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Informe de presupuestos sanitarios:
GCOO alerta de la desigualdad entre
Comunidades con las listas de espera
y el gasto en salud

CCOQ insta al Ministerio de CCOOQ firma el VI La FSS-CCOO estrena web y situa la
Sanidad a dinamizar el ambito Convenio de la comunicacion en el centro de nuestra
de negociacion del SNS Dependencia estrategia, actualidad, profesionalidad,
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El Area PUblica de CCOO considera que la politica
de austericidio, la insuficiente financiacion de los
servicios publicos, que ha conllevado una falta de
inversion en infraestructuras lo que ha ocasiona-
do un deterioro progresivo de los inmuebles, a
través de los Presupuestos Generales del Esta-
do vy la falta de plantillas adecuadas, asi como el
incremento de las privatizaciones, ha supuesto
desde el afio 2010 una pérdida en la calidad de
los servicios publicos, que ahora hay que corregir,
reponiéndolos e impulsandolos para una sociedad
equilibrada, solidaria y convenientemente atendida
en sus necesidades.

En esta direccion, el pasado 9 de marzo, el Area
Publica de CCOQ, junto a UGT y CSIF, firmd con el
Gobierno el Il Acuerdo para la mejora del empleo
publico y de condiciones de trabajo, tras la puesta
en marcha de la campana #Recuperarl oArreba-
tado, en defensa de los servicios publicos y para
restituir los derechos sustraidos a las empleadas
y los empleados publicos, con los siguientes ejes
centrales: fortalecer los servicios publicos, recuperar
salarios y empleos publicos, acabar con la tempo-
ralidad y restablecer el derecho a la negociacion
colectiva que recupere las condiciones de trabajo,
especialmente en jornadas, salud laboral, medidas
de igualdad y formacion.

LA IMAGEN

La FSS-CCOO participa en el Xlil
Congreso de LARES

Luis Alvarez, responsable de Negociacién Colectiva de la FSS-CCOO, participd en la
mesa de convenio colectivo del Xlll Congreso LARES, en el que enfatizd que con la
firma del VIl Convenio de la Dependencia se ha revertido la reforma laboral del PP, se
ha protegido las funciones profesionales y las condiciones laborales del personal y que,
ademas, cuenta con el respaldo de la la Plataforma por la Dignidad de Trabajadores
y Residentes.

Asimismo, explico los principales criterios sindicales para la negociacion del VIl Convenio

de la Dependencia, cuya mesa ya se encuentra constituida.
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Desde el Area Publica de CCOO queremos dejar
constancia, que vamos a exigir a este Gobierno, el
cumplimiento integro de los acuerdos suscritos, asi
lo hemos trasladado a la Ministra de Politica Terri-
torial y Funcion Publica, Meritxell Batet, exigiremos
la eliminacion del cumplimiento del déficit para los
incrementos variables pactados en el acuerdo, asi
mismo exigiremos la eliminacion de la tasa de repo-
sicion, para poder recuperar €l empleo perdido en
la época de crisis.

En lo que afecta al ambito sanitario y al sector
sociosanitario, desde CCOO, valoramos positiva-
mente recuperar la universalidad de la asistencia,
igualmente valoramos positivamente todo lo que
tiene que ver con revertir los copagos impuestos en
el RD 16/2012. En cambio, estando de acuerdo con
la creacion de una Comision que analice, la actual
situacion del Sistema Sanitario Publico, y sobre todo
coincidimos en el andlisis de situacion, con los re-
cortes desmesurados aplicados, lo que ha supuesto
un incremento del gasto familiar en gasto sanitario,
para sin duda, ver posibilidades de abrir la Sanidad
al mercado, no compartimos, que No se recoja ya
en estos Presupuestos la necesidad de incrementar
de forma progresiva el gasto sanitario, intentando
elevarlo al 7,2% del PIB en esta legislatura, cuantia
que existia en el afio 2011, afo antes de la crisis, y

que acercaria a nuestro pais, a la media de gasto
sanitario de los paises de nuestro entorno.

Y otra cuestion que venimos reivindicando des-
de CCOQ es la derogacion de la Ley 15/1997, de
25 de abril, sobre habilitacion de nuevas formas de
gestion del Sistema Nacional de Salud. Sin estas dos
cuestiones, lo que recoge €l acuerdo sobre blindar el
Sistema Sanitario Publico, es una mera declaracion
de intenciones.

En cuanto al ambito sociosanitario, entendemos
necesario, que el incremento de en torno a 500 mi-
llones de euros, supone un punto de inflexion, con
la politica aplicada en los Ultimos anos, pero es to-
talmente insuficiente, para intentar cumplir con la La
Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de
la Autonomia Personal y Atencion a las personas en
situacion de dependencia, donde el Estado y las
CCAA aporten el 50% del gasto en dependencia,
ahora el Estado sdlo aporta el 18,1%, el déficit acu-
mulado en el periodo de gobierno del PP asciende
a 2.865 millones de euros.

Desde CCOOQO, esperamos que este cambio de
tendencia se convierta en realidad, y por un lado,
pongan en valor a los empleados y empleadas pu-
blicas, y de otro, que apuesten claramente por los
servicios publicos, como garantia de mejores derechos
de ciudadania. =

Luis Alvarez esgrimiendo el apoyo de la PDTR en el XlIl Congreso LARES
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Un informe de CCOO evidencia la

desigualdad entre Comunidades con
las listas de esperay el gasto en salud

Como en afos anteriores, el
pasado mes de septiembre
presentamos nuestro estudio
de presupuestos sanitarios de
las comunidades auténomas, en
esta ocasion el correspondiente
al ano 2018. Este estudio, que
transciende lo meramente pre-
supuestario, recopila, ordenay
analiza multiples datos oficiales
para tratar de obtener unaima-
gen de la situacion de nuestra

Sanidad a nivel laboral, asistencial

y econémico. Nuestro objetivo al

elaborarlo es mdltiple, ya que por

un lado pretende ser una herra-
mienta que nos facilite los datos

y cifras necesarios para apoyar

nuestras reivindicaciones en las

distintas mesas de negociacién

y, por otro, trata de exponer

claramente a la sociedad y los

medios de comunicacién como
se encuentra nuestra Sanidad
publica, permitiendo conocer
tanto los datos conjuntos del

SNS, como desagregado para

cada una de las 17 comunidades

auténomas.

En esta ocasion hemos re-
saltado 2 cuestiones relevantes:
e |a elevada infrafinanciacion

que padece la Sanidad publi-

ca, que en el periodo 2010-

2016 alcanzé una diferencia

entre el gasto real y el pre-

supuesto sanitario inicial de

31.000 millones de euros.

* | agran diferencia que existe
en las cifras de lista de espe-
ra entre unas comunidades
auténomas y otras (a modo
de ejemplo, hay 127 dias de
espera entre las comunidades
con el mejor y el peor dato
en tiempo medio de espera
para intervencion quirdrgica
no urgente), y que, a nuestro
juicio, supone un sintoma de

la falta de equidad.

A la rueda de prensa de
presentacion del estudio acu-
dieron bastantes medios de
comunicacion, lo que conllevd
un importante impacto mediatico.
Asi, comprobamos que todos
los medios de comunicacion de
carécter sanitario han recogido
en distintos dias algunos de los
temas que aborda el informe. A
modo de gjemplo:

Redaccion médica

24 de septiembre: “Solo seis co-
munidades aumentan el nimero
de personal sanitario en 2018”
https://www.redaccionmedica.
com/secciones/sanidad-hoy/
solo-seis-comunidades-au-
mentan-el-numero-de-personal-
sanitario-en-2018-6258

24 de Septiembre: “Femini-
zacion en sanidad: las mujeres
ocupan 7 de cada 10 puestos,
un 4% mas” https://www.redac-
cionmedica.com/secciones/
sanidad-hoy/feminizacion-en-
sanidad-las-mujeres-ocupan-
7-de-cada-10-puestos-un-
4-mas-3814

25 de septiembre: “El SNS
crea una plaza para médicos
por cada dos de Enfermeria”
https://www.redaccionmedica.
com/secciones/sanidad-hoy/
el-sns-crea-una-plaza-para-
medicos-por-cada-dos-de-
enfermeria-1335

6 de octubre: “;Cual es la
CCAA que mas y que menos
gasta en la salud de sus habi-
tantes?” https://www.redac-
cionmedica.com/la-revista/
noticias/-cual-es-la-ccaa-que-
mas-y-que-menos-gasta-en-la-
salud-de-sus-habitantes--7042
Diario Médico
24 de septiembre: CCOO de-
nuncia la infrafinanciacion y
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“creciente desigualdad” del
SNS https://www.diariomedico.
com/economia/ccoo-denuncia-
la-infrafinanciacion-y-creciente-
desigualdad-del-sns.html

1 de octubre de 2018: “Seis
autonomias tienen menos mé-
dicos de Familia que hace mas
de un lustro” https://www.
diariomedico.com/profesion/
seis-autonomias-tienen-menos-
medicos-de-familia-que-hace-
mas-de-un-lustro.html
(También en papel)
Gaceta médica
24 de septiembre: “CCOO pro-
pone al Gobierno las subastas
nacionales” http://www.gace-
tamedica.com/politica/ccoo-
propone-al-gobierno-las-su-
bastas-nacionales-AF1744367

28 de septiembre. Edito-
rial: “Una sanidad de calidad
muy endeudada” http://www.
gacetamedica.com/opinion/
editoriales/01titular-opinion-
O1titular-opinion-XE1754707

28 de septiembre: “El pre-
supuesto sanitario se recupera
pero aun esté lejos de los ni-

veles de gasto”. http://www.
gacetamedica.com/politica/
el-presupuesto-sanitario-se-
recupera-pero-aun-esta-le-
jos-de-los-niveles-de-gasto-
DE1754360

También ha tenido reper-
cusién generalista nacional
y local, asi como en prensa
econdémica. Como muestra
reflejamos algunas publica-
ciones:
Cinco dias
“¢ Qué comunidades tienen las
peores | istas de espera sanita-
rias?” https://cincodias.elpais.
com/cincodias/2018/09/24/mi-
dinero/1537796093_038850.
html
Infolibre
“Espafia tiene casi 5.000 camas
hospitalarias publicas menos que
en 2010” https://www.infolibre.
es/noticias/politica/2018/09/24/
espana_tiene_casi_000_camas_
hospitalarias_publicas_menos_
que_2010_87044_1012.html
ABC
“Un informe evidencia la des-
igualdad entre comunidades en

las listas de espera y el gasto
en salud” https://www.abc.es/
salud/abci-informe-evidencia-
desigualdad-entre-comunida-
des-listas-espera-y-gasto-sa-
lud-201809241846_noticia.html
Eldiario.es
Las comunidades gastan en sa-
nidad 31.000 millones méas de
lo presupuestado” https://www.
eldiario.es/sociedad/comunida-
des-gastan-sanidad-millones-
presupuestado_0_817868640.
html
El periédico Extremadura.
com
“Extremadura gastd en sani-
dad 1.031,2 millones mas de
los presupuestado en 2010-
2016” https://www.elperiodi-
coextremadura.com/noticias/
extremadura/extremadura-
gasto-sanidad-1-031-2-mi-
llones-mas-presupuesta-
do-2010-2016_1115314.html
Como era previsible, los da-
tos de lista de espera han sido
los gue mas atencion mediatica
han suscitado, especialmen-
te a Antena 3, que lo incluyd
en su telediario del dia 24 de
septiembre, https://www.an-
tena3.com/noticias/salud/
canarias-castillala-mancha-
cabeza-lista-espera-quirugica-
media-seis-meses_20180924
5ba8dd350cf23794315dbd44.
html, y que, posteriormente,
invitd a Antonio Cabrera, nuestro
secretario general, a intervenir
en directo en el programa de
Espejo Publico del dia 4 de octu-
bre https://twitter.com/fssccoo/
status/1047762310100660224
Esperamos que si no has
visto el estudio este articulo te
anime a echarle un vistazo, aqui
te dejamos el enlace: https://bit.
ly/2RnqQRH. =
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La -S55-CCOO0 participa activamente en
la actividad sindical internacional

Del 16 al 19 de octubre, se celebrd en Bogota (Colombia) el congreso de UNI CARE AMERICAS
que forma parte de UNI GLOBAL UNION con implantacion en 150 paises y mas de 20 millones de
trabajadores y trabajadoras afiliadas, en cuyo programa se desarrolld un Taller de Accion Sindical en
Multinacionales en el cual participaron sindicatos de salud de 10 paises de toda América.

La Federacion de Sanidad y
Sectores Sociosanitarios de
CCOO (FSS-CCOO) participd
activamente en su desarrollo
con el fin de trabajar conjunta-
mente en la creacion de redes
sindicales globales ante el avance
de la implantacion mundial de
empresas del sector sanitario y
sociosanitario, muchas de ellas
con matrices y capital Europeo
y en algunos casos netamente
espanolas. Tal es el caso de Fre-
senius Medical Care, BUPA, que
en algunos casos se implanta a
través de sus marcas espanolas
como Quirdn o Sanitas, IMQ de
implantacion en el Pais Vasco
que ha creado QUERALTY im-
plantdndose ampliamente en
Colombia.

El punto de partida es la toma
de conciencia sindical sobre la
irreversibilidad econémica que
en muchos ambitos esta tenien-
do una repercusion negativa en
las condiciones de vida vy los
derechos laborales. Por tanto,
desde las organizaciones sin-
dicales internacionales se nos
plantea la exigencia de trabajar
por la globalizacion de los dere-
chos, orientada especialmente
hacia el respeto del derecho a
la libertad sindical, a la salud y
a unas condiciones salariales
dignas respetando las normas
nacionales.

Se plantea un ambicioso
proyecto de intentar negociar
Acuerdos de buenas practicas
empresariales, cédigos de con-
ducta “voluntarios” o pactados
que generalicen los compromisos
de Responsabilidad Social Em-
presarial adquiridos en las sedes
centrales de las multinacionales
a sus filiales y en toda su cadena
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L IEER

de valor con el respaldos de la
OIT, las recomendaciones de
OCDE vy el apoyo en muchos
casos de los comités de empresa
europeos.

Organizar el sector sanitario
y sociosanitario no es soélo ha-
cerlo en el ambito laboral, sino
también combatir la idea de que
la salud y el bienestar son solo
un elemento mas del mercado
para comercializar. Tenemos que
trabajar en un cambio de filosofia
para modificar ese concepto de
mercado por el de salud como
derecho con todos sus retos, la
telemedicina, la atencioén a los
mayores y a domicilio la incor-

EL PUNTO DE PARTIDA ES LA TOMA DE CONCIENCIA
SINDICAL SOBRE LA IRREVERSIBILIDAD ECONOMICA
QUE EN MUCHOS AMBITOS ESTA TENIENDO UNA
REPERCUSION NEGATIVA EN LAS CONDICIONES DE
VIDA Y LOS DERECHOS LABORALES

poracién de nuevas tecnologias,
la formacién de los profesiona-
les, etc... Nos proponemos por
tanto trabajar mas si cabe para
generalizar el trabajo decente a
través del movimiento sindical
internacional del que formamos
parte y coordinar a través de su
red todos los esfuerzos para
intervenir dentro de cada uno de
los paises y tejer redes globales
para exigir a las multinacionales el
derecho a la Negociacion Colec-
tiva, a libre afiliacion sindical, que
en algunos casos Nno respetan en
su expansion internacional. Crear
en resumen sinergias globales
para mejorar las condiciones de
trabajo y compartir experiencias
que nos permitan avanzar, =
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| Jornadas
Informativas

para personal en
formacion en Malaga

La Secretaria de Juventud de la Fe-
deracion de Sanidad y Sectores So-
ciosanitarios de CCOO (FSS-CCQO0),
entre sus objetivos para el 2018-2019,
tiene acercar el sindicato al personal
en formacion (médicos, enfermeras...)
e informarlos. Para ello, se va a desa-
rrollar un protocolo. En dicho protoco-
lo se marcaran unas lineas de trabajo
minimas con el fin de homogeneizar
las actuaciones en las distintas fede-
raciones de comunidades autdbnomas.
Ademas, se actualizara la guia para el
personal en formacion y se asistira a
aquellas federaciones que demanden
Su asistencia.

Con el fin de realizar este protocolo
lo mas ajustado a las necesidades del
personal en formacion, hemos asistido
en el mes de octubre a la | jornadas
informativas para médicos y enfermeros
en formacion que ha organizado la
Federacién de Sanidad de Andalucia,
en Mélaga. Estas jornadas fueron im-
partidas por Transito Navarro y Alberto
Alcala, dos jovenes médicos de familia,
que ya han superado su periodo forma-
tivo y que actualmente se encuentran
ejerciendo de médicos y de liberados
sindicales a tiempo parcial.

Transito y Alberto contaron en primera
persona sus malas experiencias durante
sus afios de formacién por no contar
desde el inicio de su recorrido laboral
con el asesoramiento del sindicato
CCQO. Esta falta de informacion les
imposibilité poder solicitar el derecho
de cooperacioén internacional, solicitar
el cobro de la prestacion de trienios,
disfrutar de los salientes de guardia,
inscribirse en la bolsa de trabajo publica
y un largo etcétera de derechos laborales
que no pudieron ejercer por falta de
conocimientos, como bien apuntaron
ellos en las jornadas informativas.

Desde la Secretaria de Juventud de
la FSS-CCOO se esta impulsando la
creacion de este protocolo de trabajo
para que todas las federaciones de
Sanidad de las distintas comunidades
auténomas den a conocer CCOO en
los procesos de acogida del personal
en formacién en los centros sanitarios
y asi poder acompanarlos e informarlos
en toda su trayectoria laboral.

Para que la situacion de Transito
y Alberto no vuelvan a repetirse, afi-
liate a CCOO, ten cerca siempre a
tu sindicato, inférmate y no duces en
consultarnos. =
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Avances en el

Convenio estatal de

Centros y Servicios
Veterinarios
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LLa pasada semana hemos mantenido la
segunda reunion de la Mesa Negocia-
dora del Convenio Estatal de Centros y
Servicios Veterinarios, en el que hemos
avanzado en cuestiones importantes
como la Clasificacion Profesional, pero
también en el disefio de la propia es-
tructura de la negociacion en el sector
que pretendemos que sirva para poner
marcar pautas a un Sector invisible y
totalmente desregulado hasta ahora.

La extension sindical, las elecciones
sindicales en los centros y empresas de
mas de seis trabajadores y trabajadoras
es lo que da fuerza a las propuestas que
presentamos y garantiza la participacion
directa de trabajadores y trabajadoras
en la negociacion.

Con este convenio pretendemos por
una parte reivindicar el reconocimiento
practico de la actividad como sanitaria

en cualquiera de sus vertientes tal como
viene reconocido en la LOPS y por tanto
exigir al Ministerio de Sanidad normas
de acreditacion de Centros y Servicios
que eviten la competencia desleal y el
dumping social, que viene siendo ge-
neral en el sector y que tanto perjudica
al conocimiento y reconocimiento social
de tantos trabajadores y trabajadoras
que velan por la salud de los animales,
pero también por la salud publica desde
mataderos, empresas de procesado de
alimentos, laboratorios, etc. Y, por otra
parte, avanzar en cuestiones como la
formacion, la especializacion, la pre-
vencion de riesgos laborales y unas
condiciones laborales y salariales dignas.

Esperamos que la Asociacion Patro-
nal siga alineada con estos objetivos que
por supuesto tienen que ser negociados
en fechas proximas. =
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CCOO insta al Ministerio de Sanidad a
dinamizar el ambito de negociacion del SNS

El pasado dia 8 de octubre, tuvo lugar la primera reunién del Ambito de Negociacion del Sistema Nacional
de Salud (SNS) con el actual Gobierno, fue una reunién que la podemos definir como protocolaria y poco
efectiva. En cuanto a la determinacion de actuaciones prioritarias para el ultimo trimestre del ano 2018, el
Ministerio propuso la constitucion de grupos de trabajo. Tres grupos: Observatorio del SNS, agresiones 'y
especialidades de enfermeria (los 2 ultimos no se han constituido).

Desde CCOO establecimos cuatro nive-
les, ala hora de priorizar los contenidos:

1) Propuestas que requieren desarrollo
normativo: homogeneizacion de ba-
remos (acuerdo unanime en lamesa),
desarrollo del RD de troncalidad (se
acordd por unanimidad subsanar me-
moria econdmica y mantenerlo), es-
pecialidades de enfermeria (al menos,
acordar un cronograma de plazos que
ya se intentd con el anterior equipo).

2) Observatorio del SNS: Falta un grupo
que se acordod que se tratase en este
Observatorio, agresiones a profesionales.
Volvemos a reiterar que deberiamos
dar una cobertura normativa a este
Observatorio del SNS, dotandole de
competencias, quiénes deben com-
poner este drgano, y como se toman
decisiones, dotandole de un reglamento
de funcionamiento.

3) Yaquellos, que ya habiamos avanzadoy
acercado posturas con el anterior equipo,
Puestos de dificil cobertura. Procesos de
OPEy concurso de traslados abierto y
permanente que se habia comprometido
anteriormente y queremos saber cémo
esta ahora mismo.

4) Quedan otros temas importantes, Re-
gistro de profesionales (no ha pasado
por esta mesa), clasificacion profesional,
modificacioén el Estatuto Marco, etc.

El Ministerio responde que el Registro
de profesionales mantienen el compromiso
que veralaluz el primer trimestre de 2019.

Especialidades de Enfermeria:

e Desde 2005 las 7 especialidades que
se publicaron en el RD, hay una, la
médico quirlrgica, sobre la que no se
ha hecho nada. Las CCAA tienen la
Ultima palabra. En el seno del consejo
interterritorial es donde se debe decidir
este asunto en Ultima instancia. Hay un
programa de médico quirdrgica desde
finales de 2015, habra que revisarlo
para ver si esta actualidad y decidir si
Se crea esa especialidad.

e En Enfermeria familiar y comunitaria
nos informan que hay mas de 40.000
solicitudes y se han analizado 22.000,

como ya sabiamos nos dice
que es una responsabi-
lidad conjunta con
el Ministerio de
educacion.
Tienen

oferta de distintas sociedades cientifi-
cas de enfermeria para colaborar en la
revision de las solicitudes pendientes.
Intentaran que esté resuelto en 2019
pero sin comprometer fechas (por lo
que dice seria a finales y gracias).

Homogeneizacion de baremos: Esta en
la prevision normativa del afio préximo.

OPE estabilizacion:

e El 3 de octubre tuvo lugar la Ultima
reunién de la Comision de Recursos
Humanos. La intencién del Ministerio, es
la coordinacién atribuida competencial-
mente, retomar los trabajos, priorizacion
de categorias, ya que las 11 primeras
estaban coordinadas. En esa reunion
no estaba claro que categorias priorizar,
sobre todo en las relativas a FEA, valorar
a mas largo plazo acordar acuerdos
de coordinacién en esas categorias.
Van arecibir las propuestas de la CCAA
sobre categorias a priorizar.

e Entrelas priorizadas todas las CCAA
se han ajustado a las fechas propues-
tas. Respecto a los traslados previos
practicamente todas los iban a realizar.
También compartian el concurso abierto
y permanente, algunas yalo han puesto
en préactica (Galicia ya lo tenia, CYL lo
ha puesto, Andalucia, CLM y Valencia
tenian intencién de desarrollarlo).

Troncalidad:
Tres afos desde la sentencia que anuld
la.norma por la memoria econémica. Las
condiciones entonces no son
las de ahora, suim-
plantaciéntaly
como esta
no serfa
nada

6

pacifica. Algunas especialidades dicen
que ha cambiado, por ejemplo urgencias
y emergencias tiene opiniones contrarias
respecto a que sean especialidades prima-
rias 0 no. Han continuado los trabajos de
reconsiderar la creacion la especialidad de
psiquiatria infantil y adolescente (se llevara
aconsejo de ministros), retoman algunas
areas de capacitacion especifica (el dia
24 reunidn con la comisién permanente
de consejo nacional de especialidades,
para ver troncos genéricos y ver qué hay
de valido). Posibilidad de un RD de es-
pecializacién troncal.

Puestos de dificil cobertura:

Se tenian que haber definido esas plazas
con las CCAA, pero la situaciéon actual
lleva implicita la modificacion de varios
articulos del EM. Desde CCOO volvemos
a fijar la posicién de acuerdo del ambito
negociador (modificacion EM, modificar la
ley extranjeria, agilizar la homologacion de
titulacién, nuevos requisitos para acreditar
unidades docentes, etc...).

Por Ultimo se acordd que en la proxima
reunion del Ambito de Negociacion, que
serd en lasemana del 12 de noviembre, se
abordaré casi con caracter monogréfico el
seguimiento de la OPE sobre estabilizacion,
donde deberan remitirnos informacion de
como se esta desarrollando en las CCAA,
que era el compromiso del anterior equipo,
y los puestos de dificil coberturay, antes
de finalizar el afio, se debera tener otra
reunion, para ver temas sobre especialidades
de enfermeria, troncalidad y agresiones
a personal sanitario.

Para CCOQ es urgente la convocatoria
inmediata del Ambito por todos los temas
pendientes que requieren una negociacion
inmediata en dicho ambito, e instamos al
Ministerio a priorizar aquellos temas que
desde las organizaciones sindicales hemos
alcanzado un acuerdo en su priorizacion,
y no nos vuelva a traer cuestiones que hoy
no tienen el caracter de urgente. ®

ANTONIO CABRERA, SECRETARIO GENERAL FSS-CCOO
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CCOO firma el VII
Convenio de la
Dependencia

Tras 42 meses de negociacion,
el pasado mes dejulio se firmé el
VII Convenio Marco Estatal de la
Dependencia por las organizaciones
empresariales LARES, AESTE y
FEDy la FSS-CCOO en la sede
del SIMA. La vigencia es 2015-
2018y lleva consigo aparejada la
denuncia automatica del mismo
para comenzar ya las negociacio-
nes del futuro convenio de 2019.

Este acuerdo, entre otras
cuestiones, supone un impor-
tante avance de las condiciones
laborales y econémicas paralas
trabajadoras del sectory eliminar
las partes més lesivas de la Reforma
Laboral del PP.

Las condiciones econdmicas
suponen gque se hamantenido el
poder adquisitivo. Asimismo, que-
dan sin efecto todos los acuerdos
de inaplicaciones salariales y la
totalidad de las empresas deberan
aplicar las condiciones laborales y
economicas acordadas. La Comision
Paritaria asume las competencias
en materia de Igualdad, Formacion
y Salud Laboral.

La clasificacién profesional se
actualiza. Gerocultoras y Personal
de Limpieza se ubican en grupos
profesionales diferentes conlo que
la polivalencia de funciones no
es posible.

Se adecuael texto alasinterpre-
taciones acordadas en la anterior
Comision Paritaria, asi como a
los acuerdos alcanzados en el

SIMAYy las Sentencias ganadas
en la Audiencia Nacional y en el
Tribunal Supremo:

¢ Lalibranza obligatoria com-
pletade 1 dia por cada festivo
trabajado.

e |osdiasensituaciondelTy
lactancia se consideran como
dias efectivamente trabajados.

¢ Eldescanso semanal obligatorio
no podra ser solapado por el
descanso compensatorio de
un dia festivo trabajado.

e En vacaciones se percibira
la parte proporcional de las
retribuciones variables.

e Enlasinaplicaciones salariales
se determina la documentacion
minima que las empresas deben
adjuntar con la correspondiente
solicitud.

e Se actualiza a 5 semanas la
suspension del contrato por
paternidad.

e Encuantoalos permisos re-
tribuidos se consolidan defi-
nitivamente los 4 dias de libre
disposiciény se establece que
3 veces al ano se disfrutara
deltiempo indispensable para
acompanamiento de menores
alaconsulta del especialista.

Para CCOOQ es un buen acuerdo
por los avances producidos y por
la defensa de derechos que desde
las organizaciones empresariales
pretendian eliminary que el sindi-
cato no ha consentido. =
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La Plataforma por la
Dignidad de Trabajadores y
Residentes respalda el VI
Convenio de la Dependencia

firmado por CCOO

El pasado 20 de septiembre
mantuvimos un primer encuentro
desde la FSS-CCOO con la
Plataforma Dignidad Trabaja-
dores = Dignidad Residentes,
que volvimos a repetir el 22 de
octubre en Barcelona.

En la primera reunién nos
informaron de los tramites que
estan llevando a cabo para su
legalizacién, que iniciaron el 15
de febrero. Nos transmitieron
sus inquietudes y reivindica-
ciones, tanto sociales como
laborales.

Ambos encuentros han estado
marcados por la cordialidad y
el compromiso de trabajar con-
juntamente, pero diferenciando
cuales son las competencias
de cada uno sin interferencias
pero desarrollando un proceso
de colaboracién e informacion.

Nos entregaron dos docu-
mentos en los que estamos
trabajando. El primero, un codigo
ético en el que estarfan integradas
las familias de los residentes.
El segundo, un ofrecimiento
como asesores para reforzar
ala comision negociadora del
futuro Convenio y nos proponen
la modificacion de determinados
articulos.

Desde laFSS-CCOO hemos
dejado claro que lo referente
a las condiciones laborales y
la negociacion del Convenio
es una competencia exclusiva
de las organizaciones sindica-
les, no obstante nos hemos
comprometido a mantenerlos
informados del desarrollo de las
negociaciones. Sus propuestas
coincidian con las que nuestras
delegadas sindicales del sector
ya nos habian transmitido, asf

como que las propuestas que
laFSS-CCOO lleve a la nego-
ciacién seran las acordadas en
su debate interno.

Asimismo nos han comuni-
cado que en su intencion esta
el mantener contactos con di-
versos organismos publicos,
desde el Ministerio de Sanidad,
Consegjeria de Bienestar Social y
otrosy que estarian encantados
de que CCOOQO acudiera con
ellos a esos encuentros. Les
comentamos que no es una
competencia directa de la FSS-
CCOO sino que corresponde a
la Confederaciény alas Uniones
Territoriales a las que informa-
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remos de este encuentro ala
Confederaciony que el didlogo
en este sentido sera con ellos,
sies que la Confederacién esta
dispuesta.

En la segunda reunién estuvi-
mos trabajando en la propuesta
del coédigo ético, todavia muy
embrionario pero destacar el
pronunciamiento sobre el texto
del VIl Convenio y elimportante
avance del mismo, especial-
mente en las funciones de las
Gerocultoras, tras la reforma
laboral del Partido Popular.
Desde su firma las Gerocul-
toras, ATIENDEN y CUIDAN,
NO LIMPIAN. =
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CCOO elabora unas
guias orientadas

al

Desde la Federacion de Sanidad
y Sectores Sociosanitarios de
CCOO (FSS-CCOQ), en co-
laboracion con ISTAS, hemos
realizado dos proyectos en el
ambito de la dependencia para
informar y sensibilizar de las le-
siones musculoesqueleticas que
sufren las trabajadoras del sector.

Los datos avalaban la rea-
lizacion de dicho estudio ya
que las personas que trabajan
en la dependencia presentan
una incidencia muy elevada de
trastornos musculoesqueléticos
(TME). La principal deficiencia
se encuentra en que la presencia de
medios mecanicos es escasa, a la vez
que los ritmos de trabajo son muy ele-
vados y todo ello acompafiado de una
deficiente formacion al personal en el
uso de estos equipos.

Para ello, lo primero que se hizo fue
revisar las evaluaciones de riesgo especi-
ficas y complementar la informacién con
un grupo de discusion con trabajadoras
del sector que nos contaron la realidad
de su dia a dia. Fruto de la informacién y
las experiencias se elaboraron unas guias
que se presentaron durante los meses
de septiembre y octubre en un total de
4 jornadas dirigidas al personal de resi-
dencias (Cérdoba y Zaragoza) y ayuda
a domicilio (Madrid y Valencia), dando a
conocer los riesgos ergondmicos a los
que estan expuestas las trabajadoras y
trabajadores del sector. Estas jornadas y
las guias que se presentaron no hubieran
sido posibles sin los testimonios de las
trabajadoras que pusieron sobre la mesa
sus necesidades Hemos conseguido
llegar a mas de 200 trabajadoras y de-
legadas de todo el Estado y visibilizar la
problematica que vive este colectivo se
ha convertido en imprescindible ya que

debemos sacar a la luz las carencias de la
actual gestion empresarial en prevencion
de riesgos laborales.

Este tipo de proyectos acomparian la
accion sindical diaria de CCOO y ofrecen
la oportunidad de reunir al sector para
compartir experiencias y proponer medi-
das que seguro ayudaran a mejorar sus
condiciones laborales.

Con la firma en solitario de CCOQO del VII
Convenio de atencién a la dependencia y
promocion de la autonomia personal hemos
conseguido acabar con polivalencia entre
las categorias de gerocultora y limpiado-
ra, gue sin duda aparecia como factor de
riesgo por el exceso de carga de trabajo
que suponia para las gerocultoras.

Accede a las guias

https://istas.net/noticias/asisten-
cia-en-residencias-un-trabajo-con-
altas-exigencias-fisicas-y-posturales-
materiales

https://istas.net/noticias/atencion-
domiciliaria-mi-lugar-de-trabajo-la-
organizacion-del-trabajo-y-las-altas =
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Cuando los
medicamentos

SOon un

Desde CCOQ llevamos afios traba-
jando en la visibilizacién del riesgo
que supone la manipulacién de los
denominados medicamentos pe-
ligrosos. La Guia del Instituto Na-
cional de Seguridad y Salud en el
Trabajo “Medidas de prevencion
frente a la manipulacion y adminis-
tracién de medicamentos peligrosos
“Supuso un avance importante y
un impulso al desarrollo de nuestra
accion.

Este trabajo esta totalmente res-
paldado por los datos ya que segun
la Agencia Europea de Seguridad
y Salud en el trabajo EU-OSHA,
los denominados medicamentos
peligrosos representan un impor-
tante factor de riesgo para la salud
de los trabajadores y trabajadoras.
Se estima que en Europa mas de
12.7 millones de profesionales de
la salud estan potencialmente ex-
puestos a medicamentos peligrosos
cancerigenos, mutagenos y téxicos
para la reproduccion. Si bien el
personal de enfermeria esta entre
los mas expuestos, estimandose
que podria llegar a 7.3 millones de

enfermeras, N0 es menos cierto que
el resto del personal que trabaja en
el ambito sanitario como personal
de almacenamiento y recepcion,
celadores y celadoras, personal
de farmacia, personal facultativo,
personal de limpieza, auxiliares etc.,
estd expuesto a medicamentos
peligrosos.

Durante 2018 hemos centrado
nuestra accion en una campafia de
informacion en colaboracion con
ISTAS-CCQOQ, presentando la Guia
“Cuando los medicamentos son un
riesgo. Medidas de prevencion para
el personal sanitario”. Se han or-
ganizado un total de 3 jornadas de
presentacion en Madrid, Mélaga y
Valencia donde hemos compartido
con los y las delegadas del sec-
tor la problematica de un “riesgo
emergente” aunque siempre haya
estado ahi.

En el &ambito europeo también la
Federacién de sanidad y sectores
sociosanitarios también ha tenido
la oportunidad de presentar este
trabajo y acabamos de finalizar
una ronda parlamentaria con los
grupos mayoritarios para impulsar
una PNL con el objetivo de lograr
una regulacion para la prevencion
frente al trasporte, preparacion, ad-
ministracién y eliminacién de los
medicamentos peligrosos. La parti-
cipacién de CCOO en las jornadas
del INSST en la Semana Europea de
las sustancias quimicas peligrosas
se centré en el trabajo sindical ante
los medicamentos peligrosos y fue
una oportunidad mas dar a conocer
este riesgo.

Descargate la guia pinchando
aquf

http://istas.net/descargas/
guiamedicamentospeligro-
s0s2018.pdf. =

AREA DE NEGOCIACION COLECTIVA FSS-CCOO
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Momento apasionante en

|a

Por fin ha comenzado el feminismo a
calar, a avanzar, y estamos por ello de
enhorabuena, pues es una ideologia que
no solo persigue la igualdad de derechos
y oportunidades entre mujeres y hom-
bres, sino que tiene una gran capacidad
transformadora para avanzar hacia una
sociedad mas justa, eficiente y préspera
para el conjunto, donde el bienestar de las
personas esté en el centro de las politicas.
Intentaremos hacer un resumen en este
espacio de lo mucho que se ha movido,
visto desde este apasionante momento
en el que nos encontramos.

El Real Decreto-ley 9/2018 de medidas
urgentes, de 3 de agosto, nos trajo por fin
y después de mucha lucha, las primeras
modificaciones legales derivadas del Pacto
de Estado contra la violencia de género.
El decreto, ademas de otras cuestiones
también muy importantes, hace realidad la
que ha sido principal en nuestras reivindica-
ciones : la ampliacidon de los medios para
la acreditacion de la situacion de victima
de violencia de género y el acceso a los
derechos laborales y a las prestaciones de
la seguridad social. Teniendo en cuenta
que el 76,5% de las mujeres asesinadas en
2017 no habian denunciado previamente
a su agresor; y que solo el 14% de las
166.260 denuncias que se presentaron
derivaron en una orden de alejamiento,
la necesidad de ampliar los medios de
acreditacion era urgente. El Decreto lo
hace posible, admitiendo también como
acreditacion el "informe de los servicios
sociales, de los servicios especializados,
o de los servicios de acogida destinados
a victimas de violencia de género de la
Administracién Publica competente”.

Valoramos muy positivamente este
cambio legal pues hace posible que la

victima pueda protegerse antes de dar
ese paso imprescindible y peligroso que
es la denuncia del maltratador, y hacerlo
de manera firme y sin vuelta atras.

El dia 11 de octubre el presidente del
Gobierno, Pedro Sanchez, y el secretario
general de Podemos, Pablo Iglesias, fir-
maron el acuerdo para los Presupuestos
Generales del Estado (PGE) para 2019.
Primero aplaudirlo, decir que alberga me-
didas muy necesarias pero decir también
que insuficientes, y afadir aqui que son
los PGE con mas perspectiva de género
de los que tenemos memoria.

Su puntos fuertes, desde el punto de
vista feminista, son numerosos e importan-
tes, ademas de histodricas reivindicaciones
de CCOOQ:

e Equiparacion del permiso de paternidad
al de maternidad, intransferible, y sélo
coincidentes en las 4 primeras semanas.
Porgue los hombres tienen que ser
corresponsables en la crianza, y para
cambiar dinamicas discriminatorias en
las empresas.

e Avanzar en la universalizacion de la es-
cuela (que no guarderia) de 0 a 3 afios.
Conseguir este objetivo es primordial
para la igualdad de oportunidades de
las mujeres en el mundo laboral, y para
la igualdad de nifios y ninas de todas
las clases sociales, ya que esta amplia-
mente estudiado que comenzar con
el aprendizaje a esta temprana edad,
dota a las personas de importantes
habilidades para el futuro.

e Desarrollo del Pacto de Estado contra la
violencia de género, asegurandose los
200 millones comprometidos y 20 mas.

e Subida del SMI a 900 euros en 2019,
cosa que favoreceria mas a las muijeres,
puesto que son ellas, junto con las
personas inmigrantes y jovenes, las
que mas los cobran.

e Compromiso de firmar vy ratificar el
Convenio 189 de la OIT, sobre traba-
jo doméstico, y de que este personal
se vaya integrando progresivamente
al Régimen General.

En cuanto al tema legislativo, varios
proyectos de ley se estan trabajando en el
Congreso de los Diputados y Diputadas,
los cuales esperamos que lleguen a buen
puerto: La Proposicion de Ley sobre brecha
salarial entre mujeres y hombres; la Ley
integral por la proteccion de la libertad
sexual y contra las violencias sexuales; La
ley de Igualdad LGTBI estatal; la Ley de
cuotas para la paridad en los consejos de
administracién de las empresas cotizadas
y no cotizadas.

Por delante tenemos mucho trabajo, con
muchas negociaciones de Planes de Igual-
dad abiertas (Clece, Senior, Eulen,Déntix,
Amavir, IDCQ Quirdén, Servicio Cantabro
de Salud...) y otros ya firmados a lo largo
de 2018, como el Plan de Igualdad del
grupo Funespana, Aralia, Servicio Aragonés
de Salud, Servicio Andaluz de Salud...
campanas importantes como va a ser la
del 25N y participacion continua en los
movimientos de mujeres. Destacar que en
los dias 9,10 y 11 de noviembre volveremos
a participar en los Encuentros Estatales
LGTBI, que tendran lugar en Pamplona.

Un panorama ilusionante que no esta
exento de amenazas y mil dificultades, pero,
que aun asi, nos llena de esperanza. =
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La segunda edicion del | Congreso virtual de Enfermeria
organizado por la FSS-CCOO cosecha un gran éxito

La Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO (FSS-CCOO), con el proyecto de organizar congresos cientificos
virtuales, encuentros organizados por profesionales para profesionales y, tras el éxito de la primera ediciéon de este Congreso, en 2017,
se congratula del éxito conseguido al proporcionar un espacio de encuentro para la actualizacion de conocimientos de la Enfermeria, en
aspectos concretos de la profesion y mostrando trabajos cientificos o experiencias.

Las personas inscritas han podido realizar las

siguientes actividades, todas ellas acreditadas

por la Comision de Formacion Continuada

de las Profesiones Sanitarias del SNS:

¢ Una Enfermeria que evoluciona. Una
Enfermeria de calidad (Conferencia
inaugural).
Susana Rodriguez Gomez, Asesora
Enfermera en la Estrategia de Cuidados
del Servicio Andaluz de Salud.

Ponencias:

e Flimpacto de las nuevas tecnologias
en el cuidado enfermero.

¢ Responsabilidad legal de la actuacion
enfermera.

Mesas:

e \acunacion sistémica vs corrientes
antivacunacion.

e FExperiencias en la implantacion de

las Especialidades de Enfermeria en
los Servicios de Salud.

Talleres:

e FElectrocardiografia practica.

¢ Triaje en urgencias, patologias emer-

gentes.

¢ Contencion del paciente agitado.

e Manipulacion y movilizacion de pa-
cientes y ergonomia de espalda.

e Consultas virtuales de enfermeria:

presente y futuro.

e Prescripcion de ejercicio fisico.

e Técnicas de apoyo a las actividades
de la vida diaria a personas con dis-
capacidad.

En el marco del Congreso se han pre-
sentado 140 comunicaciones y/o casos
clinicos, obteniendo el premio a la mejor
Comunicacion la titulada: “El uso de la
tecnologia en la identificacion de la mal-
nutricion hospitalaria”. Autores: Campos
Consuegra, Micaela (**); Campos Con-
suegra, Juana (***); Campos Consuegra,
Daniel (**). (Nutricion Center 1985 S.L,
Huelva; en desempleo, Jaén)

iEnhorabuena a todas las congre-

sistas! =

i{TU FORMACION NUESTRO

COMPROMISO! ;AFILIATE A CCOO!

Un total de 90 personas realizan con éxito la formacion del
certificado de profesionalidad de ‘Atencion sociosanitaria a
personas dependientes en instituciones sociales’

La Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO (FSS-CCO0O), a través de FYSA, su centro de formacion acreditado para la
imparticion de los certificados de profesionalidad del sector de la dependencia, ha llevado a cabo por primera vez la imparticion, durante ocho

meses, del certificado de profesionalidad mas demandado en el sector.

En el marco de la convocatoria 2016 espe-
cifica para el sector de la dependencia del
Servicio Publico de Empleo Estatal (SEPE),
Formacion y Servicios Asesoria a Organiza-
ciones Sindicales (FYSA), entidad Acreditada
de la FSS-CCOQO, obtuvo los fondos para
formar Unicamente a 100 personas en el
certificado habilitante de Atencién socio-
sanitaria a personas dependientes en
instituciones sociales.

De marzo a noviembre de 2018, a lo largo
de 8 meses, con 10 dias de clases préacticas
y 4 de examenes, todos presencialmente en
cinco localidades distintas, las 100 personas
ocupadas del sector de la dependencia han
realizado el certificado de profesionalidad
de instituciones sociales, necesario para
mantener el puesto de trabajo y abrirse la
posibilidad de continuar estudios superiores.

De estas 100, 90 han finalizado con éxito

la formacion.

Son personas que estan actualmente
trabajando en centros de la dependencia
de Andalucia, Castillay Ledn, Extremadura,
Melilla, Madrid, Cantabria, Navarra y La Rioja,
a las que hay que felicitar especialmente
porque han compaginado su actividad laboral
con la realizacion de los cuatro médulos del
certificado a lo largo de mas de medio ano:
e MF1016_2 Apoyo a la organizacion de

intervenciones en el ambito institucional:

100 horas.

e MF1017_2 Intervencion en la atencion
higiénico-alimentaria en instituciones: 70
horas.

e MF1018_2 Intervencion en la atencion
sociosanitaria en instituciones: 70 horas.

e MF1019_2 Apoyo psicosocial, atencién

10

relacional y comunicativa en instituciones:

130 horas.

La FSS-CCOO se congratula de este re-
sultado y del esfuerzo realizado por todas las
personas participantes, y destaca la colabora-
cion permanente de las personas delegadas
de CCOO de las Federaciones de Sanidad
y Sectores Sociosanitarios de Andalucia,
Extremadura y Castilla y Ledn, asi como las
Direcciones Provinciales del SEPE de Sevilla,
Granada, Badajoz y Valladolid que se han
volcado en este proyecto.

A la vez lamenta que la Administracion
no destine mas fondos para colaborar en
la necesaria acreditacion del personal de
la dependencia que, la FSS-CCOO seguira
reivindicando! =
{TU FORMACION NUESTRO
COMPROMISO! ;AFILIATE A CCOO!

AREA DE FORMACION FSS-CCOO
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Formate paralas oposiciones con la
FSS-CCOOvyFYSA, y consigue aun gran
precio los mejores contenidos y tutores.

La Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOQO (FSS-CCOQ), conjuntamente con FYSA, su
centro de formacion, realiza un gran esfuerzo para ofrecer al conjunto d,e la afiliacion de CCOQ la preparacion
de estas oposiciones en modalidad teleformacion con los PRECIOS MAS COMPETITIVOS DEL MERCADO.

CCOO siempre ha luchado por unas
condiciones laborales dignas y ha de-
nunciado los abusos en las contrataciones
temporales y en la gestion de las bolsas de
trabajo. Afo tras ano, la temporalidad en
el sector sanitario publico no ha dejado de
crecer situandose en 2018 en el 34,8%
sobre el total de las plantillas.

El Acuerdo recientemente alcanzado,
entre otras organizaciones, por el Area
Publica de CCOO con el Ministerio de
Hacienda y Funciéon Publica, GARAN-
TIZA que entre 2018 y finales de 2019
se convocaran y examinaran todas las
ofertas de empleo publico (OPE EXCEP-
CIONAL) necesarias para alcanzar la cifra
del 92% de estabilidad en las plantillas
de las Administraciones Publicas (unas
100.000 plazas en el &ambito sanitario).

Se trata sin duda de un hito sindical
que estéa cada dia més cerca de hacerse
realidad y para el que CCOO seguimos
trabajando mediante el seguimiento y
control en todas las administraciones
publicas y asi garantizar su cumplimiento.

Con este proceso se ha abierto a mu-
chos profesionales del sector sanitario
una POSIBILIDAD REAL de obtener
una plaza fija en los servicios autoné-
micos de salud. La FSS-CCOO no nos
conformamos con haber desempefiado
un papel fundamental en la consecucion
de este Acuerdo tan importante para el
sector si no que, ademas, hemos dise-
Aado una oferta EXCLUSIVA PARA LA
AFILIACION A CCOO que permita pre-
parar estos procesos de seleccion con
las méximas garantias.

Para asegurar la igualdad de OPOR-
TUNIDADES a todas las personas opo-
sitoras, independientemente de donde
residan o del Servicio de Salud al que quie-
ran concursar, la FSS-CCOO PREPARA
LAS 8 CATEGORIAS con més volumen
de plazas a convocar, Pinche de Coci-

na, Celador/a, Auxiliar Administrativo/a,
Técnico/a Cuidados Auxiliares de Enfer-
meria (TCAE), TS. Laboratorio Clinico, TS.
Diagndstico por la Imagen, Enfermera/o
y Fisioterapeuta.

En modalidad de TELEFORMACION,
desde casa, por internet, con los mejores
contenidos, tutorias especializadas, videos
tutoriales, simulacros de exdamenes, test
de autoevaluacion, podcast, etc., durante
12 meses y con los MEJORES PRECIOS
DEL SECTOR.

Recuerda la fecha de exameny los

precios para cada categoria:

¢ Pinche de cocina el 23/09/2018 o
el 20/10/2019 (*) - 105€

e Celador/a el 10/03/2019 — 105€

e Auxiliar administrativo/a el
07/04/2019 — 125€

e Técnico/a en cuidados auxiliares
de enfermeria el 28/04/2019 — 125€

¢ Técnico de Laboratorio clinico y bio-
médico el 21/10/2018 0 el 27/10/2019
(*)—150€

e Técnico en Imagen para el diag-

néstico y medicina nuclear el
21/10/2018 0 €l 27/10/2019 (*) - 150€
e Enfermera/o el 12/05/2019 — 190€
(con libro 250€)
¢ Fisioterapeuta el 17/02/2019 - 190€

(*) en funcion del Servicio de Salud de la
Comunidad Auténoma.

Informacién e inscripciones en www.
fysa.es

Caracteristicas de la preparacion:

— Duracién méaxima 12 meses.

— Legislacion comun estatal (adicional-
mente acceso a legislacion especifica
de cada Servicio de Salud).

— 80% contenidos especificos de cada
categoria.

— Tutorias con respuesta en 48 horas.

— Videos resumen y tutoriales.

- Test de autoevaluacion y podcast.

— Simulacros de examen.

— Inicio semanal de grupos.

— Los mejores contenidos elaborados
por los/las mejores profesionales:

- Temarios aportados por Centro

de Estudios ADAMS, empresa
puntera en elaboracion de conte-
nidos dirigidos a la preparacion de
oposiciones en el conjunto de las
administraciones publicas y espe-
cialmente en el SNS.

- Temario de Enfermeria de elabora-
cion propia, coordinado por José
M? Antequera Vinagre, Profesor
de Derecho Sanitario y Bioética en
la Escuela Nacional de Sanidad del
Instituto Carlos Ill, que también coor-
dina la tutorizacion de los médulos
de legislacion.

- Resumenes para digitalizacion en
Fisioterapeutas: ® Luis Bernal
Ruiz.

Asi pues, te animamos a ANADIRTE
a este proyecto sacandole todo el pro-
vecho posible, contando con el apoyo,
acompafiamiento y colaboracion de toda
la organizacion de CCOOQ.

Prepara tu OPE Excepcional con la
FSS-CCOO y FYSA, y para obtener las
mejores condiciones, AFILIATE ;AQUI!

AREA DE FORMACION FSS-CCOO
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ARAGON

FRANCISCO SOLER, FSS-CCOO ARAGON

CCOO firma el VI Convenio de la
Sanidad Privada en Aragon

La recuperacion de los derechos en Aragon llega a la sanidad privada aragonesa

La Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios
de CCOO de Aragdn (FSS-CCOO Aragdn), como sin-
dicato mayoritario en el sector de la Sanidad privada en

CANTABRIA

Aragon con mas de un 70% de representatividad, se
felicita por haber conseguido firmar, el pasado 25 de
septiembre de 2018, el VI Convenio de Establecimientos
Hospitalarios y de Asistencia de Aragon.

Tras un periodo previo de varios meses de injustifi-
cados retrasos en el acuerdo, la Comision Negociado-
ra de la FSS-CCOO Aragdn, liderada por la secretaria
general de la FSS-CCOO Aragdn, Delia Lizana Soler, ha
conseguido cerrar un acuerdo en el que se reconocen
incrementos salariales del 2% a partir de 1 de octubre
de 2018, 2,25% para 2019y 2,25% para 2020; con una
reduccion de la jornada laboral en 7 horas en 2021.

Desde CCOO se vigilaré el cumplimiento de los acuer-
dos y se seguira trabajando en la mejora de las condicio-
nes de trabajo del colectivo de la Sanidad privada. =

JESUS MAXIDE, FSS-CCOO CANTABRIA

Sindicatos y Servicio Cantabro de Salud
llegan a un acuerdo sobre el servicio
del SUAP tras un ano intenso de

movilizaciones

Los trabajadores de Atencion Primaria recibiran a partir de enero los complementos por trabajar de
noche y en festivos. El acuerdo logrado mejora el pago de las horas de exceso de jornada.

El conflicto laboral en el Servicio de Urgencias de Aten-
cion Primaria (SUAP) llega a su fin. CCOO, UGT, CSIF
y SATSE han firmado un acuerdo que permite cerrar
un largo ciclo de movilizaciones, que incluyé dos jor-
nadas de huelga, y que incluye mejoras retributivas
que mejoran de forma significativa lo ya logrado en
2014.

A partir del 1 de enero, los trabajadores y trabaja-
doras de Atencion Primaria que desempefan su tra-
bajo en el SUAP recibiran complementos por turnici-
dad y atencion continuada por trabajar de noche, al
igual que los empleados de atencion especializada. El
acuerdo también incluye que las horas de exceso de
jornada se paguen al mismo valor que las horas ordi-
narias y que el valor de un festivo se cobre como com-
plemento especifico.

LLa Federacion de Sanidad y Sectores Sociosani-
tarios de CCOO de Cantabria (FSS-CCOO Cantabria)
considera gque éste es un buen acuerdo y recuerda
que la mayoria de sus afiliados y afiliadas ha respalda-
do este acuerdo con el que se logra que las trabaja-
doras y trabajadores del SUAP y del 061 perciban los

mismos complementos que los de atencién especia-
lizada, una reivindicacion histérica del sector. En total,
son unos 300 los profesionales beneficiados con el
acuerdo firmado.

En lo que sigue sin haber acuerdo es en lo referido
al horario de atencion del SUAP. La Administracion
quiere imponer un horario de las 15 horas a las 8 ho-
ras del dia siguiente y CCOO lo considera “inacepta-
ble”. CCOO ha solicitado a la Administracion que se
replantee el cambio horario y de jornada diaria que
presentd en la mesa sectorial del pasado 10 de agos-
to, porque considera que va a suponer un escaso
beneficio para la administracion y ocasionara gran
malestar entre los trabajadores, explica Carlos Ateca,
secretario de Accion Sindical de la FSS-CCOO Can-
tabria.

Por otra parte, CCOQ se ha adherido al Acuerdo
por el que se regula la prestacion de servicios en jor-
nadas ordinarias de 12 y de 24 horas por parte del
personal facultativo de los Servicios de Urgencias de
Atencion Especializada en el ambito del Servicio Can-
tabro de Salud. =

ANDALUCIA

MARINA POLONIO, FSS-CCOO
ANDALUCIA

CCOO denuncia ante
la Fiscalia un posible
delito de falsificacion
de documentos para
acceder al empleo
publico en el SAS

Mas de 300.000 personas participan en los sistemas de
seleccion de personal en el SAS.

La Federacion de Sanidad y
Sectores Sociosanitarios de
CCOO de Andalucia (FSS-
CCOO Andalucia) ha denuncia-
do ante la Fiscalia Superior de
Andalucia una serie de situacio-
nes que pueden ser constituti-
vas de un delito de falsificacion
de documentos publicos y/o
privados para ser utilizados
para el acceso a un empleo
publico en el SAS. Tal y como
evidencia esta organizacion
sindical en su escrito de denun-
cia, en los Ultimos meses se ha
producido una inusual prolifera-
cion de los trabajos cientificos
aportados por numerosas per-
sonas en el apartado de ‘Otros
méritos’, que ha ocasionado el
cambio de las puntuaciones y
del orden en los listados de as-
pirantes al empleo temporal y
fijo.

El secretario general de la
FSS-CCOO Andalucia, Hum-
berto Munoz, considera que
esta "practica fraudulenta” de

determinadas empresas esta
adulterando los acuerdos entre
la Administracion y los sindica-
tos de la Mesa Sectorial de
Sanidad, por cuanto "contravie-
ne la letra 'y el espiritu de los
acuerdos firmados de buena
fe" en materia de acceso al em-
pleo publico. "Asimismo deja
indefensos a otros aspirantes
que no realizan estas practicas
por motivos éticos o econémi-
cos", aflade €l lider sindical.

Ante el grave perjuicio que
la valoracién de méritos presun-
tamente obtenidos de forma
fraudulenta supone para las
mas de 300.000 personas que
participan en los sistemas de
seleccion del personal estatu-
tario temporal y de empleo es-
tatutario fijo, la FSS-CCOO
Andalucia ha solicitado a la
Fiscalia que investigue los he-
chos denunciados y ejerza las
acciones legales que este tipo
de actividades pudieran conlle-
var. m
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CASTILLA-LA MANCHA
AURELIO ALZORRIZ, FSS-CCOO CLM

CCOO denuncia que la Junta

de Comunidades de Castilla-La
Mancha rompe la negociacion con
los empleados publicos

Tras la firma a nivel nacional, el pasado 9 de marzo,
del Il Acuerdo para la mejora del Empleo Publico y
de las condiciones de trabajo, entre el ministerio de
Hacienda y las organizaciones (donde se estable-
cfan subidas salariales para los afios 2018/2021 y
se recogia la posibilidad de negociar la jornada la-
boral, de complementar las bajas por IT hasta
cubrir el 100% de las retribuciones y de establecer
una bolsa de horas del 5% de la jornada anual para
conciliacién), en la Uitima Mesa General de emplea-
dos publicos de la JCCM, la propuesta que presen-
16 el Gobierno regional, con carécter de inamovible,
recogia la subida salarial del 2018 (que ya tenia-
mos), la promesa de recuperar la jornada de 35
horas a 1 de enero de 2019- alin sabiendo que no
se cumple el objetivo de déficit al que va ligada la
jornada- v la recuperacién del complemento de IT
cuando se realicen las reformas legislativas que se
precisan.

Mientras, en otras Comunidades, se han firmado
acuerdos que recogen todo lo pactado a nivel na-

cional y negociado mejoras, como es el caso de
Andalucia que aumenta el permiso de paternidad a
las 20 semanas y recupera las medidas de accién
social, 0 en Extremadura donde se prevé la revision
de complementos especificos y desblogueo de la
carrera profesional en el Gitimo trimestre de este afio.

Silos empleados y empleadas publicas de Cas-
tilla La Mancha, y en particular los del SESCAM,
fuimos los pioneros en los recortes, tenemos que
ser ahora pioneros en la recuperacion de nuestros
derechos, que no basta sélo con ofrecernos lo que
legitimamente nos corresponde: la subida salarial
es de obligado cumplimiento v la recuperacion de
la jornada y el complemento de IT ya nos lo prome-
tieron en el 2016. Es necesario avanzar como han
hecho otras comunidades auténomas y hacer una
apuesta decidida por garantizar un servicio publico
de calidad que pasa por mejorar sustancialmente
las condiciones laborales del conjunto de trabaja-
doras y trabajadores del SESCAM y lucharemos
porello. =

CASTILLAY LEON ANA SANZ, FSS-CCOO CYL

El 80% de las propuestas de la FSS-CCOO CyL se recogen
en el proyecto de Decreto para regular zonas de dificil
cobertura presentado por la Consejeria de Sanidad

Desde CCOO agradecemos que se recojan nuestras propuestas pero esperamos que en la tramitacién parlamentaria se incluyan otras, como las medidas econémicas,
y que exista la voluntad politica de seguir trabajando para resolver el problema de estas zonas y de algunas especialidades en el ambito de la Atencion Especializada.

CATALUNA

ANGELS RODRIGUEZ, FSS-CCOO CATALUNYA

CCOO convoca asamblea

de delegados contra el trato
iInjusto que reciben los y las
profesionales de la Sanidad

privada

Una vez elaborada y consensuada una
plataforma unitaria para el convenio co-
lectivo de la Sanidad privada en Catalufia
con el otro sindicato del sector, la res-
puesta de las patronales ha sido nula,
motivo por el cual, CCOO convoco una
asamblea de delegadas y delegados para
decidir las acciones y movilizaciones a
hacer.

Dicha asamblea se hizo efectiva el
pasado 18 de octubre de 2018 en Bar-
celona, de la cual surgieron una serie de
reivindicaciones, que no son otras mas
que la exigencia de un convenio del sec-
tor digno que incluya:

- Un necesario incremento salarial sobre
todos los conceptos retributivos y que
no sean ni compensables ni absorbi-

bles. De esta forma se recuperaria la

pérdida del poder adquisitivo de los

Ultimos arios.

- Unarebaja de la jornada laboral anual.

- Una mejora respecto a los permisos.

- Una mejora de los complementos en
caso de incapacitad temporal.

- Un reconocimiento y una nueva clasi-
ficacion profesional.

- Una necesaria y verdadera carrera 'y
promocion de los profesionales.

Y como conclusion final se tomo el
compromiso de exigir a las patronales la
negociacion real y de manera inmediata.
En caso contrario, se iniciarian moviliza-
ciones en el sector de la sanidad privada
en Catalufia, que afectarfan a mas de
20.000 profesionales. =

La atencion sanitaria en algunas zonas y servi-
cios y la falta de profesionales y recursos sani-
tarios, aunque se ha agravado en los Ultimos
tiempos, ha sido siempre una preocupacion de
CCOO gue hemos tratado de llevar en multiples
ocasiones a la negociacion con la Consgjeria
de Sanidad.

Durante €l afio 2017 la Federacion de Sa-
nidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO
realizo un andlisis de la situacion en general y
en particular en la Atenciéon primaria, que con-
cluimos con la encuesta de satisfaccion de las
y los profesionales y una propuesta de puestos
de dificil cobertura, que llevamos a la Comision
de Recuperacion de Derechos de la Funcion
Publica, donde habfa un compromiso de iniciar
esta negociacion.

CCOO ha sido la Unica organizacion sindical
que ha trabajado en este asunto y ha presenta-
do un documento con diferentes propuestas y
medidas; documento que no se hizo publico por
respeto a la prudencia y buena fe negociadora.
Sin embargo, la Consgjeria de Sanidad parece
no conocer estos valores y, obviando el compro-
miso que adquirid con CCOO de presentarnos
una propuesta de zonificacion y estudio por
parte de sus servicios juridicos del complemen-
to econdmico, llevé a Funcion Plblica el proyec-
to de decreto y anuncié su presentacion en
mesa sectorial. El mismo dia, el consgjero Saez
Aguado se apresurd a difundir en prensa una
proeza que no le correspondia, al menos en su
totalidad, imaginamos que abriendo el curso
electoral. El ego por delante de la eficiencia.

Desde CCOO agradecemos que se tome
como referencia el grueso de nuestras propues-
tas, pero seguimos reivindicando las restantes,
que consideramos también imprescindibles,
como es la incentivacion econémica y medidas
para fijar profesionales sanitarios que actual-
mente se "fugan” a otras comunidades donde
son mejor valorados. La falta de voluntad po-
litica es manifiesta cuando no sélo se sigue
manteniendo desde 2009 una deuda que cre-
ce cada afo con los profesionales que realizan
atencién continuada, a la que ahora se va a
sumar una deuda de incentivacion para cubrir
estos puestos de dificil cobertura.

Los puestos de dificil cobertura en Castilla
y Ledn son, en general, consultorios de zonas
rurales, coincidentes con las llamadas zonas

especiales, aunque la Junta también ha encon-
trado dificultades para encontrar facultativos en
los hospitales de Miranda de Ebro y Aranda de
Duero, en Burgos, y Ponferrada, en Ledn. Pero
no sdlo es el personal médico y de enfermeria
el afectado por esta situacion: los agravios si-
guen presentes en administrativos, celadores
0 técnicos especialistas, porque se reproducen
los mismos errores en todas las categorias de
Sacyl.

El documento esta a disposicién de las y los
ciudadanos en el portal de transparencia y es-
peramos que en esta fase y durante la trami-
tacién parlamentaria podamos, a través de los
grupos parlamentarios, introducir el resto de
medidas que iban en nuestra propuesta, inclu-
yendo las econémicas. =
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GALICIA

JAVIER GONZALEZ,
FSS-CCOO GALICIA

La Xunta asegura que
incorporara en Galicia los
acuerdos firmados por CCOO
para mejorar el empleo publico

A partir del 1 de enero del 2019, todo el personal de la Administracion autonémica
vera incrementadas las retribuciones y recuperara derechos como la percepcion del

salario integro en caso de baja médica

CCOO exige la aplicacion del contenido integro de los acuerdos y seguira luchando
por la recuperacion de todos los derechos arrebatados

El miércoles, dia 17 de octubre, se reunié la mesa general de la funcién publica. En
el encuentro, la Xunta de Galicia se mostré favorable a aplicar en Galicia los acuerdos
firmados por CCOO y otras organizaciones en el ambito estatal y que mejoran las

condicines laborales en el empleo ptiblico.

Si la Administraciéon autonémica cumple con
su palabra, a partir del 1 de enero del 2019
quedaria derogado el articulo segundo de la
Ley 1/2012, que penalizaba la incapacidad
laboral temporal. Por tanto, a partir de esa
fecha las trabajadoras y trabajadores publicos
cobraran el salario integro en caso de baja
médica.

Asi mismo con efectos desde esa fecha,
las retribuciones de todo el personal de la
Administracion autonémica gallega se incre-
mentaran un 2,25%, al que se sumara un
0,25% mas a partir de julio del mismo afno.
Jornada laboral de 35 horas

CCOO acogiod positivamente los dos pun-
tos antes mencionados. Con todo, exigio
trasladar a Galicia todas las mejoras conse-
guidas en los pactos estatales. Entre otros

aspectos, insté a la Administracion gallega a
negociar la jornada laboral de 35 horas se-
manales, a la que se pueden acoger las co-
munidades auténomas que cumplan con la
senda de déficit.

La representacion de CCOO le recordd a
la Xunta que incluso hay comunidades auto-
nomas que, sin cumplir con esta senda, igual-
mente tienen acuerdos para la implantacion
de la semana laboral de 35 horas.
Recuperacion de los derechos arrebata-
dos

CCOO seguira exigiendo la recuperacion
de todos los derechos arrebatados al personal
publico en los Ultimos anos, tanto sociales
€COmo econdmicos, entre los que cabe sefalar
los salarios recortados de las pagas extras de
los afos 2013y 2016. =

LES ILLES
NATALIA VALDES.

AREA DE COMUNICACION FSS-CCOO ILLES BALEARS

Solape de jornada en
Baleares: injusto e

insuficiente

Mientras que algunos opinan que con la existencia de los programas
informaticos ya no importa pasar el cambio de turno, como si no hubiera
que leer para informarse, en CCOO seguimos peleandonos para que el
tiempo de intercambio de informacion de un turno a otro, sea reconocido
como, como tiempo efectivo de trabajo para todas las categorias

profesionales.

CCOO entendemos que se debe
contemplar el solape de jornada para
todos aquellos puestos de trabajo del
Servei de Salut, en dénde la transmi-
sion de informacién es vinculante
para el buen desarrollo del funciona-
miento de atencion al usuario y del
servicio. Contrariamente el Sindicato
Médico de Baleares (SIMEBAL) y el
SATSE apoyaron el pasado diecinue-
ve de octubre, un acuerdo insuficien-
te en el que sdlo se reconoce la trans-
mision de informacidn
clinica-asistencial y en el que ni tan
siquiera los tiempos son proporciona-
dos para las enfermeros, enfermeras
y auxiliares que se beneficiaran de
este acuerdo.

Pendiente de su aprobacion por el
Consejo de Gobierno y de su poste-
rior publicacion en el Boletin Oficial de
les llles Balears, establece que el am-
bito de aplicacion es las unidades y
servicios en los que exista mas de un
trabajo sucesivo de manera que el
personal ocupe las mismas plazas,
garantizando asi la continuidad asis-
tencial de los pacientes, sin excep-
cion y con independencia del tipo y
ndmero de pacientes.

Dicho acuerdo hace referencia
especificamente a enfermeras, médi-
cay auxiliar de enfermeria cuya jorna-
da laboral se desarrolle mediante el
sistema de turnos con pacientes a su
cargo. En el acuerdo se establecen
10 minutos a la entrada y a la salida
para médicos y enfermeras. Y para
los TCAE, establece tres minutos y
medio.

Era el mes de julio cuando el Ib-
Salut, pese a la falta de recursos pre-
supuestarios, le corria mucha prisa
aprobar este borrador de acuerdo de
solape con tiempos que No se corres-
ponden al que los profesionales em-
plean en transmitir la informacion al
companero que entra en turno.

Desde la Federacion de Sanidad
de CCOO de llles, solicitamos a la
administracion que presentara a la
parte social, un estudio con los pro-
fesionales y puestos de trabajo que
hagan un intercambio de informacion
relevante. Evidentemente esto no lle-
g6 a suceder.

Ante las discrepancias que los
sindicatos de clase (UGT, CSIF y
CCOQO) manifestaron, la administra-
cion lo pospuso para el otofio, sin
que las modificaciones fueran rele-
vantes por no decir inexistentes, para
dar por bueno un acuerdo de solape
de jornada que obligaré a que el com-
puto de jornada sea diferente en cada
uno de las unidades hospitalarias y
gerencias del Ib-Salut.

Ya veremos una vez aplicado
como queda el mapa real y la reper-
cusion entre los profesionales que por
ahora ya va manifestando su indigna-
cion.

Nos queda claro que aungue no
haya dinero, esta administracion inten-
ta tener contento a los corporativos,
obviando la realidad del sistema sani-
tario balear y beneficiando “a medias”
a parte de los profesionales sanitarios
y olvidandose completamente de los
no sanitarios. =
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PAIS VALENCIA
ALICIA CIVERA,

AREA COMUNICACION FSS-CCOO PV

El Departamento de Salud de
Xativa-Ontinyent pierde un tercio
de su presupuesto porque no
hay personal para tramitar las

adjudicaciones

El sindicato se sitiia como primera fuerza sindical con 102 delegados en la Mesa Sectorial

La Seccién sindical de CCOO del Departamento
de Xativa-Ontinyent denuncia que se ha perdido
un tercio del presupuesto porgue no hay suficien-
te personal para tramitar las adjudicaciones. La
falta de inversion en recursos humanos de la Con-
selleria de Sanitat ha provocado la pérdida de
aproximadamente unos 600.000 euros destinados
al plan de inversiones de este departamento, 1o
que supone un 31% del presupuesto inicial.

El Departamento de Compras esté formado
por tan sélo dos personas, responsables de tra-
mitar las adjudicaciones de nuevo material des-

MADRID

tinado a la sustitucién y modernizacién de equi-
pamiento sanitario. El déficit de personal y el
reciente cambio normativo que permite gestionar
los expedientes de licitacién de compras ha he-
cho imposible poder sacar adelante las tramita-
ciones en un corto espacio de tiempo.

La Direccién del Departamento en una reunion
mantenida este mes comunico a los/as Jefes/as
de Servicio, que de una dotacion inicial de dos
millones de euros destinada a la sustitucion y
modernizacién de equipamiento y aparataje sa-
nitario, sélo se podria hacer efectiva el 69% de la
misma.

La aprobacién de la nueva norma por la que
se regulan las adjudicaciones y contrataciones a
las empresas proveedoras no fue efectiva hasta
el mes de junio, lo que supuso un retraso en el
inicio de su tramitacion.

Asi, adaptarse a los tiempos marcados por la
nueva norma y la falta de personal en de Com-
pras ha provocado que no haya tiempo material
para tramitar los expedientes necesarios antes
del 31 de diciembre, por lo que irremediablemen-
te se tendra que devolver el 31% del presupues-
to a la Conselleria dHisenda. =

MURCIA

JULIA MARTINEZ.

AREA COMUNICACION FSS-CCOO MURCIA

La FSS-CCOO advierte
que el SMS antepone los
intereses politicos a los
intereses de los pacientes,
los trabajadores y de la

propia ley

CCOO ya alert6 hace unos meses a los dirigentes del SMS del caos que
se produciria en el periodo veraniego si los contratos pasaban de hacerse

eventuales a hacerse nominativos.

La aplicacién de los contratos no-
minativos perjudica claramente la
calidad asistencial. Se esta produ-
ciendo un caos administrativo en el
Servicio de Seleccion del SMS y en
las diversas Gerencias, en algunas
de las cuales hay mas de tres horas
de espera para firmar el contrato o,
sencillamente, después de esperar
varias horas para firmar el nombra-
miento, se les envia a su domicilio
porque no hay tiempo para preparar
Su nombramiento.

Se esta produciendo un fraude
de ley en las contrataciones. A los
trabajadores y trabajadoras se les
ofertan telefénicamente tres meses
y cuando acuden a su firma a la Ge-
rencia correspondiente, solo firman
un mes.

Esta situacién puede producir
ademas un éxodo de potenciales
trabajadores de categorias profe-

sionales que escasean en el SMS a
otras comunidades limitrofes donde
se ofrecen contratos mas largos,
que luego también se firman.

Segun opinién de su secretario
general, Javier Lanza: “En la Sani-
dad publica murciana tenemos un
grave problema, y es que todo el
mundo opina, incluso aquellos que
desconocen su funcionamiento. Y
esto es lo que ha ocurrido: perso-
nas ajenas al SMS presionan a sus
dirigentes para que los contratos de
verano se hagan de forma nomina-
tiva, es decir sustituyendo a un tra-
bajador con nombre y apellidos en
vez de sustituir durante un periodo
mas extenso a trabajadores en ge-
neral”.

Animamos a los trabajadores y
trabajadoras a reclamar tal supues-
to. Nuestros servicios juridicos es-
tén a su disposicion. =

CRISTINA CANO. AREA DE COMUNICACION FSS-CCOO MADRID

La Justicia confirma que el Servicio Madrileno de Salud

contrata “a dedo”

La Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios
de CCOO de Madrid (FSS-CCOQ) ha ganado una
sentencia en el Juzgado de lo Contencioso Adminis-
trativo n° 27 de Madrid, que condena a la Consejeria
de Sanidad de Madrid a cumplir los términos del
Acuerdo de 5 de febrero de 2016, sobre Bolsas de
Empleo en el Servicio Madrilefio de Salud (SERMAS).

El Juzgado ratifica que la FSS-CCOO Madrid
tiene plena legitimacién y que la Administracion esta
obligada a cumplir el acuerdo firmado. Condena a la

Consejeria de Sanidad a adaptar las bolsas de em-
pleo existentes en los centros sanitarios y a crear
aquellas en las que no exista, en tanto se constituyan
las bolsas centralizadas, dando asi cumplimiento al
Acuerdo de Mesa Sectorial de 5 de febrero de 2016.

Tras el reiterado incumplimiento de los acuerdos
alcanzados, CCOO anunci6 en la reunién de Mesa
Sectorial de junio de 2017, la presentacion de de-
manda ante los Juzgados Contencioso- Administra-
tivo (28/06/2017).

En junio de 2018 se celebro el “ansiado” juicio
en el juzgado de lo Contencioso-Administrativo n°
27 de Madrid y con fecha de 24 de septiembre, la
Federacion de Sanidad de CCOO de Madrid ha
obtenido sentencia favorable que dictamina que
“gueda acreditado en la demanda, y con la docu-
mentacién aportada, el incumplimiento del acuer-
do”, por consiguiente, el SERMAS queda vinculado
a su estricto acatamiento, siendo el acuerdo plena-
mente eficaz. =
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de agradable mejora...

...producida en el sector de la Dependencia
con la firma del VIl Convenio que revierte la
reforma laboral del PP y mejora las condiciones
laborales de las trabajadoras del sector. Toda
la informacion, también en redes sociales, en

#ConvenioDependencia.

PABLO VICENTE VIDAL . RESPONSABLE AREA COMUNICACION FSS-CCOO

La FSS-CCOO estrena web y situa la comunicacion en el

de frio otonal para el
Ministerio

por pactar la modificacion
del RD de prescripcion de
enfermeria con los foros
profesionales (Consejo

General de Enfermeria y sindicato SATSE) y no en el Ambito de

Negociacién correspondiente.

centro de nuestra estrategia, actualidad, profesionalidad,
credibilidad y transparencia

Con cierto retraso al mandato con-
gresual, que indicaba que en el
primer ano de mandato de la nue-
va direccion confederal, las webs
de territorios y federaciones debe-
rian haber migrado al nuevo forma-
to confederal, la Federacion de
Sanidad y Sectores Sociosanita-
rios de CCOO (FSS-CCOO) estre-
na nuevo formato web, respe-
tando la realidad plural de la
organizacion y la autonomia de
cada una de estas paginas, ha-
ciéndolas compatibles con mode-
los de web menos cargadas,
atractivas, periddicamente renova-
das y crecientemente interactivas,
asf como con los protocolos de
comunicacion no sexista.

Por fin llego el momento de
proceder con la migracion de
nuestra web y ante nosotros tene-
mMOS una nueva oportunidad para
la unificacion de las diferentes
webs en todas las estructuras. Sin
ninguna duda, una oportunidad ya
que el nuevo formato supone una
sustancial mejora, en cuanto a di-
seno, estructuray usabilidad de las
web federales.

Este nuevo formato es conse-
cuencia de los cambios constan-
tes de las webs a los avances en
las nuevas tecnologias. Sabemos
que se trata de un mundo que esta
en constante cambio y al que hay
que saber adaptarse en la manera
de comunicarnos, no podemos
perder ningUin tren, conocemos las
necesidades actuales de la orga-
nizacién y buscamos una mayor
visibilidad, luchando por ganar
presencia en Internet. Las actuali-

zaciones suponen que la informa-
cién se muestre de manera mas
intuitiva, a la vez que permita a los
gestores de las diferentes webs
la propia maquetacion de las mis-
mas, haciendo estas mas dina-
micas e intuitivas, al mismo tiem-
PO que se adaptan a nuestras
necesidades en caso de que
tengamos que realizar cambios
estructurales de las mismas.
Anteriormente, esta versatili-
dad en los disefios no era posi-
ble, pero esta gran ventaja con-
lleva un gran coste de tiempo y
recursos humanos, ya que nue-
vamente Nos vemos inmersos en
un complejo proceso de creacién

de estructuras y migracién de
contenidos de la actuales webs a
la nueva. Desde €l area de Comu-
nicacién de la FSS-CCOO coor-
dinaremos el proyecto de nuevas
estructuras para todos los conte-
nidos de que se dispone actual-
mente, adaptandonos a los tiem-
pOs que se acuerden en los
territorios. Asimismo, formaremos
a los responsables de comunida-
des autébnomas que se van a
encargar de gestionar los conte-
nidos de las nuevas webs, des-
plazandonos cuando sea nece-
sario hasta capacitar en el
manejo de esta herramienta a
todas y todos los comparieros.

El circuito de la comunicacion
que se pone en marcha con este
nuevo formato debe seguir una
ruta clara, aunque simultanea: la
afiliacion, las trabajadoras y tra-
bajadores, los medios de comu-
nicacion y la sociedad.

En este contexto, las webs
federales deberan profundizar en
su condicion de expresion de la
oferta sindical, diario de informa-
cién, transparencia y servicios
con especial atencion a la afilia-
cién. En su estructura técnica
debe mejorarse su funcionalidad
y navegacion. Se debe desarro-
llar, asimismo, el portal de la afilia-
¢idn, como espacio de atencion,

asesoramiento on line y fomento
de participacion. En colaboracion
con las Secretarias de la Mujer y la
Juventud, se estableceran estrate-
gias de obtencion de contenidos
para las areas transversales de la
actividad sindical, que se comple-
mentaran con contenidos confe-
derales.

Siempre que sea posible, tene-
mos que extender el desarrolio de
los espacios web a las secciones
sindicales, proporcionando herra-
mientas de interaccion méas proxi-
mas a su realidad diaria y estable-
ciendo estrategias de difusion de
los contenidos de nuestras webs
a través de las redes sociales.

El Area de Comunicacion fede-
ral ya dispone de una estructura
con, al menos, cuatro pilares basi-
cos: medios de comunicacion,
APP, espacios web actualizado y
redes sociales, y elaboracion, edi-
cién y difusion, en distintos sopor-
tes (campanas, publicacion digital,
carteleria, folletos, octavillas, etc)
de la accion sindical de la FSS-
CCOO.

Por delante tenemos la tarea de
seguir fomentando nuestra APP 'y
los espacios web, para mantener
eficaces canales de informacion
que faciliten a la afiliacién, la repre-
sentacion sindical y unitaria, y a los
trabajadores y trabajadoras forta-
lecer su compromiso con el sindi-
cato y mejorar su participacion.
Realizar sondeos de opinion sobre
la evolucion de nuestra actividad
como sindicato que permitan reo-
rientar nuestras actuaciones, es un
reto aun pendiente. =

Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO - C/ Ramirez de Arellano 18, pta 42. 28043 Madrid - & 91 540 92 85 - fsestatal@sanidad.ccoo.es

FSS ANDALUCIA - Trajano 1-7°
41002 Sevilla - & 954 50 70 02 fsandalucia@
sanidad.ccoo.es

FSS ARAGON. & 976 48 32 79

P° de la Constitucion 12-5°. 50008 Zaragoza -

fsaragon@sanidad.ccoo.es
FSS ASTURIAS. & 985 96 40 43

Sta. Teresa de JesUs 15-bajo. 33005 Oviedo -

fsasturias@sanidad.ccoo.es

FSS CANARIAS - Méndez Nuriez 84. 38001
Sta. Cruz de Tenerife - & 922 60 47 65
fscanarias@sanidad.ccoo.es

FSS CANTABRIA

Santa Clara 5-2°.

39001 Santander

% 942367334

sanidad@cantabria.ccoo.es

FSS CASTILLA LA MANCHA

Pza. Horno de la Magdalena 1. 45001 Toledo
% 92528 08 45
fscmancha@sanidad.ccoo.es

FSS CASTILLAY LEON

Pza. de Madrid, 4-62 Plta. 47001 Valladolid -
%, 983 39 94 31 - frscyleon@sanidad.ccoo.es

FSS CATALUNYA - Via Layetana 16-4°.
08003 Barcelona - & 93 481 28 45
fsanitat1@conc.es

FSS CEUTA - Alcalde Fructuoso Miaja 1.
11701 Ceuta - & 956 51 62 43
fsceuta@sanidad.ccoo.es

FSS EUSKADI - Uribitarte 4. 48001 Bilbao
944243424
sanidadbiz@euskadi.ccoo.es

FSS EXTREMADURA - Avda. Ramén y Cajal
4.06001 Badajoz - & 924 22 41 14
fsextremadura@sanidad.ccoo.es

FSS GALICIA - Miguel Ferro Caaveiro, 8-1°.
15708 Santiago - & 981 55 18 30
sanidade.sn@galicia.ccoo.es

FSS LES ILLES - Francisco de Borja i Moll 3.
07003 Palma de Mallorca - & 971 72 60 60 -
sanitat@ccoo.illes.balears.net

FSS MADRID - Lope de Vega 38-3°.

28014 Madrid - & 91 536 51 85
asindical-sanidad@usmr.ccoo.es

ULS MELILLA - Pza. 1° de mayo s/n 3°.
29804 Melilla - & 952 67 61 89
melillafs@sanidad.ccoo.es

FSS MURCIA - Corbalan 6-1°.

30002 Murcia - & 968 22 11 10
fsmurcia@sanidad.ccoo.es

FSS NAVARRA - Avda. Zaragoza 12-5°.
31003 Pamplona - & 948 15 33 43
fsnavarra@sanidad.ccoo.es

FSS PAIS VALENCIA

Pza. Napols i Sicilia 5. 46003 Valencia

% 96 388 21 65

sanitat@pv.ccoo.es

FSS LA RIOJA - Milicias 13. 26003 Logrofio -
R 941 23 81 44 - fsrioja@sanidad.ccoo.es



http://www.sanidad.ccoo.es
www.sanidad.ccoo.es
www.sanidad.ccoo.es
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