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Una delegación de la Federación de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Andalucía
(FSS-CCOO Andalucía), encabezada por su secretario general, Humberto Muñoz, entregó el pasado
martes, 12 de abril, en la sede central del Servicio Andaluz de Salud (SAS), en Sevilla, 4.129 firmas
de enfermeras y enfermeros del Sistema Sanitario Público de Andalucía para reivindicar la
derogación del Real Decreto 954/2015 sobre prescripción enfermera, impuesto por el Gobierno es-
tatal, y su impugnación por parte de la Junta de Andalucía. Esta organización sindical y numerosas
instituciones, juristas, profesores universitarios y sociedades científicas, como ASANEC y
SAMFyC, consideran que este RD es "altamente lesivo" para el desarrollo profesional de este
colectivo.
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Listado único de 2013 y 2014 de FEA en Neurología

ATENCIÓN PRIMARIA

CCOO conmemora el "Día de la Atención
Primaria" reclamando mayor atención por parte
de la gestión y la política sanitaria

CLECE

Un millar de auxiliares de Ayuda Domicilio
puede obtener el certificado de profesionalidad
gracias al acuerdo de CCOO, UGT y Clece
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El gasto público en España entre 2009 y 2014
se redujo un 30%

CÓRDOBA
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íntegramente los fallos judiciales 

GRANADA

Formación a sanitarios para comunicar
accidentes laborales 

HUELVA 

CCOO denuncia la "situación
insostenible" de agresiones en los
centros de salud de la provincia

Nuevas concentraciones en el Complejo
Hospitalario de Huelva en defensa de los
profesionales

SALUD LABORAL

•Carbonero pide mayor vigilancia en el
cumplimiento de los planes de  prevención,
"los  accidentes mortales han crecido un 14%
en cuatro años"

El nº 72 de la revista porExperiencia  dedica su
dossier a la prevención de  riesgos en el sector
de los cuidados  formales

MEDIO AMBIENTE

59 entidades piden al Gobierno que
voten en contra de la re-autorización
del glifosato en Europa

•Comisiones considera contradictoria
la resolución del Parlamente Europeo
que pide la autorización por otros 7
años del glifosato

127 entidades exigen que España vote
no al herbicida calificado por la OMS
como "probablemente cancerígeno
para los seres humanos"

Organizaciones sociales y científicas
piden medidas para reducir al mínimo
la exposición humana y ambiental a
los residuos que contengan
manomateriales

ALMERÍA

CCOO organiza una jornada en defensa
de la Enfermería andaluza y de la
prescripción

MÁLAGA 

La falta de trabajadores junto con las
agendas cerradas imposibilita citar a los
pacientes en Barbarela, denuncia CCOO 

Listados provisionales del cupo general
de Enfermería de la Agencia Sanitaria
Costa del Sol

CAMPAÑA 

CCOO pone en marcha la campaña: "Un
año para reivindicar nuestra historia"

http://www.sanidad.ccoo.es/websanidadandalucia/Inicio:989839--CCOO_entrega_mas_de_4.000_firmas_del_personal_de_Enfermeria_del_Sistema_Sanitario_Publico_para_la_derogacion_del_Real_Decreto_sobre_prescripcion_enfermera
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Las personas interesadas pueden consultar estos listados en su sección sindical o sindicato

provincial de CCOO, así como a través del enlace Bolsas AL DÍA, una vez publicados en la

web del SAS.

La FSS-CCOO Andalucía traslada una serie de cuestiones importantes:

-Esta publicación inicia, para los aspirantes valorados en esta actualización completa, un plazo

de 10 días naturales para formular las alegaciones contra la misma que se estimen pertinentes

(del 15 al 25 de abril, ambos incluidos).

-Desde las 15.00 horas del día

14 de abril los aspirantes podrán

consultar la puntuación del ba-

remo provisional y los méritos va-

lorados por las comisiones, a

través de su inscripción-web en

el menú 'Informes', en el icono
'Histórico Baremos'.

-Para ofrecer la máxima agilidad

en el trámite de alegaciones dis-

ponen en la web del candidato

del SAS de la herramienta 'Ges-

tión de alegaciones' para que

puedan gestionar y registrar las

alegaciones vía telemática, a

partir del 15 de abril.

-Los listados contienen aspiran-

tes, ordenados por autobaremo,

con indicación de la fecha de ac-

tualización completa y la puntua-

ción de baremo provisional de los

aspirantes valorados por la comisión correspondiente. En dicho listado único consta la expe-

riencia en el SAS, la puntuación consignada por los aspirantes en el autobaremo de méritos

alegados por los mismos y la puntuación provisional obtenida en cada apartado del baremo

(Experiencia No SAS, Formación y Otros méritos), tras la validación de méritos efectuada por

la comisión de valoración. Así como listados provisionales de aspirantes excluidos con

indicación de la causa de exclusión.

Listado único de 2013 y 2014 de FEA en Neurología

El 14 de abril, a partir de las 15:00 horas, se publicó en la página web del SAS la
actualización completa del baremo del listado único de aspirantes admitidos en Bolsa,
correspondiente al periodo de valoración de méritos de 31 de octubre de 2013 y 2014,
de FEA en Neurología.

BOLSA SAS

http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/principal/documentosAcc.asp?pagina=pr_bolsa
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CCOO viene observando con preocupación un estancamiento en su funciona-

miento, en relación a la mejora de los servicios médicos y a la falta de des-

arrollo de la Enfermería Comunitaria como un servicio eficaz de cuidados,

tanto en domicilio como en las consultas de los Centros de Salud. No se ha

avanzado de manera suficiente en la necesaria coordinación con la Atención

Especializada y los tiempos de dedicación a las tareas de prevención y promo-

ción de la salud se han sacrificado para dar salida a la cada vez

mayor presión asistencial. 

En este período de crisis, en vez de incrementar el peso de la Atención

Primaria en el gasto sanitario se ha producido un retroceso, apostando cada

vez más por un modelo hospitalo-centrista, que tiene más rentabilidad política

a corto plazo. Pero se olvida una vez más, que la inversión en Atención Pri-

maria produce efectos positivos en salud a medio y largo plazo, y una eficien-

cia económica indiscutible.

Desde la Federación de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO (FSS-CCOO)  se sigue

trabajando en todas aquellas mejoras y cambios que impulsen la Atención Primaria, para pro-

porcionar una adecuada atención y mejorar la calidad científico-técnica; que se establezcan

actuaciones viables y evaluables, que aporten soluciones a los actuales problemas, entre

ellos los de personal; y se recupere e incentive la participación de profesionales y usuarios.

El trabajo desarrollado por la FSS-CCOO en relación al personal de los equipos de salud ha

hecho avanzar de manera importante los derechos de los profesionales, pero aún quedan

cuestiones pendientes como incrementar las plantillas; mejorar la organización del tiempo de

trabajo, separando claramente el dedicado a la asistencia, a la formación y a tareas de pre-

vención y promoción de la salud; y coordinarse de manera eficiente y colaborativa con Aten-

ción Especializada. Todo ello a través de un presupuesto suficiente, que facilite el acceso

desde la Atención Primaria a medios diagnósticos y terapéuticos, reduciendo los tiempos de

espera y, por tanto, mejorando la salud y la calidad de vida de la ciudadanía.

Queda camino por recorrer para afirmar que nuestro modelo de Atención Primaria cumple los

parámetros de atención integral que nosotros defendemos, pero eso no es un obstáculo para

nosotros, sino todo lo contrario, un acicate para seguir elaborando propuestas y abriendo es-

pacios de negociación con las distintas administraciones para mejorar la situación.

Porque invertir en Atención Primaria es Invertir en Salud.

CCOO conmemora el 'Día de la Atención Primaria'
reclamando mayor atención por parte de la gestión
y la política sanitaria

El cambio del modelo en la Atención Primaria en el Sistema Nacional de Salud (SNS)
generó en su momento expectativas muy importantes, tanto en la ciudadanía como en
los profesionales, porque diseñaba una atención integral a través de equipos
multidisciplinares que tenían como objetivo la prevención, la asistencia y la promoción
de la salud. Esta reforma, que de forma tan positiva ha influido en la calidad asistencial
actualmente, acusa la falta de medios y el papel subalterno que se le ha asignado
durante estos años de recortes.

ATENCIÓN PRIMARIA
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Este nuevo procedimiento, promovido conjuntamente por CCOO y UGT, va a permitir que

1.000 personas trabajadoras de la empresa CLECE que no estaban contratadas en la convo-

catoria anterior puedan acreditar sus competencias profesionales, adquiridas a través de la

experiencia laboral o de vías no formales de formación, para determinadas unidades de la

cualificación profesional, como la 'Atención sociosanitaria a personas en el domicilio' y obtener

el certificado de profesionalidad.

"Las trabajadoras de Ayuda a Domicilio deben estar en posesión del certificado de profesio-

nalidad de 'Atención sociosanitaria a personas en el domicilio' el 31 de diciembre de 2017

para mantener su puesto de trabajo, es por ello que desde CCOO y UGT estamos trabajando

para que ninguna trabajadora de la empresa Clece pierda su empleo", aseguran desde

CCOO.

Una vez solicitado el procedimiento, la Junta de Andalucía ha firmado un convenio de cola-

boración entre la Consejería de Educación, Clece, CCOO y UGT y se publicará la Orden de

convocatoria del procedimiento.

Los requisitos para presentarse a este procedimiento son:

- Estar trabajando en Clece en el momento de publicación de la convocatoria.

- Justificar, al menos, 3 años, con un mínimo de 2.000 horas trabajadas en total, en los últimos

10 años anteriores a la convocatoria como auxiliar de Ayuda a Domicilio

- O justificar 300 horas de formación no formal relacionada con las unidades de competencia

convocadas

El sindicato muestra una gran satisfacción por este nuevo procedimiento específico, que ga-

rantizará el acceso a un gran número de profesionales de Ayuda a Domicilio y que requiere

la obtención de los pertinentes certificados de profesionalidad y ratifica el compromiso de

Clece de apoyar la cualificación de sus plantillas.

Un millar de auxiliares de Ayuda Domicilio puede
obtener el certificado de profesionalidad gracias al
acuerdo de CCOO, UGT y Clece
CCOO y UGT, sindicatos más representativos en Andalucía, con la colaboración de
Clece, las federaciones de Construcción y Servicios y de Sanidad y Sectores
Sociosanitarios de CCOO-A, la Federación de Servicios Públicos de UGT-A y la
Consejería de Educación, Cultura y Deporte de la Junta de Andalucía, han solicitado
un nuevo procedimiento específico para que 1.000 auxiliares de Ayuda a Domicilio de
la empresa Clece obtengan el certificado de profesionalidad de 'Atención sociosanitaria
a personas en el domicilio'.

CLECE
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El informe, elaborado con fuentes públicas

y oficiales, muestra que en el quinquenio

analizado en el conjunto de las administra-

ciones públicas se ha producido una in-

tensa caída del gasto público, que cifró en

3 puntos del PIB el economista del Gabi-

nete Económico confederal de CCOO, Ma-

nuel Lago. “En 2014 las administraciones

públicas gastaron 30.824 millones de euros menos que en 2009”, una caída del gasto público

que sin embargo elevó a 78.164 millones de euros, excluyendo pensiones, intereses de deuda

y gasto energético. Esta cifra que, en su opinión, reflejaría mejor el retroceso sufrido en nues-

tro país los servicios públicos, la protección social y las dotaciones públicas, representa un

recorte del 30% en términos reales, 8 puntos del PIB. “Las administraciones públicas dejaron

de gastar 1 de cada 3 euros en 2014 en comparación con 2009 en inversión y salarios de los

empleados públicos”, resumió.

Según denunció Ramón Górriz, secretario confederal de Acción Sindical de CCOO, “en el

contexto de la crisis se ha pretendido reducir el papel del Estado al mínimo, reducir, deteriorar,

privatizar, los servicios públicos”. “Frente a este modelo de gestión de la crisis que están su-

friendo la mayoría de los ciudadanos, que representa el Gobierno del PP, ahora que salimos

de la recesión es el momento de revertir los recortes a los que se ha sometido a la sanidad

pública, la educación o las prestaciones por desempleo”, explicó, comenzando por los capí-

tulos que han soportado los mayores ajustes, como el empleo y los salarios de los empleados

públicos.

En este sentido, el secretario confederal de Acción Sindical anunció que “Nos vamos a dirigir

a todos los Grupos políticos del Parlamento para que se apruebe una convocatoria extraordi-

naria y urgente de empleo para evitar que continúe el deterioro y precariedad del sector pú-

blico”. Esta propuesta, que afectaría a los interinos, y que por tanto, no supondría mayor gasto,

serviría para consolidar el empleo.

Para CCOO también sería necesaria la desaparición de la tasa de reposición y abrir una ne-

gociación para la recuperación del empleo perdido, así como del poder adquisitivo de los sa-

larios, que según los sectores han caído hasta el 23%

El gasto público en España entre 2009 y 2014 se
redujo un 30%
CCOO presentó el pasado lunes, 11 de abril, en rueda de prensa 'Cartografía de los
recortes. El gasto público en España, entre 2009 y 2014', un estudio de los recortes en
el gasto público que se han producido en nuestro país en el período más álgido de la
crisis. El informe, que ha sido presentado por el secretario confederal de Acción
Sindical, los secretarios generales de las Federaciones del Área Pública de CCOO y
Manuel Lago, economista del Gabinete Económico de CCOO y autor del informe, pone
de manifiesto que, entre 2009 y 2014, se ha producido en términos reales una reducción
del 30% del gasto público, lo que se ha traducido en un intenso recorte de la inmensa
mayoría de los servicios públicos y en las prestaciones sociales.

RECORTES
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El secretario general de CCOO de Andalucía,

Francisco Carbonero, ha participado en el III En-

cuentro de Cultura Preventiva organizado por el

Instituto Andaluz de Prevención de Riesgos La-

borales, donde ha mostrado su deseo de que

"este encuentro sirva para cambiar el ciclo de la

ausencia del debate público de la prevención la-

boral y la salud de los trabajadores y las trabaja-

doras".

El dirigente, que ha valorado este tipo de iniciativas "para buscar entre todos soluciones ne-

gociadas a la prevención de riesgos", ha alertado de un aumento de la siniestralidad laboral

y, en especial de los accidentes mortales en los últimos cuatro años, coincidiendo con la re-

forma laboral. "La apuesta de CCOO siempre es por la salud total pero estamos muy lejos de

eso porque después de 20 años de Ley de Prevención de Riesgos Laborales, que ha tenido

unos efectos muy positivos, en 2012 la tendencia empezó a cambiar y en cuatro años los ac-

cidentes mortales han crecido un 14 por ciento, con 2.310 trabajadores muertos en España,

351 de ellos en Andalucía, y miles de accidentes leves y graves con causa de baja". "Estos

datos son para que hubiera una gran preocupación pero hoy por hoy esa preocupación no se

visibiliza", ha lamentado.

Frente ha ello, Carbonero ha dejado claro que CCOO "quiere que las empresas sean compe-

titivas y productivas pero no a costa de la salud de los trabajadores, quienes atenazados por

el paro y enormes dificultades, llegan a anteponer los ingresos a la propia vida".

El secretario general ha criticado esa situación y ha pedido mayor vigilancia en el cumplimiento

de los planes de prevención, "las empresas externas de prevención son muy vulnerables y

se vuelven dóciles ante el empresario por temor a perder esa tarea, por lo que la Administra-

ción tiene que actuar con más firmeza en esta materia y la inspección de trabajo dotarse de

los recursos necesarios y que en la actualidad son absolutamente insuficientes".

El Consejero de Economía, Ciencia, Innovación y Empleo, José Sánchez Maldonado, que ha

participado en el encuentro, ha alabado durante su intervención la labor de los sindicatos ma-

yoritarios en materia de prevención de riesgos y salud laboral. "La prevención tiene que ser

vista como una inversión, no como un gasto", ha apostillado.

Carbonero pide mayor vigilancia en el cumplimiento
de los planes de prevención, "los accidentes
mortales han crecido un 14 por ciento en cuatro
años"
CCOO apuesta por empresas competitivas y productivas "pero no a costa de la salud
de sus trabajadores y trabajadoras"
Desde la entrada en vigor de la reforma laboral la tendencia en siniestralidad laboral
ha cambiado y en cuatro años ha habido 2.310 muertos en accidente laboral, 351 en
Andalucía
El sindicato reivindica más firmeza a la Administración y una inspección de trabajo más
eficaz ante un empresariado que se está aprovechando de la vulnerabilidad del
trabajador para no hacer nada en materia de prevención laboral

SALUD LABORAL
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El dossier incluye una en-

trevista a la socióloga Sara

Oreno, profesora de la

UAB e investigadora del

Centro de Estudios Socio-

lógicos sobre la Vida Coti-

diana y el Trabajo,

testimonios de trabajado-

ras del sector y ejemplos

de la acción sindical des-

arrollada por CCOO.

El nuevo número de la re-

vista incluye un acerca-

miento a los datos de

siniestralidad laboral de

2015 desde la perspectiva

de la preariedad, un análisis de la desconcertante sentencia de la Audiencia de Barcelona

que casi otorga impunidad al trabajo forzoso en el caso de 72 talleres clandestinos de textil

desmantelados en Mataró por los Mossos d'Esquadra en 2009 y la noticia de la implantación

del método ISTAS21 como procedimiento oficial de evaluación de  riesgos psicosociales por

el Gobierno de Chile.

También se analiza la sentencia del Tribunal Supremo que da la razón

a la Federación de Servicios de CCOO en el conflicto abierto con Cai-

xabank en torno a la evalución de riesgos psicosociales, se informa

de la acción sindical desplagada por las delegadas de CCOO en

zara para lograr la readmisión de una trabajadora despedida

por incapacidad sobrevenida y se reflexiona sobre las cues-

tiones a tener en cuenta por los cambios en los nuevos partes

de baja por incapacidad temporal. Y como siempre, están a

disposición del lector las secciónes Tablón, Recursos y porE-

videncia que nos traen las últimas novedades en el mundo

de la prevención.

Puedes consultar  el nº 72 de porExperiencia en formato
flash en la web de la revista. en  aquí

El número 72 de la revista porExperiencia dedica su
dossier a la prevención de riesgos en el sector de
los cuidados formales
Bajo el título "Los cuidados: un reto doble", la revista de salud laboral de ISTAS-CCOO
dedica su dossier a las condiciones de trabajo de las personas que proporcionan
cuidados formales: atención a domicilio de dependientes y mayores y trabajos en
centros de día y residencias.

SALUD LABORAL

http://www.porexperiencia.com/articulo.asp?num=72&pag=03&titulo=Sumario
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El glifosato es el herbicida más utilizado en el planeta, tiene un uso ampliamente extendido

en la agricultura y el mantenimiento de parques y jardines y de infraestructuras de todo tipo y

ha suscitado una fuerte controversia científica por sus potenciales efectos cancerígenos y

como disruptor endocrino.Su autorización para uso en la UE caduca en junio.

En marzo de 2015 la Agencia Internacional de Investigación sobre el Cáncer (IARC) clasificó

el glifosato como probable cancerígeno en humanos. Sin embargo, la Autoridad Europea de

Seguridad Alimentaria (EFSA) asumió a finales del mismo año un informe favorable a su uso.

Mientras tanto ha estado en marcha un proceso de reautorización de esta sustancia en Europa

y las contradiciones han hecho que se haya recrudecido la controversia sobre los efectos de

este plaguicida en la salud de las personas y del medio ambiente.

El pasado 8 de marzo el Comité Permanente de Plantas, Animales, Alimentos y Piensos de

la UE aplazó la decisión sobre la reautorización del glifosato en Europa, debido a la intensa

campaña desarrollada por la sociedad civil europea y a que países como Francia, Italia, Sue-

cia y Países Bajos mostraron públicamente su oposición a volver a autorizar su uso durante

15 años. Por lo contrario, el Gobierno español se ha mostrado alineado con la posición de la

EFSA.

Sin embargo, el proceso de autorización no está cerrado y en breve se producirá la votación

definitiva (podría ocurrir ya el 14 o 15 de abril o el 18 de mayo, próximas reuniones en la

agenda del Comité Permanente), motivo por el cual varias decenas de entidades sociales,

científicas, ecologistas y sindicatos de España se han dirigido por carta a los responsables

de los Ministerios de Agricultura, Alimentación y Medio Ambiente y de Sanidad, Servicios So-

ciales e Igualdad solicitando que la representación española modifique su posición y vote con-

tra la reautorización, en tanto se aclara la controversia científica existente y se decide su

clasificación en la UE.

59 entidades piden al Gobierno que vote contra la
re-autorización del glifosato en Europa

59 organizaciones, en ellas CCOO, han enviado una carta abierta a la Ministra de
Agricultura, Alimentación y Medio Ambiente, Isabel García Tejerina, y al Ministro de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Alfonso Alonso Aranegui, para solicitar que el
Gobierno español vote en contra de la propuesta de la Comisión Europea de
re-autorizar el glifosato durante 15 años.

MEDIO AMBIENTE
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Aunque no se trata de una votación

vinculante, la votación celebrada  el

pasado 13 de abril en el Parlamento

Europeo de una resolución en torno

a la renovación de la aprobación del

glifosato tiene una gran relevancia en

el proceso de reautorización de esta

sustancia que tiene abierto la Comi-

sión Europea. A juicio de CCOO, la

aprobación de una autorización de

este herbicida por un periodo de 7

años, frente a los 15 pretendidos por

la Comisión Europea, está en abierta contradicción con el resto del texto de la resolución.

Entre los numerosos considerandos de la resolución se indica la presencia de glifosato en

agua, suelo, alimentos y cuerpo humano; el aumento de su exposición en el grueso de la po-

blación; la probabilidad de efectos cancerígenos y como alterador hormonal en humanos; que

“su impacto en la biodiversidad y en el ecosistema resulta inaceptable”; que su habitual uso

para desecar cultivos antes de la cosecha es también “inaceptable” o que su uso generalizado

en cultivos transgénicos resistentes al mismo está ocasionando el desarrollo de malas hierbas

resistentes. Asimismo, se resalta que la Agencia Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA)

se ha negado a hacer públicos los estudios en los que se basa para considerar la inocuidad

del glifosato y que tal negativa no se sustenta en la legislación europea al existir un interés

público superior como es la salud humana y la protección del medio ambiente. Y lo que es

más importante, la resolución admite que toda esta situación justifica la aplicación del principio

de cautela recogido en el Reglamento (CE) 1107/2009, algo que entra en contradicción con

la petición de reautorización por 7 años más.

A pesar de todo, la resolución propone una serie de medidas que las organizaciones sociales,

ecologistas y sindicales de Europa vienen reclamando, como la prohibición de sus usos no

profesionales, en parques y jardines o en usos agrícolas en los que exista alternativa basada

en sistemas integrados de gestión de plagas. En el texto también se afirma que la propuesta

de la Comisión Europea “no logra garantizar un nivel elevado de protección humana y animal,

así como del medio ambiente, ni aplica el principio de cautela”, recuerda que la Comisión

puede revocar la aprobación de una sustancia activa durante su periodo de autorización

cuando ésta ya no satisfaga los criterios de aprobación y pide que se reevalúe su aprobación

hasta que la Agencia Europea de Sustancias y Mezclas Químicas termine con el proceso de

reclasificación del glifosato que tiene abierto.

CCOO considera contradictoria la resolución del
Parlamento Europeo que pide la autorización por
otros 7 años del glifosato

El propio texto de la resolución reconoce la obligación de aplicar el principio de cautela
previsto en la legislación europea por la gran probabilidad de efectos cancerígenos y
de alteración hormonal en seres humanos y por el impacto para el medio ambiente, así
como la falta de transparencia de la EFSA.

MEDIO AMBIENTE
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Los Nanomateriales manufacturados (MNMs) son utilizados

en un número creciente de productos de uso cotidiano. Sus

propiedades físicas y químicas hacen que sean una opción

atractiva en el desarrollo de numerosos productos, que pue-

den ofrecer ventajas funcionales y económicas. Sin embargo,

existen dudas acerca de sus efectos adversos sobre la salud

humana y el medio ambiente.

Una preocupación importante es el destino de los nanomateriales en los flujos de residuos.

Este tipo de residuos ya está apareciendo en los procesos de reciclaje y eliminación de resi-

duos como productos que llegan al final de su uso, y se incrementará con la continua creación

de productos que contienen MNMs. Productos de consumo desechados, residuos de la in-

dustria y aplicaciones médicas y residuos de los procesos de tratamiento de aguas residuales

pueden contener diversas formas de nanomateriales que son difíciles de caracterizar y cuan-

tificar. Esta situación puede suponer una exposición ambiental y humana a una clase de sus-

tancias cuya toxicidad todavía no se conoce completamente. Dada la incertidumbre acerca

de los riesgos de MNMs, su dispersión dentro de los flujos de residuos y en el medio ambiente

deben ser controlados.

Las organizaciones de la sociedad civil y los institutos de investigación que han firmado la

declaración han llamado a los gobiernos y a las instituciones de financiación de la innovación

y de empresas a:

- Poner en práctica la plena responsabilidad del productor para garantizar una gestión segura

de los residuos que contiene MNMs. 

- Restringir los movimientos transfronterizos de los desechos que contengan determinados

MNMs. 

-  Permitir la cuantificación y caracterización transparente de los flujos residuales que contie-

nen MNMs a través de un registro público de nano-productos a escala europea. 

- Estimular la innovación en la prevención de residuos.

- Fomentar el desarrollo de tecnologías de reciclaje y de eliminación seguras y eficaces para

los productos que contiene MNMs.

- Elaborar y establecer criterios de fin de la condición de residuo verificables para los mate-

riales reciclables que contienen MNMs. 

Los innovadores deben explorar cómo las propiedades avanzadas de MNMs se pueden em-

plear en apoyo de la economía circular sin introducir nuevos riesgos ambientales o agravar

los ya existentes.

Organizaciones sociales y científicas piden medidas
reducir al mínimo la exposición humana y ambiental
a los residuos que contengan nanomateriales
Decenas de organizaciones sociales y científicas de los cinco continentes, entre ellas
CCOO, han firmado una declaración pidiendo a las autoridades que desarrollen
políticas de gestión y reglamentaciones con un enfoque basado en la precaución que
tengan como objetivo reducir al mínimo la exposición humana y ambiental a los
residuos que contengan nanomateriales (MNMs).

MEDIO AMBIENTE
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En menos de una semana, el número de organizaciones fir-

mantes se ha más que duplicado. Esta iniciativa ha sido pro-

movida inicialmente por la Asociación Española de Educación

Ambiental, CCOO, Ecologistas en Acción, Fodesam, Funda-

ción Alborada, Fundación Vivosano, Greenpeace y la Socie-

dad Española de Salud Pública y Administración Sanitaria.

El glifosato es el herbicida más utilizado en el planeta, tiene

un uso ampliamente extendido en la agricultura y el manteni-

miento de parques y jardines y de infraestructuras de todo

tipo y ha suscitado una fuerte controversia científica por sus potenciales efectos cancerígenos

y como disruptor endocrino.Su autorización en la UE caduca en junio, pero la decisión de ma-

ñana podría permitir su uso otros 15 años más.

En marzo de 2015 la Agencia Internacional de Investigación sobre el Cáncer (IARC) clasificó

el glifosato como probable cancerígeno en humanos. Sin embargo, la Autoridad Europea de

Seguridad Alimentaria (EFSA) asumió a finales del mismo año un informe favorable a su uso.

A pesar de la falta de consenso científico sobre los efectos de este plaguicida en la salud de

las personas y del medio ambiente, la Comisión Europea ha puesto en marcha un proceso

de reautorización de esta sustancia, que ha generado un importante rechazo científico y so-

cial.

El Gobierno español se ha mostrado a favor de la reautorización del glifosato, siguiendo la

posición de la EFSA, al contrario que otros países como Francia, Italia, Suecia y Países Bajos

que mostraron públicamente su oposición.

El 13 de abril, se decidió definitivamente si el glifosato se permite en Europa, tras el aplaza-

miento que sufrió esta decisión el pasado 8 de marzo en el Comité Permanente de Plantas,

Animales, Alimentos y Piensos por la fuerte respuesta en contra de la sociedad civil.

Finalmente el  PE ha apoyado  autorizar el herbicida glifosato sólo 7 años y para uso profe-

sional.

En una resolución no vinculante aprobada por 374 votos a favor, 225 en contra y 102 abs-

tenciones, los eurodiputados piden a la Comisión que apruebe sólo los usos profesionales

del glifosato y que reconsidere ese permiso cuando la Agencia Europea de Sustancias y Mez-

clas Químicas presente la clasificación armonizada del glifosato.

127 entidades exigen que España vote no al
herbicida calificado por la OMS como
“probablemente cancerígeno para los seres
humanos”
Otras 68 entidades se han sumado a las 59 que la semana pasada firmaron una carta
abierta a la Ministra de Agricultura, Alimentación y Medio Ambiente, Isabel García
Tejerina, y al Ministro de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Alfonso Alonso
Aranegui, para que el Gobierno español vote el 13 de abril en contra de la propuesta de
la Comisión Europea de reautorizar el glifosato durante 15 años más.

MEDIO AMBIENTE
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Continuando con la campaña en protesta por la aprobación

del RD 954/2015 y contra las actuaciones del autodenomi-

nado y "nefasto" foro de la profesión enfermera, el Sindicato

de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de  CCOO de

Almería celebrará el día 26 de abril la Jornada 'La prescrip-

ción enfermera en Andalucía: Avanzando en derechos, pro-

gresando en competencias' en el Salón 1001 de CCOO en

Almería en la calle Javier Sanz nº 14.

Jornada profesional

Se organiza en torno a una mesa central que estará com-

puesta de tres apartados:

-Aspectos legales: Se analizará la situación creada, tras la

aprobación del RD 954/2015 y sus repercusiones en la

práctica asistencial de la Enfermería.

-Aspectos sindicales: Se realizará una valoración, desde el

punto de vista sindical, de la prescripción enfermera como

elemento irrenunciable en el desarrollo de las competencias

de la Enfermería andaluza.  

-Aspectos profesionales: Se abordará la realidad profesional (sociedades científicas) de las

enfermeras y enfermeros en Andalucía.

El abanico de ponentes que participarán en la Jornada que organiza el Sindicato de Sanidad

y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Almería es amplio, tratándose de personas con am-

plio recorrido y gran prestigio en materia jurídica, sindical, profesional y en sociedades cien-

tíficas tan acreditadas como ASANEC y SAMFYC.

El "efecto devastador" contra las competencias de la Enfermería que ha tenido la actuación

del Gobierno de España, en connivencia con el autodenominado foro de la profesión enfer-

mera  formado por los colegios de Enfermería y el sindicato SATSE  no podía dejar impasibles

ni a la Enfermería ni a CCOO, lo que ha motivado que esta organización sindical haya puesto

en marcha esta campaña.

Pincha AQUÍ para leer la noticia completa

CCOO organiza una jornada en defensa de la
Enfermería andaluza y de la prescripción
El Sindicato de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Almería celebrará una
jornada de debate y reivindicación en defensa de la Enfermería andaluza y de la
prescripción enfermera y en contra del RD 954/2015, impuesto por el Gobierno estatal
tras haberlo negociado con el autodenominado foro de la profesión enfermera. Esta
iniciativa se suma a las múltiples actuaciones llevadas a cabo por esta organización
sindical y tendrá lugar el 26 de abril en el Salón 1001 de CCOO en Almería en la calle
Javier Sanz nº 14.

ALMERÍA

Programa completo de la jornada. 

http://www.sanidad.ccoo.es/comunes/recursos/15569/2226798-Programa_completo_de_la_jornada..pdf
http://www.sanidad.ccoo.es/websanidadandalucia/Noticias:Tu_Provincia:Almeria:990231--CCOO_organiza_una_jornada_en_defensa_de_la_Enfermeria_andaluza_y_de_la_prescripcion
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El Sindicato de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Córdoba está inmerso en

una campaña de denuncias al SAS ante los juzgados de lo Contencioso Administrativo, ha-

biéndose obtenido más de 600 fallos estimados a favor de los trabajadores, reconociéndoles

el derecho a percibir un prorrateo de los festivos realizados anterior al mes de vacaciones,

complemento de atención continuada B.

A pesar de haber miles de

sentencias favorables a

los trabajadores del Servi-

cio Andaluz de Salud y

habiendo reconocido y re-

gularizado el propio SAS

este prorrateo para el

ejercicio 2015, no lo

abona para el correspon-

diente a los años 2012 al

2014, obligando a su per-

sonal  a presentar deman-

das individuales, para que

los juzgados ratifiquen el

derecho ya suficiente re-

conocido en los fallos.

Este proceder del SAS es más de su política economicista y de recortes salariales y de dere-

chos laborales, pero, por el contrario, se traduce en un despilfarro de dinero público por el

coste que ello le supone a  sus servicios jurídicos y los importes de condenas en costas que

les impone los juzgados al SAS. Además de los costes económicos y pérdida de tiempo de

los trabajadores, por lo engorroso del proceso hasta llegar a la vía judicial.

Por ello el Sindicato de CCOO Córdoba ha solicitado por escrito al SAS que proceda a abonar

los importes correspondientes al prorrateo del complemento de atención continuada B, sin

tener que llegar a la vía judicial, de aquellos trabajadores afectados durante los años 2012 al

2014. 

CCOO denuncia que el SAS no aplica íntegramente
los fallos judiciales
El Sindicato de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Córdoba ha solicitado
al Servicio Andaluz de Salud que abone el prorrateo del complemento de atención con-
tinuada B (festivos) anteriores al año 2015 y no obligue a su personal a demandar este
derecho ya reconocido en miles de sentencias.

CÓRDOBA

Decanato de Córdoba.

http://hacemos.ccoo.es/
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Los aspectos más importantes que se han desta-

cado han sido: por un lado, la función preventiva y

de denuncia de los accidentes laborales que tienen

asignada las delegadas y los delegados de pre-

vención. Así como la delimitación de los procedi-

mientos a seguir cuando se produce un accidente

laboral. A modo de balance, el responsable de Sa-

nidad CCOO Granada, Félix Alonso, ha explicado

que los asistentes, que han participado activa-

mente en la jornada, han demostrado su satisfac-

ción por el evento y han adquirido conocimientos

a la hora de afrontar un accidente laboral.Nuevas concentraciones en el Complejo Hospitalario

de Huelva en defensa de los profesionales

Formación a sanitarios para comunicar accidentes
laborales
CCOO ha desarrollado la jornada formativa 'Accidentes laborales: Comunicación'
impartida por el delegado de CCOO en materia de prevención de riesgos en el Área de
Gestión Sanitaria Granada Nordeste y Técnico de Riesgos Laborales, Prudencio
Barroso. Medio centenar de delegadas y delegados de prevención del sector
sociosanitario y del sector sanitario, público y privado se ha formado con el Sindicato
provincial de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Granada, en materia de
comunicación de accidentes laborales.

GRANADA                             HUELVA

Formación en materia de comunicación y

prevención de riesgos

La junta de personal del Área Hospitalaria Juan
Ramón Jiménez, en la que se encuentra CCOO,
convocó el viernes 15 de enero dos nuevas
concentraciones, en el Hospital    Vázquez Díaz y
en el CPE Virgen de la Cinta, ambos centros per-
tenecientes a esta Área, para defender una vez
más la dignidad de los profesionales "ante las

actuaciones y el trato dispensado por el director-gerente y su equipo directivo".

Nuevas concentraciones en el Complejo
Hospitalario de Huelva en defensa de los
profesionales
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Por parte de la Dirección del Dis-

trito se ha dotado al Centro de

Salud de Lepe de un vigilante de

seguridad en horario diurno, aun-

que durante las guardias no se

cuenta con este recurso, que-

dando así el personal totalmente

desprotegido en esas franjas ho-

rarias. En el resto de centros esta

medida no ha sido adoptada.

Para CCOO, es insuficiente, aunque necesaria, la presencia de profesionales de seguridad,

más que por la protección que puedan proporcionar, por su efecto disuasorio y preventivo,

dado que los centros tienen numerosas dependencias y consultas en algunos casos muy dis-

tantes entre sí.

El sindicato entiende que es imprescindible realizar un estudio en profundidad de por qué el

volumen de agresiones se ha disparado, sobrepasando con creces la situación de inseguridad

que se viene dando de manera generalizada en el Servicio Andaluz de Salud.

La sobrecarga asistencial en el personal, una deficiente organización, mala coordinación de

interniveles asistenciales, la demora en las citas tanto en los propios centros de salud como

en atención especializada, la falta de educación sanitaria a la población, etc., pueden ir ge-

nerando entre la población una sensación de descontento con la atención recibida que, aun-

que en ningún caso puede justificar actitudes agresivas, si que puede ir generando un

ambiente en los pueblos proclive a la desconsideración hacia los trabajadores y trabajadoras

que finalmente desemboca en la agresión y la amenaza.

Es necesario pues actuar sobre todos estos y otros factores que pudieran estar influyendo en

la génesis y exacerbación de esta situación y, para ello, hay que implicar a la Administración

sanitaria, fuerzas de seguridad, ayuntamientos, tejido asociativo y ONGs de atención a los y

las inmigrantes muy numerosos en todas estas poblaciones costeras y agrícolas de Huelva.

CCOO ha participado, junto a la plantilla de los centros, en diversos actos de protesta y soli-

daridad con los afectados, tanto a las puertas de los mismos como en los juzgados en los

que se han celebrado las vistas de los correspondientes juicios a las personas agresoras.

HUELVA

El Sindicato de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Huelva mantiene que
un total de 14 profesionales de los centros de salud de Lepe, Ayamonte, Cartaya y
Moguer han sido agredidos en menos de dos meses: cinco médicos y médicas de
familia, un pediatra, cinco enfermeras y un celador-conductor. Esta organización
sindical ha participado, junto a la plantilla de los centros, en diversos actos de protesta
y solidaridad con los afectados, tanto a las puertas de los mismos como en los
juzgados en los que se han celebrado las vistas de los correspondientes juicios a las
personas agresoras.

CCOO denuncia la "situación insostenible" de
agresiones en los centros de salud de la provincia

Concentración en el Centro de Salud de Lepe
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Según ha explicado la representante sindical de CCOO en el Hospital Clínico, Auxiliadora Mo-

ragues, "denunciamos la falta de trabajadores administrativos en el centro de Barbarela, que

está imposibilitando citar a los pacientes". En concreto, ha informado que esta situación se

da ante "la reducción de personal y la falta de cobertura de trabajadores".  

La situación que viven estos profesionales es

"muy injusta y están sometidos a mucho

estrés". También ha afirmado que "se encuen-

tran desbordados por el acumulo de citas

pendientes para dar". Así, ha explicado que

"hay cuatro bajas sin cubrir y una jubilación;

a esto se une la reducción de un administra-

tivo en información, por lo que todos los usua-

rios acuden también a cita previa para

cualquier tipo de información.

"Se da la paradoja que el enfermo sale de la

consulta después de visitar al médico con la

consigna de que si en dos meses no le ha llegado a la casa su cita, acuda a cita previa, sa-

biendo en dicha consulta que la cita no les va a llegar por la demora existente de más de un

año. Cuando acuden a cita previa, después de más de una hora esperando a que lo atiendan,

se vuelven a su casa con una cita para dentro de dos años", ha argumentado Moragues.

Autogestión
Ante ello, el sindicato y los trabajadores de atención a la ciudadanía piden que las consultas

autogestionen sus citas, como se hace en el Hospital Clínico y en la consulta de Digestivo de

Barbarela. Así, según la representante sindical "esta autogestión entra dentro de los objetivos

de cada una de las Unidades de Gestión Clínica".

La mayoría de las especialidades tienen las agendas cerradas y no se puede citar. A ello se

suma el hecho de que las agendas que están abiertas tienen una demora de más de dos

años. Además, Moragues ha añadido que "la plantilla de trabajadores de administrativos del

centro de Barbarela es muy inferior a la del Hospital Clínico si la comparamos con el volumen

de citas que éstas gestionan". 

La falta de trabajadores junto con las agendas
cerradas imposibilita citar a los pacientes en
Barbarela, denuncia CCOO
El Sindicato de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO de Málaga ha denunciado
que la "reducción de personal y la falta de cobertura hace que citar a los enfermos en
el Centro de Especialidades San José Obrero, situado en Barbarela, sea prácticamente
imposible". Así, según el sindicato, los trabajadores de cita de Barbarela están
desbordados por el acumulo de citas pendientes para dar. En concreto, en estos
momentos hay cuatro bajas sin cubrir y una jubilación; a esto se une la reducción de
un administrativo en información, por lo que todos los usuarios acuden también a cita
previa para cualquier tipo de información.

MÁLAGA



CO
RR

EO
 S

A
N

IT
A

RI
O

 N
º6

28
  1

9 
D

E 
 A

BR
IL

  D
E 

20
16

17Volver al Sumario

Las personas interesadas pueden consultar estos listados en la  sección sindical de CCOO

en el Hospital Costa del Sol y en el Sindicato de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO

de Málaga. 

Listados provisionales del cupo general de
Enfermería de la Agencia Sanitaria Costa del Sol
La sección sindical de CCOO en el Hospital Costa del Sol informa de la publicación de
los listados provisionales del cupo general de Enfermería de la Agencia Sanitaria Costa
del Sol: candidatos seleccionados primer listado; candidatos que superan fase de
pruebas, continuan con el proceso de selección y realizan la fase de entrevista;
candidatos que superan fase de pruebas y no son seleccionados ni continuan con la
fase de entrevistas y candidatos que no superan pruebas.

MÁLAGA

¿Sabías que la salud en el

trabajo depende de leyes

firmes, controles rigurosos y

sindicatos fuertes?

http://www.ccoo.es/noticia:125586--La_salud_en_el_trabajo_depende_de_leyes_firmes_controles_rigurosos_y_sindicatos_fuertes


VAMOS UN PASO POR DELANTE

Para más información puedes visitar nuestra página web a
través de tu smartphone con el código QR adjunto, o en la

dirección siguiente:   www.sanidad.ccoo.es/andalucia
**Si deseas dejar de recibir este correo envía un mensaje

comunicándolo a:    fsandalucia@sanidad.ccoo.es

Área de Comunicación de la Federación de Sanidad y
Sectores Sociosanitarios de CCOO de Andalucía

Dirección: Marina Polonio Garvayo 
Redacción:  Área de Comunicación de la FSS-CCOO Andalucía  y colaboración de los

sindicatos provinciales
Diseño y Maquetación: Pedro Molero Toro

CCOO pone en marcha la campaña: "Un año para
reivindicar nuestra historia"
CCOO ha puesto en marcha una campaña que, bajo el título 'Un año para reivindicar
nuestra historia y la contribución de CCOO a las conquistas democráticas. Abril 2016-
abril 2017', pretende reivindicar nuestro pasado y lo decisivo de nuestra acción en la
historia reciente del país y reflexionar sobre nuestro presente con la intención de
proyectarnos con más fuerza hacia el futuro.

CAMPAÑA

Durante este tiempo se cele-

brarán el 40 aniversario de la

Asamblea de Barcelona, consi-

derada como el acto fundacio-

nal del sindicato (julio de 2016),

los cuarenta años de la ma-

tanza de Atocha (Enero 2017)

y los cuarenta años de nuestra

legalización (abril de 2017). Se

trata de hitos relevantes y que-

remos que así sean sentidos

por las afiliadas y afiliados a

CCOO y por toda la sociedad.

#CCOOhaceHistoria

https://twitter.com/hashtag/CCOOhaceHistoria
http://hacemos.ccoo.es/
https://twitter.com/FSSCCOOAND
mailto:fsandalucia@sanidad.ccoo.es

