y-el-salario-completo-a-las-medicas-en-lactancia-del-sermas


El certificado entró en vigor el 14 de abril, y disponible en la carpeta personal de salud pudiéndose 

presentar en el servicio sanitario al que se tenga que acudir. 

Las personas diagnosticadas de trastornos por déficit de atención, 

trastorno mental grave, trastorno generalizado del desarrollo, 

discapacidad intelectual, demencia, parálisis cerebral, 

discapacidad con trastorno de comunicación grave y otros 

diagnósticos que se asocien a un trastorno de conducta podrán 

ser beneficiarias de dicho certificado.   

Comentario:  

La información que se dio a los profesionales sanitarios sobre esta 

jornada fue insuficiente. Además, el hecho de hacerse en horario 

laboral de la mayoría de los profesionales que impidió la 

asistencia a la jornada.  

El desconocimiento, por parte de los facultativos y otros 

profesionales sanitarios, no solo del certificado sino de 

repercusiones en la atención de los pacientes con discapacidad y trastornos de conducta ha llevado a 

situaciones que no deberían haberse producido. 

Las medidas de mejora a la atención a la población, en el ámbito sanitario, pasa por que la Estrategia de 

Humanización del Departamento de Salud incluya a todos, tanto pacientes como profesionales sanitarios.  

Si el objetivo es mejorar el trato por parte del Departamento de Salud consideramos que esta mejora 

aumentará de forma exponencial cuando el propio departamento, liderado por Fernando Domínguez, 

trate con la misma consideración a todos los profesionales sanitarios que forman parte no solo del sistema 

de salud como trabajadores sino de la población navarra como ciudadanos, usuarios del sistema y 

contribuyentes.   

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

Aspectos destacados en los Presupuestos de 2026 

La Ley Foral de Presupuestos de Navarra para 2026 (Ley Foral 16/2025, de 22 de diciembre, de 

Presupuestos Generales de Navarra para el año 2026; BON 31/12/25) recoge varios temas que nos atañen, 

entre los que destacamos: 

EXCLUSIVIDAD 

- Artículo 22: Régimen de exclusividad del personal facultativo especialista y médico contratado 

temporal. 

Durante el año 2026, las nuevas contrataciones temporales de personal de los estamentos A.1 y A.2.5 de 

la Ley Foral 11/1992, reguladora del régimen específico del personal adscrito al Servicio Navarro de Salud-

Osasunbidea, se producirán en régimen de dedicación exclusiva, permitiendo al profesional contratado 

optar por el régimen de dedicación no exclusiva desde el primer día de su contratación. 

https://bon.navarra.es/es/anuncio/-/texto/2025/260/0
https://bon.navarra.es/es/anuncio/-/texto/2025/260/0


 

PROLONGACIÓN DEL SERVICIO ACTIVO 

- Artículo 25:  Medidas urgentes en materia de personal al servicio de las Administraciones Públicas de 

Navarra. 

Estas medidas previstas en la ley Foral 13/2012, de 21 de junio se prorrogan para el año 2026:  

En cuanto a la edad de jubilación comprenderá a todo el personal funcionario, cualquiera que sea el 

sistema de previsión social al que se encuentre acogido, incluyendo los acogidos al sistema anterior a la 

Ley Foral 10/2003, de 5 de marzo, sobre régimen transitorio de los derechos pasivos del personal 

funcionario de los Montepíos de las Administraciones Públicas de Navarra, y a los acogidos a dicho 

régimen. 

 

No obstante, y como salvedad, el Departamento de Salud podrá prolongar en el servicio activo a 

determinado personal del mismo durante el año 2026, por necesidades del servicio y falta de 

profesionales, razones en todo caso debidamente justificadas;  

 

así, se podrá autorizar la prolongación en el servicio activo una vez se haya llegado a la edad de jubilación 

legal estipulada siempre que la lista de contratación de su respectiva especialidad se encuentre abierta. 

Del mismo modo se podrá autorizar la prolongación a los profesionales de estos estamentos cuando estén 

desempeñando funciones de jefe de servicio asistencial o de jefe de sección asistencial, siempre que la 

lista de contratación de su respectiva especialidad se encuentre abierta y sin personas candidatas 

disponibles a la contratación temporal. El momento para la comprobación de esta circunstancia a efectos 

de la concesión de la prolongación será un mes antes de la llegada a la fecha prevista de jubilación legal. 

En cualquier caso, la prolongación se realizará por un año, siendo prorrogable si se mantienen las 

condiciones del otorgamiento, previa solicitud del interesado, y con el límite de setenta años de edad. 

 



ACCESO A EMPLEO PUBLICO A MAYORES DE 65 AÑOS 

Se permitirá el acceso al empleo público a quienes, habiendo cumplido 65 años, no hubieran completado 

el periodo de carencia establecido en su sistema de previsión social para generar derecho a una pensión, 

así como al personal que no haya alcanzado los años de cotización para percibir la pensión íntegra. 

 

PRODUCTIVIDAD FIJA 

- Disposición adicional décima: Ampliación del ámbito de aplicación del complemento de productividad 

fija del personal facultativo.  

Se amplía el ámbito de aplicación del complemento de productividad fija previsto en la Ley Foral 11/1992 

al personal facultativo sanitario de todos los Departamentos de la Administración de la Comunidad Foral 

de Navarra y de sus organismos autónomos con nombramiento correspondiente a los estamentos 

sanitarios A.1, A.2.5.1 a A.2.5.6 y A.2.5.8 del Anexo de la citada Ley Foral, a los que expresamente remite 

el artículo 15 ter de dicha ley foral. 

 

GUARDIAS EN DÍAS ESPECIALES 

- Disposición final sexta: Modificación de la Ley Foral 11/1992, de 20 octubre, reguladora del régimen 

específico del personal adscrito al SNS-O: 

Se añade una disposición adicional decimocuarta, con la siguiente redacción: 

"Disposición adicional decimocuarta. –Guardias en días especiales. 

El personal del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y del Instituto de Salud Pública y Laboral de Navarra, 

que realice guardias en días especiales, podrá percibir un módulo de productividad variable por un importe 

igual al correspondiente de la guardia. A estos efectos tienen la consideración de días especiales los días 

24, 25 y 31 de diciembre y 1, 5 y 6 de enero". 

 

CARRERA PROFESIONAL 

- Disposición final séptima: Modificación de la Ley Foral 11/1999, de 6 de abril, por la que se regula el 

sistema de carrera profesional del personal facultativo del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea. 

Se añade una disposición adicional cuarta, con la siguiente redacción: 



  

"Disposición adicional cuarta. –Aplicación del nivel de carrera profesional reconocido al personal 

procedente del Sistema Nacional de Salud. 

Se reconoce al personal facultativo que acceda a plaza fija en el Departamento de Salud y sus Organismos 

Autónomos los grados de carrera acreditados en otro servicio de salud del Sistema Nacional de Salud, 

referidos a la misma especialidad, categoría profesional o grupo de titulación. Dichos grados se retribuirán 

conforme a lo establecido en la legislación foral por la que se regula el sistema de carrera profesional del 

citado personal del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, y normativa de desarrollo. 

Al personal proveniente de otros servicios de salud del Sistema Nacional de Salud que ocupe una plaza en 

comisión de servicios en los organismos autónomos del Departamento de Salud, se le reconocen los grados 

de carrera acreditados en otro servicio de salud del Sistema Nacional de Salud. Dichos grados se retribuirán 

conforme a lo establecido en la normativa de carrera profesional del personal sanitario del Servicio. 

PERMISOS Y LICENCIAS 

a) Permiso parental no retribuido para cuidado de hijo o hija de 8 semanas.  

 

b) Permiso retribuido por el tiempo indispensable para realizar los actos preparatorios de la donación de 

órganos.  

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

 

 

 

 

 



Estudio retributivo de la Pompeu Fabra 

El estudio ha sido elaborado por un equipo formado por prestigiosos profesionales de la Universidad 

Pompeu Fabra y de las Universidades de La Laguna y Gran Canaria. Se publicó el pasado mes de diciembre 

y dispones del documento en este enlace. 

Aunque en 2023 también el Servicio Navarro de Salud estuvo interesado en encomendar a este mismo 

equipo un estudio similar al final, debido a los “elevados costes” se desestimó y decidieron otorgarle el 

encargo a la UPNA (estudio REMENA) que ya fue objeto de nuestro análisis. Un estudio que demostró ser 

incorrecto, incompleto, sesgado y “tutorizado” por la Administración Foral. 

Son numerosos los estudios que abordan las retribuciones médicas debido a que cada comunidad 

autónoma mantiene un sistema propio que a veces no se refleja en las tablas retributivas, por lo que hay 

que hacer una verdadera labor detectivesca para poder aproximarse a la realidad. Tampoco ayudan las 

diferencias entre cometidos, guardias, compensaciones, etc. de los diversos tipos de médicos. Por ese 

motivo es muy difícil que un informe recoja realmente las retribuciones exactas de cada médico en España, 

pero sí es importante que, al menos, se haya hecho de forma honesta, con criterio y metodología 

transparente y de forma independiente, sin servidumbres políticas. 

Nuestras conclusiones respecto a este estudio son: 

1. El estudio titulado “Estudio de las retribuciones de diez categorías profesionales del servicio canario 

de salud: Un análisis comparado con las comunidades autónomas” no es exacto, pero se aproxima 

mucho a la realidad y sobre todo no contiene sesgos políticos/sectarios en su proyecto y realización, 

por lo que sus datos y conclusiones deben ser tenidos en cuenta. 

2. La Comunidad Foral de Navarra paga muy mal a sus médicos. Si un facultativo foral desea incrementar 

sus ingresos se ve forzado a comprar guardias (si las hay disponibles) o a hacer productividad variable 

(si su servicio la tiene concedida y su jefe se la asigna). 

3. La Comunidad Foral de Navarra, en cambio, retribuye muy bien al resto de estamentos, tan bien que 

están situados como los mejor pagados del país. 

4. Las bajas retribuciones, el mantenimiento de la Exclusividad, la alta carestía de la vida y la gravosa 

fiscalidad por IRPF son factores decisivos en la falta de médicos y facultativos en las platillas sanitarias 

de la Comunidad Foral. 

5. El diferencial de retribuciones inter autonómico se va agrandando cada año, conforme se suceden los 

incrementos retributivos en base al IPC y esto sin contar la pérdida de poder adquisitivo que 

supusieron los recortes de sueldo por la crisis de 2010 no recuperados hasta ahora y sin contar con 

otros agravios escandalosos como el que los médicos en formación (MIR) perciban un sueldo fijo 

inferior al salario mínimo interprofesional en muchos casos). 

6. La sanidad española resulta enormemente eficiente debido a los bajos salarios que perciben sus 

médicos y facultativos, que a la vez se ven obligados a sostener una formación continua a su costa, a 

realizar jornadas ilegales e insalubres y a verse desposeídos de su liderazgo y autoridad. 

Afortunadamente ahí estaremos para intentar revertir la situación. 
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La exclusividad 

El pasado mes de marzo el diario GARA titulaba bajo el 

epígrafe “CRISIS EN OSASUNBIDEA” un artículo sobre la 

denuncia de LAB en Navarra de varios facultativos/as que 

presuntamente habían incumplido la normativa sobre 

exclusividad.  

En ese artículo se vertían acusaciones muy graves de “mala 

práctica”, irregularidades habituales en algunas 

especialidades y se señalaba con nombres y apellidos a los 

compañeros y compañeras a los que, sin respetar la 

presunción de inocencia, LAB sometía a la “pena de banquillo 

mediático”. El panfleto de GARA anunciaba también 

maniobras del Sindicato Médico de Navarra para eliminar la 

exclusividad y afirmaba que estaba celebrando asambleas 

para retrasar la inminente convocatoria de huelga. 

Nada de lo expuesto en el artículo ha resultado cierto. Desde 

el erróneo número de médicos que trabajan en la sanidad pública foral, al principio del redactado, hasta 

la acusación por cargo incompatible contra el último de los médicos, en el último párrafo, que también 

está equivocada por pura ignorancia de la normativa vigente o afirmación maliciosa. ¡Nada! 

Solo hay una aseveración correcta y es que efectivamente el Sindicato Médico de Navarra mantiene firme 

su postura de que se elimine la Exclusividad en la única comunidad española que aun la mantiene, 

¡Navarra! 

La Exclusividad no es un “plus” económico para no trabajar en la privada como se cree comúnmente. 

Realmente se denomina Complemento Específico y es un complemento retributivo, un porcentaje del 

sueldo inicial, relacionado con la naturaleza de las funciones y la especial disponibilidad y que cobran todos 

los trabajadores en diferente cuantía. No es un sobresueldo para que los médicos no trabajen en la 

privada… 

En realidad, cuando un médico opta por trabajar simultáneamente en actividades privadas, su 

complemento específico se reduce de un 45% del sueldo inicial a un 16,5%, porcentaje inferior al que 

percibe un conductor o un electricista del SNS-O. El importe de esa reducción es de aproximadamente 

1.000€. 

Navarra es hoy día la única comunidad que mantiene esa desproporcionada penalización. En otras 

comunidades el descuento salarial por simultanear trabajo público y privado se sitúa entre los 0 y los 350€ 

y eso contribuye a que los y las facultativas que buscan trabajo, desechen rápidamente la opción de 

trabajar en la Comunidad Foral. ¿Es la única razón? No, pero en ciertas especialidades la exclusividad es 

una penalización inasumible. 

Paralelamente al concepto de Exclusividad existe el de Compatibilidad del trabajo funcionarial. La 

Compatibilidad es la cualidad por la que TODOS LOS FUNCIONARIOS deben solicitar permiso para trabajar 

en actividades privadas. No hacerlo implica arriesgarse a sanciones disciplinarias graves. Pero si bien los 

sindicatos anti médicos son muy celosos de que ningún facultativo se “salte” la exclusividad, no lo son 

tanto con que otros colectivos profesionales incumplan el deber de solicitar la compatibilidad, quizás 

porque conforman el grueso de su afiliación. Incluso Función Pública es incapaz de cruzar datos de 



solicitudes de compatibilidad con datos de Hacienda Foral, para supervisar quien obedece la norma y quien 

no.  

Solo en el colectivo médico se garantiza la honestidad laboral, (el único sometido a vigilancia). Mientras 

que, al parecer, se evitan conflictos con otros grupos de trabajadores públicos, aunque puedan estar 

vulnerando la ley.  

Sí, en el SMN somos contrarios al mantenimiento de la penalización por la exclusiva, pero aun así 

respetamos la ley, recomendamos a todos los facultativos/as de Navarra que cumplan con los preceptos 

legales (aunque evidentemente injustos) y facilitamos los trámites para solicitar tanto la renuncia a la 

Exclusividad como la solicitud de compatibilidad. 

Sí, en el SMN estamos convencidos de que, si uno cumple con su horario laboral y los objetivos asistenciales 

asignados, debe recibir el mismo salario independientemente de cuál sea la actividad que desarrolle en su 

tiempo libre. ¡A igual trabajo, igual salario! 

Sí, en el SMN creemos que deben establecerse controles para que ningún trabajador público abuse o 

incurra en trabajo incompatible. 

Sí, en el SMN creemos que los pacientes deben tener opción para elegir donde quieren recibir atención 

sanitaria y si eligen la sanidad pública, esta debe ofrecer unas prestaciones completas, ágiles y de calidad. 

Sí, en el SMN creemos que es imprescindible dotar a la sanidad pública de los recursos materiales, 

humanos y normativos que mejoren la atención sanitaria, la hagan fuerte y competitiva. 

Sí, en el SMN creemos que la sanidad pública foral actual es decadente, mal gestionada, no resulta 

competitiva y no es atractiva para los facultativos que buscan trabajo o que pretenden mejorar su situación 

laboral actual. Mantener la Exclusividad no garantiza una sanidad pública sólida, al revés, esta penalización 

ahuyenta a los facultativos, reduce plantillas, genera listas de espera progresivas y reduce la 

competitividad. 

Sí, en el SMN consideramos que una parte sustancial de la responsabilidad en el deterioro sanitario 

progresivo lo tienen todas las organizaciones que condicionan los intereses de los pacientes a sus propios 

objetivos corporativos y sus “tics políticos”. 

 

¡Si quieres saber más sobre la exclusividad en Navarra no dejes de ver este vídeo! 

 

- Exclusividad/Incompatibilidad - 
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Instrucción de vacaciones para hospitales 2026  

Como cada año, la Dirección de Profesionales del HUN establece unas Instrucciones en cuanto al disfrute 

de las vacaciones del personal.  

Cada vez se nos exige dar nuestras fechas de vacaciones con mayor antelación. Para el año 2026, las 

vacaciones del primer período del año (del 30 marzo al 30 septiembre) deben solicitarse antes del 22 de 

febrero.  

Desde el SMN, a través de la Comisión de Personal, se ha transmitido a las direcciones, la dificultad que 

supone la solicitud de vacaciones con tanta anticipación, solicitando retrasar las fechas. Se nos ha 

denegado y la explicación dada es la dificultad que tienen para encontrar sustitutos, pero, en cuanto a 

médicos, ya sabemos que las sustituciones por vacaciones anecdóticas. Realmente, el problema 

organizativo de las vacaciones afecta a otros colectivos (enfermería, TCAEs, …) por lo que, en nuestro caso, 

no supondría un problema exceder las fechas establecidas para la solicitud de vacaciones, garantizando 

como siempre la cobertura asistencial. Pero, una vez más nos imponen las mismas condiciones restrictivas 

que al resto de los colectivos, cuando para médicos no serían necesarias. 
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Convenio con CAJAMAR 

Acabamos de renovar el convenio con Cajamar. Con este motivo 

hemos organizado un evento presencial y online el próximo 10 de 

marzo, del que os avisaremos con tiempo. En él queremos presentar 

el Convenio con arreglo a este programa preliminar: 

▪ Presentación de Cajamar como entidad. 

▪ Presentación de las condiciones del acuerdo. 

▪ Productos y servicios personales. 

▪ Preguntas. 

Ofertas actuales: 

▪ Nóminas: Por domiciliación de la nómina, bonificación y abono en cuenta de hasta 

750€ (con nomina superior a 4.000 €/mes). 

▪ Remuneración de saldos ociosos (estrategias de inversión a través de diversificación 

en varios productos, tales como depósitos a plazo en las mejores condiciones por ser 

afiliados, asesoramiento en inversión a través de fondos de inversión o carteras de 

fondos, capital social de la entidad, planes de pensiones, etc.). 

▪ TPV. Si algún afiliado necesita TPV para sus consultas... 

▪ Hipoteca. Condiciones PREMIUM+ para los afiliados, pudiendo llegar a: 

o Tipo mixto: 5 primeros años a un tipo fijo de 1,50%, resto de años a 

Euribor+0,35%. 

o Tipo fijo para todo el periodo: 1,95%. 
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Convenio con Micampus 

Hemos renovado el convenio de colaboración con 

Residencias universitarias para estudiantes | 

micampus con mejoras para la afiliación del SMN. 

Nos ofrecen alojamiento en residencias de 

estudiantes que disponen de habitaciones en régimen hotelero por toda España y a precios muy 

competitivos. 

20241014-ACUERDO-COLABORACIÓN-SMN-Micampus.pdf 

Creemos que este convenio puede ser muy interesante para nosotros, especialmente pensado para 

rotaciones formativas lejos del domicilio habitual, ¡pero no solo! 

Poder contar con soluciones de alojamiento de alto nivel y asequibles, es una prestación añadida que 

esperamos disfrutes. 
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Convenio de Defensa Personal (Escuela Wuji) 

Desde el pasado mes de noviembre estamos 

inmersos en una campaña de prevención de 

agresiones contra el colectivo facultativo. Hemos 

publicado una guía muy completa (GUIA CONTRA 

AGRESIONES EXTERNAS) a la que hemos dado 

publicidad en todas las instituciones -la próxima ocasión el 4 de febrero en el Parlamento de Navarra-, 

hemos distribuido alarmas personales anti agresión -puedes pasarte por nuestra sede para conseguir la 

tuya- y, la última acción que os proponemos es que nuestro colectivo tenga la oportunidad de formarse 

para prevenir las agresiones. 

La Escuela Wuji de artes marciales nos ofrece unos cursos de 2 horas de Defensa Personal. 

Están adaptados a nuestro colectivo y condiciones de trabajo y son aptos para cualquier edad y condición. 

Los precios para afiliados y sus familiares son muy competitivos. 

Te adjuntamos una hoja informativa con la oferta, esperando que sea de tu interés. 

¡Anímate y aprende a defenderte! La Administración no te va a proteger. 

Para más información en este enlace Informacion-acuerdo-defensa-personal.pdf 

Inscripciones en consultas@smnavarra.org. Adjunta nombre completo, correo, número de teléfono y 

horario deseado.  
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El MIR “alternativo” del Ministerio de Defensa 

Estas últimas semanas hemos asistido a un debate muy interesante en el que nos hemos posicionado como 

sindicato. El de la “vía MIR alternativa” que supone la especialización médica fuera de la legislación de 

acceso al MIR. 

En nuestra opinión hay una única vía legal de acceso a la formación sanitaria especializada en España y es 

el examen MIR. Cualquier otro ‘atajo’ para llegar a este tipo de formación atenta contra la legalidad y el 

principio de igualdad en el acceso a la función pública».  

Desde 2008, en virtud de un acuerdo interministerial suscrito por Sanidad, Defensa y las comunidades 

autónomas, médicos militares que no han realizado el examen MIR se forman en la especialidad en 

hospitales de la red sanitaria pública. Ocupan «vacantes» del sistema público que no pasan a la 

denominada «repesca» y que las dos administraciones implicadas ofertan, de mutuo acuerdo, a las 

comunidades en base a las necesidades actuales. En la actualidad, según datos proporcionados por los dos 

Ministerios, hay unos 80 facultativos con formación militar que ocupan plazas de residente en centros 

sanitarios civiles y más 185 médicos especialistas militares cuya titulación podría verse revocada por una 

sentencia judicial. 

Más Información en estos enlaces: 

- El ‘MIR militar’, el controvertido atajo para acceder a formación sanitaria especializada – Asociación 

de Militares Españoles – 

- El 'MIR militar', el atajo para acceder a la formación sanitaria especializada en España – 

- El gran pufo de la sanidad militar: Cientos de oficiales podrían perder su título de especialista por un 

fraude de ley de Defensa. – Noticias Militares - 
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Incremento de retribuciones del 1,5% en 2026 

Ya ha sido publicado en el BON de 27 de 
enero de 2026, el Incremento al personal 
de la Administración de la Comunidad 
Foral de Navarra y sus organismos 
autónomos del porcentaje equivalente al 
1,5 por ciento de las retribuciones 
vigentes a 31 de diciembre de 2025, con 
efectos de 1 de enero de 2026. Se aplica 
también al personal eventual. 
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Inauguración del nuevo edificio de la UPNA: un coloso con pies de barro 

En la nota informativa de primeros de diciembre, os pusimos al día de la situación de los profesores 

asociados asistenciales de la UPNA. 

Resumiendo: el Departamento de Salud quiere un IDISNA, un hospital universitario y una facultad de 

medicina pública. Para ello necesita que sus profesionales sean a su vez docentes universitarios. Y para 

ello firma un convenio según el cual a los profesionales del SNS_O y del ISPLN con plaza de profesor 

asociado asistencial de la UPNA se les facilita la docencia incluyendo las clases en su jornada laboral. 

Pero la situación real es muy diferente, ya que el SNS-O niega este derecho o pone numerosas trabas para 

poder ejercerlo. 

Pensábamos que durante el inicio del curso la situación se iría resolviendo, y nos pidieron paciencia, pero 

esta paciencia ya se está agotando. 

Algunos de nuestros compañeros han tenido que renunciar a su plaza en la universidad, otros se han visto 

forzados a gastar horas personales e incluso de vacaciones para poder dar las clases y otro grupo 

importante, debido a los diferentes horarios de la universidad, da las clases fuera de su horario laboral 

ordinario sin ver compensación alguna. 

El pasado lunes se realizó la inauguración oficial de la nueva ala de la facultad de Ciencias de la Salud 

(FCCSS) Durante la presentación, tanto el rector de la Universidad como los representantes políticos allí 

presentes, incluidos la presidenta del Gobierno de Navarra, la Sra. Chivite, hablaron del ecosistema 

sanitario creado, de la interrelación de la FCCSS y el SNS-O, incluso agradecieron la labor de los 

profesionales de este último.  

Sin embargo, una vez más, lo que se vende con grandes titulares, se sustenta en engaños. El Gobierno de 

Navarra ha gastado más de 30 millones en un edificio que se sustenta en pilares de barro. Porque el 

edificio, sin profesores y estudiantes no es nada. 

Y hoy en día, en el grado de medicina, un elevado 

número de profesores (no disponemos de cifras 

oficiales, pero calculamos que más del 90%) son 

profesores asociados, en su gran mayoría 

profesionales del SNS-O que se sienten en estos 

momentos engañados y denigrados. Engañados 

porque nada se parece a lo que se les prometió 

cuando concursaron a esas plazas y denigrados 

porque sus retribuciones no están a la altura de la 

formación y dedicación exigidas. 

Sabemos que desde la universidad se está hablando con el Consejero de Salud y otras instancias para 

intentar solucionar este problema, y se nos sigue pidiendo paciencia, pero la paciencia tiene un límite. Que 

no se les olvide que en estos momentos se están jugando la sostenibilidad del grado de medicina (y en 



parte también el resto de los grados de Salud: enfermería, psicología, fisioterapia y Ciencias de la actividad 

física y del deporte) 

(VOLVER AL ÍNDICE) 

 

 

 

¡Ayúdanos a defenderte!¡Afíliate! 

¡Nuevo correo para consulta de dudas laborales! 

consultas@smnavarra.org 
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