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ACTA N°3/2023 DE LA MESA SECTORIAL CONSTITUIDA EL 3/6/2019,
CORRESPONDIENTE A LA REUNION EXTRAORDINARIA CELEBRADA EL DIA
22 DE MARZO DE 2023.

Por la Administracion:
J D2. Raquel Sampedro Blazquez, Directora General de Recursos

En Madrid, siendo las doce horas del dia

Humanos y Relaciones Laborales. veintidés de marzo de dos mil veintitrés,
/D2 Rosa Maldonado Céspedes, Subdirectora General de . . .
Relaciones Laborales y Actuaciones Juridicas. tiene lugar en la sede de esta Direccion

J D.2 Fuencisla Olmos, Subdirectora General de Seleccién vy
Provision de Puestos.
J D2. Paz Azcérraga Gonzalo, Subdirectora General de Ordenacién, Laborales del SERMAS, reunion

Planificacién y Régimen Econdmico. . . .
J D. Carlos Calvo Martin, jefe de servicio de gestién y planificacién extraordinaria de la Mesa Sectorial entre los

de I,RR..HH dela SEch.iireccion General de Ordenacidn, Planificacion representantes de la Administracién y las
y Régimen Econdmico.

/D2 M2 Consuelo Andrés Vega, Jefe de Area de Régimen | Organizaciones Sindicales presentes en dicha
Disciplinario de la Subdireccién General de Relaciones Laborales y
Actuaciones Juridicas.

General de Recursos Humanos y Relaciones

Mesa Sectorial que al margen se relacionan,

para tratar el siguiente Orden del Dia:
Por las Organizaciones Sindicales:

SATSE-FSES:
a i i abli
/D, Teresa Galindo Rubo. 1.-Oferta de Empleo Puablico 2023.
J/ D. Ricardo Furié Sabaté.
J D2. Tania Casasola Gutiérrez. 2.-Acuerdo de desconvocatoria de la huelga
CCOO.: indefinida de Médicos de Familia vy
J D. Mariano Martin-Maestro Antolin. Pediatras de Atencién Primaria

J/ D. Sergio Fernandez Ruiz.
J D2. M2, Isabel Sdnchez Gémez-Olmedo.

AMYTS:
J D2. Angela Hernandez Puente. Primer punto del orden del dia: Oferta de
J/ D. Manuel de Castro Pelaez. o
J/ D2 Nieves Lozano Carbonero. Empleo Pablico 2023.

CS.LT. — UNIGN PROFESIONAL: ADMINISTRACION: La Directora General de
J D2 Rosa M Vicente Ramirez. Recursos Humanos y Relaciones Laborales
J D2. Gema Zarco Calonge.
7 o et el G del SERMAS recuerda que la Ley 31/2022, de

. 23 de diciembre, de Presupuestos Generales

J D2 Inmaculada Martin Jiménez. del Estado para el afio 2023, ademas de la tasa

/D- Antonio Ans Bermejo. de reposicion prevista para los sectores

prioritarios como sanidad, contempla la
posibilidad de que cada Administraciéon pueda autorizar, con caracter extraordinario, una tasa
especifica que sea necesaria para dar cumplimiento al objetivo previsto en la Ley 20/2021, de 28
de diciembre, de medidas urgentes para la reduccion de la temporalidad en el empleo publico,
de que la temporalidad en el empleo publico no supere el 8 por ciento de las plazas de naturaleza
estructural en cada uno de sus ambitos, siempre que venga justificado de acuerdo con el
instrumento de planificaciéon plurianual con que deberé contar.

Teniendo en cuenta estos pardmetros y que con la modificaciéon del Estatuto Marco, los
nombramientos interinos efectuados tras su entrada en vigor, tienen que incluirse en OPE y
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convocarse en el plazo de dos afios y que en el SERMAS durante el ejercicio de 2022, se han
autorizado un total de 6.492 nombramientos, de los cuales s6lo 2.228 pudieron incluirse en la OPE
2022 por la limitacién establecida por la tasa de reposicién, manifiesta que, por ello, del total de
los 6.492 contratos realizados restan por salir a oferta este afio 4.264 que son los que se incluyen
en la tasa especifica.

A continuacién pasa a explicar el cuadro del que hace entrega de una copia a las organizaciones
sindicales, sefialando que la primera columna recoge por categorias la tasa de reposicién de 2022
que asciende a 1.756 plazas, la segunda de las columnas recoge los contratos realizados en 2022
que ascienden a 6.492, la tercera columna contempla los contratos ya incluidos en la OPE de 2022
por categorias que fueron 2.228, la cuarta columna contiene la diferencia entre los contratos
realizados 6.492 menos los 2.228 que salieron ya a OPE, por lo que restan 4.264. Asimismo sefala
que, en la columna quinta se recogen por categorias las 1.756 plazas de la tasa ordinaria de
reposicion a las que se suman 351 plazas correspondientes al 20% de la tasa adicional. Asimismo
manifiesta que en esta quinta columna se incluyen las 327 plazas de la tasa de reposicién que cede
Funcién Pablica y que corresponden a jubilaciones de personal funcionario y laboral a las que se
suman 65 mas correspondientes al 20% de la tasa adiciona,l ascendiendo el total de esta columna
a 2.499 plazas que sumadas a los 4.264 contratos pendientes de sacar a OPE hacen que la oferta
publica de empleo para 2023 alcance las 6.763 plazas.

Sefiala que la Oferta Publica de Empleo 2023 tiene que pasar por la Mesa General y acordarse en
Consejo de Gobierno, por lo que solicita que sus propuestas las hagan llegar cuanto antes, para
acordar el reparto. Manifiesta que sus aportaciones tienen que hacerlas sobre la columna quinta
que comprende la tasa ordinaria de reposiciéon y el 20% adicional, porque sefiala que nuestro
objetivo es que este afio salgan las plazas de todos los interinos por vacante contratados hasta 31
de diciembre de 2022.

Informa que hay un nombramiento interino de Nutricionista que sale a OPE como personal
Técnico superior en Dietética y Nutricién perfilado como nutricionista. Recuerda que la Ley
OMNIBUS ha extinguido las categorias estatutarias de Técnico Especialista de Radiodiagndstico
y Técnico Especialista en Medicina Nuclear integrando a su personal en la nueva categoria creada
de Técnico Superior en Imagen para el Diagnoéstico y Medicina Nuclear y se han incluido en la
OPE dichas plazas en esta categoria creada. Informa que no aparece por error en el cuadro la
categoria de Radiofarmacia pero que al igual que ocurre con las bajas vegetativas de odont6logos
de Atencién Primaria, al no contar con nombramientos interinos sus plazas se han repartido a
otras categorias, como sucede también con la categoria de carpinteros y de maestro industrial.

A continuacién abre una ronda de intervenciones:

SATSE-FSES: Pregunta si las plazas que salen a OPE estédn identificadas y ligadas al cese del que
las ocupa con caracter temporal o, si los criterios de cese seguirdn siendo los del Plan de Recursos
Humanos. Pregunta también si el interino que no apruebe la OPE podrd seguir en su
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nombramiento. Recuerda que hay pendientes de convocar los procesos de promocién interna.
Pregunta si los procesos que se convoquen para cubrir las plazas de esta OPE tienen plazo para
su resolucion y si se van a convocar independientemente del nimero de plazas. Valoraran el
cuadro internamente y haran sus aportaciones. Manifiesta que aparecen en el cuadro plazas de
enfermeras de urgencias y emergencias.

ADMINISTRACION: Contesta respecto a la identificacion de las plazas que lo estan a efectos de
control de la duracién de los nombramientos pero que los criterios de cese seguiran siendo los
que establece el Plan de Recursos Humanos. Respecto a la continuidad en el nombramiento del
que no supere el proceso selectivo contesta que el nombramiento tiene una duracién maxima tras
la cual queda extinguido. Respecto a la promocién interna contesta que la ley exige que las plazas
ocupadas temporalmente se convoquen en los dos afios siguientes y que la duracién de los
procesos estd en el méaximo de los tres afios. En cuanto a las enfermeras de urgencias y
emergencias sefiala que hay que revisarlo, porque recuerda que ya no se deben convocar bajo

esta modalidad, sino como enfermeras y que se revisard y se traerd a la siguiente mesa.

CCOO.: Manifiesta que valoraran internamente el cuadro y haran sus aportaciones. Pregunta si
todas las plazas van a ir a concurso oposicién y recuerda que en la mesa sectorial del mes de
diciembre pasado solicitaron, tras el posicionamiento de la Administracién de sacar a concurso
los facultativos, el informe de la Abogacia en el que se ampara la Administracion, para analizarlo
detenidamente con su asesoria juridica y vuelven a solicitarlo. Indica que en el mes de diciembre
se aprobo¢ la tasa de reposicion y adicional de la OPE 2022 y se dijo que todas las contrataciones
no se podian incluir por el limite de la tasa, por lo que entiende que si fueron sélo jubilaciones no
le cuadran las cifras del nimero de plazas correspondientes a los contratos formalizados en
2022.Pregunta si para la identificacién de las plazas se esta trabajando en una relacién de puestos
de trabajo.

ADMINISTRACION: Contesta respecto al sistema de cobertura de estas plazas, que como ya
indic6 en la Mesa Sectorial del mes de diciembre, en el caso de las plazas de personal facultativo
estas van cubrirse mediante concurso de méritos, dado que la abogacia de la Comunidad de
Madrid inform¢ favorablemente la vialidad del concurso de méritos establecido en el Estatuto
Marco para este personal en base a su formacion especifica y especializada, por lo que este
sistema serd de aplicacion a todos los profesionales con formacion especializada via residencia.
Respecto a la entrega del informe de la Abogacia contesta que se les puede hacer llegar un informe
que recoja el posicionamiento de la Abogacia, pero no el informe en si, porque responde a una
consulta interna. Respecto a las plazas que se incluyeron en la OPE de 2022, recuerda que se
expuso que no se podian incluir todos los contratos formalizados en dicho afio tras la entrada en
vigor del Estatuto Marco por el limite que imponia la tasa de reposiciéon de 100% jubilaciones més
el 20% adicional, lo que permitié tnicamente incluir 2.228 contratos del total de mas de 6.000
formalizados, y que esos que restaban, se dijo que podrian ir ,segtin informé la Consejeria de
Hacienda, por la tasa especifica que la ley de presupuestos generales del Estado iba a autorizar
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en dicha ley y es tras su entrada en vigor, lo que ha permitido incluir en esta OPE 2023, los
contratos que restaban y que ascienden a 4.264. Recuerda que la tasa de reposicion no incrementa
efectivos, se limita a reponer las bajas vegetativas. Respecto a la identificacién de las plazas
contesta que se esta trabajando en una relacién de puestos de trabajo que persigue identificar al
interino para que no supere los tres aftos maximo de duracién, pero sefiala que esta identificacion
no conlleva, como en el caso del personal laboral, su cese, sino que se mantienen los criterios de
cese del Plan de Ordenacién de Recursos Humanos. Aclara que la identificacién no es como el
CIAS y que quiza haya que cambiar el Plan de Ordenacion de Recursos Humanos.

AMYTS: Agradece la informacion y la estudiardn y haran sus valoraciones. Entienden que queda
pendiente de la distribucién final de plazas.

ADMINISTRACION: Contesta que se pueden hacer aportaciones, sobre la distribucién de las
plazas, a las fijadas en la columna quinta, porque recuerda hay que respetar la columna cuarta
que responde a los nombramientos interinos efectuados en 2022 tras la modificacién del Estatuto
Marco, y que es necesario sacarlos a esta OPE.

CSIT- UNION PROFESIONAL: Manifiesta que su organizacién en principio estaria de acuerdo
con la cantidad de plazas que salen a OPE y necesitan valorarlo internamente.

UGT: Manifiestan estar de acuerdo con el nimero de plazas y valoraran la distribucién por
categorias. Entienden que se van a convocar todas las categorias con independencia de su ntimero
de plazas y pregunta si se pueden acumular plazas a otras convocatorias.

ADMINISTRACION: La Directora General contesta que hay tres afios para estos procesos y que
se valorara, cuando se saquen las convocatorias, la posibilidad de acumulacién, por razones de
eficacia.

Segundo punto del orden del dia: Acuerdo de desconvocatoria de la huelga indefinida de
Médicos de Familia y Pediatras de Atencion Primaria.

ADMINISTRACION: La Directora General trae a la mesa el acuerdo de desconvocatoria de
huelga dando lectura a las medidas que contempla el documento de compromisos alcanzado
para poner fin a la huelga de Atencién Primaria. Manifiesta que las principales medidas estan
orientadas a paliar el déficit de profesionales para cubrir plazas de las categorias de médicos de
familia y pediatras de Atencién Primaria, que recuerda, es una dificultad que no es sélo del
Servicio Madrilefio de Salud sino que es comun a todo el sistema nacional de salud. Sefala que
para ello el documento incluye medidas retributivas y organizativas que mejoran las condiciones
laborales e incentivan a los profesionales para paliar esta situacién, tratando de atraer a los
médicos de familia y pediatras. Medidas organizativas, que sefiala estdn orientadas a gestionar
el tiempo médico y la desburocratizaciéon de tareas de dichos profesionales. Manifiesta que
dentro de las medidas laborales se ha creado un nuevo modelo de gestién de agendas nominales
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de 34 pacientes para médicos de familia y 24 para pediatras con tiempos de atencion de 10 y 15
minutos de asistencia al paciente. En cuanto a los plazos de implantacién de las agendas informa
que en 22 centros se estd realizando el programa piloto que estara operativo en el mes de junio y
en septiembre lo hard el resto. En cuanto a la desburocratizacion informa que se esté trabajando
con farmacia y con los sectores implicados para establecer una limitacién a la actividad de los
profesionales.

Respecto a las medidas retributivas informa que se crean médulos de absorcién de la demanda
de una a cuatro horas por valor de 50 euros la hora, que sustituyen a los médulos de cobertura
de ausencias, para que los facultativos que con caracter voluntario quieren ver mas de 34
pacientes lo hagan en turno contrario. Informa, también, que con estos conceptos deja de tener
virtualidad lo que se abonaba en el concepto retributivo de la TSA que se sustituye por un
complemento de poblacion atendida por categoria deficitaria para todos los médicos de familia
y pediatras por valor de 450 euros mensuales.

Manifiesta que dentro de las medidas retributivas se crea un complemento de incentivacién de
categoria deficitaria para tratar de paliar esa deficiencia que se encuentra en la cobertura de
plazas en el turno de tarde de médicos de familia y pediatras. Sefiala que es un complemento por
valor de 500 euros al mes para los que realicen toda su jornada en el turno de tarde. Sefiala que
para favorecer la cobertura de este turno y la rotacién de los profesionales por dicho turno se crea
el complemento de rotacién en turno de tarde para aquellos que roten por el turno de tarde al
menos 3 dias a la semana, por valor de 300 euros al mes por tres tardes. Ademads, sefiala, queda
pendiente que se modifique el actual acuerdo de deslizantes para que en el caso de médicos de
familia y pediatras no quede condicionado a la aprobacion del 70% de la plantilla del Centro.

Informa también que, atendiendo a la propuesta de otras organizaciones sindicales se va a incluir,
dentro del concepto retributivo de la TSA, a todo el personal que compone las Unidades de
Apoyo Especifico, odontélogos, matronas, fisioterapeutas, psic6logos, higienistas, trabajadores
sociales y cambiar la cuantia de reparto para enfermeria de domicilio.

A continuacién abre una ronda de intervenciones

SATSE-FSES: Plantea que el compromiso alcanzado para desconvocar la huelga se les tenia que
haber hecho llegar de forma oficial antes de esta reunién. Manifiesta su oposicion a las mejoras
para un solo colectivo y exige que se extiendan a todos los profesionales de Atencién Primaria y
de Hospitales, sobre todo el complemento de tardes y pide que se apliquen a todos los
profesionales. Recuerda que respecto a las agendas habia un acuerdo adoptado en Atencién
Primaria que se tenia que haber ratificado en esta mesa y que se quedo en tierra de nadie y pide
que se active. Ese acuerdo limitaba el ntimero de pacientes para todas las categorias Manifiesta
tener dudas en cuanto a la gestion de pacientes y a como se va a gestionar el transito de pacientes
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de gestiéon de la demanda y qué se hace con los que superen los 34. Les preocupa que no se
puedan forzar las agendas de médicos y si las de enfermeria y pregunta si se va a poner tope a
las agendas de enfermeria y pide que se limiten las agendas de enfermeras, matronas y
fisioterapeutas y se les creen agendas de absorcion de la demanda y médulos de absorcién de
demanda de enfermeras, matronas y fisioterapeutas y se abonen con un concepto similar al del
médico, teniendo en cuenta la diferencia porcentual del sueldo base de esas categorias con
respecto al del médico. Pregunta donde se va a hacer el refuerzo en los centros rurales que no
tienen tarde. Pide revisar el complemento de la TSA para todas las categorias y recuerda que
solicitaron aumentar el complemento especifico para enfermeras, enfermeras especialistas y
fisioterapeutas y que se les contesté6 que no se podia revisar un complemento para un solo
colectivo, que tendria que hacerse para todos. Manifiestan que los profesionales a los que
representan quieren conciliar igual y pide revisar el acuerdo de turnos deslizantes. Consideran
que el pacto de los médicos les repercute y pregunta si va a contar con partida presupuestaria
propia o va a salir del plan de mejora de la atencién primaria. Expone que la modificaciéon de la
TSA les afecta y pide que se cuantifique la TSA no atendiendo al nimero de pacientes sino a su
frecuentacién y que el complemento por tarde se extienda para todo el personal de tarde de los
centros. Espera que estas medidas se hagan extensivas a las enfermeras, matronas y
fisioterapeutas cuando no haya estos profesionales y recuerda que en Atencién Primaria no hay
enfermeras especialistas de trabajo. Pide que se cree enfermera de familia y se haga la orden de
integracion. Harén llegar por escrito sus dudas.

ADMINISTRACION: La Directora General pide disculpas por no haber trasladado los
compromisos a las organizaciones sindicales antes de esta reuniéon. Manifiesta que es innegable
el déficit de profesionales en las categorias de médicos de familia y pediatras y no en el resto de
categorias por eso no son extensibles las medidas a todas. Las medidas van encaminadas a cubrir
las categorias deficitarias donde el 85% de ese déficit se encuentra en las plazas de turno de tarde
y esto no es extensible a otras categorias, ni a atencién hospitalaria. En cuanto al documento de
Atencién Primaria que denomina SATSE- FSES acuerdo contesta que fue un documento interno
de Atencién Primaria con sus secciones sindicales que nunca se trajo a mesa sectorial porque
surgieron distintas posiciones de cambio por las propias organizaciones sindicales y se ha
generado otro documento que se ha trasladado a las organizaciones sindicales. Sefiala que no se
podian extender a la totalidad de los 265 centros de salud unas medidas como las que se
proponian que eran fruto del analisis de 10 centros y recuerda que lo que pide el Inspector de
trabajo es la evaluacion de riesgos psicosociales de todos los centros de salud. Respecto a las
dudas sobre las agendas contesta que habrd que tener reuniones con la Gerencia de Atenciéon
Primaria para solventar estas dudas, sefiala que se esta trabajando en el desarrollo del proceso
con el fin de que en el mes de junio esos 22 centros de salud que estdn haciendo el pilotaje puedan
trabajar con el nuevo modelo de agendas y pide que le hagan llegar las dudas para trasladarlas a
la Gerencia de Atencién Primaria. En cuanto a los refuerzos contesta que serd objeto de valoracion
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y que se efectuardn donde haya profesionales en el turno de tarde tanto médicos como de
enfermeria indicando que el modelo est4 en fase de desarrollo y en esta fase se trata de resolver
todas estas cuestiones. En lo que respecta a la TSA contesta que se ha modificado tinicamente
para las categorias de médicos de familia y pediatras, siguiendo igual para el resto de categorias
y recuerda que se va a incluir dentro del concepto retributivo de la TSA a todo el personal que
compone las Unidades de Apoyo Especifico, odontélogos, matronas, fisioterapeutas, psicélogos,
higienistas, trabajadores sociales y cambiar la TSA para enfermeria de domicilio que era anual y
que va a pasar a trimestral. En cuanto al complemento de tarde contesta que no se ha incentivado
los centros sino las tardes, recuerda que los centros de dificil cobertura habra que tratarlos cuando
se ultimen las medidas que se estan analizando en el Ministerio de Sanidad. Manifiesta que ahora
se estd tratando puestos y el complemento de tarde fijo es para incentiva a los facultativos que
estan trabajando en turno de tarde fijo y de 300 euros para los que hagan 3 tardes con el fin de
mantener la prestacion en la tarde e incentivar la cobertura de las plazas vacantes en ese turno.
Por dltimo y respecto a las enfermeras especialistas de familia contesta que es competencia del
Ministerio la finalizacién del proceso de las enfermeras especialistas.

CCOO: Plantea que no dispone de los compromisos firmados y pregunta, una vez informados,
que intencién tiene la Administracién con los compromisos al traerlos a la mesa. Manifiesta que
su organizacion tiene que valorarlos internamente y hacer propuestas que mejoren el acuerdo en
defensa de la sanidad publica y de la Atenciéon Primaria. Sefiala que segtin el Consejero habia
200 millones para el plan de atenciéon primaria y otros 55 millones de sobreesfuerzo
presupuestario para el acuerdo y pregunta si esos 55 millones van solo a mejoras retributivas o
incluyen también mejora de estructuras, contrataciones de personal etc., Especificamente quieren
saber donde se sittan los 55 millones de los que hablé el consejero de Sanidad. Plantea que el
plan integral de atencién primaria, aprobado unilateralmente por la Administracién, no se esta
cumpliendo ni en infraestructuras, ni en plantilla. Pregunta sobre el acuerdo firmado en abril del
pasado afio sobre centros de dificil cobertura y recuerda que a dia de hoy todavia no disponen
del listado de centros afectados. Cree que si hay tareas que van a dejar de hacer estos
profesionales sobrecargara con ellas a otros y pide que se valore y se tenga en cuenta. Pregunta
donde se van a utilizar los 55 millones y sefiala que se estd sobrepasando la negociacién que
compete a esta mesa con espacios de negociacion paralelos que luego se elevan a esta mesa sin
poder incorporar las reivindicaciones de esta organizacién sindical. Considera que con este
compromiso para levantar la huelga no se mejora la Atencién Primaria, que es sélo retributivo,
sefiala que sobre la desburocratizacion vienen algunos puntos en los que ya se estaba trabajando
y quiere saber qué va a pasar con el paciente 35 y la longitudinalidad y manifiesta que se deja a
la voluntariedad y recuerda la experiencia en los PAC. Les llama la atencién como se van a
gestionar las agendas y consideran que supone una sobrecarga a las unidades administrativas.
Preguntan qué personal de enfermeria va a atender a los pacientes de las agendas de absorcién
de la demanda y si se va a incrementar la plantilla. Manifiestan que la TSA era por poblaciéon
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atendida y pregunta como se va a calcular ahora cuando existan méas de 34 y 24 pacientes y que
va a pasar con el paciente 35 dado que con este acuerdo no se mejora la Atencién Primaria y ésto
supondra ademds un aumento de la demora.

ADMINISTRACION: Contesta respecto a la intencién de la Administracion al traer a la mesa los
compromisos adquiridos por la Administraciéon para levantar la huelga de Atencién Primaria,
contesta que no es otro que obtener el posicionamiento de la mesa. Respecto a la plantilla de
Atencién Primaria contesta que la organizaciéon confunde los efectivos con la plantilla orgénica y
seflala que en la misma estan incorporadas las plazas creadas en 2022 previstas en el Plan de
mejora de Atencién Primaria que eran 1200 plazas y que las que dicho Plan prevé para 2023, que
son mas de 200, se crearan en breve. En cuanto a los espacios de negociacién paralelos contesta
que no hay ningtin marco de negociacién paralelo, que lo que se trae a la mesa es lo negociado
con el Comité de Huelga para levantar una huelga y que pueden hacer mejoras, observaciones
etc, que insiste se van a incorporar otras medidas pedidas por otras organizaciones sindicales
como incluir dentro del concepto retributivo de la TSA a todo el personal que compone las
Unidades de Apoyo Especifico, odontélogos, matronas, fisioterapeutas, psicélogos, higienistas,
trabajadores sociales y cambiar la TSA para enfermeria de domicilio que era anual y que va a
pasar a trimestral. Respecto a la voluntariedad contesta que no es equiparable la situacién a los
PAC porque los PAC eran guardias. Manifiesta que todos los detalles y dudas las hagan llegar
para tener una reunién con Atencién Primaria, no obstante, aclara que el paciente que supere los
34 y no sea urgente sera atendido en las 72 horas y si no puede esperar le atendera el de absorciéon
de la demanda. En cuanto a los médulos de ausencias contesta que estos desaparecen y se
sustituye el motivo.

AMYTS: agradece que se eleve a la mesa sectorial de sanidad los compromisos alcanzados con la
Administracion para lograr la desconvocatoria de la huelga indefinida de médicos de familia y
de pediatras para que pueda aprobarse cuanto antes y sea un incentivo para los nuevos
especialistas de medicina de familia y comunitaria y pediatria de Atencién Primaria que terminan
su residencia en mayo y puedan quedarse para evitar el deterioro de la Atencién Primaria,
mientras se produce la transformacion, creen que los médulos se iran sustituyendo de manera
progresiva.

ADMINISTRACION: Contesta que se hara de forma progresiva en funciéon de que los centros
dispongan de las agendas.

CSIT-UNION PROFESIONAL: Pregunta si un centro no esta en el pilotaje si puede pedirlo.
Plantea que hay medidas que su organizacién ha propuesto y que no estdn como plan de
conciliacién etc. Manifiesta que comparten el fondo pero no las formas. Sefiala que este es el foro
de negociacién y no otro y que se pueden tener grupos de trabajo. Considera que tiene dudas que
cree competen a la Gerencia de Atencién Primaria. Cree que hace tiempo que las medidas
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organizativas eran necesarias. Plantea que presentara una propuesta de sus reivindicaciones
para todos los profesionales de Atenciéon Primaria y que no estdn incluidos en los compromisos
porque considera el problema no es solo de los médicos y pide que los acuerdos de Atencién
Primaria de desconvocatoria de la huelga y los de desconvocatoria de la huelga de hospitales se
les hagan llegar. Plantea que es obligacion de todos sentarse a negociar mejoras para la Atencion
Primaria y traeran sus propuestas. Pregunta respecto de la desburocratizacién que se va a hacer
con la instruccién de 10 de enero en la que recaen las bajas en Atencion Primaria.

ADMINISTRACION: Contesta que estd previsto que entren en junio los centros que estan
haciendo el pilotaje y el resto lo haga en septiembre y segiin lo vayan haciendo se iran
sustituyendo unas medidas por otras, pero tienen que estar antes aprobadas. Respecto a los
acuerdos que pide CSIT- UNION PROFESIONAL, contesta que sélo hay el acuerdo de
desconvocatoria de huelga de Atencién Primaria, que en hospitales no se ha desconvocado.
Respecto a la instruccién contesta que dicha instruccién no ha cambiado nada respecto de la
anterior instruccion y que se esta trabajando en la IT, se ha hecho un pilotaje para analizar
procesos de incapacidad temporal y se estd trabajando en eso. Sefala que la resolucién esta
recurrida pero que no se ha cambiado nada respecto de lo que se venia haciendo.

UGT. Manifiestan que cualquier mejora para los trabajadores seria bien recibida si fuera real.
Consideran que hay que perfilar muchas cosas, como el hecho de si va a haber o no voluntarios
y entienden que puede empeorar la Atenciéon Primaria porque consideran que la Atencion
Primaria debe abordarse como un equipo y reforzar el equipo y creen que no se hace asi. Les
preocupa el modelo asistencial cargando a la enfermeria y no haciendo primaria. Pregunta si se
ha testado el acuerdo con los MIR porque no considera que sea un incentivo la tarde si con un
modulo de dos tardes cobras igual. Tiene dudas sobre si las medidas retributivas tienen su reflejo
en capitulo I. Creen importante evitar desequilibrios que pueda generar la puesta en marcha de
lo acordado y haran aportaciones en aras al equilibrio.

ADMINISTRACION: Contesta respecto a las dudas de capitulo I que todas las medidas
retributivas en cualquier actuacion se tienen que ver reflejadas en Capitulo I. Manifiesta que las
medidas acordadas son medidas no para mejorar la Atencién Primaria sino para desconvocar
una huelga y que a estas se van a afiadir la inclusion de otros colectivos en la TAS. Considera que
hay que seguir avanzando en la Atenciéon Primaria y en el resto de &mbitos y que las medidas
obedecen a un déficit en estas categorias de médicos de familia y pediatras. Les preocupa el
equilibrio, pero entiende que los problemas de base no son iguales en todas las categorias y por
eso cree que las mejoras de unos no tienen por qué ser extendidas a todos. Cree que hay que dar
tiempo y ver lo que se estd implantando y ver cémo funciona e implantar lo que sea necesario.
Manifiesta que instara a la Gerencia de Atencién Primaria para que celebre esas reuniones para
aclarar estas cuestiones y las aportaciones necesarias para introducir estas medidas de mejora.
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La Subdirectora General de Seleccién y Provision de Puestos informa que se va a proceder a la
segunda eleccion de celadores, médicos y enfermeras del SUMMA112, préoximamente.

Y no habiendo maés asuntos que tratar se da por finalizada la reunién siendo las catorce horas y
cincuenta y cinco minutos del dia sefialado en el encabezamiento de la presente acta.

Ve B°

LA DIRECTORA GENERAL
DE RR.HH Y RELACIONES LABORALES, LA SECRETARIA,

*Este documento es copia fidedigna del original firmado custodiado por el responsable

Para hacer consta que la presente acta ha sido aprobada por unanimidad en la reunién de Mesa
Sectorial celebrada el dia 28 de junio 2023, tal y como se recoge en el acta de dicha sesién.

LA SECRETARIA
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