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CTA DE LA REUNION DELA MESA SECTORIAL DE SANIDAD
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I.- DATOS DE LA SESION
SESION ORDINARIA REUNION Ne: 8 ANO: 2017
FECHA: 03/04/2017 HORAINICIO: | 10:30 |HORA FIN: 19.30
RELACION DE ASISTENTES
Asistentes por la Administracion
Celia Gomez Gonzalez Directora General de Profesionales
Arturo Dominguez Fernandez Subdirector de Personal
Fernando Gilabert Vega Subdirector de Ordenacién y Organizacién
Antonio Toro Barba Unidad Relaciones Laborales.
Silvia Matellan Polo Secretaria Accidental
Asistentes por las organizaciones sindicales

Rosa Elena Garcia Polo SATSE
Fayna Gémez Garcia SATSE
Maria Labrador Macias SATSE
José Sanchez Gamez SATSE
Francisco Mufoz Guiillan SATSE
Matilde Nufez Cea CSI.F
Aurora Maldonado Fernandez CSI.F
Eloisa Bernal Pedrefio CSI.F
Victorino Girela Lopez CSLF
Rafael Carrasco Durdn FASPI
Rafael Ojeda Rivero FASPI
Carmen Serrano Martinez FASPI

_AFrancisco Javier Cantalejo Santos FASPI
Antonio Macias Borrego UGT
Veredas Cafiuelo Fernandez UGT
Isabel Lopez Fernandez UGT
M2 José Catald Soler UGT
Félix Alonso Gil CCOO0
Humberto Mufioz Beltran CCO0
Jesus Cabrera Gonzélez CCo0
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.- ORDEN DEL DiA PREVISTO:

1.-Continuacién de la negociacion, del proceso de redlstrlbuclon de efectivos consecuencia
del desdoblamiento del Area Hospitalaria Centro de Granada en las Areas Hospitalarias
Norte y Centro-Oeste, tras el acuerdo inicial.

2.- Designacion de los miembros de la Mesa Sectorial que van a formar parte en los grupos
de trabajo recogidos en el Pacto de Mesa Sectorial en relacién con la ordenacion asistencial
y de los recursos humanos de los Hospitales Infanta Elena y Juan Ramoén Jiménez de
Huelva.

3.- Decreto por el que se aprueba, para el sistema Sanitario Publico de Andalucia, el sistema
de ordenacion de la Formacion Sanitaria Especializada en Ciencias de la Salud y Estatuto
del personal especialista en formacién en Ciencias de la Salud.

4.- Propuesta de reglamento de funcionamiento de Reglamento Comité Seguridad y Salud.
5.- Aprobacion de actualizaciéon del Manual de Licencias y Permisos.

| III.BESARRGLLO' Contenidos tratadaa'

Introduce la reunién la Directora General haciendo una especial mencién a la paridad existente
en la Mesa consecuencia de la presencia del personal de las provincias y tras esta intervencion
continda con el punto donde lo habiamos dejado en la anterior Mesa Sectorial del 24 de marzo

2017.

1.- Continuacion de la negociacién, del proceso de redistribucién de efectivos consecuencia
del desdoblamiento del Area Hospitalaria Centro de Granada en las Areas Hospitalarias
Norte y Centro-Oeste, tras el acuerdo inicial.

La Directora comenta que han llegado alegaciones de los sindicatos SATSE, CSI-F y CCOO.

SATSE propone empezar por este documento de las JJPP de los centros ya que estan
registradas y consensuadas por todos.

Se reparte para su lectura el Documento Marco de criterios a utilizar para la redistribucion de
efectivos prevista en la Orden, produciéndose un receso de 20 minutos para estudiar el
documento, sefialando el Subdirector de Personal que se han marcado en rojo las
icaciones efectuadas. ‘

La Directora de Profesionales explica las modificaciones del documento entregado con
matizaciones de la reunién anterior. Intervienen los sindicatos comentando algunos errores y
proponen algunos cambios al redactado, para lo cual realizaran una revisibn completa al
ocumento, incluido el lenguaje de género.

El Subdirector de Personal toma nota de las propuestas de las organizaciones sindicales.

UGT sigue comentando que en el punto 2 se dice que debemos tratar igual a los profesionales |
y en cambio, posteriormente en el punto 7 de la operativa, aparecen diferencias entre |
trabajadores/as. SATSE lo comparte y opina que habria que buscar una formula de trato |
igualitario, asi CSI.F propone poner al final “debemgs tratar igual”.

|
| )
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|
UGT plantea buscar una solucién global en vez de un trato igualitario asi donde pone
“considerar los servicios prestados” propone aclarar si se trata de la misma categoria o no.

El Subdirector de Personal insiste que esos casos deberan dilucidarlos la Comision de |
Seguimiento.

CSI.F insiste que en esa situacién también se verian afectados profesionales fijos que han
trabajado en distintas categorias y que habria que matizarlo en el Acuerdo. \

Se produce un debate en el cual UGT no estaria de acuerdo con afiadir la “misma categoria” y |
* CCOO piensa que si lo afiaden perjudicaria doblemente. La Directora puntualiza que la
modificacion propuesta habria que verla en la operativa.

Interviene el Subdirector de Personal aconsejando que montar un sistema muy complejo
alargaria mucho el proceso. Basicamente trataria de plasmar dos posiciones, cada profesional
deberia volver a su sitio de origen y en cada categoria que tuvieran inicialmente, ambas
cumplen el principio de equidad.

FASPI plantea la necesidad de incorporar otra via para poder aportar datos, ademas de
telematicamente.

|
El Subdirector de Personal explica que no es posible porque la Ley no lo permite, ni tampoco |
disponen de tiempo, esté previsto que la aplicacion esté finalizada al final del mes de abril. i

CCOO consulta si se ha previsto la contratacion de personal en las unidades de atencion al
profesional como refuerzo ante la avalancha que se va a producir. UGT se interesa por Ia)
ubicacién que tendra la aplicacién telematica en la web. w

El Subdirector de Personal manifiesta que el acceso se va a realizar a través de la intranet de
Ios hospitales, introduciendo el mismo cédigo de usuario que tenga el profesional que esté
© con el centro.

| Subdirector de Personal comenta que no esta muy conforme con el cambio producido en el
punto 8c), ya que mientras se realiza la transaccion se ha creado una UPO con los Hospitales'
Universitarios Virgen de las Nieves y Campus de la Salud con un solo Gerente y unas funciones |
provisionales. El personal irda cambiando de centro adscribiéndose a su centro de origen. M

CCOO y FASPI preferirian dos centros de gastos con dos Directores independientes. |

M
El Subdirector de Personal precisa que se ha creado el Hospital Virgen de las Nieves siendo el |
segundo traspaso mas comodo de realizar y que contaran con dos Directivos para realizar la|
tarea. ;

FASPI prefiere cambiar el orden de la redaccion para que quede clara la creacion de ambos‘
centros de gastos. En cambio a UGT le gustaba mas la redacciéon anterior al igual que al\
Subdirector de Personal.
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La Directora General cambia el texto al redactado anterior especificando que es sélo para el
periodo transitorio. Pasa a la operativa que incorpora los planteamientos propuestos por las
organizaciones sindicales con la vision de que cada profesional vuelva a su puesto de origen.

|
SATSE y FASPI no estan conformes con empezar a tratar la operativa sin ver primero los |
criterios, ya que el punto 7 habla de cémo adjudicar sin saber el procedimiento a seguir.

El Subdirector de Personal aclara que se trata de un derecho preferente que opera cuando el
profesional fijo o eventual quiere volver al destino del que procedia y el que no lo solicite volvera
a su situacion anterior de oficio.

Para FASPI primaria mas el criterio de las carteras de servicios de los hospitales. Defiende la
prioridad de fijos y temporales a volver a su sitio de origen. Una vez respetada esta prioridad,
se ira eligiendo por los criterios de puntuacién empezando por el personal de plantilla y luego |
el temporal.

CSI.F propone cambiar fijo y temporal por “todos los trabajadores”. En el punto 1 hacer una
reordenacion teniendo preferencia el personal fijo al eventual y posteriormente, en el punto 7 |
hablar de interinos, eventuales y sustitutos. Insiste en que debe priorizar en la eleccién a los
trabajadores fijos previamente a los temporales.

El Subdirector de Personal explica que las personas que participen en el concurso de traslado |
seguiran este mismo procedimiento. Todos/as los/las profesionales volveran en igualdad al sitio
de donde procedian. Cuentan con un periodo transitorio para regular al personal y no se
descarta que posteriormente se convoque un proceso de movilidad interna en Granada.

SATSE establece que el proceso se resumiria en dos fases, una primera fase en la que los
profesionales solicitan el destino y una segunda fase donde se les asignaria destino a las
personas que no lo hayan solicitado en la fase anterior.

El Subdirector de Personal se refiere a una operativa sucesiva y que habra comisiones de
seguimiento que valoraran las singularidades. Recuerda que se encuentran en una Mesa
Sectoal que trata de establecer los criterios marcos para que lo ejecuten los érganos |
Spondientes y lo evalué las Comisiones de Seguimiento. |

Interrumpe SATSE diciendo que deberia quedar claro los pasos que se van a seguir en el
progeso.

d

COO pregunta si no bastaria con tener en cuenta el nimero de dias de servicios prestados
sin necesidad de tener que multiplicarse por un peso. La Directora General acepta que habria
que cambiarlo a un punto por dia, con igualdad a propietarios y eventuales.

\
El Subdirector de Personal especifica que el nimero de dias de servicios prestados en el SAS

se refiere a la misma categoria.

SATSE plantea el caso de nombramientos por horas en jornadas complementarias, aclarando
el Subdirector de Personal que se tendra en cuenta\lo que pone el certificado de servicios
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prestados cuando proceda de otra comunidad autonoma valordndolo la Comision de
Seguimiento, en el SAS este tipo de nombramiento no existe.

La Directora General pasa al punto tres modificado seguin una sugerencia de CSI.F, donde se
valorara con el doble de peso los servicios prestados en la misma unidad en el caso de empate.

A SATSE le preocupa la dificultad para asignar a los eventuales nombrados en diferentes
unidades. El Subdirector de Personal especifica que todo el mundo en CRP tiene un centro
asignado con un servicio concreto y en caso de empate se revisaria el nimero de dias de
servicios prestados.

Los miembros de la Mesa Sectorial entran en debate sobre el sistema de valoracion de los
servicios prestados en la misma unidad, el criterio de adjudicacion de cada organizacion sindical
es el siguiente:
e UGT: Piensa que es mas operativo ordenar por la letra del primer apellido y luego la
edad.
e FASPI: Habria dos criterios dependiendo el nimero de solicitudes y el numero de
puestos.
CCOO: Ordenar las solicitudes de menor a mayor y luego ordenar por la letra y edad.
FASPI: Se une a la mayoria.
SATSE: Que se sortee por la letra del primer apellido.

El Subdirector de Personal modifica el tercer criterio, de esta manera en situaciones de empate
se valorara con el doble de peso los servicios prestados en la misma unidad. En los casos que
no sea posible aplicar este criterio el desempate se efectuara, en primer lugar con la letra del
primer apellido y en la situacién de mantenerse, al trabajador de mayor edad.

SATSE propone afadir este sistema propuesto de adjudicacién en una segunda fase.

La Directora de Profesionales especifica que ordenar las solicitudes de mayor a menor numero
de pu corresponderia a una tercera fase.

| Subdirector de Personal cambia “nimero de solicitudes” por “numero de puestos” que se
ordenarda para su posterior adjudicacion de mayor a menor a solicitud de FASPI.

CSL.F considera que en la antepenultima fase tendria que ser un acto voluntario y la ultima fase
del proceso obligatoria para los profesionales.

Las organizaciones sindicales siguen proponiendo algunas modificaciones al texto y discuten
la forma de recoger en el documento las diferentes situaciones administrativas. El Subdirector
de Personal reduce la adjudicacion de efectivos, primero plantilla y en segundo lugar temporal.
Finalizando con el acto Unico para aquellas personas que no quieran acogerse al acto
voluntario.

La Directora de Profesionales concluye con los pasos acordados en la Mesa Sectorial con la

operativa a seguir en el Documento Marco, afiadiendo que cada fase tiene su plazo y estan |

recogidos en el cronograma.
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|
. Se produce un receso a las 15:00 horas continuando la reunién a las 16:15 horas. |

{ 2.- Designacién de los miembros de la Mesa Sectorial que van a formar parte en los grupos
de trabajo recogidos en el Pacto de Mesa Sectorial en relacion con la ordenacién asistencial
y de los recursos humanos de los Hospitales Infanta Elena y Juan Ramén Jiménez de
Huelva.

La Directora de Personal continua con el punto dos del orden del dia recordando que para el
proceso de Huelva quedaba pendiente crear un grupo de trabajo. En un principio habria dos
‘ juntas de enfermeria y dos facultativas asignadas a los dos hospitales. Asignarian un miembro

de cada una las organizaciones sindicales de la Mesa Sectorial y la Administracion, teniendo
en cuenta la paridad.

Los miembros de Mesa Sectorial proponen las personas que van a formar parte de las juntas
de los Hospitales Infanta Elena y Juan Ramén Jiménez de Huelva, quedando de la siguiente
manera:

SATSE: Antonio Botello Lozano

CSLF: Cesareo Cercadillo Ramirez
FASPI: Juan Manuel Salguero Rodriguez
CCOQO: Juan José Rodriguez Gonzalez
UGT: Jesls Tormo Aguilar

e Administracion:

v José Diaz Borrego

v" Francisco Benitez Torres

v" Antonio Camacho Pizarro

v" Ana Bejarano Garcia

v" Dolores Fernandez Garcia

3.- Decreto por el que se aprueba, para el sistema Sanitario Plblico de Andalucia, el sistema
de ordenacién de la Formacién Sanitaria Especializada en Ciencias de la Salud y Estatuto
del personal especialista en formacion en Ciencias de la Salud.

La Directora de Personal continia con el Decreto Ley ya debatido varias veces en Mesa
ectorial hace afios. Actualmente se ha incorporado al Decreto la ordenacion de la tutoria y
docencia.

FASPI present6 alegaciones al primer documento. En el Decreto viene incluido el personal
como profesionales con una relaciéon especial laboral que deberia recogerse con algunas
peculiaridades. En su opiniéon faltaria recoger algunos aspectos genéricos que no se
contemplan, como la maternidad, excedencia de la residente.... Presentaron alegaciones en
plazo, no saben si cabe matizar porque esta en proceso de debate. No tiene claro si tiene que
aportarlos al SAS o a la Consejeria puesto que en este momento esta en fase de audiencia
publica. ‘

El Subdirector de Personal explica que las aportaciones de Mesa Sectorial habria que hacerlas |
llegar al SAS. Expone la situacién en la que se ¢ncuentra el Decreto siendo fruto de un proceso |
i3 1t = el 3 parte negociadora |
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de dialogo en un proceso de construccion. El primer documento generado fue cambiado por los
Servicios Juridicos que entendia que el SAS no gozaba de capacidad reguladora.

CCOO piensa que se podria suprimir del titulo “Estatuto del personal especialista en formacién
en ciencias de la salud”. Después de varios debates se ha tenido que suprimir parte del
redactado del documento original ya que incumpliamos la normativa.

FASPI opina que si ha finalizado el plazo del tramite de audiencia no saben que se podria
modificar del Decreto. Afiade que tal y como queda la redaccion del documento no se puede
hablar de Estatuto.

El Subdirector de Personal cree que podria negociar al ser parte de la organizaciéon que lo
empezd a tramitar y consensuar partes, aunque hay temas en los que no tendrian competencia.
Aunque sea un proceso colaborativo con la Consejeria de salud, el mayor peso lo han llevado
desde el SAS.

SATSE opina que se podria disefiar elementos de competencia autbnoma en la docencia
reguladas con garantias.

El Subdirector de Personal recuerda que el Ministerio de Sanidad aporta y la Direccién regula
el funcionamiento del Real Decreto sobre el que ordenamos la docencia, es decir el marco
normativo para el desarrollo reglamentario, encontrandose fuera del ambito la ejecucion.

A CSL.F le ha llamado la atencién la denominacién del Estatuto. Observa que se ha incorporado
que los tutores ejercen las tutorias significando que el propio residente puede ejercer como tutor
de grado pero sin dejar claro los aspectos que debe reunir. Ademas dice que al no haber un
proceso consensuado entre las CCAA pueden producirse desigualdades.

El Subdirector de Personal aclara que los grados responden a un cimulo de intereses de
decanos de Ciencias de la Salud, asi el tutor clinico no lo reconocemos en el SAS teniendo que
especifiear sus caracteristicas.

0O piensa que existe un error en el proceso porque la version que les ha llegado a través
de correo ordinario es la versién 17, y de las versiones previas han tenido conocimiento en un
proceso de alegaciones. Ahora en la Mesa Sectorial estan justificando el preambulo de la parte
negociacién con las Organizaciones. Piensan que los MIR deberian haber participado desde
| principio a través de su representacion ademas de las organizaciones sindicales presentes
en la Mesa Sectorial, hablar con los residentes y establecer un plazo de presentacion de
propuestas.

/

El Subdirector de Personal insiste en que es la primera versién que anadiran al Decreto.
Consistiria en un proceso de negociacion de esta Ultima version 17 sometida a debate interno,
para poder madurarla y poder dar la conformidad inicial el proceso de negociacion. Recuerda
que los servicios juridicos no pueden sobrepasar sus competencias. Recuerda que hubo
negociacion en Mesa Sectorial por ello han mantenido el término Estatuto.

UGT rechaza el procedimiento llevado acabo y a SATSE le sorprende las formas.
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SATSE quiere saber si se van a incorporar las alegaciones que van a presentar en tramite de}
audiencia. Solicita poder negociar en Mesa Sectorial con el respaldo de la Consejeria y poder
hablar del Estatuto del Residente.

El Subdirector de Personal aclara que cuando se firma un acuerdo, las partes que lo forman
conocen sus limitaciones y a pesar de estar acotado por los Servicios Juridicos de la Consejeria
entiende que no los invaden. Un Estatuto es una norma que obliga a las partes y asi lo mantiene
porque como eran los términos que esa Mesa pactd, queria mantener la denominacion. La
regulacion en materia laboral es exclusiva y excluyente del Estado Espafol. Esta Mesa puede
hacer propuesta de esa competencia a través de los servicios de los Letrados de la Junta de
Andalucia.

La Directora General afirma que tienen competencia de ejecucién de la norma y propone
ordenar ese debate en Mesa Sectorial. |
Se produce un receso de 10 minutos firmandose el documento Marco debatido en el punto 1

del Orden del Dia, de criterios a utilizar para la redistribuciéon de efectivos prevista en la Orden

de criterios a las 18:00 horas por todos los componentes de la Mesa Sectorial.

-
1

Propuesta de reglamento de funcionamiento de Reglamento Comité Seguridad y Salud.

El Subdirector de Ordenacion y Organizaciéon explican que han estado trabajando en dos
reglamentos (Comité Sectorial y Comité de Seguridad). Recuerda que cuando no existe
acuerdo en alguno de los dos Comités, el Presidente con su voto puede llegar a acuerdos.
Queria que en los centros no existiera el voto de calidad y que tomaran decisiones sin
consensuar. El objetivo seria que cuando no hubiera un consenso suprimir el voto de calidad,
llevando a empate al Comité Sectorial con decisiones que se centrarian en la Presidencia mas
mediatizada.

FASPI plantea que esta en contra de este reglamento por adjudicar la mitad de los delegados
a los tres Sindicatos (CCOO, UGT y CSIF) independientemente de los resultados electorales
en el ambito de la sanidad.

Para CSI.F no soluciona el problema porque la Administracién seguiria teniendo un voto de
calidad.

FASPI, CCOO y UGT creen que si se plantea el problema en las comisiones locales, resultaria
problematico para la Presidencia. Insisten en que los posicionamientos no son los mismos, lo
xtrapolan del contexto donde se centra el conflicto con un enfoque diferente. Manifiestan
mantener ambos reglamentos pero sin el voto de calidad.

El Subdirector de Ordenacioén y Organizacion plantea regular el voto de calidad en el ambito
nacional y suprimirlo del ambito local. \

OO propone votar ambos, el reglamento local y sectorial.

a Directora de Profesionales acepta que se vate por separado.
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CCOO insiste en que el comité central esta funcionando sin reglamento y que no entiende la ‘:
relacién de que no forme parte del local y si del sectorial, anunciando que votara en contra de‘
cualquier Reglamento que contemple el voto de calidad de la Presidencia. |

El Subdirector de Personal precisa que la Ley expresamente excluye que en el proceso’\
negociador salga sin Acuerdo. Agotado el proceso negociador la Administracion recupera la "
capacidad negociadora y decide. La administracion esta hablando de voto de calidad en eI’w
proceso de tramite y entendiendo que se plantea en esos ambitos.

|
|
La Directora de Profesionales pide que se pronuncien respecto del Reglamento de los Comités |
Locales con su voto: |

I

v SATSE Y FASPI votan en contra por incluir una referencia al acuerdo de 8 de abril de
2014 del Consejo de Gobierno (en el que se atribuyen los delegados por representacion ”
en la mesa de Funcion Publica).
v' CSILF,CCOQ y UGT votan a favor.
5.- Aprobacion de actualizacion del Manual de Licencias y Permisos.

La Directora de Profesionales presenta el ultimo punto del acta de la Mesa Sectorial.

Los sindicatos comentan algunos articulos en los que contindan disconformes respecto a los
que vieron en la reunién anterior.

La Directora de Profesionales ve conveniente que se madure unos dias mas el manual de
Licencias y Permisos posponiendo su aprobacion para la siguiente Mesa Sectorial.

Se da por concluida la reunién a las 19:30 horas
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IV.- ANEXO: 7
1.- Documento marco de criterios a utilizar para la redistribucién de efectivos prevista en la Orden. i
2.- Sistema de ordenacion de la formacion sanitaria especializada en Ciencias de la Salud.

3.- Proyecto de Decreto por el que se aprueba, para el sistema Sanitario Publico de Andalucia, el
sistema de ordenacion de la Formacion Sanitaria Especializada en Ciencias de la Salud y Estatuto del
personal especialista en formacion en Ciencias de la Salud.

LA SECRETARIA A\‘GCIDENTAL: | V°B° LA PRESIDENTA DELA MESA SECTORIAL:

| Fdo: Silvia Matellén Polo | FdoCetia Gomez Gonzalez

POR LAS ORGANIZACIONES SINDICALES :

SATSE: CSIF:

Fdo: 7 <% Muyfigz (b UECCHN Fdo: E€loiSh Pedhwil—

FASPI:

CC.00.:
Fdo: Fdo: .
UGT:
Fdo:
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