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Si hay una organizacion que no se resigna ante la
precariedad en el empleo es CCOO y si hay una
Federacién que apuesta con rotundidad por la
consolidacion del empleo publico es la FSS-CCOO.

En el plan de accién de nuestro Congreso Fede-
ral afirmabamos y nos comprometiamos en que el
empleo debe ser el gje principal de nuestra actividad
sindical, decidiamos intervenir en la negociacion,
seguimiento y control de las ofertas de empleo pu-
blico, procesos de movilidad, promociones internas
y bolsas de empleo, la recuperacion del empleo
perdido y el retorno a la jornada semanal de 35 horas.

Uno de los mayores problemas al que se en-
frenta la Sanidad Publica de nuestro pais son las
altas tasas de temporalidad, que se sitan en un
30,48%. No cesaremos en el empeno hasta con-

seguir y camino estamos de hacerlo con éxito una
OEP que permita la universalizaciéon del proceso
de estabilizacién y rebaje la temporalidad en todos
los sistemas de salud del conjunto del Estado.

El pasado 29 de marzo de 2017, CCOO firma
la convocatoria de una Oferta de Empleo Publico
(OEP) para la Sanidad Publica que, segun estudios
del sindicato, podria suponer alcanzar en torno
alas 130.000 plazas, a desarrollar en tres anos.

Nuestro secretario general, Antonio Cabrera,
considerd esta firma como "un hito sindical de
CCOO y hay que decirlo alto y claro". La oferta
va a garantizar un proceso de estabilizacion en el
sector sanitario publico. Una propuesta liderada
desde el principio, de forma persistente en el tiem-
po, por el sindicato en aras de estabilizar la alta

tasa de empleo temporal y en precario del sector
sanitario publico.

Son muchas las dificultades y demasiadas las
reticencias manifestadas por unos y por otros.
Por un lado, la falta de liderazgo del Gobierno del
Consejo Interterritorial y, por otro, las miras cortas
de algunas Comunidades Autbnomas.

Si a todo esto sumamos que el sistema se ca-
racteriza por el envejecimiento de sus plantillas,
se hace més necesario gue nunca que el Gobierno
y las Comunidades Auténomas, como maximos
garantes de la atencién sanitaria de la ciudada-
nia, se pongan a trabajar sin mas dilaciones y se
proceda lo mas rapidamente posible a poner en
marcha todas y cada una de las convocatorias de
las plazas comprometidas. =

LA IMAGEN

Miles de pensionistas,
jubilados y jubiladas se
concentran en todo el pais
por unas pensiones dignas

El pasado 18 de enero miles de pensionistas, jubilados y jubiladas
se movilizaron en numerosas capitales de provincia para reclamar
unas pensiones dignas como continuidad de las marchas realizadas
durante el mes de octubre que convergieron en Madrid. El jueves
15 de febrero se llevaron a cabo nuevas concentraciones, ante
las delegaciones y subdelegaciones del Gobierno para reclamar
la recuperacién del poder adquisitivo de las pensiones y defender
la necesidad y viabilidad de un sistema publico de pensiones.

Con estas movilizaciones, CCOQO y UGT reclaman una subida de
las pensiones de mas del 0,25% aprobado por el Gobierno para
2018, asi como la recuperacion del dialogo con los interlocutores
sociales en esta materia. =
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El Area Publica de CCOO dinamiza la

posibilidad de un acuerdo global
para los empleados publicos

El Area PUblica de CCOO, desde
enero del afo 2017, viene exigien-
do a la secretaria de Estado de
Funcién Publica, Elena Collado,
la necesidad de un acuerdo para
las empleadas y los empleados
publicos que restituyese los de-
rechos arrebatados durante el
periodo de crisis. En aquel mo-
mento manifestaron por parte
del Gobierno la imposibilidad de
concretar compromisos de cara
a la negociacion en el ambito del
empleo publico, toda vez que los
cambios estaban condicionados
a la negociacion que se tendria
que producir con las diferentes
fuerzas parlamentarias de cara a
la hipotética aprobacion de la Ley
de Presupuestos Generales del
Estado para el afno 2017.

CCOOQO entendia que era ne-
cesario que el Gobierno adqui-
riera compromisos explicitos de
iniciar la negociacion previa a la
presentacion del proyecto de
Ley de PGE 2017 y convocara
la Mesa General de Negociacion
de las Administraciones Publicas
para que, en el seno de la misma,
se articulara un proceso de ne-
gociacion de mas largo alcance
que pudiera restablecer el derecho
efectivo a la negociacion colectiva
en el ambito publico y recogiera,
en un escenario plurianual, la re-
cuperacioén del poder adquisitivo
perdido, la reversién de los dere-
chos recortados con la legislacion
de crisis y un impulso a la creacién
de empleo, y la mejora de la cali-
dad del mismo como garantia para
la prestacién de mas y mejores
servicios publicos.

Asimismo, desde el Area PU-
blica de CCOQ reivindicamos la
necesidad de convocar una
Oferta de Empleo Publico ex-

cepcional, que se cuantific en
356.000 plazas presupuestadas,
que no implicaban incrementos
presupuestarios y que estaban
cubiertas de forma precaria, lo
que suponia una devaluacién de
las condiciones del personal de
las Administraciones Publicas y
de los servicios publicos. En di-
cha propuesta se venia insistiendo
desde el mes de junio de 2016.

Con esta presién provocamos
movimientos en el Gobierno. Para
ello, se establecit una agenda de
materias que deberian ser abor-

dadas y que deberian ser también
objeto de debate y analisis en una
reunién de la Mesa General de las
Administraciones Publicas. Como
criterios generales de referencia, el
ministro se centré en los aspectos
recogidos en los acuerdos de la
Conferencia de Presidentes Au-
tonémicos que se celebraron el
pasado dia 17 de enero.

Era necesario e imprescindi-
ble atender a las demandas de
las personas que trabajan en las
diferentes Administraciones, con-
cretandose incrementos salariales
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que permitieran la recuperacion
de poder adquisitivo, el restable-
cimiento de los multiples derechos
recortados con la excusa de la
crisis econémica, entre los que se
significan permisos, complementos
a la incapacidad temporal, jorna-
da, etc. Desde CCOO también
alertdbamos de que, ante el dificil
proceso que tenia por delante el
debate y eventual aprobacion
de unos PGE para 2017, no se
podia ni debia situar las condi-
ciones laborales y retributivas de
las empleadas y empleados del

sector publico como moneda de
intercambio.

El Gobierno tenia que hacer
frente a sus responsabilidades y no
era solo con declaraciones como
se podia revertir el grave proceso
de deterioro de los servicios pu-
blicos y del Estado de bienestar,
que sus politicas habian infringido.

El Area Publica de CCOO, en
febrero del afo 2017, hizo entrega
a Montoro de un escrito donde se
pedia la convocatoria urgente de
la Mesa General de las Adminis-
traciones Publicas. Exigiamos la
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negociacion de incrementos re-
tributivos que permitiesen recu-
perar poder adquisitivo, la oferta
de empleo publico, el restableci-
miento del impulso a los planes
de igualdad y la negociacion de
aspectos declarados basicos e
indisponibles para ambitos infe-
riores son aspectos primordiales
que debian tratarse en la Mesa
General de Negociacion.

El Area Publica de CCOO
convoco concentraciones en las
puertas de los centros de trabajo, el
23 de marzo de 2017, en el ambito
de las Administraciones Publicas
para exigir que se restableciese
de inmediato el derecho a la
negociacion colectiva. Era ne-
cesaria la convocatoria, urgente,
de la Mesa General de Negociacion
de las Administraciones Publicas
y abrir urgentemente un proceso
de negociacion, habilitando a las
Comunidades Auténomas y Ad-
ministracion Local la posibilidad
de abrir procesos especificos de
negociacion, en el libre ejercicio
de sus competencias.

Esta presion de CCOO provocd
un acuerdo con el Gobierno para
reducir la precariedad en el empleo
publico, un hito sindical con la fir-
ma de una OEP excepcional para
la Sanidad Publica y un acuerdo
para el empleo. Esta reivindicacion,
que ya formalizé6 CCOO en junio
de 2016, se hizo realidad con un
acuerdo suscrito con el Ministerio
de Hacienda para el conjunto de

En cualquier caso, desde
CCOO no se abandond el resto
de las propuestas presentadas
para el SNS como la restitucién
de derechos para el conjunto de
los empleados publicos, motivo
por el que se convocaron concen-
traciones el pasado 23 de marzo.

En ese sentido, planteamos un no
rotundo al incremento del 1%
salarial para el conjunto de los
empleados publicos planteado por
el Gobierno, teniendo en cuenta
que el IPC se encontraba en torno

RECLAMAMOS QUE LA RECUPERACION
ECONOMICA ANUNCIADA POR EL
GOBIERNO "REVIRTIESE EN LOS
TRABAJADORES DEL SECTOR PUBLICO Y
EN LA CIUDADANIA EN SU CONJUNTO"

las Administraciones Publicas. El
acuerdo incluia la convocatoria
de una Oferta de Empleo Pu-
blico (OEP) excepcional que
podria superar las 270.000 pla-
zas. De ellas, para la Sanidad
Publica y segun estudios del
sindicato, se alcanzarian en
torno a las 130.000 plazas, a
desarrollar en tres anos.

ANTONIO CABRERA, SECRETARIO GENERAL FSS-CCOO

al 3% y que previsiblemente acabe
por encima del 2% a finales de afio,
por lo que "se estaria volviendo a
perder poder adquisitivo".

En ese escenario, CCOO pre-
sentd su campana en defensa de
los derechos laborales, el empleo
y el poder adquisitivo de los em-
pleados publicos "{VAMOS A RE-
CUPERAR LO ARREBATADO!"

en rueda de prensa, en la que la
secretaria confederal de Accion
Sindical, Mercedes Gonzélez, y
los secretarios generales de las
Federaciones del Area Publica de
CCQOO, reclamamos que la recu-
peracién econémica anunciada
por el Gobierno "revirtiese en los

trabajadores del sector publico y
en la ciudadania en su conjunto”.
Recuperacion del poder adquisitivo
y del empleo publico perdido, de
todos los derechos arrebatados y
la defensa de los servicios publicos,
eran las principales reivindicaciones
de la campafia que, si no eran
recogidas adecuadamente en los
PGE para 2018, darian paso a
movilizaciones, sin descartar "una
movilizacién contundente”.

Desde CCOO exigimos al
Gobierno incrementos salariales
para empleadas y empleados
publicos, rechazamos la posible
congelacion salarial y anunciamos
movilizaciones ante la pasividad
del Gobierno respecto a seguir
trabajando para sacar adelante
los Presupuestos Generales del
Estado para 2018; analizamos el
plan presupuestario que el Go-
bierno remitié a Bruselas, donde
se contemplaba la congelacion
de los salarios publicos.
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Posteriormente, acordamos
con UGT una nueva campafa
14D. #AhoraLoPublico. Salarios,
empleo publico y derechos. Nos
movilizamos para recuperar y me-
jorar las condiciones de trabajo en
el sector publico, para recuperar
y mejorar los servicios publicos"

El secretario general de CCOO,
Unai Sordo, junto a otros responsa-
bles confederales y los secretarios
generales de las federaciones de
Servicios a la Ciudadania, Sani-
dad y Ensefanza del sindicato,
participamos en la manifestacion
en la que, bajo el lema #AHO-
RALOPUBLICO.  SALARIOS,
EMPLEO Y DERECHOS, varios
miles de delegadas y delegados
de todo el territorio espanol re-
clamamos al Gobierno el pasado
14 de diciembre que negociara
las condiciones laborales justas
y la recuperacion del empleo, los
derechos y el salario perdido por
los empleados y empleadas pu-
blicos como consecuencia de los
recortes y las reformas impuestas
en los Ultimos afos.

De nuevo esta presion, ha ori-
ginado que el Gobierno reabra un
nuevo proceso de negociacion,
que a fecha de 20 de febrero,
podemos decir que estamos

cerca de cerrar un segundo
acuerdo sobre empleo publico,
donde nos marcabamos dos
objetivos fundamentales, por
un lado universalizar el proceso
de oferta de empleo publico
excepcional a otros sectores
publicos, y de otra la necesidad
de recuperar el empleo perdido
en el periodo de crisis, ambos
supuestos parecen cercanos
para poder cerrar un acuerdo
con el Gobierno.

En cualquier caso, un posible
acuerdo global parece todavia algo
lejano. Para CCOO es imprescindi-
ble volver a recuperar el derecho a
la negociacion colectiva en todos
los ambitos. Para ello, exigimos al
Gobierno que elimine el caracter
basico, de la jornada laboral, la
percepcion del 100% en situacio-
nes de incapacidad temporal, y
los fondos de accién social, algo
que venimos reclamando desde
el afio 2016.

Asimismo, en materia de retri-
buciones exigimos, en primer lugar,
el reconocimiento de la deuda que
se ha originado a los empleados
publicos, y para este periodo de
lo que queda de legislatura, afo
2018, 2019y 2020, un acuerdo que
garantice al menos, el IPC real, en
cada afio de vigencia del acuerdo,
y de otra parte recuperar el 5% que
detrajo el Gobierno de Zapatero,
en los tres anos del acuerdo.

Lo que si es evidente es que
hemos pasado de una situacion
de negacion al derecho a la nego-
ciacion colectiva de los empleados
publicos, a tener un proceso de
negociacion, que podra culminar
0 No con acuerdo, sin duda pro-
vocado por la presion ejercida por
parte de CCOOQ, y que no debe-
mos de dejar si el Gobierno no se
atiene a las demandas justas de
los empleados publicos.

Presién que deberemos hacer
confluir con una campana insti-
tucional con todos los partidos
politicos, donde traslademos las
demandas mas que justas del con-
junto de los empleados publicos
de este pais que, en el periodo
de crisis, hemos sufrido perdidas
retributivas que en el sector sani-
tario van del 12 al 23%.m




Marzo 2018 | sindicato y salud.

Un estudio de CCOO alerta de que Medicina
de Familia acumula la mayor pérdida de
plazas de formacion sanitaria especializada

CCOOQO denuncia que la Atencion Primaria, tanto a nivel presupuestario como a nivel de oferta formativa
sigue siendo penalizada por el Gobierno en materia de Sanidad, arrojando una pérdida acumulada en los
ultimos siete anos de 1.051 plazas en Medicina de Familia (una cuarta parte del total de las perdidas), de
haberse mantenido la oferta realizada en 2010. Asi queda constatado en el estudio de plazas de formacion
sanitaria especializada 2018, realizado por la Federacion de Sanidad y Sectores Sociosanitarios de CCOO
(FSS-CCOO), que se presentd publicamente el pasado 7 de febrero.

Las principales conclusiones del realiza mediante la préctica diaria con brecha salarial y techos de
informe son: desarrollada con una autonomia cristal que se plasman en una
1) La oferta de plazas de forma- creciente. Aunque afecta a la menor ocupacion de puestos de
cion sanitaria especializada se mayoria de las especialidades, responsabilidad de la esperada
realiza sin un estudio actualizado se ceba especialmente con al- estadisticamente.
que la oriente. gunas. e LaAtencion Primaria arroja una
La Ley de Ordenacion de las ¢ Hipotecanuestro futuro, yaquela pérdida acumulada en Medicina
Profesiones Sanitarias, sefiala en oferta se esté orientado a reducir Familiary Comunitaria de 1.051
su articulo 22.5 que "La oferta de gastoynoacubrirlas necesidades plazas (una cuarta parte del to-
plazas de la convocatoria anual se futuras de especialistas de nuestro tal de las reducidas), y aunque
fijard, [...]atendiendo a las propues- Sistema Nacional de Salud, que encontramos un incrementoim-
tas realizadas por las comunidades no exclusivamente, ya que las portante en la oferta de plazas
auténomas, a las necesidades personas que se formen deberan en Enfermeria Familiary Comu-
de especialistas del sistema cubrir también las necesidades nitaria (+907 respecto a 2011
sanitario y a las disponibilidades de especialistas que tendré la (primer afio en que se ofertaron
presupuestarias", por lo que se sanidad privaday, para algunas plazas de esa especialidad); es
realizaron 4 estudios, 3 de ellos especialidades, la dependencia. evidente que ese incremento no
sobre "necesidades de médicos 3) Esa reduccion penaliza asisten- compensa la pérdida observada
especialistas" (publicados en los cialmente de forma importante a en Medicina Familiar, ya que las
anos 2007,2009y 2011y marcan- las mujeres, la atencién primaria y tareas a realizar, aunque com-
do una periodicidad bienal), y uno la prevencion de riesgos laborales. plementarias, son diferentes.
respecto ala "Oferta-Necesidad" e Obstetriciay Ginecologiaesuna e Medicina del Trabajo, con pre-
de "profesionales de enfermeria” especialidad que en el Ultimo visién de déficit moderado para
(publicado en2012), Desde esa fecha estudio sobre necesidades de 2020y 2025, también acumula
no se ha vuelto a realizar ninguno, especialistas, tenia una prevision una pérdida muy relevante, 458
y, lo que es alin mas importante, la de déficit leve para 2015y 2020. plazas, que haréa que probable-
oferta de plazas no tiene en cuenta Haciendo el célculo que te indi- mente ese déficit se mantenga
las previsiones que alli se hicieron. camos mas arriba, observamos o crezca. Enfermeria del Trabajo
2) EI nimero de plazas ofertadas que no sélo no ha aumentado su solo aumenta su oferta en 35
estarepuntando enlos Ultimos afios, oferta para prevenir ese déficit, plazas respecto a 2011. Estas
pero venimos de una gran reduccion sino que acumularia una pérdida especialidades son muy relevantes
enlaoferta. Asi, de haberse mante- de 199 plazas. A esto habria que para nosotros desde el punto de
nido constante el nlmero de plazas afadir que la otra especialidad vista sindical, ya que junto alas
ofertadas en 2010 para Médicos, Una mejor evolucién en la oferta que ofertamos muchas menos que asistencialmente se dirige ylos técnicos de PRL constitu-
Farmacéuticos, y otros graduados/  de plazas presenta Enfermeria, con plazas de las que tenemos acre- especificamente ala mujer tam- yenlos Servicios de Prevencion,
licenciados universitarios delambito  ligeros incrementos en los Ultimos ditadas. bién ha tenido una reduccion tanto del sector publico como
delaPsicologia, la Quimica, laBiclogia  afios a nivel global, aunque distri-  ® Reduce el nimero de contratos importante en su oferta, Enfer- del privado, encargandose de
ylaFisicadurante elrestode afios,de  buidos de manera desigual seguin realizados, contratos que de- meria Obstétrica y Ginecologica la proteccion de la salud laboral
201122018, setendrianque haber  especialidades. pendiendo de la especialidad acumularia una pérdida de 340 de trabajadoras y trabajadores
ofertado 4.221 plazas mas. Porlo que Comoyahemosindicado enre- puede tener una duracion final plazas. y la prevencién de los riesgos
se podriadecir quehemos dejadode  petidas ocasiones esa pérdida de que oscile entralos 2 y los 5 afos Ademas, habria que sefialar que laborales.
formar mas de 4.000 especialistas,  plazas tiene multiples repercusiones:  ®  Repercute negativamente a nivel anivel laboral lamujer también  PINCHA AQUI PARA CONSULTAR
una auténtica barbaridad. ¢ |nfrautiliza nuestros recursos, ya asistencial, ya que la formacién se estd penalizada en sanidad, ELINFORMEINTEGRO.=
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La FSS-CCOO te prepara con el mejor
precio y la mayor calidad para la OPE
excepcional en todos los servicios de
salud de las Comunidades Autonomas

Tras el acuerdo alcanzado, entre otros, por el Area Publica de CCOO (Federaciones de Sanidad y Servicios
Sociosanitarios, Ensenanza y Servicios a la Ciudadania) con el Ministerio de Hacienda y Funcion Publica segun

el cual, entre 2018 y 2020, se convocaran todas las ofertas de empleo publico (OPE) necesarias para alcanzar la
cifra del 92% de estabilidad en las plantillas de las diferentes Administraciones (entre 250.000 y 300.000 plazas a
concurso), la FSS-CCOO ofrece la mejor preparacion para estas oposiciones, con los precios mas competitivos

del mercado.

En el caso del ambito sanitario se
convocaran alrededor de 100.000
plazas, el 60% de ellas se exami-
naran entre septiembre de 2018y
diciembre de 2019, e n funcion de
la categoriay la Comunidad Auté-
noma, priorizando en el tiempo las
categorias de Pinche de Cocina,
Técnico/a Superior en Laboratorio
de Diagnostico Clinico, Técnico/a
Superior en Diagnostico por la Imagen,
Medicina de Familia y Comunitaria
y Pediatria de Atencion Primaria (en
2018 2019)y Celadores/as, Fisio-
terapeutas, Matronas, Auxiliares
Administrativos/as, Técnicos/as en
Cuidados Auxiliares de Enfermeria
(TACE) y Enfermeras/os (alo largo
de 2019).

La Federacion de Sanidad y
Sectores Sociosanitarios de CCOO
(FSS-CCOO) no se conforma con
haber conseguido este acuerdo tan
importante para el sector sino que,
ademas, ha disefiado una oferta
para su afiliacién que le permita
preparar estos procesos de se-
leccion con las méximas garantias.

PREPARA tu OPE Excepcional
conlaFSS-CCOO:

Preparacion Online

Para garantizar la igualdad de
oportunidades atodas las personas
opositoras, independientemente
de donde residan o del Servicio de
Salud al que quieran concursar, la
FSS-CCOQ prepararalas 7 cate-

gorias con més volumen de plazas
a convocar, Enfermera - Pinche
de Cocina - Técnico/a Superior en
Laboratorio de Diagnéstico Clinico
- Técnico/a Superior en Diagnos-
tico por lalImagen — Técnico/a en
Cuidados Auxiliares de Enfermeria
(TCAE) — Auxiliar Administrativo/a
— Celador/a, en modalidad de te-
leformacion.

Desde casa, conectandose a
internet, con los mejores contenidos,
con tutorias especializadas, con
simulacros de examenes tipo test,
durante un minimo de 12 meses
y con los MEJORES PRECIOS
DEL SECTOR.

Preparacion presencial

Mediante acuerdos de colabo-
racion con centros de formacion
especializados en la preparacion
de oposiciones, Centro de Estudios
ADAMS (25% descuento en clases
presenciales y 20% descuento en
compra de temarios), Grupo CTO
(20% descuento en clases presen-
ciales) y, otras ofertas de descuentos
con academias locales en distintas
Comunidades Auténomas.

También algunas Federaciones
de Sanidad de CCOO de ambito
autondmico realizan clases pre-
senciales EXCLUSIVAS para su
afiliacion de los temarios comu-
nes, especificos o sesiones de
repaso (consulta esta posibilidad
en tu Federacion de Comunidad
Auténoma).

Herramientas adicionales
Simulacros de examenes
Através de una web propia de

la FSS-CCOOQ, las personas afi-
liadas podran realizar de manera
GRATUITA exéamenes reales de
convocatorias anteriores de los
diferentes Servicios de Salud, si-
mulacros tipo test, mezcla aleatoria
de preguntas, etc., en permanente
actualizacion.

Inscripciony solicitud de claves
de acceso personales en www.
fysa.es, oposiciones / examenes
simulacros.

Las personas afiliadas inscritas
en lamodalidad de simulacros de
examenes contaran con la posibilidad
de visualizar un taller de ‘“Técnicas
y habilidades para la realizacion de
examenes tipo test’, de manera
gratuita.

Venta de temarios

Unicamente con la FSS-CCOO, y
para su afiliacién, se pueden adquirir
los temarios comunes y especificos
mas completos y al mejor precio.

Adquisicion en www.fysa.es,
oposiciones / venta de libros.

Cursos baremables
LaFSS-CCOO, mediante su centro
de formacion FYSA, ofrece un cata-
logo de mas de 100 cursos dirigidos
al personal sanitario y al personal
de gestion y servicios para que la
afiliacion a CCOO pueda conseguir
los créditos y/o horas necesarios para

6

el apartado de formacién continua
de las distintas oposiciones.
Garantia de Calidad:

e TODOS los cursos destinados al
personal sanitario cuentan con la
correspondiente Acreditacién dela
Comisién de Formacion Continua
delas Profesiones Sanitarias del
Servicio Nacional de Salud (SNS).

e TODOS los cursos destinados al
personal de gestién y servicios
cuentan con un Reconocimiento
de Interés (Docente) Sanitario
y/0 con la oportuna certificaciéon
de Oficialidad.

Atendiendo ala gran demanda
generada de actividades formativas,
laFSS-CCOO esté trabajando para
incrementar en mas de 40 cursos la
ofertaformativa de FYSAalolargo

de los préximos dos afos, siempre
con PRECIOS EXCLUSIVOS para
la afiliacion.

3 cursos al precio de 2

Como gran NOVEDAD la FSS-
CCOOQy FYSA lanzan una oferta
formativa, dirigida también a per-
sonas no afiliadas, gracias ala cual
se pueden realizar 3 cursos en un
periodo de 6 meses, abonando
Unicamente el precio de 2. Los
cursos se realizan en modalidad
a distancia, mediante paquete
formativo con los tres cursos so-
licitados y descarga del diploma
en enlace web.

Informacién en FYSA, promo-
ciones / 3x2 cursos distancia

Prepara tu OPE Excepcional

conlaFSS-CCOOYy, para obtener
las mejores condiciones, Afiliate
AQUIl =

AREA DE FORMACION FSS-CCOO
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Las claves de la negociacion
colectiva en 2017

La negociacion colectiva en
2017 se ha desarrollado en un
contexto socioecondémico en el
que el PIB crecié; los benefi-
cios empresariales continuaron
creciendo, los dividendos estan
en maximos, se recortaron los
costes de financiacion, bajé el
impuesto de sociedades y los
salarios se a devaluaron.

Este crecimiento y mayores
beneficios empresariales no se
utilizaron para la creacion de mas
empleo, estable y de mejor ca-
lidad, ni para que los salarios
ganasen poder de compra. El
Gobierno se encuentra comodo
con este modelo y apuesta por
él, reincidiendo en los mismos
errores que en el pasado.

El empleo de calidad ha sido
nuestro objetivo fundamental.
La negociacion se vid afectada
por el desacuerdo salarial, en el
ambito confederal.

Area Publica. La actividad
estuvo marcada por el empleo;
OPE excepcional, tasa de repo-
sicién, las diferentes sentencias
sobre el pronunciamiento del
TJUE, etc. En marzo se firmd
el acuerdo de mejora de empleo
publico, un importante impulso
para reducir la excesiva even-
tualidad y precariedad. Trabaja-
mos para alcanzar un acuerdo
de criterios comunes sobre el
proceso de desarrollo de la OPE
excepcional. Exigimos la convo-
catoria de la Mesa General para
abordar temas como: movilidad
interadministrativa, incrementos
salariales y restablecimiento de
derechos recortados.

Presentamos a los partidos
politicos enmiendas a los pro-
yectos de PGE 2017 y 2018.
Alcanzamos un acuerdo so-
bre asignacion de recursos y
racionalizacion de las estructu-

ras de negociacion
colectiva. Desa-
rrollamos dos
campanas

de movili-

zaciones, una en solitario y otra
en unidad de accion con UGT.
#RecuperarLoArrebatado y
#AhoraLoPublico.

Ambito de Negociacion del
Ministerio de Sanidad. Es un
entorno de informacion, que no
negociacion. La actividad prin-
cipal: desarrollo OPE excepcio-
nal y armonizacién autonémica.
No se alcanzan las expectati-
vas previstas cada Comunidad
Autdbnoma se marca su propio
ritmo. Solo hemos abordado:
troncalidad; catédlogo homogé-
neo de categorias profesionales
y constitucion de 2 grupos de
trabajo: agresiones a profesio-
nales y dotacion de plazas de
enfermeros especialistas.

Sanidad Privada. Sobre €l
objetivo del Convenio Estatal de
la Sanidad Privada, 2017 ha sido
un afno absolutamente perdido.
La patronal del sector nos ha
dado de manera permanente
"esquinazo” a pesar de los di-
ferentes y reiterados intentos
realizados

En DENTIX, tras trece
meses de negocia-
cién consegui-
mos el | Con-
venio, afecta

a mas de 200
clinicas y casi
2500 personas
trabajadoras.

Fue un

/

acuerdo satisfactorio que con-
tiene avances importantes ase-
gurando entre otras cuestiones
un salario minimo de convenio
de 17.500 € para Higienistas
Dentales y 17.000 € para Au-
xiliares y Recepcionistas.
IDENTAL fue otra cosa, em-
presa en dudosa viabilidad, con
relaciones laborales muy com-
plicadas donde nuestras Fede-
raciones hicieron un esfuerzo
en atencién y asesoramiento,
no valorado por los trabajado-
res y alentados por la empresa
nos responsabilizaron de las
dificultades de la misma.
Oficinas de Farmacia. El
desarrollo de la negociacion
del XXV Convenio fue un acto
clandestino que denunciamos.
Estamos pendiente de sentencia
del Tribunal Supremo. El Laudo
arbitral sigue vigente se encuen-
tra en ultraactividad con incre-
mentos salariales del 2%. UGT
suscribié un convenio ilegal con
un incremento inferior, el 1,5%,
y aumento la jornada laboral en
7 horas. Este convenio no se ha
publicado y parece que nuestros
recursos van por buen camino.
Dependencia. En Depen-
dencia ha sido un afio idéntico
al anterior, también podriamos
decir que ha sido un afo perdido.
La intransigencia de todas las
organizaciones empresariales,
todas, sin excepcion, ha impedi-
do alcanzar un acuerdo a pesar
de las propuestas que les hemos
realizado. Entre lo destacable:
se produjo un incremento sa-
larial del 1,6%, tras 2 afios sin
incremento, hemos alcanzado
un acuerdo en el SIMA en lo
relativo al acompanamiento de
menores a consulta médica
Se han desarrollado alguna
negociaciones con empresas
en el ambito estatal, ORPEA o
Ballesol o en el @ambito autono-
mico, Extremadura, e incluso

con acuerdos con SERGESA
que pone fin a los retrasos en
los abonos de las néminas. No
podemos obviar la perdida de
ultraactividad del Convenio de
Residencias de la Comunidad
de Madrid o la negociacion en
La Rioja que dura ya 7 afnos.

Investigacion Biomédica.
Hemos constituido la Seccion
Sindical del CIBER para iniciar el
Convenio Estatal, se constituy la
Mesa, se acordd un calendario de
negociaciones y se van a iniciar
las negociaciones del Convenio.

Planes de Igualdad. Nos
encontramos un resurgimiento,
por necesidades empresariales,
de la negociacién de planes de
igualdad, en la Administracion
Publica también. Estamos en el
ambito nacional con AMAVIR,
EULEN y ARALIA y proxima-
mente con DENTIX, QUIRON
SALUD y FUNESPANA. Asi-
mismo estamos asesorando a
nuestras Federaciones de An-
dalucia, Euskadi, llles, Aragon
y Madrid en sus planes con la
Administracion Publica

Actuaciones transversales
para la negociacion colectiva.
Estudio presupuestos sanitarios
CCAA,; Estudios de empleo sector
sanitario; Estudio necesidades
profesionales en el SNS y plazas
de personal en formacién; Desa-
rrollo de la negociacion colectiva
en el ambito INGESA, Prepara-
cion del Segundo Encuentro de
Jévenes CCOO Sanidad; Cola-
boracién con ISTAS; Jornadas
sobre medicamentos peligrosos;
Estudio condiciones laborales en
el sector publico y en los CIBER,;
Nuestra participacion en el ambi-
to europeo se ha multiplicado e
incrementado el nimero de Co-
mités Europeos, asi como con
UNICARE; Igualdad y Mujeres
SOmMos una referencia sectorial
con las iniciativas que hemos
puesto en marcha. m
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La FSS-CCOO organiza

sindicato y salud.

el Il Encuentro para

sus jovenes afiliados y
afiliadas menores de 35

anos los dias 20,21y
22 de abril en Madrid

La escuela sindical Juan Muniz Zapico,
en Madrid, acoge los dias 20, 21y 22 de
abril, el Il Encuentro de jovenes afiliados y
afiiadas a la FSS-CCOO

En el afio 2016 se celebrd por primera
vez un encuentro de jévenes menores
de 30 afios afiliados a la Federacion
de Sanidad y Sectores Sociosanita-
rios de CCOO (FSS-CCOOQ). Ené|,
los jovenes y las jovenes del sindica-
to pudieron disfrutar de un espacio
comun de reunién, de encuentro,
de reflexion, de debate y también
de espacios ludicos.

Es por ello, que la FSS-CCOO
sigue apostando por brindar cada
afio a sus jovenes afiliados ese
espacio para que puedan seguir
compartiendo sus experiencias,
puedan opinar sobre la organiza-
cién, puedan formar parte de su
estructuray, en definitiva, se sientan
parte principal del sindicato al que
pertenecen, CCOO.

El objetivo principal de este
Il Encuentro es acercar mas el
sindicato a los y las jovenes, que
se impliquen, que formen parten
del mismo, que lo sientan suyo. Es
por ello que en este Il encuentro se
va a trabajar de una manera mas
horizontal donde no se distinga
entre personas con responsabili-
dades en el sindicato y personas
sin ellas.

No te lo pierdas, animate, com-
parte un fin de semana distendido
con personas de tu misma edad,
con inquietudes parecidas a ti, im-
plicate, haz propuestas y haz una
critica constructiva sobre aquellos
aspectos que piensas que pode-
mos mejorar de nuestro sindicato,
CCOO. =
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La apuesta por las
especialidades de
Enfermeria

Desde la Federacion de Sanidad
y Sectores Sociosanitarios de
CCOO (FSS-CCOQO) venimos tra-
bajando por la implantacion y el
desarrollo de las especialidades
de Enfermeria porque considera-
mos que es fundamental, tanto
para garantizar a la calidad
asistencial de nuestro SNS,
como salvaguardar el desarrollo
profesional de la Enfermeria.
Es por tanto una cuestion
recurrente que lo incluyamos
en las reuniones de la Mesa de
Negociacion del Ministerio de
Sanidad. El 27 de julio, EI Mi-
nisterio de Sanidad nos informé
de que se habia constituido un
grupo de trabajo en la Comi-
sibn de Recursos Humanos
para evaluar el cronograma,
implementacion y dotacion de
plazas de especialidades de
Enfermeria y se comprometio
a negociar de forma parale-
la en el Ambito Negociador,

como viene haciéndose en
otros asuntos como la OPE.
Ante la inaccion del Ministerio,
el 21 de diciembre pedimos co-
nocer los resultados del grupo
de trabajo, y Carlos Moreno,
director general de Ordenacion
Sanitaria, se comprometié a
convocarnos antes de finalizar
el mes de enero.

La convocatoria no se ha
producido. Nos parece inacep-
table que después de 12 afios
de aprobado el Real Decreto, en
la practica no se hayan incor-
porado las especialidades de
Enfermeria al SNS de manera
general, con una clara definicion
de las plantillas y su pertinente
inclusion en las tablas salaria-
les de los Servicios de Salud.

En estos afos, se han in-
vertido recursos humanos y
materiales en la formacion de
especialistas sin que hayan re-
vertido en la mejora de la calidad
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asistencial ni en la promocion
profesional de la Enfermeria, una
clara negligencia, una auténtica
dejacion de funciones y la prueba
fehaciente de que el Ministerio no
apuesta por las especialidades,
ni tiene previsto su desarrollo.
Mencién aparte merecen
nuestras Matronas (Enfermeria
Obtetrico- Ginecologica), siem-
pre escasas y que le fueron
impuestas al Gobierno de Es-
pana por la normativa europea
tras una demanda de CCOO
Continuaremos  exigiendo
al Ministerio de Sanidad que
asuma la responsabilidad que
le confiere el ART149.1-16 de la
Constitucion en la construccion y
Coordinacion del Sistema Nacio-
nal de Salud y siente las bases
para através de la enfermeria
especializada la ciudadania re-
ciba las mejores prestaciones
y las mas adecuadas a sus
necesidades de salud. =
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CCOO avanza en la visibilizacion

de los riesgos ante los
medicamentos peligrosos

La importancia de la accion sindical europea y nacional
empieza a dar sus frutos tras nuestra ultima reunion con los
sindicatos europeos de empleadas y empleados publicos,
que respaldaron nuestra iniciativa para proteger a los
profesionales de la Salud ante los farmacos peligrosos

Mientras los pacientes reciben
dosis concentradas de un nu-
mero limitado de medicamentos
citotéxicos o peligrosos durante
un periodo definido de tiempo,
los trabajadores y las trabajado-
ras pueden estar expuestas a
pequenas dosis de una amplia
gama de farmacos citotoxicos
o peligrosos durante décadas,
con algunos expuestos cada dia,
ano tras ano.

Por ello, la Federacion Europea
de Sindicatos de Servicios Publi-
cos (FSESP), que representa a
ocho millones de trabajadores
y trabajadoras de servicios pu-
blicos y sus 275 sindicatos en 45
paises, respalda la propuesta de la
Federacion de Sanidad y Sectores
Sociosanitarios de CCOO (FSS-
CCOQ) de incluir los farmacos

citostaticos y peligrosos en la
Directiva de la UE 2004/37/
CE, relativa a la proteccion de los
trabajadores contra los riesgos
relacionados con la exposicion
a agentes carcindbgenos 0 muta-
genos durante el trabajo.

La FSESP comparte la opi-
nién de la Confederacion Eu-
ropea de Sindicatos sobre los
diferentes elementos necesarios
para una estrategia global de la
Unién Europea contra el cancer
relacionado con el trabajo.

Ademés, desde CCOO hemos
suscrito una carta dirigida tanto
a la ministra de Empleo y Segu-
ridad Social como a la ministra
de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad junto con otros agentes
del ambito sanitario, Consejo de
Enfermeria, sociedades cientifi-
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cas, patronal, asociaciones de
pacientes, y otros sindicatos para
que cuanto antes se establezca
una regulacién en el ambito
estatal que permita una pro-
teccion eficaz a todo el per-
sonal, sanitario y no sanitario,
que pueda verse expuesto en
las fases de preparacion, ad-
ministracion y eliminacion de
estos farmacos peligrosos.

Pero tan importante es con-
seguir una regulacién como
sensibilizar a los trabajadores
y trabajadoras de este riesgo.
Por ello, desde ISTAS-CCOO,
Instituto Sindical de Trabajo Me-
dio Ambiente y Salud, seva a
trabajar en el desarrollo de unos
materiales que seran de gran
ayuda para la concienciacion
del trabajo seguro. m

LN

CCOO denuncia en un
Informe la precariedad
del trabajo en los
servicios publicos y las
graves consecuencias
que esta teniendo sobre la
salud de las trabajadoras
y trabajadores

El informe reclama medidas preven-
tivas que van desde la evaluacion de
riesgos laborales como asi exige la
Ley de prevencion de riesgos labo-
rales, donde se establezca cual es la
carga de trabajo saludable en cada
unidad administrativa y un aumento
de recursos humanos que impida el
aumento de accidentes laborales en
el sector publico y garantice la salud
a las trabajadoras y trabajadores
de lo publico.

Como refleja el informe, esta
precarizacion del sector publico ha
incidido directamente sobre la salud
de los trabajadores y trabajadoras,
ya que ha supuesto un aumento
exponencial de la carga de traba-
jo, que ha tenido una consecuencia
inmediata sobre la multiplicacion de
accidentes con baja relacionadas
con el sobreesfuerzo fisico y el so-
breesfuerzo mental.

El porcentaje de sobreesfuerzos
en relacion con el total de accidentes
en jornada de trabajo con baja haido
incrementandose progresivamente
pasando del afio 2000 con un 28,4%

sobre el total, a los 38,9% del ano
2015. Segun datos del propio Ins-
tituto Nacional de Seguridad, Salud
y Bienestar en el Trabajo la actividad
donde méas sobreesfuerzos se pro-
ducen es la Administracion Publica
y defensa con un 9,1% y en tercer
lugar las actividades sanitarias con
un 5,9%.

El aumento de los accidentes de
trabajo con baja, los accidentes in
itinere, las enfermedades profesio-
nales, viene a coincidir con la parte
mas intensa de la crisis y con las
politicas de recortes y ajustes sobre
las administraciones que adquiere
un mayor dramatismo desde el ano
2012. Segun las Ultimas Estadisticas
de Accidentes de Trabajo consolida-
das, publicadas por el Ministerio de
Empleo y Seguridad Social, en el afio
2016, se ha producido nuevamente la
tendencia al incremento tanto para el
total de accidentes en jornada como
en los accidentes in itinere, pasando
de 70.578 accidentes totales en el
ano 2012 a 84.345 en el 2016, lo que
supone un aumento de un 20%. m
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La FSS-CCOO celebra el
avance en la negociacion
de los

La Ley Organica de Igual-
dad Efectiva entre Mujeres y
Hombres, 3/2007, cumplié
el ano pasado sus primeros
diez ahos de existencia, y
tenemos que decir que el
balance de su cumplimien-
to es frustrantemente bajo.
En un primer momento, las
jugosas subvenciones que la
Administracion

otorgaba fueron un buen aci-
cate para dar un primer paso
que, aun asi, costd mucho.
Pero cuando llego la crisis-
estafa, las cuestiones de la
igualdad pasaron lastimosa-
mente a un segundo plano,
precisamente cuando mas
falta hacian. Durante los Ul-
timos afos, la negociacion
de los planes de

igualdad en la FSS-CCOO ha
estado practicamente sus-
pendida, con un porcentaje
estimado de cumplimiento
de las empresas espanolas
(aquellas con plantillas de
méas de 250 personas) de
entreun 10y un 15%.

El afo pasado, por estas
fechas no tenfamos abierto
ningun proceso de negocia-

cién de plan de igual-

dad, pero desde hace

uNos POCcos me-

ses estamos

viviendo

desde el

Area de

Negocia-

cién Co-

lectiva vy

la Secre-

tarla  de

Mujeres

un  resurgi-

miento de la

necesidad de

las empresas, so-

bretodo del sector

sociosanitario, por

cumplir con esta
obligacion legal.

En este momento, te-

nemaos entre manos cinco

procesos de negociacion

de planes de igualdad con

empresas del sector de la

Dependencia y la Sanidad

Privada : AMAVIR, EULEN

Sectores Sociosanitarios,

ARALIA, DENTIX y FUNES-

PANA.

¢ Qué ha provocado

este despertar en las

empresas, €l cual cree-

mos que no ha hecho mas
que comenzar? Nos gustaria
decir que las empresas han
abierto de repente los 0jos
a los numerosos beneficios
que los planes de igualdad
les pueden aportar: un mejor
conocimiento de la organi-
zacion, optimizacién de re-
cursos humanos y por tanto
una mejora de la competi-
tividad, un buen ambiente
de trabajo que redunda en
una mayor productividad y
un menor absentismo...etc.
En definitiva, nos gustaria de-
cir que se han dado cuenta
de que la igualdad es una
buena politica empresarial,
y que nada ha tenido que
ver la Ley 9/2017, de 8 de
noviembre, de Contratos del
Sector Publico, la cual incor-
pora a nuestro ordenamien-
to normativo las Directivas
del Parlamento Europeo y
del Consejo 2014/23/UE y
2014/24/UE.

Esta nueva Ley contiene
preceptos que seguro nos
van a hacer avanzar en
muchos temas sociales,
entre ellos en la exigencia
de los planes y medidas
de igualdad en aquellas
empresas que se nutran
de los contratos publicos,
porgue aungue siempre fue
obligacion legal, aqui se re-
coge especificamente y con
claridad meridiana que son
requisitos imprescindibles
para la adjudicacion de los
contratos: Articulo 145.
Requisitos y clases de cri-

terios de adjudicacion del
contrato....."los planes de
igualdad de género que se
apliguen en la ejecucién
del contrato y, en general,
la igualdad entre mujeres
y hombres; el fomento de
la contratacion femenina
la conciliacién de la vida
laboral, personal y familiar;
la mejora de las condiciones
laborales y salariales..."
Sin duda, la nueva Ley,
que entrara en vigencia el 9
de marzo de 2018, sera una
buena herramienta en nues-
tras manos sindicalistas para
avanzar en la mejora de las
condiciones laborales de las
plantillas de sectores como
la dependencia o la ayuda a
domicilio, compuestas casi
totalmente por mujeres, don-
de hay verdaderas bolsas de
precariedad, incumplimiento
de convenio y bajos salarios.
En cuanto a los planes
en el sector publico, parece
que también estan desper-
tando. Desde la FSS-CCOO
estamos asesorando en el
Servicio Andaluz de Salud,
ya en la recta final de la ne-
gociacion, y tenemos noti-
cias de que en Euskadi, llles
y Aragén se ha comenzado
con el proceso. En el Ser-
vicio Madrilefio de Salud la
Secretaria de Mujeres de la
FSS Madrid, Montse Uguina,
ha pedido en Mesa Secto-
rial, por escrito, la puesta en
marcha del plan de igual-
dad. Llegan con diez afos
de retraso, pero nunca es

tarde si la dicha es buena,
y evidentemente se acercan
las elecciones.

Por nuestra parte, en el
Programa de Accion de nues-
tro IX Congreso, tomamos el
compromiso de dar un paso
adelante en la exigencia del
cumplimiento de los planes
de igualdad a las empresas
obligadas por ley, y a utilizar
sin pestanear las denuncias
a Inspeccién de Trabajo sino
eran oidas nuestras deman-
das de abertura de procesos
de negociacién. En ese cum-
plimiento, y pasado un afio
desde que nos dirigimos por
primera vez a la empresa, he-
mos interpuesto, hace unos
dias, una demanda ante la
Alta Inspeccién de Trabajo
contra GRUPO HOSPITA-
LARIO QUIRON SALUD,
una de las empresas mas
importantes del estado, con
una plantilla de 26.000 per-
sonas, la mayoria mujeres,
que carece de un plan de
igualdad de empresa.

Desde aqui celebramos
que se vaya abriendo este
importante espacio de ne-
gociacion colectiva que
nos brinda la oportunidad
de mejorar las condiciones
laborales de miles de per-
sonas, la mayoria mujeres.
Por nuestra parte, el com-
promiso a utilizar todas las
herramientas que estan a
nuestro alcance empufan-
dolas con voluntad y toda
la fuerza de la que seamos
capaces. =
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FYSA estrena nueva

web y presenta grandes
novedades en su apuesta
por la formacion

La Federacion de Sanidad y Sec-
tores Sociosanitarios de CCOO
(FSS-CCOO) es consciente de la
necesidad de formacion y reciclaje
de los trabajadores y trabajadoras
del sector sanitario y sociosanitario
y de las dfificultades para formarse
conciliando vidas laboral y familiar.
Por ello, FYSA dispone de una
oferta formativa de caracter no
presencial que pretende facilitar al
maximo el desarrollo profesional.
No obstante en esta nueva etapa
gue comenzamos, estrenamos
web y con ella, algunas novedades
importantes:

Los cursos se imparten en 3

modalidades:

Distancia: El alumnado recibe
en el domicilio: manual de es-
tudio y pruebas de evaluacion
para remitir a la finalizacion
de la actividad.

Online: Manual en formato
digital disponible en una pla-
taforma de apoyo a la for-
macioén, que incorpora las
pruebas de evaluacion.

¢ Teleformacion: Contenidos

interactivos, pruebas de eva-
luacion y material adicional
disponibles en una plataforma
de formacion. En todas las
modalidades de imparticion
descritas el alumnado dispo-
ne de apoyo y seguimiento
personalizado por parte de
un equipo de tutores y tutoras
altamente cualificado en las
materias a cursar. El proceso
de tutorizacion garantiza la
resolucion de dudas, comen-
tarios, interacciones diversas,
etc., con respuesta en un
plazo méximo de 48h

Se abre la oferta formativa
de FYSA a personas no
afliadas a CCOO, con
unos precios claramente
diferenciados con respecto
a la afiliacion.

Se habilita la posibilidad de
acceder a un paquete de 3
cursos al precio de 2, ex-
clusivo para la modalidad a
distancia.

Continuando con nuestro

compromiso de calidad:
e | os cursos dirigidos al perso-

nal sanitario estan Acreditados
por la Comisién Nacional
de Formacién Continuada
del Sistema Nacional de
Salud. Asi garantizamos el
cumplimiento del requisito de
acreditacion de la formacion
continua exigido por el Esta-
tuto Marco del personal, en
todos los procesos de selec-
cion de los servicios de salud
de los cursos ofertados, y la
calidad de sus contenidos y
desarrollo metodolégico.

Los cursos dirigidos al per-
sonal de gestion y servicios
todos ellos cuentan con el
correspondiente reconoci-
miento oficial, bien sea el
Reconocimiento de Interés
Sanitario (RIS), el Reconoci-
miento de Interés Docente
Sanitario (RIDS) o la oficialidad
de Escuela de Salud (EVES).
iiTU FORMACION: NUES-

TRO COMPROMISO!

11

El acuerdo formativo
entre la FSS-CCOO

y semFYC dirigido a
profesionales de la
Medicina de Familia
cosecha un gran éxito

Fruto del acuerdo firmado entre la Federacion de Sanidad y Sectores
Sociosanitarios de CCOO (FSS-CCOO) y la Sociedad Espaiola de
Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC), se han impartido, entre
octubre de 2016 y febrero de 2018, cuatro acciones formativas
disefiadas por ambas organizaciones, elaboradas y tutorizadas por
miembros del GdT de Atencién Paliativa y del GAT de Urgencias y
Atencion Continuada de la semFYC, y dirigidas en exclusiva a
profesionales de la Medicina de Familia de ambas organizaciones,
con los precios mas competitivos del mercado.

El curso Cuidados palia-
tivos en Atencion Prima-
ria, con la Direccion do-
cente de Javier Blanquer,
Profesor asociado en la
Universidad de Elche, ha
obtenido 9,9 créditos y ha
formado a 622 profesiona-
les.

Los tres cursos sobre el
Manejo extrahospitala-
rio de las principales
emergencias, con la Di-
reccion docente de Eduar-
do Lamarca Pinto, experto
Universitario en Medicina
de Urgencias y Emergen-
cias, han obtenido 9,8,

11,7 y 7,4 créditos y ha
formado a 1.075 profesio-
nales entre los tres cursos.

Ademas del importante
numero de participantes,
casi 2.000, es de destacar
el alto valor cualitativo de estas actividades, avalado por las acreditaciones
obtenidas por la Comision Nacional de Formacion Continuada de las Profe-
siones Sanitarias del SNS, 28,8 créditos para quien haya realizado los 4
Cursos.

Desde la FSS-CCOO se considera un gran acierto ofrecer una formacion
de calidad a un precio muy competitivo y apoyar asi, especialmente, al co-
lectivo de jovenes médicos de familia y residentes, los mas perjudicados
actualmente dentro de la especialidad.

Proximamente, se ofrecera a través de FYSA, el centro de formacion de la
FSS-CCOO, nuevas ediciones de estas cuatro acciones formativas. ®

{iTU FORMACION: NUESTRO COMPROMISO!!

i AFILIATE A CCOO!

AREA DE FORMACION FSS-CCOO AREA DE FORMACION FSS-CCOO
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CCOO recoge firmas por la promo-
cion en el SAS del personal auxiliar
administrativo a administrativo

El 18 de marzo se entregaran las firmas re-
cogidas en los Servicios Centrales del SAS

En 2006 se firmé un Acuerdo en materia de
personal entre la Direccién del SAS y los sin-
dicatos integrantes de la Mesa Sectorial de
Sanidad que planteaba una serie de medidas
para conseguir la paulatina promocion del
personal auxiliar administrativo a la categoria
de administrativo. Entre ellas, el Acuerdo re-
cogia que el SAS se comprometia a presen-
tar y negociar en Mesa Sectorial la modifica-
cién normativa necesaria para permitir la
convocatoria, a través de promocién interna,
de hasta el 100% de las plazas en las cate-

CATALUNA

gorias de administrativo.

Han pasado mas de 11 aflos desde la
firma de este Acuerdo sin que se haya avan-
zado nada, lo que propicia la "frustraciéon de
miles de auxiliares administrativos" que, rea-
lizando las mismas funciones que los admi-
nistrativos en puestos intercambiables, co-
bran un salario significativamente mas bajo.
"Si ademas de esta circunstancia se afiade
el hecho de que apenas se suscitan contra-
taciones en la categoria de administrativo,
dificultandose sobremanera el derecho legi-
timo de estos profesionales a la promocion
interna, el nivel de indignacién de este colec-
tivo va creciendo de forma inexorable", man-
tiene el responsable de Negociacion Colec-
tiva de la Federacion de Sanidad y Sectores
Sociosanitarios de CCOO de Andalucia (FSS-
CCOO Andalucia), Jesus Cabrera.

Ante esta situacion, la FSS-CCOO Anda-
lucia ha puesto en marcha una camparia que
incluye, entre otras acciones, una recogida
de firmas entre los profesionales afectados,
en torno a 6.000, que se entregaran el 18 de
marzo en los Servicios Centrales del SAS. =

AREA DE COMUNICACION FSS-CCOO CATALUNA

CCOO se manifiesta contra
los retrasos en las listas de
espera de la sanidad catalana

En enero de 2018, las delegadas y los de-
legados de la Federacion de Sanidad y
Sectores Sociosanitarios de CCOO de Ca-
talufia (FSS-CCOO Catalufia) nos manifes-
tamos contra los retrasos en las listas de
espera de la sanidad catalana. Y lo hemos
hecho en coordinacién con Marea Blanca
y con la Coordinadora Antiprivatizacién de
la Sanidad.

Como siempre, CCOO ha participado
activamente en todos los actos, concentra-
ciones y movilizaciones en todo el territorio
catalan, en sus cuatro provincias.

Teniamos una Sanidad publica pionera
en muchos aspectos y de un gran recono-
cimiento, pero desgraciadamente en la ac-

tualidad, somos noticia por las enormes
listas de espera. Ademas de las listas de
espera para ir a especialistas o a realizar
una prueba diagndstica, sélo para las inter-
venciones quirdrgicas, hablamos que en
este momento tenemos unas 600.000 per-
sonas en lista de espera en todo el Estado.

Desde CCOO consideramos que los re-
cortes en Sanidad no mejoraran hasta que
se reponga la plantilla de trabajadores y tra-
bajadoras de la Sanidad catalana, que em-
pezamos a perder en el 2010 y que a dia de
hoy aln nos faltan por recuperar mas de
10.000. Y como no podria ser de otra ma-
nera, en consecuencia, dispongamos de
todas las camas abiertas. m

ARAGON

AREA COMUNICACION FSS-CCOO ARAGON

La FSS-CCOO propone en las
Cortes de Aragon la mejora de
las condiciones laborales de las
trabajadoras de la Dependencia

Delia Lizana y Montserrat Gémez, secretaria general y responsable de Dependencia de la
FSS-CCOO Aragén respectivamente, estan manteniendo reuniones con los distintos grupos
parlamentarios para presentar una Proposicion No de Ley en la que se incide en la necesidad
de mejora de las condiciones laborales de las trabajadoras del sector.

Desde la Federacion de Sanidad y Sectores So-
ciosanitarios de CCOQO de Aragdn (FSS-CCOO
Aragodn) se estan manteniendo reuniones con los
grupos parlamentarios, de las Cortes de Aragon,
para presentar una Proposicion No de Ley para
que el Gobierno Autondmico realice los tramites
necesarios para mejorar las condiciones de tra-
bajo de las trabajadoras del sector de la Depen-
dencia y agilizar de manera urgente la modifica-
cion del decreto de ratios 111/92, vigente en la
actualidad, que regula las condiciones minimas
en los servicios y establecimientos sociales.

La FSS-CCOOQ Aragdn lanzd una propuesta,
en las Jornadas de la Dependencia celebradas el
pasado 23 de Noviembre, y las representantes
del Partido Popular, Partido Socialista, Podemos,
Partido Aragonés, Ciudadanos, Chunta Aragone-

CANTABRIA

sista e IU estuvie-

ron de acuerdo en

el interés de ase-

gurar unas condi-

ciones de trabajo

adecuadas en el

sector lo que, sin

duda, redundaria

en una atencion

optima a los de-

pendientes lo que deberia ser uno de los objetivos

fundamentales de las politicas sociales en Aragon.
Ademas se han presentado propuestas para

realizar enmiendas a los presupuestos en materia

de Dependencia. En los proximos dias estan pre-

vistas las reuniones con los Ultimos grupos parla-

mentarios. m

AREA COMUNICACION FSS-CCOO DE CANTABRIA

CCOO reivindica los complementos
de noche y festivos para los
profesionales del SUAP y 061

Se estan manteniendo reuniones con el Servicio
Cantabro de Salud para llegar a un acuerdo de
reconocimiento de estos complementos salariales
el 1 de enero de 2019.

El1 de abril 2005, y tras un acuerdo que firmod
CCOO, la Consejeria de Sanidad del Gobierno de
Cantabria cred 18 nuevos Servicios de Urgencia de
Atencion Primaria, integrando a 56 refuerzos esta-
bles y la creacion de 130 nuevas plazas. Esto su-
puso acabar con los puntos de atencion continua-
day unas malas condiciones laborales y salariales.

En la creacion no se reconoce el derecho a perci-
bir los complementos de atencién continuada de
noches y festivos, y en 2007 se realizd la primera
movilizacion en la que se llegd al acuerdo de recono-
cerlos; esto quedd truncado por la crisis econdmica.

En 2014, CCOO liderd una huelga para conse-
guir el reconocimiento de los complementos de
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atencion continuada. La huelga termind en un
acuerdo de incremento salarial mensual, en con-
cepto de complemento especifico de 300 euros
para el personal facultativo y 210 euros para el per-
sonal de Enfermeria. Un acuerdo que no satisface
la totalidad de la reivindicacion econdmica, pero
supuso la salida a un conflicto sin ser cerrado total-
mente. El acuerdo, ademas, hace referencia que
cuando la situacion econdmica mejore se iniciarian
nuevas reivindicaciones.

Durante 2017, se han realizado reuniones con
los grupos parlamentarios, Servicio Cantabro de
Salud y Consejeria de Sanidad, todas ellas han
desembocado en un proceso negociador para
hacer efectivo el reconocimiento del complemen-
to de atencion continuada de noches y festivos
en los SUAP y 061 del Servicio Cantabro de Sa-
lud. m
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EUSKADI

AREA COMUNICACION FSS-CCOOQO EUSKADI

Publicado el concurso de
traslados del Servicio de
Salud de Castilla-La Mancha

(SESCAM)

El pasado 24 de enero de 2018, en el Do-
cumento Oficial de Castilla-La Mancha
(DOCM), se publicaron las convocatorias de
los concursos de traslados para la provision
de plazas de personal estatutario del Servi-
cio de Salud de Castilla-La Mancha, en las
categorias de Personal Facultativo Especia-
lista de Area y de Atencién Primaria y de
Personal Sanitario no Facultativo y Personal
de Gestion y Servicios.

Tras mas de 7 afios sin un concurso de
traslados que incluyera plazas de Atencién
Primaria y plazas de Atencién Especializada,
la mesa sectorial del SESCAM aprobé el pa-
sado 12 de diciembre de 2017 las bases del
concurso de traslados del afio 2017. Se con-
vocan a traslados aproximadamente 5400

CASTILLAY LEON

plazas vacantes y con sistema de resultas.

Hay que recordar que el anterior concur-
so de traslados, en 2015, incluyd apenas
1.700 plazas, sin resultas y solo correspon-
dientes a Atencién Especializada, dejando
fuera las plazas de Atencién Primaria.

Este proceso da cumplimiento a una rei-
vindicacion muy deseada por el personal del
SESCAM para conciliar su vida laboral y
familiar, pues existen profesionales despla-
zados a cientos de kildmetros de sus luga-
res de residencia.

El plazo de presentacién de solicitudes
sera de un mes a partir del dia siguiente al
de la publicacién de la convocatoria en el
Diario Oficial de Castilla-La Mancha, es de-
cir, hasta el 24 de febrero de 2018. =

AREA COMUNICACION FSS-CCOO CYL

El presidente Herrera y
“su” consejero de Sanidad

La sesion de las Cortes evidencia la soledad del Partido Popular y del conseje-

ro de Sanidad.

El presidente Herrera y “su” consejero de
Sanidad Saez Aguado

Es sabido que el presidente Herrera no es
capaz de reconocer errores en su gestion, ni
aceptar criticas. Ahora, para defender la pé-
sima gestion de su consejero de Sanidad, ha
acudido a la infantil excusa de “respetar a
quienes se manifestaron y a quienes no se
manifestaron”, eludiendo su responsabilidad
ante quienes les piden explicaciones.

Porgue los médicos si estuvieron en la
manifestacion. Y la Enfermeria, celadores,
administrativos, técnicos, personal de servi-
cios, todos los que sostienen y mantienen la
dignidad de la Sanidad publica castellano-
leonesa.

Las Cortes evidenciaron la soledad del
Partido Popular cuando toda la oposicién
votod contra la gestion de Saez Aguado, re-
probando de facto al consejero y recordando
que criticar la gestion no es desacreditar el
sistema publico ni a los profesionales que con
su esfuerzo y pese a las permanentes agre-
siones desde la Administracion, mantienen
como pueden el tono y la atencién sanitaria.

CCOO exige al presidente Herrera que no
falte al respeto a los profesionales de la sani-
dad publica, ni insulte a la ciudadania con
excusas de mal pagador, y reconozca la ma-
yorfa sindical y pida disculpas a todos los que
ha ofendido defendiendo a “su” consejero de
Sanidad. =

Osakidetza condenada a
pagar 60.000€ a un trabajador
por no evitarle riesgos
psicosociales

El Servicio Vasco de Salud ha vuelto a ser condenado a indemnizar a un trabaja-
dor de su plantilla, esta vez uno de sus médicos de salud laboral, por no haber
tomado ninguna medida para evitarle los riesgos laborales a su trabajador, aun
siendo conocedora de estos. Con este, son ya cinco los casos en los que Osaki-
detza ha sido obligada a indemnizar a trabajadoras por no tomar medidas de
salud laboral para proteger a su plantilla.

En este caso la situacién empezé a entur-
biarse cuando el trabajador, ya en 2004,
solicitd a Osakidetza un lugar adecuado al
trabajo que tenia que desempefiar y tuvo
que recurrir a Osalan para lograrlo. Tras esto
y a peticién propia, fue trasladado de centro
de trabajo por motivos de salud. Posterior-
mente, solicité en numerosas ocasiones a
Osakidetza, que se solucionase su situacion
y que se evaluasen los riesgos psicosociales
de su puesto, sin lograr ninguna de las dos
cosas. Esta situacion laboral derivd en has-
ta cinco bajas del trabajador por motivos

EXTREMADURA

como trastorno depresivo, "ansiedad gene-
ralizada en relacién con el estrés laboral" o
"reaccion depresiva prolongada”.

Queda de manifiesto que Osakidetza,
conociendo la situacion, no tomd ninguna
medida adecuada para resolver el conflicto
en mas de 4 afos, lo que causo graves
danos a la salud del trabajador, que ahora
debera ser indemnizado con la cantidad de
60.000 euros, ademas debe poner "fin de
forma inmediata a los incumplimientos y
tomar las medidas necesarias para atender
alos riesgos psicosociales en el servicio". m

AREA DE COMUNICACION FSS-CCOO EXTREMADURA

¢ Negociacion o libre

- LI 4
interpretacion?
Mientras en la Mesa Sectorial de Sanidad
se intenta defender, por parte de la Admi-
nistracion, una postura “solida” y determi-
nada ante las materias que se negocian
y presentan documentacion que parece
elaborada y en algunos casos con princi-
pios politicos progresistas (esto Ultimo las
menos), cada Area de Salud en la region
lleva a cabo soluciones independientes de
lo que se pacta en virtud de notas infor-
mativas que les llegan desde el mismo
Servicio Extremefio de Salud que negocia
con los sindicatos.

Cuando se comenta en Mesa el caso
de una Gerencia de Area que impone a
sus trabajadores condiciones ilegales,
pongamos por ejemplo, ponen, indigna-
dos, el grito en el cielo.

Pasadas unas semanas y no teniendo
solucion a lo demandado, les recordamos

el asunto y ya no les parece tan grave.
Alguna razén tendrén en las Areas para
actuar asi, dicen ellos.

Y la tienen. jInstrucciones firmadas por
el S.E.S. un mes antes de ser aprobada la
negociacion! Pudiera ser que no se llega-
ra a acuerdos o que la negociacion llevara
otro camino, pero los unos lo cuentan y
los otros lo ponen en marcha.

Inspeccién nos da la razén y a pesar
de esto aun tardan unos meses mas en
llegar a la solucién y resolver el problema.
La autonomia en la gestion de las Areas
dicen.

Y digo, ¢Para que la negociacion si
acaban haciendo o que les parece? ;No
es mejor acudir a las inspecciones de tra-
bajo, fiscalias o tribunales y después, si
hace falta, negociar para que tengan muy
claro de qué se parte?. =
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MADRID
AREA COMUNICACION FSS-CCOO MADRID

CCOO denuncia la pérdida de
derechos del personal de residencias

Miles de personas rechazan
los recortes y la reforma
sanitaria del PP

Miles de personas se sumaron el do-
mingo, 4 de febrero, a la manifestacion
convocada por la plataforma SOS Sa-
nidad Publica, de la que forma parte
CCOO. La marcha termind en la plaza
de la Quintana entre lemas reivindicati-
vos contra los recortes y la reforma
sanitaria del PP, la controvertida Lei de
salud publica de Galicia.

Conviene recordar que la lei de sa-
lud publica de Galicia, impuesta por la
Xunta de Galicia, provocara la desapa-
ricion de varias areas sanitarias, perju-
dicando la atencién sanitaria y agravan-
do el estado de deterioro del sistema
sanitario publico, como se pudo com-
probar en las Ultimas fechas con los
colapsos de los servicios de urgencias.
El proyecto de modificacion de la lei

MURCIA

gallega de salud puede suponer el
"desmantelamiento” de los hospitales
comarcales y dificultar el acceso a la
asistencia especializada a la poblacién
rural.

Para CCOQ, la situacion de las ur-
gencias es solo la parte mas visible de
la "degradacion generalizada" de la
sanidad publica, llegandose a esta si-
tuacién como consecuencia de los
recortes en los presupuestos sanitarios.

Ramoén Sarmiento, secretario gene-
ral de CCOO en Galicia, instd a Feijoo a
que se replantee su postura con las
areas sanitarias, que la Xunta se haga
"eco" del "inmenso respaldo de los tra-
bajadores de la sanidad en defensa de
la sanidad publica, en urgencias, en
atencion primaria y en hospitales". ®

y centros de dia privados de Madrid

El Convenio de Residencias y Centros de Dia de
la Comunidad de Madrid se venia prorrogando
desde el afio 2013, manteniendo la congelacion
salarial debido a la crisis econdmica que atrave-
saba el pais.

En 2015, de manera conjunta con UGT, la
FSS-CCOO Madrid denuncié el Convenio para
iniciar la negociacion del mismo. Ante la imposibi-
lidad de poder llegar a un acuerdo con la patronal,
se interpuso una demanda en materia de Conflic-
to Colectivo, frente a las 4 asociaciones empresa-
riales que componen la representacion patronal,
demandando que se cumpliera la regulacion vi-
gente en materia de concurrencia de convenios.

Tras dos intentos fallidos de llegar a un acuer-
do através del Instituto Laboral de la CM, previo
ala celebracion del juicio, CCOO y UGT se con-
vocaron movilizaciones en el mes de junio.

El 25 de julio el Tribunal Superior de Justicia

LES ILLES

falld a favor a CCOO y UGT en primera instancia,
pero Lares-Madrid recurrié la sentencia, y el TS
todavia no se ha pronunciado al respecto.

A partir de ese momento, algunas empresas,
adelantandose al fallo de la sentencia, han ab-
sorbido a todo el personal el plus transporte y ha
aplicado los articulos de derecho minimo que se
denunciaron, por lo que se ha interpuesto una
demanda de conflicto colectivo por modificacion
sustancial en la némina a todos los trabajadores
y trabajadoras, resolviendo el Juez que volvieran
a la situacion previa, aplazando la resolucion final
a la sentencia firme del Tribunal Supremo.

En enero de 2018 se ha empezado a aplicar
el Convenio Marco Estatal de Dependencia a los
trabajadores y trabajadoras de la Comunidad de
Madrid, lo que ha supuesto una reduccion sala-
rial, con pérdidas de hasta 200 euros y modifica-
cién de jornadas, turnos, horarios y libranzas. =

AREA COMUNICACION FSS-CCOO LES ILLES

El catalan en la Sanidad
balear

El Govern Balear retrocede y modifica el borrador de decreto que regulara el
uso del catalan en el Servei de Salut

AREA COMUNICACION FSS-CCOO MURCIA

La FSS-CCOO Regién de Murcia
apuesta por la reconversion

de plazas de categoria Auxiliar
Administrativo en Administrativo

Otros temas a tratar en la Mesa Sectorial
son:

Aprobacion de los baremos de OPE pen-
dientes: Medicina de familia, Medicina de
urgencias de Atencién Primaria, odontélo-
gos, Enfermeria del trabajo, Enfermeria de
salud mental, conductores/as y teleopera-
dores/as.

Aprobacién de convocatoria del proceso
de estatutarizacion.

Aprobacién de sistema de evaluacion de
jefaturas médicas.

Informacién sobre ofertas publicas de
empleo.

Revision de la normativa de aplicacion
paralos profesionales que desempefien tra-
bajos de cooperante en la CCAA de Murcia.

CCOO, un paso por delante. =

Con el nuevo documento, €l nivel de ca-
talan no sera un requisito indispensable
para optar a un puesto de trabajo en el
lb-Salut. Aungue una vez contratado,
bien sea fijo, interino 0 eventual, los tra-
bajadores y trabajadoras tendran dos
anos para acreditar el nivel de lengua
catalana requerido para cada una de las
categorias. Una vez sumados dos afios
de trabajo, seré indispensable tener la
acreditacion de los conocimientos de
catalan solicitados para poder continuar
siendo contratado.

El personal que consiga obtener una
plaza fija en las préximas oposiciones, el
plazo para acreditar la lengua, sera tam-
bién de dos afios. De lo contrario no po-
dran acceder a procesos de movilidad,
promocion interna o de carrera profesional.

Este decreto es el desarrollo de la ley
4/2016 del 6 de abril que regula las me-

didas de capacitacion linguistica para la
recuperacion del uso del catalan, en el
ambito de la funcion publica.

Las clases de catalan en los hospitales
ya son un hecho, aunque hasta el mo-
mento no se ha regulado que se realicen
en horas de trabajo; reivindicacién que
CCOO solicitd desde que se presentd el
primer borrador, rechazado por la totali-
dad de la parte social.

El borrador de decreto aprobado en
Mesa Sectorial con los votos a favor de
USAE, SATSE, UGT y CCOOQ, sumaron
el 65% de la representacion del total de
la participacion sindical de la Mesa Sec-
torial de Sanidad, en la que también tie-
nen representacion CSIF y SIMEBAL.
Ahora quedan los tramites parlamenta-
rios antes de su publicacién en el Boletin
Oficial de les lles Balears (BOIB) y entra-
daen vigor. =

En la préxima Mesa Sectorial del lunes 19
de febrero, se trataran entre otros temas la
reconversion de plazas de auxiliares admi-
nistrativos/as en administrativos/as a pro-
puesta de CCOO.

Con ello se persigue:

1°.- Continuar con la reconversion de
plazas iniciada afios atras y que quedd apar-
cada por la crisis.

2°.- Facilitar que en la OPE de promocion
interna de administrativos de los afios 2014,
2015y 2016, los aspirantes que consigan
plaza, promocionen a la misma en la misma
plaza que ocupan como auxiliares.

3°.- Generar un numero de plazas sufi-
ciente para convocar nuevas plazas de ad-
ministrativo por promocién interna en la tasa
de reposicién del afio 2018.
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CCOO denuncia el conflicto
en la Residencia de la
Misericordia de Pamplona

La Federacién de Sanidad y Sectores
Sociosanitarios de Navarra continla
apoyando a los trabajadores y
trabajadoras en sus reivindicaciones
laborales. Un ejemplo de ello ha sido el
apoyo a los delegados y delegadas y al
personal de la Residencia geriatrica de la
Misericordia de Pamplona, en la que
trabajan 270 personas, en su
reivindicacion por un convenio justo.

La protesta sindical ha durado un afo y
ha topado con una direccién inflexible e
incapaz de entender que la plantilla no pue-
de seguir perdiendo poder adquisitivo y
derechos. Durante este tiempo, la empresa
no ha ofrecido garantias para conseguir
unas condiciones minimamente dignas
para las trabajadoras de este centro.

Esta residencia goza de ingresos eco-
némicos tanto publicos como privados a

LA RIOJA

través de varias vias, y la solicitud de las y
los trabajadores era totalmente asumible
por la empresa. Por eso en otono del pa-
sado afno comenzaron las movilizaciones
para denunciar publicamente su grave si-
tuacion. Incluso el comité de empresa, con
representacion de CCOOQ, redacté varias
mociones que fueron aprobadas en el Par-
lamento de Navarra y en el Ayuntamiento
de Pamplona.

Finaimente se ha llegado a un acuerdo
basado en la subida salarial en base al IPC,
la reduccién de jornada en dos dias y dife-
rentes medidas para las jornadas noctur-
nas y de fin de semana.

En esta ocasion, la estrategia comple-
mentaria entre movilizacién y negociacion
ha sido Util para resolver los problemas del
personal. En ello seguiremos, con el obje-
tivo de fortalecer la lucha sindical. =

AREA COMUNICACION FSS-CCOO LA RIOJA

PAIS VALENCIA
AREA COMUNICACION FSS-CCOO PAIS VALENCIA

CCOO denuncia que la
Conselleria de Sanidad devalua
la negociacion colectiva

CCOO considera que la
gestion de la Conselleria de
Sanidad en temas referen-
tes a la Mesa Sectorial no
es la esperada tras el cam-
bio de gobierno. La reno-
vacion y actualizacion de
todo el cuerpo normativo
que regula las condiciones
de trabajo del personal to-
davia no se ha llevado a
caboy persisten las graves
deficiencias heredadas tras
los largos afios de gestion
del PP.

CCOO va a proponer al
resto de sindicatos de la
Mesa Sectorial la realiza-
cién de acciones conjuntas
que obliguen a la Conselle-

ria a desbloquear la situa-
cion.

Estas deficiencias, de-
nunciadas en reiteradas
ocasiones por este sindica-
to, afectan a las normativas
que regulan el modelo retri-
butivo, la regulacion de la
jornada, la estructura de la
plantilla, bolsa de trabajo,
etc. Se generan permanen-
tes conflictos laborales al
no estar adaptadas al ac-
tual régimen de prestacion
de servicios y frecuente-
mente se acaban judiciali-
zando.

Es el caso del Plan de
Ordenacién de Recursos
Humanos que fue aproba-

do hace mas de un afio en
Mesa Sectorial, con el voto
en contra de CCOO, cu-
yos aspectos mas impor-
tantes de siguen sin abor-
darse.

Ante el riesgo de una
legislatura perdida en ma-
teria de negociacion colec-
tiva, la Conselleria de Sani-
dad debe recapacitar y
tomar conciencia de la
gravedad de la situacion y
adoptar las medidas nece-
sarias para abordarla con
garantias, lo que supondra
un avance en las condicio-
nes laborales del personal
y en la calidad de las pres-
taciones sanitarias. =

CCOO y UGT exigen un Convenio de Residencias y Centros de Dia
justo para el conjunto de los trabajadores

UGT y CCOO han instado a la
patronal del sector a negociar el Ill
Convenio de Residencias de La
Rioja, que lleva sin renovarse
desde el aiio 2010. Asi, las y los
trabajadores de este sector tienen
el salario congelado desde el
2015 y, hasta entonces, habian
tenido subidas salariales que
apenas alcanzaron el 3,5%.
Mientras, el IPC ha subido un

10,3%, lo que supone una
pérdida anual de poder
adquisitivo cercana al 1% cada
afno, en un sector ya de por s de
extrema precariedad laboral.

A pesar de los intentos por llegar a
un acuerdo en negociaciones
anteriores en los afnos 2011, 2012,
2014, 2015y 2017, la postura de
la patronal no ha cambiado en
cuanto a su intento de aplicar

aumentos insignificantes de
salarios, nula rebaja de horas de
trabajo y cero mejoras en
materia de derechos sociales.
Asi mismo, para que cumplieran lo
pactado en el actual Convenio y
aplicasen las subidas del 1% en los
anos 2012 y 2013, CCOO y UGT
tuvieron que acudir al juzgado, que
les dio la razén, tanto de esos dos
anos como de los dos siguientes,

siendo la subida de un 0,25% en
estos dos ultimos afios.

Desde CCOO y UGT apostamos
por una negociacion colectiva
que garantice un empleo de ca-
lidad, que reconozca a los y las
profesionales del sector la respon-
sabilidad y el esfuerzo que realizan
con un adecuacion salarial mas
justa, que asegure la calidad de
los servicios, que permita una

conciliacion familiar y laboral
sin limitaciones, que invierta mas
en prevencion y proteccion de
la salud laboral, que impulse €l
asentamiento de las plantillas,
que se establezcan ratios ade-
cuados de atencion de pacien-
tes por profesional y que se
mejore la valoracion de las per-
sonas a través de la Ley de la
Dependencia. =
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CCOO se mueve contra
la brecha salarial

El compromiso de CCOO para combatir la brecha salarial de género es firme
como se recoge en el informe presentado por el sindicato el pasado febrero.
“La brecha salarial se explica porque las mujeres trabajan en empleos
temporales y precarios, con salarios mas bajos”, destaco Elena Blasco. El
salario de las mujeres en Espafia tiene que incrementarse un 30% para
equipararse.

Congelados ante los datos de
precariedad femenina

El Gabinete Econdmico de CCOO ha analizado los ultimos datos de la ~ Z2\W&
coyuntura laboral desde la perspectiva de las mujeres, que salen peor
paradas con respecto a los hombres en todos los indicadores, tanto de paro
como de empleo, contratacion o cobertura por desempleo. Las mujeres
ocupan el 75% de la contratacion temporal y siguen soportando mayores
niveles de explotacion y precariedad laboral.

SILVIA ESPINOSA, SECRETARIA DE LA MUJER DE LA FSS-CCOO

Vivas, libres y unidas,
Huelga general 8 de Marzo

El dia 8 de marzo es un simbolo
para las mujeres de todo el mun-
do, una onomastica reivindicati-
va que se ha ido forjando a lo
largo de la historia. Las luchas
que estan detras de la conme-
moracién de esta fecha siempre
han sido en torno a la reivindica-
cién de mejores condiciones de
trabajo y de vida, y no sdlo para
las mujeres, sino también para el
conjunto de la poblacion.

Este 8 de marzo va a ser muy
especial, principalmente porque
por primera vez en la historia del
movimiento sindical espanol,
CCOO y UGT convocamos una
huelga general parcial para de-
nunciar las brechas y las muchas
discriminaciones que todavia
suffimos las mujeres, tanto en el
ambito laboral como en cual-
quier ambito de la vida. Esta Iu-
cha ha sido uno de nuestros
distintivos, una sena de identi-
dad desde nuestros inicios, pues
no puede haber justicia social sin
que las mujeres tengan los mis-
mos derechos y oportunidades
que los hombres.

Con el lema de VIVAS, LI-
BRES Y UNIDAS, apoyamos y
damos cobertura legal a los pa-
ros que van a permitir a trabaja-
dores y trabajadoras participar
de la que se prevé una moviliza-
cién social feminista histérica, en
la que sin duda vamos a ser,
Ccomo siempre, parte imprescin-
dible para lograr €l éxito.

La lista de razones para con-
vocar esta huelga es muy larga:
acabar con las violencias machis-
tas, poner en marcha urgente-
mente el Pacto de Estado en

materia de Violencia de Género
con los recursos suficientes; re-
activacion del dialogo social y la
negociacion colectiva, para poder
avanzar en una real implantacion
de medidas y planes de igualdad
en las empresas; combatir las
muchas brechas de desigualdad,
especialmente la salarial; conse-
guir que los hombres y los servi-
cios publicos ejerzan su corres-
ponsabilidad con los trabajos de
cuidados de familias y personas
dependientes, esos que no se
cobran y que cargamos todavia
en su mayor parte las mujeres;

avanzar en representacion pari-
taria en todos los 6rganos de
representacion de la sociedad
espanola; educacion publica, lai-
ca, feminista e igualitaria...etc
Pero todavia hay muchas per-
sonas que dudan sobre la reali-
dad de las brechas de desigual-
dad por razén de sexo en el
ambito laboral, sobretodo en
nuestro sector, que es el mas fe-
minizado. Desde una mirada su-
perficial y ciega a estos temas, se
suele caer en aquello de "aqui un
plan de igualdad para qué, si so-
mos todas mujeres?" Este 8 de

marzo, igual que cualquier dia del
ano, seréa la ocasion perfecta para
hacer nuestro trabajo reivindica-
tivo y pedagogico, para explicar
que los mandatos y estereotipos
de género son los responsables
de que mujeres y hombres nos
concentremos en diferentes sec-
tores y ocupaciones, y es esta la
causa de que en sanidad y de-
pendencia seamos gran mayoria
mujeres, porque segun esa idea
preconcebida y afigja, cuidar "es
cosa de mujeres”. La segrega-
cién ocupacional por razéon de
SEXO €s Una empecinada carac-
teristica de nuestro mercado de
trabajo, y ademas una de las
causas que producen la brecha
salarial, pues es en los sectores
en los que se concentran las mu-
jeres donde se encuentran las
peores condiciones laborales,
mayor precariedad y la peor va-
loracion social del trabajo ejerci-
do. Son trabajos que histérica-
mente realizaban las mujeres en
los hogares, como limpiar, cuidar
de ninos y nifias o de las perso-
nas ancianas de la familia. Una
vez estos trabajos salen al mundo
productivo son poco valorados,
pues ademas subyace la idea de
que las muijeres nacemos sabien-
do hacer todo ello de manera
innata, por tanto no hemos tenido
que aprenderlo.  Un ejemplo cla-
rividente es el Sector de la De-
pendencia, donde las trabajado-
ras desarrollan un trabajo
importante, para el que se nece-
sita una formacién y muchas
cualidades humanas, el cual esta
muy poco valorado por la socie-
dad, mal pagado y con bolsas

de precariedad muy importan-
tes.

Otra muestra de lo expuesto
son los datos que arroja el estu-
dio Confederal "La brecha sala-
rial, factor de quigbra democréa-
tica". Si observamos una media
de los salarios de hombres y
mujeres, segun datos del INE
(2015), en todos los sectores de
actividad vemos como las muje-
res ganan menos en todos ellos,
menos en uno. La brecha salarial
es mas grande en los sectores
feminizados que en los mascu-
linizados: En "Actividades sani-
tarias y servicios sociales", con
un 79% de muijeres, la brecha
salarial es del 27,24%; en "activi-
dades inmobiliarias", con un 67%
de muijeres, brecha del 32,74%.
En cambio, en "Industrias extrac-
tivas", con solo un 10% de muje-
res, la brecha es del 16,09% a
favor de las mujeres!; o "Cons-
truccion”, con un 9% de mujeres
y una brecha del 13,21%.

En los Ultimos tiempos ha te-
nido lugar un innegable auge de
los movimientos feministas impul-
sados por muchas causas, pero
sobretodo por las violencias ma-
chistas. Solivianta cada vez mas
a esta sociedad la violencia con-
tra las mujeres, y desde CCOO
celebramos el auge de este mo-
vimiento del que somos parte,
aungue somos conscientes de
que queda muchisimo que hacer
y que luchar. El 8 de marzo tam-
bién tendremos oportunidad de
decir a quienes nos gobiernan
que la igualdad es un derecho
constitucional y como tal, tienen
la obligacién de garantizar. m

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

%, 9423673 34

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, 4-6° 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
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