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SESION | ORDINARIA [REUNIONN%: | 2 |ANO: 2020
FECHA: 25/02/2020 HORA INICIO: 09:00 |HORA FIN: 11:30
RELACION DE ASISTENTES
Asistentes por la Administracion
Pilar Bartolomé Hernandez Directora General de Personal
Arturo Dominguez Fernandez Coordinacion para el Desarrollo de OEP
Antonio Toro Barba Unidad de Relaciones Laborales
Silvia Matellan Polo Secretaria
Asistentes por las organizaciones sindicales
José Manuel Morales Martin SATSE
Rosa Elena Garcia Polo SATSE
Antonio José Pérez Falcén SATSE
Rafael Carrasco Duran SMA-F
Rafael Ojeda Rivero SMA-F
Andrés Jiménez Marin SMA-F
Angel Tocino Ferrara SMA-F
Pedro Maria Torres Estudillo SMA-F ‘
Carmen Jiménez Rodriguez CSIF
Victorino Girela Lépez CSIF
Fernando Mufioz Gamez CSIF
Juan Cruz Fernandez Galvez CSIF
José Antonio Aparicio Cancelo CCOO
Jesus Cabrera Gonzalez CCOO
Humberto Mufioz Beltran CCOO
Veredas Cafiuelo Fernandez UGT
Carmen Herrera Vaca UGT
Juan Carlos Diaz Conejero UGT
Antonio Macias Borrego UGT
ado en reunion de Mesa Sectorial el dia..... :
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1. Aprobacién, si procede, del Borrador de Decreto OEP 2020
2. Aprobacion, si procede, del nuevo plan de prevencion y atenciéon frente a agreswnes a
profesionales del Sistema de Salud Publico de Andalucia (SSPA).

La Directora General de Personal cambia el orden del dia comenzando por el segundo punto.
Recuerda a los miembros de la Mesa que es obligatorio respetar la paridad en las reuniones
de Mesa Sectorial.

2. Aprobaciodn, si procede, del nuevo plan de prevencion y atencion frente a agresiones
a profesionales del Sistema de Salud Publico de Andalucia (SSPA).

Las organizaciones sindicales han enviado alegaciones que la Administracién ha incluido en
el texto definitivo trabajado en reuniones de Mesas Técnicas para poder hacerlo efectivo.

SMA-F pide que sigan trabajando con el procedimiento de agresiones generado.

SATSE celebra el nuevo plan de agresiones, quiere incorporar medidas contundentes porque
el plan elaborado es muy genérico, debiendo de concretarse en el desarrollo del
procedimiento. También recuerda que se propuso seguir trabajando en la modificacién
posterior del plan y que la Administracion contaria con la participacién de las organizaciones
sindicales. Insiste en que solicitar la incorporacién en Diraya de algun sistema para que los
profesionales puedan adoptar medidas preventivas cuando acude a los centros algun agresor
con sentencia confiirmada. La Directora General responde que el gobierno central
recientemente ha rechazado incluir aspectos que no sean referentes a salud en los registros

UGT celebra la elaboracion del nuevo plan, aunque cree que no deberia ser la inica medida
a tomar, debiendo de seguir consensuando la Administracién otras con las OOSS.

CSI.F se congratula del plan y revisando el titulo propone que se cree un régimen sancionador
a los/las agresores. Aunque no entre en la competencia de esta Mesa Sectorial quiere que se
solicitar que se revise el Decreto 19/2005 porque se puede mejorar bastante y propone
elevarlo a quien corresponda. Felicita personalmente a la Directora General de Personal por
su participacion en la elaboracién del plan.

CCOO aprueba la elaboracion del plan y comparte las opiniones de sus compaferos/as y
quiere que se apruebe cuanto antes por el Consejo de Gobierno.

La Directora General de Personal concluye el punto ya que que han conseguido cerrar el plan
y seguiran trabajando con las organizaciones sindicales para desarrollar los puntos del plan.
ne algunos datos sobre agresiones: c
Las agresiones fisicas han subido debido a que corresponden a datos desde el afio 1
2005 (cuentan con mas registros que el resto de comunidades autébnomas), en
comparaciéon han incrementado las agresiones no fisicas con respecto a las agresiones
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¢ La subida en los datos de agresiones fisicas es provocada en un 53% por personas
con problemas psiquicos 0 enajenadas. Se agrede mas a profesionales mas mayores
y agreden en un mayor numero, las mujeres acompanantes y los hombres pacientes.
Agreden mas las personas jovenes que las de mayor edad.
e Las agresiones son menos grave y van paralelas a las medidas a adoptar.
Se ha realizado un analisis de los datos y lo esta poniendo de manifiesto la Responsable de
la Unidad de Prevencion de Riesgos Laborales en el Comité Interterritorial. Existe la necesidad
de aunar esfuerzos por parte de los/las profesionales para poder reclamar a nivel central un
cambio de legislacion. Va a intentar que una agresién a un/una profesional se califique como
“atentado a la autoridad” y cualquier agresion que se produzca sea considerada “accidente de
trabajo”.
Las OOSS aprueban el plan de prevencion y atencion frente a agresiones a profesionales del
Sistema de Salud Publico de Andalucia.

1. Aprobacion, si procede, del Borrador de Decreto OEP 2020

El Coordinador para el desarrollo de las OEPs envié un documento en el que ha encontrado
un error porque falta la linea de salud mental y corregira la errata. No ha enviado las plazas

categorias que podria incrementar y explicara los criterios a seguir. Agradece a CSL.F que
haya enviado opiniones que le han facilitado la elaboracién de los datos. La tasa de reposicion
se podria distribuir por la pérdida de efectivos si se lo propusieran las organizaciones
sindicales (pérdida de efectivos: sélo reingresos cuando vienen de otras comunidades
auténomas porque no se han llevado a cabo concursos de traslados).

La tabla presentada por la Administracion se ha elaborado con la distribucidn de las 167 plazas
propuestas por las OOSS. Ocurre que en algunas categorias no es posible incrementar el 5%
de la tasa de reposicion para el proceso y en otras categorias podrian traspasar las plazas de
promocion libre a interna. En el proceso selectivo, al ofertar las plazas por accesos diferentes
se ha maximizado mucho la promocion interna y dimensionado la plantilla. Explica, como en
el caso de FEAs, el incremento del 5% se ha aplicado en los mayores restos decimales
representando un porcentaje de temporalidad que se podria mejorar.

Debido a que falta la linea de salud mental habria que afiadir, en el incremento del 5%, la
categoria de enfermera/o especialista en salud mental con 13 plazas y modificaria FEA de
oncologia médica con 3, FEA de oncologia radioterapica 3 y enfermeria con 22 plazas.

A SMA-F le llama la atencién que propusiera incrementar plazas para epidemidlogo/a y
pediatria de atencién primaria y la Administracion no lo ha tenido en cuenta. Existen
discrepancias, porque la diferencia entre lo que solicitaron y lo que la Administraciéon ha
propuesto finalmente, es muy grande.

El Coordinador para el desarrollo de las OEPs cree que es necesario reordenar la plantilla
porque epidemiologia establece la temporalidad en técnico/a de epidemiologia y programas
mo personal de gestion y servicio. Plantea ofertar 3 plazas, ordenar la categoria e incluirlo
personal sanitario, amortizando esas plazas.

Respecto a los/las facultativos/as, la Administracion propone, redistribuir el volumen de plazas
(44 plazas) con un analisis de oportunidad, ofertando para atraer profesionales de otras
comunidades auténomas y que no se queden plazas desiertas, con la salvedad explicada de
la_categoria de epidemiologia.

de promocién interna porque queria explicar los datos en esta reunion de Mesa Sectorial. Hay |
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Propone anadir alguna plaza de trabajador social en acceso libre, incrementar de promocién
interna y reclutar personal en salud mental. La idea seria subir en algunas categorias para no
perder las plazas. .

Las OOSS plantean algunas dudas puntuales a algunos datos de categorias especificas que
va resolviendo sobre la marcha la Administracion.

CSI.F pregunta por las categorias de Técnico/a de salud y PRL que estan ganando por
sentencia personal y finalmente se estan integrando en el SAS.

El Coordinador para el desarrollo de las OEPs responde que son plazas de nueva creacioén y
que cuentan con 3 afos para ordenarlas, existiendo personal por ordenar mas antiguo.
El Estado tendra que resolver lo que hara con la tasa de reposicion, no podria estabilizar a la
totalidad de la plantilla, s6lo se estabilizara el 5% de Ia plantilla jubilada.

El tema de los Técnicos/as de Prevencion para la Salud es muy complejo. Se plantea sacar
una oferta de esta categoria, acogiéndose a OEP extraordinaria antes de 31 de diciembre,
teniendo en cuenta la totalidad de sentencias firmes ganadas y llevar esas plazas a Consejo
de Gobierno.

Recuerda que la limitacidn que existe en promocion interna es solo legal y deberian de acordar
los criterios a seguir. Para ello la Administracion propone lo siguiente: ofertar la totalidad de
plazas de administrativo, mantener las mismas plazas que en el 2019 de promocién interna
de enfermeria, auxiliar de enfermeria, matrona y celador conductor. En el caso de salud mental
mantendrian las mismas plazas de promocion interna y libre (13 y 13) y en enfermeria
especialista de trabajo sacar el mayor numero de plazas que permita la Ley. En FEA no
encuentra la necesidad de ofertar promocién interna, excepto en FEA de Pediatria que existe
demanda no cubierta, supone un coste exigiendo un enfoque estratégico.

A SMA-F no le convence porque piensa que existe personal suficiente que se puede presentar
a la convocatoria. Cree que no pueden bloquear la atencién primaria por necesidad de la
Organizacion.

El Coordinador para el desarrollo de las OEPs responde que hay que tomar la decision en
Mesa Sectorial. Piensa que podria tramitar la promocion interna en dos afnos porque el
personal presentado no tiene mucha antigliedad laboral y cree que se podria retrasar la
estabilizacion de ese personal.

SATSE solicita que se aumente las plazas de Enfermeria del Trabajo, tanto en turno libre |
como en promocion interna. Pregunta por qué la prisa en cerrar esta convocatoria. La !
Administracién responde que la aprobacion del Decreto necesita un tiempo y quiere tenerlo
tramitado entre marzo y abril, ya que alguna categoria deberia examinarse antes de final de
ano. Respecto a las plazas de nueva creacion tienen 3 afnos para crearlas, no obstante, seran |
ambién 2 plazas en promocion interna. .

S|.F entiende que ambos argumentos sobre los FEA son de peso. El abastecimiento de FEA ‘
diatria en especializada significaria el desabastecimiento de la atencién primaria. |
e quedan profesionales residuales de convocatorias anteriores que pueden optar a
laza por promocién interna. En medicina preventiva piensa que puede existir un error |
hay demanda. Cree que a lo mejor, no habria que ofertar tantas plazas en categoria |
joritarias y el Coordinador para el desarrollo de la Ps le da la razon. Saacar plazas en |
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enfermeria producma efecto llamada a otras comunidades autbnomas y deben buscar el punto
de equilibrio.

UGT se interesa por la comunidad terapéutica que todavia no estan implantadas y al estar tan
abiertas no corresponderian exactamente las plazas a salud mental.

El Coordinador para el desarrollo de las OEPs aclara que ofrecer plazas a OEP no implicaria
examinar manana, se podria esperar hasta dos afios dando tiempo a resolver el Recurso. La
planificacion consistiria en plantear que todas las plazas se asignen a comunitaria o
hospitalaria segun interés, ordenandose el escenario mas favorable.

El Subdirector de Ordenacion y Organizaciéon ve que el problema esta en categorias con
promocién interna blindadas y cuando finalice la reunién sumaran las plazas con las que
realmente cuentan en comunitaria. Las plazas que se oferten no pueden ser mayores que las
plazas que estan ocupadas con personal interino vacante.

SMA-F entiende la reticencia por parte de la Administracién pero cuando sepan que hay |
profesionales que no han aprobado examenes anteriores deberian sacar plaza. Proponel
algunas categorias de FEAs donde puede haber opcién para ofertar plazas por acceso de
promocion interna.

El Coordinador para el desarrollo de las OEPs razona que hay que tener en cuenta que sacar
plazas de promocion interna implicaria quitarlas a acceso libre aunque no habria problema en
tenerlo en cuenta en categorias como FEA de anatomia patoldgica, epidemiologia AP,
Farmacia AP, médico/a de familia, médico de familia en unidad de urgencia hospitalaria y
odontologia.

CCOO piensa que respecto a los FEAs de pediatria el efecto seria el contrario al que quieren,
obligandolos a huir a la empresa privada. En enfermeria de salud mental le parece
impresentable estar hablando de las plazas correspondientes a OEP 2020 y no saber las
plazas con la que cuentan en la comunidad terapéutica. Estan limitando a la enfermeria a que
no puedan acceder a las plazas por acceso de promocion interna, teniendo que presentarse |
con el resto de profesionales en el turno libre.

| Coordinador para el desarrollo de las OEPs por buscar la sintesis plantea ofertar 13 plazas
or promocion libre y 7 por promocion interna de enfermeria especialista en salud mental con
a opcion de poder modificarlo posteriormente y subir las plazas de promocidn interna si
ubiera plazas suficientes. |

|

GT reclama conocer la informacion exacta de distribucion de las plazas para saber el criterio |
seqguir y poder dar respuesta a los/las profesionales. (

Subdirector de Ordenacion y Organizacion desconoce los destinos actuales, estan |
iscutiendo el volumen de plazas no teniendo nada que ver una cosa con otra.

| Coordinador para el desarrollo de las OEPs explica que la prisa de tramitar el Decreto OEP |
2020 seria para tramitarlo en marzo o abril y permitirles examinar al final de afio. Permite que
salud mental pueda convocarse al final del periodo dando tiempo a llegar a cerrarlo. Realiza
lazas en
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' promocién interna y asi poder cerrar la OEP 2020 con estas caracteristicas. Hay categorias

| que no tienen candidatos para cubrir plazas por promocién interna y también habria que tener
en cuenta los costes que supone examinarlos. En la categoria C2 de gestion y servicio, plantea
no ofertar plazas porque no hay demanda suficiente, acordando 5 plazas de celadores
finalmente.

Concluye la reunién cerrando las plazas propuestas de promocion interna por parte de la
Administracion y lo envia a las organizaciones sindicales para su aprobacion.

\ . )
Termina la mesa sectorial a las 11:30 horas.

| r
| Aprobado en reunion de Mesa Sectorial el dia..... 2 3 NOV 2021
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1V.- ANEXOS: Py 18 Lt - 2 Cu s
1. Datos de plazas del Decreto OEP 2020.
2. Plan de Prevencion y Atencion frente a Agresiones a Profesionales del Sistema de Salud
Publico de Andalucia (SSPA).
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