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1. Lectura y aprobacion del Acta de lareunién anterior.

Se aprueba el acta de la mesa del 29 de marzo.

Se entrega el borrador de acta de mesa del 27 de abril.

2. Finalizacién del Acuerdo con la Asociacién Espaiola de lucha contra el

céncer: contratacién y seleccién de nuevo personal.

La administracion informa que el proximo 30 de junio termina el acuerdo y que 4
radidlogos y 20 técnicos de rayos seran sometidos a un ERE, por lo que perderan
sus empleos. Son profesionales cualificados y que llevan afios desempenando sus
funciones, y solicitan se valore en la mesa sectorial la posibilidad de incorporarlos al

SERMAS.

Se recuerda a la Administracion que se habia comprometido a presentar un informe
detaliado de las ubicaciones de los mamégrafos y las necesidades de personal,
informe que no se ha facilitado a fecha de la mesa sectorial.

Piden posicionamiento de las organizaciones sindicales. En este punto AMYTS
manifiesta que la incorporacion al SERMAS debe ser por las correspondientes
bolsas de empleo, que es el momenio de constituirla para los facultativos de
radiologia. Con dicha bolsa en la que se incorporen los citados 4 profesionales, asi
como cuantos los soliciten, se asegurarian los principios de igualdad, meérito,
capacidad y publicidad que deberian regir el acceso a la funcion pablica. La
Administracién niega la bolsa de radidlogos y AMYTS, en consecuencia, se opone lo
solicitado por la Administracion.

3. Ley de Presupuestos de fa Comunidad de Madrid para el afio 2017.

Por parte de ia Administracion se hace entrega de un documento en el que se
informa de todos los articulos de la Ley de presupuestos que contienen temas de

indole laboral.[{Anexo 1).|

AMYTS, sobre Carrera Profesional, solicita aclaracion y posicionamiento del Director
General de Recursos Humanos ante la publicacion de la Ley de Presupuestos de la
Comunidad para el afio 2017, que en su articulo 27 vuelve a paralizar el abono y
reconocimiento de niveles de Carrera Profesional; lo que es contrario al acuerdo de
esta Mesa Sectorial, a lo anunciado por el Consejero en la propia Asamblea de
Madrid, al informe de la Defensora del Pueblo y fa propia Resolucion que firma como
Director General en enero de 2017 y que ademé&s de reactivar la valoracién de
solicitudes de cambio de nivel, concluye con la firma del correspondiente
reconocimiento del nivel alcanzado. Por ello pregunta de forma clara si el Director
General firmara los reconocimientos de nuevos niveles, y solicita responda si

o no. El Director General contesta que Si se firmaran.
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También se informa por parte de la Administracién que a partir del 1 de junio
de 2017 se reconoceran las homoelogaciones de nivel de Carrera Profesional a
los trasladados de otras CCAA y se comenzara su abono.

4. Oferta de Empieo Publico 20%6-2017, Proceso Extraordinario de Sefeccién.

Esta pendiente la convocatoria de OPEs aprobadas en 2016, y la Administracion
propone que no se convoquen y se acumule a la "macroOPE” que se esta cerrando

a nivel nacional.

AMYTS se posiciona a favor siempre que estas OPEs no se retrasen afos, algo
ya habitual en este tipo de situaciones. No queda acordado con firma de acuerdo.
A la espera de como se refleje en el acta lo que se ha hablado para evitar retrasos
injustificables, AMYTS tomara la decisién que corresponda.

5. Procesos de Interinizacion: Informacion general.

AMYTS manifiesta su absoluta oposicién al modelo que de forma unilateral se ha
puesto en marcha por parte de la Administracién y que deja sin posibilidad de
acceso a [a interinidad a miles de profesionales, cuya antigiiedad en el SERMAS
supera los dos afios. No obstante, AMYTS solicita que una vez la Administracion
cierre esta denominada fase |, se valore de inmediato los casos individuales
que se estan produciendo y que estan dejando fuera a profesionales que han
sido claramente perjudicados por unas decisiones de la propia Administracion
y que ahora traen consecuencias para ellos. Asi se acuerda.

Se informa por parte de la Administracién de la puesta en marcha de los nuevos
nombramientos de interinos en Atencién Primaria, y entregan un documento con los
datos. Si se avanza lo siguiente:

-~ 94 plazas de médico de familia

.- 51 de pediatras

.- 2 de farmacéuticos

=13 de médico de SAR

Aungue no esta en el documento se dice también que 17 plazas de odontdlogo.

Llamamiento para eleccién de plazas de médicos de familia y pediatras
previstos para el 14 y 15 de junio, de forma centralizada en C/ Sagasta.
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6. Modificacion del baremo establecido en los Acuerdos de Mesa Sectorial de

29 de marzo del 2017, sobre seleccién de personal estatutario temporal de las
categorias de Auxiliar _de Farmacia, Optico Optometrista y Enfermera del

Trabajo.

Se presenta una modificacién por un error formal en el baremo [Anexo 1)

7. Estado de situacién de los Acuerdos firmados en Ja Mesa Sectorial.

Hace acto de presencia en este momento el consejero de Sanidad.
Se realiza una ronda de intervenciones por parte de las QOSS.

En la intervencién de AMYTS recordamos al Sr. consejero que la mesa sectorial
tiene una frayectoria y una historia, que no se puede olvidar ni fragmentar en
equipos, Los acuerdos de la Mesa Sectorial de Sanidad son acuerdos entre
instituciones y no solamente entre los que en cada momento estin designados
para representarlas. Por lo tanto, cuando se habla de incumplimientos debemos ser
conscientes de que éstos comesponden a la Administracién frente a los
Profesionales representados por sus O0SS, con independencia de quién sea el
consejero o el presidente de turno.

AMYTS, vuelve a poner de manifiesto los incumplimientos que se detallan a
continuacion:

- De los acuerdos de 2007 [Anexo IV)se relacionan los siguientes incumplimientos:

- Plan de Accién Social.
- Antes del 31 de enero de 2007.
- Decreto de Seleccion y provisién.
- Sometido a Informe de la Mesa como maximo el 15 de febrero de
2007.
Bolsas de empleo.
- Lanegocijacién deberfa estar concluida el 31 de enero de 2007.
Plan de Urgencias y Emergencias.
- Dentro del primer trimestre del 2007
Sistema retributivo.
- Primer cuatrimestre del 2007.

- Empleo:

- Oferta de Empleo Pablico cada afio.

- Estudio antes del 31 de marzo de 2007 de plantillas para determinar
plazas coyunturales y estructurales y aquellos considerados
estructurales se incluiran en el plazo maximo de dos afios como plazas
de plantilla organica, dotandose las mismas con personal interino.
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- Los nombramientos eventuales en el SUMMA 112 y en los SUAP
considerados estructurales se incluirdn en plantila organica del
SUMMA 112 durante el primer trimestre del afio 2007.

Retribucién en el SUMMA 112 de las guardias de navidad como en Atencidn
Hospitalaria.
Atencion primaria,

- Pago de ausencias no suplidas.

- Se tendera a garantizar la contratacién necesaria por ausencias.

- Pago del 15% de retribucién por turo de tarde. Con objeto de
reconocer los efectos que para la conciliacién de la vida familiar tiene la
jornada de tarde.

Plan de reordenacién de recursos humanos.
Se acuerda elaborar un estudio de necesidades de plantila que
conlleve la aplicacion de un maximo de 42 noches en turnos rotatorios
y garantice la libranza de al menos dos fines de semana mensuales.

- Se acuerda elaborar un estudio para la concrecién del niimero maximo
de guardias médicas que permita conciliar a labor profesional con la
vida familiar de los facultativos.

- Incumplimiento de toda la fase de implantacién y posterior desarrollo de la
Carrera Profesional.

- Otros acuerdos incumplidos:

Nuevo acuerdo sobre Productividad Variable. No se cumple el vigente del
INSALUD y tampoco se ha negociado el nuevo.

- Concursos de traslados vinculados a las OPE de Atencion Hospitalaria.

- Bolsas de contratacion.
Acuerdo para el nombramiento de interinos en los términos acordados en la
Mesa Sectorial.
Pactos de gestién acordado en la Mesa Sectorial del 10 de noviembre de
2015.
Grupo de trabajo sobre pactos y jornada en la Mesa Sectorial del 23 de abril
de 2016.

- Productividad variable en contratos de guardia en la Mesa del 30 de
noviembre del 20186.

- Nueva creacién de grupo de trabajo para decreto de seleccién y provision Mes
del 22 de julio.

El Sr. consejerc inicia su intervencion, diciendo sobre la Carrera Profesional que
“aqul en fa mesa sectorial, se ha dicho por parte del DG, y se ha dicho también por
parte del consejero en los medios de comunicacion y en cualquier sitio que hay un
informe juridico que ustedes conocen”, a lo que las O0SS refieren que dicho informe
juridico se ha solicitado en numerosas ocasiones sin que haya sido facilitado por la
Administracion. Ei consejero responde “;Le importa por favor? (...) mire usted, lo
tnico lo va a conocer hoy y si no lo ha conocido antes les pido disculpas” ... A lo

largo_de los siguientes cuarenta y dos minutos el consejero lee un documento
en los que a su modo de ver da respussta a los incumplimientos
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aportados. El Sr. consejero muestra cierta ansiedad por exiraer un acta de mesa
sectorial firmada esa misma tarde, para lo que ha hecho estar presente a una
asesora juridica de la Consejeria. Asi mismo insiste una y otra vez “en que no se
trata de incumplimientos, sino que son temas en vias de cumplimiento”.

AMYTS dice que todo lo pendiente (y recordemos que hay fechas diferidas desde
hace 10 afios, que ya son afios) debe ser enumerado, priorizado, sometido a un
riguroso calendario de trabajo y concluir con su acuerdo, pacto, y puesta en marcha
sin que se vuelvan a producir incumplimientos como los sefialados.

No podemos olvidar cémo se hacen acuerdos que los diferentes centros sanitarios
interpretan, no cumplen, etc. Por ejemplo en Carrera Profesional recordar que €l
comité de evaluacién de carrera del SUMMA 112 se constituyé esta semana, que el
de Atencién Primaria solo se ha constituido formalmente pero no se han reunido
nunca adn, que la movilidad de primaria atn se esta discutiendo, que la compulsa de
documentos es una especie de selva en la que no hay criterio unico, que el grupo de
Carrera para resolver dudas solo se reunid en una ocasién y apenas se resolvieron
dudas (pendiente de nueva reunion el dia 15 de junio)... etc. Podrfamos seguir asi
con otros muchos temas pendientes e incumplidos por parte de la Administracion.

El consejero se compromete a traer, después del verano, todos y cada unc de
estos puntos, valorados, con propuestas para cumplimiento o renegociacion y
también asume la elaboracién del calendario para abordarlos.

Ei consejerc, ante las acusaciones de existencia de contrataciones “a dedo” hace
constar en el acta que se ordenara la realizacién de una Auditoria por parte de la
Inspeccién pertinente para que se aclaren los procedimientos de contratacion
en los distintos centros sanitarios. En este punto AMYTS recuerda al D.G. de
RRHH que se presentd el dia 10 de mayo de 2017 una solicitud formal
mediante la que se solicité formalmente informacion sobre los requisitos seguidos
para la contratacién de facultativos para ia provision de puestos de caracter temporal
en el &mbito hospitalario.

8. Ruegos y Prequntas.

AMYTS, ademés de los ya habituales, cronificados Yy nunca respondidos {ver al
final}), trae estos casos puntuales:

- Se pregunta por el abono de la Productividad Vanable del afio 2016. Sin respuesta.

- En casos de traslados a Madrid, se han generado problemas derivados de tener
dos pagadores derivados del abono de Ia parte de paga extra, habiéndose pagado la
parte de la paga extra pendiente a cargo de la comunidad de origen.

- Trienios NNHH y solicitud de devolucion de cantidades percibidas. No hay
respuesta por parte de la Administracién.




ST

- Situacion del Hospital del Tajo y direccion médica. Hace dos meses se dijo que €l
director médico estaba en funciones y queremos se informe de como sigue [a
situacién. Recordemos que simultanea jefatura de servicio, direccion médica sen
funciones?, guardias de jefe de hospital y firmas en el BOCM como director médico.
El propio consejero no lo entiende. Se informa por parte de la Administracién que
habra nombramiento de director médico en los proximos dias.

Preguntas y puntos de orden del dia pendientes:

1.- Calendario de pago de carrera profesional y resolucién dudas comité
evaluacién de carrera. Cerrar el acuerdo sobre Constitucién de la comision
central y finalizar la negociacion del anexo C

2.- Nombramiento de interinos pendientes.

3.- Decreto de seleccién y provisién.

4.- Jornada 2017.

5.~ Situacién de los descansos de guardias de sabados.

6.- Aprobacién de OPEs 2017.

7.- Concursos de traslados.

8.- Bolsas de empleo en especialidades hospitalarias.

9.- Estatutarizacién voluntaria del personal Iaboral de la C. Madrid, fijo e interino.
10.- Cumplir lo acordado sobre pactos de gestion y traer a mesa los datos
comprometidos.

11.- Estatutarizacién voluntaria de personal de los Hospitales de Alcorcén y
Fuenlabrada y UCR

12.- Presentacién del modelo Atencidn Pediatrica de Atencién Primaria.

13.- Abono de productividad variable a contratos de guardias.

14.- Informaci6n y listados de contrataciones a las O0SS. No se ha cumplide con
este mandato.

15.- Negociacion de un nuevo plan de urgencias y emergencias y reconocimiento
de trabajo nocturno en el SUMMA 112.

16.- Bases negociadas de las OPEs.

17.- Finalizar negociacién del Convenio colectivo de la UCR

18.- Adecuacion de plantilla a las necesidades reales.

19.- Plan de formacién adecuado para todas las categorias.

20.- Plan de listas de espera negociado con los profesionales,

21.- Inversién en renovacién de instalaciones y mantenimiento de los centros

sanitarigs.
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LEY DE PRESUPUESTOS



LEY DE PRESUPUESTOS DE LA COMUNIDAD DE MADRID 2017 {Ley 6/2017, de 11 de mayo)

ENTRADA EN VIGOR EL 1 DE JUNIO DE 2017

Articulo

Asunto

Resumen

21

Incremento
retribuciones
integras
globales

Con efectos de 01.01.2017, las Retribuciones integras globales del
personal del Sector Piblico de la Com. Madrid no podran experimentar
variacion respecto a las del 31.12.2016, en comparaciones homogéneas
de efectivos y de antigiiedad (sin perjuicio de las adecuaciones
singulares y excepcionales por contenido de los puestos, efectivos de
cada programa o consecucién de objetivos)

Los acuerdos, pactes, convenios o disposiciones administrativas que
impliquen crecimientos retributivos deberan tener la consiguiente
adecuacion, siendo inaplicabies las cliusulas gue contravengan lo
anterior.

No es posible el incremento hasta tanto no entre en vigor ia LPGE

21

Planes de
pensiones

No se pueden realizar aportaciones a planes de pensicnes a favor del
personal, que cubran la contingencia de jubilacion, en la misma linea
que afios anteriores

21

accion sacial

Se suspende Iz aplicacién de cualquier beneficio o accién social (en
metalico o en especie), salvo préstamos, anticipos y ayudas o pluses de
transporte (ayudas y pluses de transparte no para personal estatutario)
en la misma linea que afios anteriores

21

Autorizacidn
previa de
acuerdos,

convenios y

pacios

Todo acuerdo, convenio o pacto requiere el informe previo y favorable
de la Consejeria de Econom(a, Empleo y Hacienda. Son nulos de pleno
derecho los alcanzados sin dicho informe previo favorabie.

22

OPE

La OPE incluird las plazas vacantes y dotadas presupuestariamente, cuya
provision sea inaplazable o afecte al funcionamiento de los servicios
publicos esenciales, respetando la dotacién de capitulo 1y la tasa de
reposicién,

Las convocatorias para ingreso de nuevo personal requerirén la
autorizacién del titular de la Consejeria de Economia, empleo y
Hacienda.

22

Tasa de
reposicion

100% para plazas de hospitales y centros de salud publicos.

El Consejo de Gobierno podra acumular la tasa de reposicién de alguno
de los sectores en otfros sectores distintos, cuya cobertura se considere
prioritaria o afecte al funcionamiento de los servicios publicos. Entrara
en vigor en el momento que entre en vigor la LPGE

Tasa de reposicién para otros sectores, se fijara hasta un maximo del
50%

22

Personal
temporal.
{Nombramiento
o contratacién)

$6lo se podrd contratar personal temporal o nombrar personal
estatutario temporal o funcionarios interinos, para cubrir necesidades
urgentes e inaplazables en sectores prioritarios o que afecten al
funcionamiento de los servicios pablicos esenciales, de acuerdo con lo
que establezca la Consejeria de Economfa, Empleo y Hacienda y con su
autorizacion previa.

Los nombramientos de funcionarios interinos que se autoricen indicaran
fa fecha de finalizacién, no posterior al 31.12.2017, sin posibilidad de
prorroga. en la misma linea que afios anteriores
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Articulo Asunto Resumen
El personal e&lel-u&gf temporal y los funcionarios interinos,
nombrados %ﬁﬁ‘é s reservados o vacantes, y vinculados a
Personal OPE, cesardn cuando acabe la reserva o al final del plazo de
22 temporal. toma de posesidn en el caso de que no se produzca su
{Cese) cobertura. Lo mismo suceders con el personal laboral interino
de vacante, atendiendo a lo que especifique el contrato. en la
misma linea que afios anteriores
Puestos Estos puestos seran incluidos en la primera convocatoria de
ocupados por | concurso de traslados que se efectiie en la correspondiente
22 personal categoria. Su resolucion supondrd [a extincién de su relacién
indefinido no | laboral, incluse si resulta desierta la cobertura del puesto.
fijo
- Las plazas vinculadas a OPE (ocupadas temporalmente o noj,
Provision . . X . L
mientras no hayan sido objeto de convocatoria, se cubrirdn
preferente por . . . .

22 - preferentemente mediante movilidad interna (voluntaria o
movilidad . - . .
interna o fclwrznsa.), reingreso al SE.!I'VICIO_aClIVO o mowllda_d po:: salud,

. violencia de género o violencia terrorista, desvinculindose de la
reingreso . .
OPE en la misma linea que aiios anteriores
.. Estas plazas, mientras no estén incluidas en convocatorias,
Amortizacién iy ) .
de plazas también pueden ser an:I‘OI"tlZadaS cc.>mo‘ FOI’]SECI:IE.HCIB (_ie
22 vinculadas a procesos de reordenacion, reorganizacion administrativa o por
OPE razones de eficiencia o presupuestarias, desvinculdndose de la
OPE. en la misma linea que aios anteriores
La condicién de estatutario fijo, funcionario de carrera o laboral
Plaza fija sélo | fijo sélo se adquiere mediante proceso selectivo, segin los
mediante principios de igualdad, mérito y capacidad.

22 proceso de La integracién de personal laboral, mediante procesos de
igualdad, reorganizacion, transferencias, sentencias u otros, cuando no se
mérito y haya acreditado Ia superacién de este tipo de procesos

capacidad selectivos, sélo podra tener caracter temporal. en la misma
linea que afios anterlores
Con efectos de 1 de enero de 2017:
Las retribuciones bdsicas y complementarias no
experimentaran variacion sobre las existentes a 31. 12.2016, sin
perjuicio de las derivadas de la consecucién de objetivos,
efectivos asignados a cada programa, dificultad, dedicacién,

Retribuciones | responsabilidad, peligrosidad o penosidad.
de personal | Cada una de las dos pagas extraordinarias {junio y diciembre)

23 estatutario y de | incluirdn sueldo, trienios y una mensualidad de complemento

régimen de destino. No es posible el incremento hasta tanto no entre
administrativo | en vigor Ia LPGE
(cuantias) Los complementos personales y transitorios y retribuciones

andlogas, tampoco experimentan variacion.

Las indemnizaciones por razén de servicio se percibiran de
conformidad con las normas que establezca la Consejerfa de
Economia, Empleo y Haclendo y supletoriamente por la
normativa estatal.




Articulg

Asunto

Resumen

24

incremento de |

masa salarial
del Personal
Laboral

Esta masa salarial estd Integrada por el conjunto de las
retribuciones salariales, extrasalariales y gastos de accién social no
suspendidos, en términos de homogeneidad para los periodos
comparados, con el limite de las cuantias establecidas por la
Consejeria de Econom|a, Empleo y Hacienda.

Se exceptian, en todo caso:

-Prestaciones e indemnizaciones de la Seg. Social

-Cotizaciones a la Seg. Social a cargo del empleador
-Indemnizaciones por traslados, suspensiones o despidos
-Indemnizaciones o suplidos por gastos que hubiera realizado el
trabajador

' Con efectos del 01.01.2017 esta masa salarial no podrd
| experimentar ningun crecimiento, sin perjuicio del que pueda

derivarse de la consecucién de objetivos, mediante el incremento
de la productividad o la modificacion de los sistemas de
organizacién o clasificacién profesional.

En estos supuestos serd preceptivo el informe favorable de la
Consejeria de Economfa, Empleo y Hacienda. Si el importe
solicitado supera los 250.000 euros se requerira la autorizacion del
Consejo de Gobierno.

24

Masa salarial
de empresas
publicas y
fundaciones

En los 3 meses siguientes a la entrada en vigor de fa Ley, la
Consejeria de Economia, Empleo y Hacienda autorizars la masa
salarial de empresas puiblicas y fundaciones. en la misma linea que
afos anteriores

24

Variaciones de
la masa salarial

Las variaciones de la masa salarial bruta se calculardn en términos
anualizados y de homogeneidad para los periodos comparados, en
cuanto a efectivos, antigiiedad, régimen de trabajo, jornada, horas
extraordinarias efectuadas y otros co nceptos laborales,
computandose por separado las cantidades de estas variaciones en
la misma linea que afies anteriares

24

Negociacion
colectiva

Todo lo anterior representa el limite maximo de Ja masa salarial.
A través de la negociacion colectiva se determinars su distribucién
¥y su aplicacion individual.

La autorizacién de la masa salarial sera requisito previo para el
comienzo de la negociacion de convenios o acuerdos colectivos.
Con cargo a esta masa salarial se deberdn satisfacer todas las
retribuciones de estos acuerdos y todas las que se devenguen a lo
largo del afio. en la misma linea gue aiios anteriores

24

Personal
laboral no
sujeto a
convenio

No se incrementaran las retribuciones de otro personal laboral no
acogido a convenio.

Las retribuciones de este personal que vengan determinadas en
todo o en parte mediante contrato individ ual, deberdn
comunicarse a la Consejeria de Economfa, Empleo y Hacienda las
retribuciones satisfechas y devengadas durante 2016, mediante la
eportuna certificacién.

Las indemnizaciones o suplidos se regularan por su normativa y por
esta Ley y tampoco podrén experimentar crecimiento.




" Articulo

Asunto

Resumen

24

Complementos
personalesy
transitorios del
personal
laboral

Salvo lo previsto en el correspondiente convenio colectivo, estos
complementos se mantendran en las mismas cuantias guea
31.12.2018, siendo absorbidos por cualqguier incremento retributive,
hasta el 100% de éste, incluso por el cambio de puesto.

A estos efectos no se consideraré ni la antigliedad ni los conceptos
de naturaleza variable,

27

Retribuciones
del personal
estatutario de
los Servicios de
Salud

Con efectos de 1 de enero de 2017;

Las retribuciones bdsicas y los complementos de destino, especifico
y de atencion continuada no experimentan variacién sobre las
existentes a 31.12.2016.

Las cuantfas asignadas en concepto de productividad tampoco
experimentaran variacion.

Las retribuciones del restante personal estatutario, sin variacidn,
Las cuantias a percibir por carrera profesicnal, sin variacién.

Se suspende la aplicacién de cualquier beneficio o accidn social (en
metdlico o en especie, consolidado o no), salvo préstamos ¥
anticipos

Los complementos personales y transitorios reconocidos serdn
absorbidos por cualquier mejora retributiva, hasta el 100% de ésta,
incluso por el cambio de puesto. A estos efectos no se considerard ni
la antigiledad ni el complemento de productividad. No es posible el
incremento hasta tanto no entre en vigor la LPGE

27

Carrera
profesional

Con carécter excepcional, durante 2017 no entrarin en vigor las
previsiones del apartado 12 de los anexos |y Ii del Acuerdo de 5 de
diciembre de 2006, por lo que no procederd el reconocimiento ni el
pago del nivel IV de los licenciados sanitarios ni de los diplomados
sanitarios.

Se suspenden los nuevos reconocimientos y pago de los niveles I, 1 ¥
{ll 2 que pudiera acceder el personal durante 2017.

Las cuantias por Promocién Profesional no experimentaran
variacién.

Se suspenden nuevos reconocimientos y pago a cuenta, a que
pudiera acceder el personal. en la misma linea que afios anteriores

26

Retribuciones

(Cuantias de las

de los
funcionarios y
estatutarios)

Se recogen en este articulo las cuantias de fos distintos conceptos,
para personal funcionario y estatutario.

El crédito total disponible en concepto de productividad no
experimentara incremento sobre 2016.

Las cuantias por productividad no generan derechos individuales
para periodos sucesivos,

Las gratificaciones por servicios extraordinarios fuera de la jornada
laboral tendrén cardcter excepeional, no podran ser fijas en su
cuantia ni periddicas en su devengo, ni generaran derechos
individuales para periodos sucesivos.

Los complementos personales y transitorios reconocidos seran
absorbidos por cualquier mejora retributiva, hasta el 100% de ésta,
incluso por el cambio de puesto. A estos efectos no se considerara ni
la antigiiedad ni el complemento de productividad, nj las
gratificaciones
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Retribuciones
Altes Cargos

No experimentaran incremento respecto a las del 31.12.2016.
hasta tanto no entre en vigor la LPGE

31

Retribuciones
del personal
directivo de las
Instituciones
Sanitarias

En 2017, las retribuciones de este personal no experimentaré
incrementos sobre las vigentes a 31.12,2016.

La Consejeria de Economia, Emplec y Hacienda, a propuesta de la
Consejeria de Sanidad, determinard las cuantias méximas en
concepto de productividad variable por cumplimiento de objetivos,
que no experimentars incremento sobre las vigentes a 31.12.2016.
El importe total que se abone no podra superar las cuantlas globales
consignadas en el subconcepto 15303 de la Seccién 17.

No obstante, el Consejo de Gobierno, a propuesta de la Consejeria
de Sanidad, previo informe favorabie de la Consejeria de Economiia,
Empleo y Hacienda, podra establecer retribuciones de naturaleza
fiia y las cuantias méximas de productividad variable que deban
incluirse en los nuevos contratos 0 nombramientos para este
personal, cuando concurran especiales circunstancias gque asi lo
justifiquen.

34

Contratos de
alta direccién

Los contratos de este tipo que se celebren en 2017 deberan
remitirse con al menos 15 dfas de anteiacién a su formalizacién,
para informe preceptivo y vinculante de la Consejeria de Economfa,
Empleo y Hacienda y de la Consejeria de Presidencia, Justicia y
Portavocia del Gobierno, aportande propuesta de contratacién y
memoria econdmica y justificativa.

Seran nulos de pleno derecho los contratos suscritos con omisién de
este tramite o cuando alguno de estos informes no tenga sentido
favorable,

Los informes se solicitardn con anterioridad a la aprobacion del
contrato por el drgano competente.

36

Prohibicion de
cldusulas
indemnizatorias
enla
contratacion de
personal

En la contratacidn de personal, no podran pactarse clausulas
indemnizatorias, dinerarias o no dinerarias, por razén de la extincion
de la relacién juridica.

Las que se consignen serdn nulas, sin valor ni eficacia, y sin perjuicio
de la responsabilidad en que puedan incurrir los titulares de los
drganos que actien en representacion de la Comunidad de Madrid.
Esto es también de aplicacion a las fundaciones del sector puablico.

A partir de la entrada en vigor de esta ley, la modificacién o
novacion de este tipo de contratos exigird la adaptacion de su
contenido en el aspecto indicado.

38

Justificacionas
previas a la
formalizacién
de contratos,
adscripciones o
nombramientos
de personal

Previamente a la formalizacién de nuevos contratos, adscripciones o
nombramientos de personal, habra de justificarse que la plaza esta
dotada presupuestariamente, se encuentra vacante y existe el
crédito necesario para el pago de las retribuciones.

Serdn nulos de pleno derecho los actos dictados sin esta
Justificacion, sin perjuicio de las responsabilidades en gue pudieran
incurrir los titulares de los érganos correspondientes.

38

Publicacién de
estadisticas de
personal

Semestralmente, la Comunidad de Madrid publicard en su portal
corporativo un boletin estadistico de personal, con datos
desagregados relevantes por drea de actividad y relacidn juridica de
empleo, tales como categoria profesional, edad o género,
ofreciendo una evolucién temporal




Articulo Asunto Resumen
Necesidad de | Todo proyecto de ley, disposicion administrativa, acuerdo o
informe de lz | convenio que impligue un incremento del gasto pdblico o
Consejeria de | disminucién de ingresos o que pueda comprometer fondos de
Economfa, ejercicios futuros, requerira informe preceptivo de la Consejeria de
Disp lf'mpleo y - | Economia, Empleg y Hacie_nda. '
Adic. 12 Hacienda de las | A estos efectos, los expedientes deberdn documentarse con una
disposicionesy | memoria econdémica, en la que se detallen las posibles
acuerdos que | repercusiones presupuestarias.
impliquen un | El informe se emitird en un plazo de 15 dias
incremento del
gasto publico
No adquieren | Los empleados de empresas con contratos de gestion de servicios
condicién de | pablicos con la Admon. Pablica no adquirirdn, en ningdn caso, la
Disp. empleados condicién de empleados publicos, por resolucion de dichos
Adic. 92 | plblicos los de | contratos antes de la fecha de su finalizacion ordinaria ni en caso
empresas de extincién por finalizacién del plazo contractual.
contratistas
Devengo de Las pagas extraordinarias del personal laboral del Convenio
Disp. pagas Colectivo de la Co9munidad de Madrid se devengarin por
Adicional | extraordinarias | semestres naturales, de 1 de enero a 30 de junio y de 1 de julic a
132 de personal | 31 de diciembre.
laboral
Adecuacién de | Las normas de esta ley se adaptarén a la normativa bésica estatal,
Disp estaleyala especialmente en o relativo a la oferta de empleo piblico, tasa de
Adic. 192 normativa reposicion de efectivos e incremento de retribuciones.
L bdsica estatal
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Anexo 2

Plazas a convocar
nombramiento interino
Atencion Primaria 2017



PLAZAS A CONVOCAR PARA NOMBRAMIENTOS INTERINOS EN A.P. 2017

CATEGORIA | ToraL

ENFERMERO/A DE ATENCION PRIMARIA 124
MEDICO DE FAMILIA DE ATENCION PRIMARIA 94
PEDIATRA DE ATENCION PRIMARIA 51
T-M.E.C AUXILIARES DE ENFERMERIA DE ATENCION PRIMARIA a7
FISIOTERAPEUTA 22
MATRONA 22
GRUPQ ADMINISTRATIVO 14
MEDICO DE SAR 13
ENFERMERG/A DE SAR 6
GRUPO DE GESTION DE LA FUNCION ADMINISTRATIVA 4
GRUPO TECNICO DE LA FUNCION ADMINISTRATIVA 4
FARMACEUTICO 2
PERSONAL TECNICO GRADO MEDIO 2
PERSONAL TECNICO GRADO SUPERIOR 2
TECNICO ESPECIALISTA DE SISTEMAS Y TECNOLOGIAS DE (A INFORMACION 2
CALEFACTOR 1
TECNICO SUPERICR DE SISTEMAS Y TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION 1

TOTAL 411
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Anexo 3

Correccion de errores
acuerdos Mesa Sectorial
29 de marzo 2017
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& - f 70 Diewion General de Recirsos Humanns Sevzaaliad e Bac
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CORRECCION DE ERRORES EN LOS ACUERDOS DE LA MESA SECTORIAL DE SANIDAD DE 2% L MARZQ
DE 2017, SOBRE SELECCION DF PERSONAL ESTATUTARIO EN LAS CATEGORIAS PROFESIONALES DE
OPTICO ~ OPTOMETRISTA, ESPECIALISTA EN ENFERMERIA DEL TRABAJO Y TECNICO AUXILIAR DE
FARMACIA, EN TODOS LOS CENTROS SANITARIOS ADSCRITOS AL SERVICIO MADR! LENO DE SALUD

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 109.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del
Protedimiento Administrativo Comdn de las Administraciones Pdblicas, se procede @ la correceion
de! siguiente error material advertido en los baremos de méritos {Anexos 1}, apartados 1.a) sobre
“Experiencla Profesional”, de los Acuerdas de la Mesa Sectorial de Sanidad de 29 de marzo de 2017,
sobre seleccion de personal estatutario en las categorias profesionales de Optico - Optometrista,
Especialista en Enfermeria del Trabajo y Técnico Auxiliar de Farmacia, en todos los centros sanitarios
adscritos al Servicio Madrilefio de Salud.

Donde dice:

“Por servicios prestados on g misma categoria profesional, en Instituciones Sondivaios
Pablicas dependientes del Sistema Nacional de Salud, incluido el Hospital Centrol de ig
Defensa “Géme: Ulla”, o de los distintos Servicios de Salud Piblicos de la Unién Europea, y/o
en otros centros dependientes de Ja Administracion de la Comunidad de Madrid, dentro de la
normativa vigente de libre circutacion: 0,30 puntas por mes trabojado”,

Debe decir:

“Por servicios prestados en o misma categoria profesional, en Instituciones Sanitarias
Pablicas dependientes def Sistema Nacional de Sailud, incluido ef Haospital Central de o
Defensa “Gémez Ula”, en los distintos Servicios de Sgiud Publicos de la Unidn Europea,
dentro de lu normativa vigente de libre circulocion, y en aguellos centros sanitorios ¥ socio-
sanitarios cuyos profesionales estén sujetos of Convenio Colectivo para el personal luboral de
la Comunidad de Madrid y af Acverde Sectorial def personol Juncionario de lo Comunidad de
Madrid: 0,30 puntos por mes trabajado”,

Madrid, 2 de junio de 2017
DIRECCION GENERAL U RECLRSOS HUMANOS ORGANIZACIONES SINDICALES
Y RELACIONES LABORALES DEL SERVICIO e

MADRILERO BE SALUD
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Anexo 4

Acuerdo BOCM Mesa
Sectorial en materia de
promocion profesional del
personal estatutario,
negocion colectiva

/ de febrero 2007
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bierno, por el que se aprueba el Acuerdp de 5 de diciembre
de 2006 alcanzado en la Mesa Sectorial de Sanidad entre
Ia Conscjeria 4z Senidad ¥ Consumo y las orgonizaciones
sindicales presentes en la misma, en materia de promaocisn
profesional del personal esiannario, negociacin colectiva
Y participacidn en las condiciones de frabaje y personal en
Jormacién mediante el sistema de residencia.

EzardnadoelmxmdelosAcuerdosadcmdosporlaM&Sec—
mﬁaldelPemonaIdelaslnsﬁmimesSanitxﬁasdelaCommidad
de Madrid en snmmﬁéndeidfaidedicicmbmdem,yoomo
quiemqmdabescrapmbadodeformaexpresay formal para su va-
lidez y cficacia, a tenor de lo regulade en el artfeulo 35 de Ia
Ley 971987, de 12 de junio, de Organos de Representacidn, Deter-
minacién de las Condiciones de Trabajo y Participacifm del Perso-
nzl al servicio de]asAdminisuncimcsPﬁbﬁcas,ymelarﬁculom
de la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del Per-
sonal Estatutario de los Servicios de Salud.

_ Ensn virtd, el Consejo de Gobiemeo, a dela !
ria de Sanidad y Consumo, ea su reunidn de%mqujbm

ACUERDA
Primere

de 2006, que ratifics los siguientes de la Comisitn de Seguimiento
del Acuerdo Marco, de 27 y 29 de noviembre de 2006

AeuudodeZ?demviembrcdemﬂdporelqnescmm'ben
diversos compromizos en materia de promocidn profesionzl
del personal estatusario,
Acuerdo del 29 de noviembre de 2006 sobre desarrollo de di-
versnsasuntosinnluidosenelAcmdoMamndeﬁdemayo
de 2004, _
AawrﬂvdelﬁQdemedeZDﬂﬂmbmpetsumImfor-
Tacicn mediante el sistea de residencia,

Estes Acuerdos se ineorporan como Anexo I, H y Hi al presente

Segundo

hsConmjeﬁmchadenda,PmddmciaySmidadyConwmo,
compmtamente, exaninardin los canoes necesarios para que Ias me-
didas conternpladas en este Acuerdo puedan extenderse al parsonal
iaboral y funcionario de la Comunidad dc Madvid que presten servi-
ciosmlsaslnstlmciones Sanitarias dependientes del Servicia Madri-
lefio de Salud

Tercerp
Este Acuerdo entrard en vigor en la fechs de su publicacidn en ¢l
BOLETIN OFICIAL DELA COMINIDAD DE MADRID, teniendo los efec-

tos econdmicos que se contermplan en los mismos,

Cuarto

SeauhmizaalaCmsejeﬂadeSanidadthmsmoatomaa‘lasme—
didas necesarias ea relacin a aquellos aspectos del Acuerdo que re-
quieran de desarrollo.

Acordado en Madrid, a 25 de enero de 2007.

E&ugjuu&&nﬂndyﬂr_lwm Ly Prectidenty,
L-AMELA FERNANDEZ ESFERANZA AGURRE UIL DE BIEDMA

MANUEL

thnsejafadeSsnidaﬂyConsmnudelaCOm:midaddeMw

drid adquiere los compromisos:

— Elabmarmdocmnmdebasasdcpmmociduprofesimﬂ
del sistenz Maddleiic de Saiud, entes del 31 de dicjemhre
de]ZOOﬁyremjﬁrloalhﬁ:ﬁsteﬁodeSmﬁdadyCmuuno,
parg su estudio y, en su caso, manifestacién expresa del cri-
laﬂodzlnﬁsmoeurelaciénaunpasiblemodchdemmo-
¢i6n profesional de £mbito nacional.

- Enelcasodcquecﬂldemmoﬂeﬂllﬂmhuhieraprmun—
ciamiemoexmmdelhﬁxﬁsﬁmiochmﬁdadyConsmo,so-
braeldocnmmmoprmnesﬁoysusposiblesefectosyﬂmcen-
dencias en el Sistema Nacional de Salud, Ja Consejeria de
SnnidadyCmamo,adoptaﬁmlaformayp]amquesede-
ferminen chesaSecmﬂal,elmodelodemomociénpmfe-
sional que pacte con las organizeciones sindicales. A estos
efectns,dmme]priuwrMmsﬁedelMsedcmﬂam
los trabejos necesarios para que este modelo sea de inmedia-
ta aplicacién, a partir de tal fecha, en la forma que en el mis-
mo s¢ determine y en los plazos contemplados en el Acoerdo
de 18 de noviembre de 2005,

- Sinpnjuiciodeloautmim,laCmsejerfacha:ﬁdadyCm-

S1D, se compivmete a complementar el pago a cuenta acor-
dado el pasado 16 de noviembre del 2005, con un incremen-
mdelnscuanﬁasenmpomenmjcdeIBOporlm; estoes lo
siguients:
A: 3.250 euros,
B: 2470 euros.
C: 1.625 emros,
D: 1.300-euros.
E: 780 exros.

—_ Esteabonoserulimﬁmlanﬁnjnademamdemm,mn
efectos de 1 de enero de 2006, y tended 14 considerscicn de
pago a cuenta del futuro modeio de promecitn profesional de
13 Comumidad de Madrid.

— lguahncnwlaCmsajm’adeSmidadyCmsumosemm
mete a sbonar el segundo nivel de promocisn profesional el
ldeahﬂldelm,simeswviesecmdayenmsom-
rio, e pago tendrfa la consideracidn de a cuenta del modelo
de promacién profesional, segtin las siguientes cuantfag;

A: 6.142 euros.
B: 4.668 caos,
C: 3.071 curos.
D: 2.457 ewros.
E: 1474 euros.
Las cusmtias de referencia del modelo profesional, sin perfui-
cio de su posterior negociacidn, son las que se detallan en
Guaﬂmadjm.Entodocaso,dﬁmmmogeludepmmocidn
profesional que se aproche deberd guardar la Mogica propor-
cionaﬁdad,enié;minosdemamorcnibuﬁmhumogénm,con
las carreras profesionales vigentes en 1a Comunidad de Ma-

drid. Esta proporcionalidad se determinara mediante Acuer-
do en la Mesa Sectorial_

Las cusntias sefialadas en los puntos anteriores son cuan-
tas 2007, por Jo que serdn actualizadss con los incrementos
que contemplen las sucesivas Leyes de Fresupuestos de la

Comuaidad de
Cuaotias promocién profesional
i rEvELA ufﬂﬂﬁ Tom o
‘omtura| cumma HveL DIFERENCIA | ARRS, DE -
} ENERG DE 5%} P15y
: 200 207 {Ie%3
0y

A 25000 35680 %00 QM0 | 27512 | 1215040 |

B 150200 400 576,00 ATREI0 | 709,33 | 07036 |

c 138508 1.525,00 27200 307120 | AfETES | &0752e
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MAR
2004, SOBRE ORDENACION
DE LA NEGOCIACION COLECTIVA Y PARTICIPACION
EN LAS CONDICIONES DE TRABAJO EN Ei, AMBITO
DE LA CONSEJER{A DE SANIDAD Y CONSUMO
PARA EL PERIODO 2004-2067

Reunida la Comisién de Seguimiento del Acuerdo Marco e}
di= 29 de noviembre de 2006, acuerda desarroilar los asuntos inclid-
dos en el Acuerdo de Marco que a continuacitn se relacionan,

ACUERDQ
Primero

Plan de accidn social

Se elaborard antes de] 31 dedicianbledeesteaﬁoaldiagnﬁsﬁco
dcsituacidnyanwsdel?nldemodcm,elphnmsuapmha—
cifn, siendo Iz ejecucién del mismo de caricter y de
aplicacién progmsivahasmelzou,cmelcomprmimdcqmm—
bién incluya al personal facultativ,

Segundo
Movilidad interna en la Comunidad de Mudrid

Se acuerda que, una vex apmbadalalnydeMedi:hsFismiesy
MminimﬁvnsdelaComunidaddeMadidpamelaﬂom,sc
procederd a elaborar um Decreto de Seleccién v Provisicn que seri
somﬂidoalhlﬂonnedemh{esaconmmiximocl I5 de febrero,
mnlaﬁrmﬁdaddequenlmismopuedamambadodumuddm
de marzo del 2007 Estebmewposibﬂitmﬁalosm&simalesdel
sismmm&miomrmmum&cpeciﬁcodesehcciénymvisiﬂu
pare la Comunidad de Mzdrid

Tervero
Bolsas de empleo

Sc acuerdz impulsar la negociacitn de las citadas bases para que
£sten conclidas antes del 31 de enero de 2007, y una vez que termi-
nien los progesos masivosdemmadepomciémﬁnphnmﬂascuaca—
wicter prgresivo.

Cuarto
Plan de urgencias ¥ emergencias

Se acuerda acometer la elaboracion del modela teérico de argen-
cia hospitalaria en el seno de un grupo de trabajo que se coordinard
desde las Direcciones Generales gel Servicio Madrilefio de Salud Yy
de Recursos Birmanos dentro dej primer trimestre del 2fio 2007,
concretando un escenario de aplicacidn d: una experiencia piloto, v
tras su cvaluacidn y, en su caso, correccién, delimitando 1z implan-
tacién del modelo de manera escalonada,

Semadael&hmrmmapadedspﬁegwdemvasUADm
los préximos cuatro afios.

S¢ acuerda concretar Iz ubicacién definitiva de 3 CUES antes
del 31 de diciembre de 2006, y Iacons&uwiﬁneinplamdmdelus
migmos en el afip 20(10)7. ssicos

Se implantarin a Yo largo de 2007y siguientes, equipas bésicos de
radiclogia en determinados centros de salud, y se analizacd Ja posi-

bilidad de que seanatmdidosporpmfesiomlesnorﬂdidlogos en los

'em::somunsdemlud.Enelcasodenecesidaddem

sulta por parte del médico responsable del tratamiento, los estudios

i sem‘ninfmmdosdelhrmamﬂizadapurradidlogos,

y todo ello sin perjuicio de que scfomemelaimplantacidnprogre-
siva de sisteras de tefemedioing

Quinto
Atencifn primaria

Teniendo en cuenta que en el Plan Ge Mejora de la Atencidn Pri-
maria 2006-2009 estf programado el incremento de las plantillas y
que se trati de 1 plen flexible, se acuerda adoptar las medidas de
ajuste necesarias para mantener la cafidad asistencial, segiia con-
templa ¢l citado plan.

En cualquier caso, se acuerda contemplar [a incorporaciéa de
micves efectivos de auxiliares de enfermerfa tanto dentro de las nue-
:lasaccimzs de} afio 2007, como ex el maree de gjecucién del plan

afio 2009.

Sexto
Sisterna retributive

Seacuerdaque:nelpﬁmcrcuatﬁmesuedelaﬁom,seelabo-
e un documento de di i las estructuras retributivas vi-

Séptimo

Medidas | a la Ley de Medidas Fiscales
¥ Adminisirativas pare el aito 2007

Teniendo en cuenta lo dispuesto en el articulo 12.5 del Proyecio
de Ley de Medidas ¥ Administrativas Jes partes acuerdan
qmmeld:s_armﬂndelmis:go,seconsﬁguyaungmpodeuabajo

deenamtosjinﬁimdelosnmoshosphalw,mlnsquesepodrﬁ
Cconcretar, entre oiros asuntos, en quis forma ¥ bajo qué condiciones
podrén incotporarse a las planiillas otros empleados phiblicos con
vinculacién Iaboral,

derecho piiblico para su gesticn serd plameado en 12 Mesg Seciorial
informadoe

de Sanidad e § preceptivamente por esta.

Octavo

Medidas adicionales para el periado 2007-2012
1. Empleo:

Se acuerdz que Ia Conscieria de Sanidad y Consimo ineluir en
laOfmachmpleoPﬁblicodecadaaﬁn,lasphnsdcpersomlin-
tuimcreadas_conandeiMdaHldcdiciembredela&s' ja-

tamente anterior.
Seacmdamaﬁzm‘mmﬁommdemldemmdcm,de

tos nombramientos estatutarios eventuales, a fin de determyinar los
que responden 3 necesidades coyunuualesyaqucllmotmsqueres-
poaden a necesidades esmcturales,
Semwrdaqmbsmmbranﬁmtoscmﬁdemdosesmwmlm sc
i uirinmelplammixinmdedosaﬁoscomplazasdeplamiﬂa
orgénica, dotindose las mismas con personal interino hasta su inedy-
si6n y desarrollo delaOfertadeEmpleoPﬁbli_mcompmdimte.

€
tuados en el SUMMA 112 v en log STIAP, considerados estructura-
les, se incluirin cn Ia plantilla crgénica de] SUMMA 112 durante el
Pprimer trimestre del afio 2007.
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Seacumﬂamdsaryensucasnadecumelmhuerode}mxﬂiares
deEnfermen’aeuclémbimdeAtcncién ializadn, una vez ter-
mzinado ¢l eshudio e implantacién de ia plantillz de Jos nuevos hos-

riiales.

8. meaciéncinvesﬁgam'dn:

El foro especifico de formacicn ¢ iovestigacicn a1 que sc refiere
elAcueuﬂoMmadeédemayudeZWseconsﬁmirﬁypmde
marchadennudelprhmruﬁmmdem.

9. Phndeowemciéndekecumsl-]umams:

Seacuaﬂaelabomapmﬁrdeahﬁ] del afio 2007 un Plan de Or-
genacién de Recursos Humanos de) Si Madrilefio de Salud te-
niendommwma,mueou'ascuesﬁmns,lapwmanmamhade!ns
nuevos hospitales y centros de salud de Ia Red Sanitarig Unica de
UﬁlizaciénPﬁhlicaywdnc]lomelmmdeloemhlecidu en la
LeySSﬂODE},delEsmmMamo.

Seacnaﬂaelabomrunesmdiodelasncc@sidades de plantilla que
conlleve 1a aplicacidn de un méximo de 42 noches en jos tumos ro-
mnﬁmyquegamﬁcelaﬁbmndealmosZﬁmsdemm
ensuales, determinando el horizonte del afio 2011 para su picno
desarrollo y aplicacién con objeto deconciliarlalahmpmfasimal
con 12 vida Famriliar,

ANEXO m

ACUERDO DE 29 DE NOVIEMBRE DE 2096,
DE LA COMISION DE SEG DEL ACUERDO
MARCO SOBRE PERSONAL EN FORMACION
MEDIANTE EL SISTEMA DE RESIDENCTA

En desarrollo de 1o establecidna:elplmtoK,pé:mfogximcmdel
Acue:ﬂoMarmdedfeclmisdemayn de 2004, en el que secstallslhe;;e
“que In Consejerfa eSanidadsecmnprometeaim;mlsarmtee i-
misterio de i Laboral Especial dei

§ iali en Ciencias de ia Salud”, Ja Co-
misi6n de Seguimiento de] Acuerdo Marco, en su reunidn del dia 29
de noviembre de 2006, Hega 4l sigui

ACUERDOD
Primere
Médicos Infernos Residentes

1. Seascmu:n:laabonaraipersona.!resiﬂente,dm-amaeelmaesdenii~
ciembre del presente afio, el 25 por 100 de las diferencias retributi-
vasmxmspondiemmalaaplimcimdelodispuesmmelmﬁc:do 7.1
y?EddReﬂDecremllﬁ;‘ZOOé. imismo, se abonard cop efec-
tosdeldeenmchci‘?Sporlmmstmte.

Z. E! personal residenss percibird durante Ins supucstos de [T
una mejora voluntaria en log casos de conting,
contingencias comimes de larga duracidn yde maternidad, en la que

cepto de guardias, durante los 6 meses anteriores a causar baja,

3. Durante & primier trimestre del afio 2007 se realizars un estu-
dio para incluir este mismo promedio en 1a exenci6n de puardias re-
conocida a la mujer embarazada durante los tres dltimes meses del
Embarazo,

4. Por Ja Consejeria de Sanidad y Cousumo se realizars yn es
tudio, antes del 31 de marzo de 2007, sobre la reduccitn voluntaria
de guardias teniepdo eummmlnscdmﬁosmtablecidosporhs Co-
misiones de Docencia de Ias especialidades. Asimismo, en dicho es-

5 la cuantia por hora comrespondicate al complemento de aten-
cidn cunjnuadapor]amalizacidndegua:dias serfin las siguientes:

[‘ Enero 2007 | Julic 2007 | Enero 2005
R i0€ 0€ 10,50 €
Ro 10 € 11.40€ 12,860€  }
R3 11.20€ 1330€ 1470¢€
E" YR5 [ 12,60 € 1520 € 16.80 €

Immﬁdulosdeguardiadesébados,domingasyfesﬁvos.sein-
crementardn en 2 euros cada hors,
Elpcrsonalmsidenthmteaﬁocguardiaslosdfasﬂ,zsyﬂde
diciemheylosdfaslyﬁdemm,m'biﬁnporguardiasmédims
eldobledclvah}rﬁjadopamlahnmdcatcncidnmnﬁnuadapor
guandiaz médicas.

6. EnclpﬁmuhilmmchOOTseelabomiunpmymde
isposici pmpiadelaCommﬁdaddeMadﬁdquzpmmimclabo-
nodelcomplemmmdepmducﬁvidadyguese:isameﬁdoamu-
cimientnyapmbacm_‘ 6n del Ministetia

g LaCcmcjerfadeSanidadyCmsumosecmnpmmem a hacer
suyasaquellasdema.ndasqueseplamempurmdelpmmm
formacion previamente estdiadas Devarias a Jos forus correspon-
ﬁm&ICmsejuhenmﬂmia]yydelaComﬁsiﬁtchmusos
Humanos del Sistema Nacional de Salud.

Sepundo
Otro personal en formacisn

{03/3.296/07)

Conscjeria de Sanidad y Consumo
ACUERDO de 25 de enero de 2007, del Consejo de Go-
bierno de la Comunidad de Madrid, por el que se aprueba
el Acuerdo de 5 de diciembre de 2006 alcanzady en lg
Mesa Sectorial de sanidad entre I conseferia de sanidad y
consumo ¥ las organizaciones sindivales presentes en la
misma sobre carrera profesional de licenciados sanitarios
¥ diplomados sanitorios.

475

ExamimdoelwmdelAcumﬂoadupmdopmhMmSecmﬁal
deIPemonaldelasInsﬁmcioncsSanitnriasdelaCammi:hddeMa-
dﬁdmsummidndeldfanediciembmdem,ycumoqﬁmque
debesaaprobndodefunmcxpmayformalpmsu validez y efi-
cacia, atepor de lo regulado en ¢} articuio 35 de laLey9/1987, de 2
de junio, de Organos de Represenracicn, Determinacitn de las Con-
diciones de Trabajo ¥ Participaci6n del Personal al segvicio de Ias
Administraciones Piiblicas, y en el artivulo 80 de 1a Ley 552003,
de 16 de diciembre, del Estatuto Mareo tde} Personal Estatuterip de
los Servicios de Salud.

Ensu vistud, of Censejo de Gobiemno, a propucsta de 1a Conseje-
tia de Sanidad y Consumo, en su reunido del dia 25 de enero
de 2007,
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2. Nocturnidad y festividad:

Se acuerda que el personal facultativo del SUMMA 112 percibi-
rd complements de atencite continuada de festivos y de noches, de
acuerdo con las siguientes cuantfas y czlendario:

SUMMA Domingos y tNoches
Festivos (12 Bom
112 ngo ¥ Ordinas
horas) fastivp
Ererg 2007 7328€ 6718 € 4708 €

La aplicacidn d¢ las noches ordmarias queda condicionads 2 las
disponibilidades presupuestarias procutando, en todo caso, que su
aplicacién sea efectiva durante el afio 2007.

El personal facultativo que realice guardias los dias 24, 25 y3lde
diciembre y los dias 1 y 6 de enero, percibirdn por guandias médicas
el doble del valor fijado para la hora de atencién continuada por
guardias médicas.

Semmdaqueseap]iw&hmcnnnidadyfesﬁvidndalpmmﬂ
de cofermerfa del SUMMA 112 en los mismos términos que coa ca-
récter general figura en 1a orden de confeccitn de néminas para las
plantillas de stencitn especializada,

3. Mejora de subsidio de IT:

— Personal facultativo:

Se acuerda que en la mejora volmntaria de IT por contingen-
cias profesiomales, contingencias comunes de larga duraciéa
¥, de maternidad se incluya un promedio de la atencin con-
tinuada percibida en concepto de guardias, durmte los seis
meses anieriores a causar baja. Durente el primer trimestre
del aiio 2007 se realizard un estudio pars incluir este mismo
promedio en la exencién de guardias reconocida 2 la mujer
embarazada duranie los tres \iltimos meses del embarazo,

— Supervisoras de Area y Unidad:

Se acuerds que en la mejora voluntaria de IT per contingen-
cias profesionales, contingencias comunes de larga duracién
y de maternidad se incluyz un promedio de la atencidn conti-
nuada pereibida en concepto de guardias, durante fos seis me-
ses apteriores a causar baja. Duranie el primer trimestre del
afio 2007 se realizard un estudio para incluir este mismo pro-
medio en la exencidn de guardias reconocida a la mujer em-
baraxada dorante log tres dltimos meses del embarazo

4. Atcacidn Primaria:

Se acuerda que en el caso de que existan dificultades para Ia con-
tratacion de facultativos suplentes en el smbito de Atencién Prima-
ria, por asumir ima consulta completa en el mismo urao se sbonars
fa cantidad de 1.600 curos mensuales o la parte proporcional a los
dias suplidos. En ef caso de que una consulta fuera ssymida por va-
rics miembros del equipo, esta cantidad serd distribuida proporcio-
palmente a kos mismos, garantizéndose en todo caso 11 calidad asis-
teacial

Se acnerds que en el caso de que existan dificultades paca la con-
tratacién de facultatives suplentes en el Zmbito de Atencifn Prima-
Tid, poT asumir upa consulta completa en distinto turmo se abenard 1a
cantidad de 2.600 euros mensuales o la parie proporcional 2 los dias
suplidos, garanvizéndose en todo caso la calidad asistencial

Se acugrda que con objeto de garantizar la calidad asistencial y e
correcto funicionamiento de Ios Equipos de Atencién Primaria se
tenders a parsntizar la contratacién necesaria para cubsir aquellas
contingencias previsias con motivo de los pernmisos ¥y licencias con-
cedidos a los profesionales. Jgualmente se tenders a garantizar la
coniratacitn necesaria para cubrir las contingencias por IT superio-
TS atres dias,

Se acuerdy la homologacidn de los Incentivos de Atencién Prima-
ria pata Faculiativos en todos sus conceptos a los de Atencién Espe-
cializada en el plazo de dos ejercicios. 1 50 por 100 se percibird con
efectos del 1 de enero de 2007 y el 50 por 100 restante con efectos
de 1 de encro de 2008.

Se acuenda Ia homologacitnde los Incentivos de Atencién Prima-
ria para Personal de Enfermeria en todos sus conceptos a los de
Atencida Especializada en el plazo de dos ejercicios. EI 50 por 100

se percibird con efectos del 1 de enero de 2007 y el 50 por 100 res-
tanie con efectas de 1 de enero de 2008.

Se acvenda Ja homologacitn de los Incentivos de Atencién Primaria
pam otro personal delos grupos A y B, en todos sus canceptos a Jos de
Atencién Especializada en e plazo de dos ejercicios. E 50 por 100 se
percibird cop efectos del 1 de enero de 2007 y €1 50 por 100 rastante
con efectos de 1 de enero de 2008.

Se acuerda que en €l plazo de tres meses se elaborard un estudio
s0bre la implantacida de Ia jomada destizante para cl urne de tarde
en el &mbito de Atencién Primaria, procurdndose que las nuevas ac-
ciones de tumo de tarde que se creen a partir del afo 2007 leven
aparcjadas las caracteristicas del tumo deslizznte,

Asimismo, se articulars 1a posibilidad de una compeasacidn en
aquellos puestos de turno de tarde en los que 80 sea posible aplicar
Ia jornada deslizante, con un complemento equivalente al 15 por 160
de las retribuciones. Todo ello con objeto de roconocer los efectos
que parz la concilizcién de la vida familiar tiege la jornada de tarde,
para su impiantacion duramte &) primer semestre del afio 2007,

5. Complemento de atencifn continuada por guardizs:

Se acuerda que el complemento de atencién continuada por la
realizacion de guardiss médicas tenga los siguientes valores:

Enero 2007 1B6€
Jutio 2007 19 &
Enerc 2008 21€

Los médulos de puardia de sdbadns, domringos v festivos, se in-
crementardn en 2 euros czda hora.

El persemal facultativo que realice guardias los dias 24, 25 y 31 de
dicierbre y los dias 1 y 6 de enero, percibirin por guardias médicas
el doble del valor fijado para Ia hors de atenrifn continuada por
puardias médicas.

En el caso de Jas supervisoras de enfermeria sc acuerda qua et va-
lor de ld horz de atencién continuada sers el sipuiente:

Enero 2007 10€
Jutic 2007 i3€
Enero 2002 iG £

Los miduios de guardia de sibados, domingos y festivos, se in-
cremeentardn en 2 earos cida hora,

Las supervisoras que realicen guardias los dfas 24, 25 y 31 de di-
cicmbre y los dizs 1 y 6 de enero, pexcibirén el doble del valor fije-
do para Ja hora de atencidn continuada por gusrdia,

6. Supervisoras:

De Area: Se acverda modificar el complemento de destine pagan-
o del nivel 23 al 24 con efectos de abril de 2007, y del 24 al 25 con
efectos de abril de 2008. FI especifico dde 511,60
euros a 597,12 ewros con efectos de abril de 2007 y de 597,12 euros &
682,64 curos con efectos de 2bril de 2008,

De Unidad: Se acucrda modificar el complemento de destino pa-
sando de] nivel 22 al 23 con efectos de abril de 2007, y del 23 al 24
con efectos de abril de 2008. Ei complemento especifico pasars de
432 euros 2 492,93 ewros con efectos de sbril de 2007 y de 492,03
curos a 553,87 exros con efectos de abril de 2008,

Productividad: Teniendo en cuenta e] especial recomocimiento al
pueste de trabajo y su dedicacidn, I revisién y homologacién dsl
concepte de productividad variahie se abordard conjunismente con
el resto de colectivas en la forma establecida en este Acuerdo en el
conjunto de los trabajos referentes al marco retributive homogéneo.
La aplicacion efectiva de Ia revisin que resulte se abordard de ma-
nera propresiva hasta el afio 2012,

7. Auxiliares de Enfermeria;
Se acoerda revisar y adecuar el nimero de Auxiliares de Enfer-
meria en el dmbito del SUMMA 112,
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ACUERDA

Primero

Aprober el Acuerdo suserito en el Smbito de 1a Mesa Sectorial del
Personal d las Instituciones Sanitarias de la Comunidad de Madrid
cotre la Constieria de Sanjdad y Consumo y los sindicatos
CEMSATSE, C51-CSIF, el dfa 5 de diciembse de 2006, por el que
se ratifica el de Ja Comisidn de Seguimienio de? Acuerdo Marco
de 27 de noviembre de 2006, sobre carrera profesional de licencia-
dos sanitarios y diplemados sanitarios, los cuales se incorporan
como Anexos Ly IT al presente Acnerdo.

Segundo

Las Conscjerfas de Haciends, Presidenciz y Sanidad y Consumo,
omjunmente,emminmfnlosmmmmrinsmquehsme—
didascmncmpladasenesteAwerdopuechncmendemnalpetsoml
]abomlyﬁmcionmiodelaCommdaddeMa&ilqucpmstanscwi—
iciosznlgsl&fﬁmciumsSanitaﬂasdependimmdelSewicinMadﬁ-
o de Salud.

Tercero

Este Acuerdo eatraré en vigor en Iz fecha de su publicacita en cl
BOLETIN OFICIAL DE LA COMUNIEAD DE MADRID teniendn los efec-
tos econdimicos que se contemaplan en los mismeos.

Acordado en Madrid, a 25 de enere de 2007,

E] Cotsaferc de Sanidad v Consnma, L Presidentp,
MANUE LAMELA FERNANDEZ ESFERANZA AGUIRRE (HL. DE BIEDMA

ANEXO I

MODELO DE CARRERA PROFESIONAL
DE LICENCIADOS SANITARIOS
DE LA COMUNIDAD DE MADRID
(27 DE NOVIEMBRE DE 2006)

1. Prefimbhulo

La carrera prafesional debe ser un clemento de motivacidn para
los médicos y titulados superiores, que musstee y valere el deveair
de su vida profesional, siendo necesario para su desarrolio dotarla de
unos sistemas de evaluacion apropiedos y definir con claridad los
pasos a seguir hasta su finalizacién.

Asfmismo, debe ser ua sisterna de reconocimiento de I experien-
cia, prestigio, competencia y responsabilidad profesional, Se con-
viette, pot tanto, en una herramieata de motivaciéo y un mpor-
tante pars 1a planificacidn y el desarroilo de las activi de los

Para el desarrollo del modelo de carrer profesional de Ja Comu-
nidad de Madrid, 5¢ tienc presente lo establecido tanto en I Ley de
Cohesitn y Calidad del Sisterna Nacional de Saled, como en Ias Le-
yes de Ordenacidn de las Profesiones Sanitarias y el Estanto Marco.

EI modelo que s¢ propene 5o debe confundir Iz carrera profisio-
nalcon Ja promocidn interna, la evatuzacion de la competeacia ni con
los incentivos por productividad o actividad.

El modelo de carrera profesional se estructura en cinco niveles,
con un nivel inicial no rewribuido. El acceso a los distintos niveles,
se realizard mediante la superacion de 1 evaluacién correspondien-
® ademds de acreditar un periodo de permanencia en el nivel imme-
diatamente inferior.

El sistema de evaluacién send ransparenie, objetive y flexible con
uncs criterios que comemplen no solo Ia actividad asistencial sino
las actividades e formacidn, docencia, investigacién, participacién
¥ compromiso con la orgemizacidn consideradas todas ellas necesa-
rias para la progresitn y mejora del profesional y de 1a actividad
asistencial.

Este modelo de carrera profesional también tiene presente a Jos
profesionales sanitarios que se dedican exclusivamente a Ia investi-
pacion, asi como aguellos profesionales que se dedican a las $reas
de gestidn, que son de vital importancia para el fimcionamisnto de
la organizacidn samitaris
2. Objeto del Acnerdo

E! objeto del presente Acuerdo es regular el modelo de carrera
profesional correspondicnte a las categorfas profesionales de los -

cenciados sanitzrios, previstas en el articulo 6 de a Ley 44/2003,
de 21 de noviembre, de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias,
3. Definicifn de Carrera Profesional
“LaCanumfmiona],eseldﬂechodelospmfesiombsapm-
gresar, de forma individualizada, como reconocimiento a su deszro-
flo profesional en cusnto a conocimientos, experiencia en Ias tareas
asistenciales, investigacién y cumplimiznto de los objetivos y fun-
ciones, 1anto generales como especificas, definidos para cada uno de
]osmjemhosdelasmidades,smvidm,secdmyequipasmlos
3:e prestan sus servicios™. (Articilo 41.1 de 1a Ley 16/2003, de 28

niayo, de Cobesién y Calidad del Sistema Nacional de Saud.)

(Asticulo 402 do 1a Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatu-

to Marco de] personal estatutario de los servicios de satud )

[Articulo 4.7.¢) de 1a Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de Orde-

nacifn de las Profesiones Sanitarias. ]
4. Ambito de aplicacion

La carrem profesional serd de aplicacién a los siguientes licencia-

dos sanitarios y titulados superiores:

— Personal Estatutario Fijo que ocupe plaza en propiedad en las
Institucioncs Sanitarias dependientes del Servicio Madrilefio
de Salud pertenecientes a Ias categorfas de licenciados con 1i-
tulo de especialistas an Ciencias d¢ la Salud, licenciades en
Medicina, en Farmacia, Odontologia y Veterinaria.

Médicos funcionarios de carrera pertenecientes a1os Cuerpos
de Asistencia Pfiblica Domiciliaria (APD) integrados en
Equipos de Atenci6n Primaria.

— Personal $tulado superior, con nombrantients de estatutario
fijo que ocupe plaza en propiedad en los Servicios Médicos y
de Investipacian co Instituciones Sanitarias dependicates del
Servicio Madrilciio de Salud. o
Funcionsrios de camers perienecientes a ¢ Cuerpos Docen-
tes de Catedréticos y profesores titularas de las Universidades
Pibliess que ocupen plazas vinculadss en Instluciones Sani-
tarias dependicntes del Servieio Madrilefio de Salud,
Médicos y titnlados superiores de los ospilales Fundacion
Alkeotcén y Enpresa Piiblica Fuenlahrada, con eondicidn de
fijos de plantilla. BT acceso a la camrera profesional s aplica-
i en la forma y condiciones que se determine.

— Personal estatutario fijo que ocupe plaza en propiedad en las
empiesas pablicas, que ge creen como consecuencia de }a en-
trada ca i ietito de 1os neevos hospitales de la Red
Samitaria Unica de Uhilizacién Piiblica, adscritas 2 1 Conse-
Jjera de Sanidad y Consumo.

5. Caracteristicas del modelo de carrera profesional
El modelo de carrera profesional se caracteriza por:
Ser un reconocimiento del ejercicio profesional.
Caricter voluntario.
Irreversible.
Ausencia de mimeros clausus,
Tndependencia del nivel jerdrquico que se desempeiis,
Acceso sucesivo y gradpal.
Continuidad y estabilidad de las convocatorias.
Calendarios fijos de cardeper anual.
Evaluable y retribuida a partir del nivel 1.
Transparencia y publicidad de los criterios de evaluacidn
Los méritos presentados y evaluados para conseguir un deter-
ntinado nivel, no podrén ser aportados de nuevo, ni tenidos en
cugnta para el accesn 4 otro nivel,

6. Requishtos

— 8erd requisito imprescindible presentar vohmtatiamente la
solicitud individual de incorporacitn al modelo de carrera
profesional.

— Fertenecer en el momento de la solicitisd a las categorias in-
cluidas en e} dmbito de aplicacidn del presente Acuerdo.

— Acreditar documentalmente el perfodo de scrvicios prestados
ea sorvicio activo o asimilado con reserva de plaza en 1a mis-
ma categoria y especialidad requeridos para cada nivel. Se
compuiard como servicie activo el perfodo de tiempo disfru-
tado como permiso maternal, excedencia por cuidado de hijo
o familiar, incapacidad temporal por contingencias profesio-
nales y el desempefic de puestos directivos o petenciales de

PEETLL T
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libre designacién dentro de Ja Red Sanitaria Unica de Utiliza-
cién Piblica de Ia Comunidad de Madrid,

Superar ia comespondiente evaluacidn medianie Ia acredita-
cién de Jos méritos exigibles Para cadaiivel enlas correspon-

— Tener reconocido el nivel inmediatament: inferiar,

7. Niveles de carrera profesional

La carrera profesional constars de los siguienies niveles:

— Nivel inicia],

~— Nivel uno o Bspecialista/Titulado superiorfinvestigador,

— Nivel dos o Especialisiz Séajor.

— Nivel tres 0 Consultor,

— Nivel cuato o Consultor Sénior.

El acceso al nived inicial se realizarg sin necesidad de acreditar ym
tiempo minimo de permanencia en el sistema.

Los niveies ung a cuatro sergn eva!uahlm.Serequm‘:ﬁmﬁ@mpo
de permanencia de cmcoaﬁosenlanﬁsmacategoﬁay especialidad
¢l mivel nmedistamente inferior.

8. Pactores de evaluadin
— Para progresar de nivel, el profesional ademds de acreditar el
tiﬁmpomﬁ:imcdecimoaﬁcsdepermanmciacnelnivel in-
ferior, deberd superar Ia evaluacién ¢ i

Actividad cientifica e investipacién.
* Participacién y compromiso con la organizacidn.

— Actividad asistencial: Se valorard Ia dedicacidn a laactividad
cliniea a ttavés de Jos conorimicntos y lIas comfm pro-
fesionales, de Jos resultados de 1z actividad ic-asisten-
cigl del interesado, de la catidad de Ja misma, del enmpli-
mignto de Jos indicadores que se hayan establecido en ]
centro en que haya desamrollade si trabajo. Ests actividad
demmdelavalaraciﬁndehmrapmfesimal sexd la que
mayer peso teniga. Comprenderd 1o evaluacitn de las fumicio-
nes propias del ejercicio profesional de Ia especialidad, sien-

En el caso de otros titulados superiores que no desarmllen ac-
tividad clinico-asistencial y de los puestos directivos y geren-
ciales, ¢ valorars su ectividad profesional,
Formacitn: En este apartado se valorard la formacitn pospra-
duada y la formacién continuada acreditada Lg formacidn
valorard la asistencia a cursos, seminarios, aprendizaje de
nucvas técnicas, eicétera, actividades todas ellss relacionas
con el gjercicio profesions) y acreditardas oficialmente,

== Activided docente: Valorar{ tamto la participacién como do-
cemte en cursos de formacién acreditados por oTganismes
competemtes ¢ en la unidades docentes de los centros, asi
como Ja docencia en formacidn continuada acreditada por e}
Sistena Nacional de Salud. De igual forma, se valorard la do-
cencia de residentes, tanto g nivel Prictico conw tedrico.
Actividad cientffica investigacin: tanto las
Publicaciones en revistas profesionales indexadas de cardcter
internacional o nacional como as publicaciones de lbros o
capitulos que tengan esa consideracisn. Asimismo, se valera-
T4 la presentacidn de los comunicaciones-paster 2 congresos
nacionales e internacionaies; también se valorara 1a obten-
cién del grado dz Doctor, latmnsposiddndgemultadosdela
investigacién a Ia clinica y Ia participacidn en proyectos de
investigacién con acreditacién o recomocimiento oficial.

— Participacién y compromiso con Ia organizacién: En este
#partado se valorardn las implicaciones del interesado en 1a
gestion clinica, asi como Su participacidn en comisiones ofi-
tiales, comisiones clinicas, junta técnica asistencial, tutorias
ﬂ;;esidmm Y oo tipo de actividades que puedan desarro-

e.
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Ninguno de los faciores obisto de evaluscidn podrd ser excluyen-

te en Jp valoracion del idato, debiendo baremarse todos los
apartados.

9.  Criterios para aceeder a los distintos niveles
lavalora,ciémdecadalmudelosfactomse]m:ﬁporaéditos,en-
tendiendo como crédite la unidad a wfilizar en la valoracién de cada

uno de estos factores.
El mimmero miximo de eréditos & obtener en cada factor de evalys-

cién es ef siguiente:

FACTORES NIVEL 1 NIVEL 2 HIVEL 3 NEVEL 4
Actividad Asigioncial Soidis | SosMey | Soidem | G oo
fovrnacién Soides | 15ces | i0cvams | 10 ohins
Activided Docante 5 orictns 5 riains 50 aéokns If Gitins
mﬁmﬁh“ Wbk | Wekdos | i5eoides | 35 crivos
ParlicRaln y PO {40 e | 20 ot Medos | 29 cdms
Sereqweﬁ:ﬁlmn&mmmfnhnodecrédimsparaelawesoacada
nivel que se di ibuirin de Ia forma siguiente:

NIVEL 1 50 eréditos
NIVEL 2 &0 gréditos
NIVEL 3 70 créditns
NIVEL 4 80 créditos

Cadarmode]osfacuxesseevalum-adelasiguicmeforma:

1. Actividad asistencial: Se valorard Ia actividad asistencial y
Ins competencias profesionales siendo necesario alcanzar al menos
el 30 por 100 de Iz puntizacite méxima de este apartado
nivel, determinando posterionmente Jos factores en Ios que obligato-
ﬂam&nmsehadaobmnmpunmacidn_

Lapmhmdﬁnméﬁmao&mwmemapmdoesdeﬂcrédi—
tosmlasniveksIyllydc45=nlasniveles]]lyw,que se distri-
buirdn de la siguiente forma:

=~ Actividad asistencial: Hasta un méximo de 40 créditos. Se

valmmﬁ]apmicipaci&@los objetivos del centro o0 unidad

gestiﬁng:rmrsos.muod;m' i dtl’.atécmcas qwmuaegg;mla
Pprestacifn sanitaria y Ia gestién de apenda, eval me-
diante indicadores objetivahles.
Comomiﬁmo,sepodr&nobtenedcrédiwspurcadaaﬁode
valoracidn.

— Competencias profesionsles: Hasts un méximo de 10 crégi-
105 en los niveles [y My deScrédiﬁosenkmnivelesI[lyN.
Se valorars hmlacidninmrmfmionnlydeu'abqjomeqm—
po,hmhdﬂnconeipxﬁm,habiﬁdadesdecommicacm
utilizacién de protocolos y guias clinices, dominio en la ufi-
HTcidnchicasy compelensias propias del puesio de tra-
bajo.

do%em valoracidnsemalmaré‘de medisnte uncwsﬁmn’uestandanza-ahm i
1 superior jerdquico 1 evaluado, que debers ser vali o por
Ia Direccion Madica,

Asimismo, los facultativos del servicio o unidad del evaluada,
participarin en la evaluacifn mediante la cumpiimentacidn de un
cuestionario estandarizedo, creado g tal efecto, que servird come
elemento de apoyo y contraste a Iz valoracicn,

2 anacifh:Debedei:encmimdaahacerprmgmsa:aIprw
fcsicmalmsuscompewuciasyhabiﬁdades,pmlomm debe estar
stempre relacionada con e] ejercicio profesional y acreditada oficial-
mente.

Se valoraréin en este apartado les actividades de formacion conti-
nuada, tales como asistencia a CONEresos, Cursos, sérninarios, pu-
dimdoabmzarummﬁadmodelScréditosenlosniveleslyl]y
de!OcréditosenIosnivelesyW.

—_ lmmésterescknﬁsdthoraSsegvalumcmﬂmédﬂns
de carrens, las diplomaturas de mis de 150 horas con 4 crédi-
tos de carrera.

— Cursos de formacidn: Se valosazdn a razén de 0,75 créditos
decmraprofesinnalporcadaZcrédimsdeformacidn o020
hm-asdeftmma:ién,debimdomredharalmenoslaédimde
carrera cada afio de evaluacién,
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Elnﬂmeroméxjmodem'éditosobtem'blepormmismo cursp
serd de 8 créditos de carrera.

— Las&s!mniasdeformacidnamﬁzadas, regueridas por las
necesidades asistenciales del centro, mmidad o equipo, en cen-
tas y servicios acredilados para ka docencia necional e intor-
nacional serin evaluadas ©,25 créditos de carrera profe-

siona} por mes de estancia,

3. Docencia; pretende evaluar la transmisidn de conocimiento
enuepmfesimalesvalmdomesmnpm&ohdocmﬁapregmdo
¥ posgrado, tutorizacién de residenies, profesores asociados y do-
céncia en 3 i eteétera.

lapamumiﬁnmiximaaaleanzarenmapamdose:ﬁdesm-
dilnslnsnivelesly[[ydeIOGéditosenlosnivelesl]IyW,qne
se distribuirdn de Iz siguiente forma:

— Uncréditndemrrempm'mdamlmmsdeﬁ:maciﬁndepm-
grado, posgrado y continuada, debidamente acreditads.
Unc:éditodewmpmcadamhmmedhadascomnpo-
nente én sesiones clinicas en el centro sanifario, sienapre que
hayan sido acreditadas por la comisién cientifica o docents
responsable.

~— Twor principal , conresidente o alunmo pregrado a cargo:
ﬁda4ms%demtodaefecﬁvalaédimdemliupg
casodenmdelegadnnasociadoomlabomdurdmmte,sc
valorard con 0,1 créditos de carrerz por cada mes de torfa
efectiva,

- Pordimucidndeaesisdocmrales:slc:édimspurmisprm
tada v aprobada

4. Actividad cientffica e investigacién: Pretende la evaluacién
dchsacmaﬁonesmmﬁmahsmmnﬁnadasalapmdumiﬁnodi—
fusidn de conocimiento en el &mbito de 1a salud. Se valotars toda 1a
actividad mvestigadora relacionada con el Smbito profesional sani-
tazio en sus distintas vertientes, conio investigacidn bésica, clinica o
epidemiolégica.

La puntuacitn méixima en este apartado serd de 10 créditos en los
niveks!yl!ydeBaédimsenlnsnivelesmyw,sietﬂoevalua-
bles 1as sipuientes actividades de acuerdo con ia siguiente distriby-
cifm:

— Publicaciones en revistas:
Paraservalomdas,lurevistasdebanposeerISSNysegnir
las normas de Vancouver, asf como estar inciuidas en las ba-
scsdcdamdemaycrrclcvancia,eomh!edlhe,Exmzpla
Meédica y SCT.

Los antfculos deberin estar relacionados con la especialidad

de que seirate y estar publicados en revistas autonémicas, na-

cicnales e imernacionales, con la siguiente valoracisn:

L ORIGINAL RESTO ARTICULOS

Publlcaponm : Pri Rest

ator aubor autor | sutores

Autondirilco 1 0,5 0,5 0,25
Narional 2 1 1 0,5

Internacional 3 L5 i5 0,75
Los proyectos de investigacitm acreditados o autorizados ofi-
cialmente se valorardn con 5 créditos ea el caso del inyesti-
gador principal y con 2,5 eréditos en el caso de log investiga-
dores colaboradores,

-~ Libros:
Para valorar una publicacién como Hbro es imprescindibie
que tenga depdsito lepal e ISBN. La consideracitn como na-
cional o internacionzl se realizard considerando el nivel de
difusién de 1a editorial respensable.

LIBROS Primer autor | Resto autor
CAPITULD Nacianal 1 0,5

LIBRO | mternadonal 2 1
LIBRD Nacional 3 ) )

COMPLETO | Internacional 6 3

Solo se admitirgn hasta un méximo de tres aiutores por capitu-
Io y de tres capitulos por libro para cada autor, considerdndo-

se ea cuslquier caso I combinacién més favorable al mismo.
Por coordmador de libro se otorgardn los mismos créditos
que por un capitulo de libro como primer autor.
— Comunicaciones a comgresos:

Serdn congresos como minimo de nivel avtondmico v, dema-
nerz imprescindible, deberdn tener el respaldo de una socie-
dad ciemifica, centros sanitarios piiblices o concertados, co-
legios profesionales, administraciones sanitarias piblicas asi
como cualquier otrs Istitecién que se determine.

COMUNICACIONES -
POSTERS CONGRESOS Primer autor —l Resto autor
Autondmico 0,1 0,05
Nacdional 0,2 01
Intemadional 0,3 0,15
— Tesis doctorales:
Las tesis doctorales se valorarin dc acuerdo a los siguientes

. Apl:o con 10 créditos de carrera.
= Sobresaliente 0 Apto “cum Jaude” con 12 créditos de ca-
rrerL

— Investigadores biomeédicos:

En el caso de los investigadores bicmédicos todos los autores
de artfculos originales, comunicaciones a CONgIesos y otras
publicaciones-revistas cientificas, serfn puntuades COmo pri-
mer antor,

5. Panticipacifn y compromiso con la orpanizacién: Tiene
como objetivo estimalar 1a participacién del profesional sanitario en
la pestién interna del servicio, unidad 6 equipo para la mejora de 1a
calidad y el conpromiso de los profesionales con Ia organizacitn a
12 que presta sus servicios.

Iapmdmmﬁximnaa!mmemmdoade 20 crédi-
105, que se distribuirén de 1a siguiente forma:

— Actividades de pestitn clinice compatibles con la realizacisn
stoultdnag de tareas asistenciales {como jefaturas asistencia-
les, coordinacitn de pipes asisienciales, respensables do-
gﬂtﬁ& e Hospital o con aetividad asistencial): 1,2 cré-

itos/afio.

— Participacién en comités o comisiopes clinicas: 0,5 erédi-
‘afio,

Miembro de comités de evaluacion: 0,5 créditosfasio.
Miembro de grupos de expertos para preparacion de proyec-
1og, protocolos o guias clinicas: méximo 1 crédito a cada
miembro por cad gnipo, que serd otorgado de forma propor-
cional &l tempo de dedicacitn.
~— Miembro de tribunales de seleccidn o provisidn: 1 crédito por
cads tribunal en el que participe como vocal, 1,5 por secreta-
1io ¥ 2 porpresidente.
— Funciones de organizacidn y gestion de actividades de resi-
dentes: ﬂjﬁc;'éditospmaﬁo. sdes
— Participacién ext otras responsabilid 0 cometidos recomo-
cidos por el Servicio de Salud de la Comunidad de Madrid,
f;ll::]mcidndelﬁmpodedediﬂdﬁn: m méximo de 1 crédi-
0.
~ Los pusstos de trabajo, determinados por Ia Comisién Cen-
tral de Evaluacion, que puedan considerarse de mayor peno-
sidad,mmnwelcamdeaislanﬁmtoenclsjemiciopmfasio—
nal, elevada presién asistencial o, incluso, determinados
tumnos, entre ofros, podrdn ser valorados hasta yn méximg
de 2 créditos por adio,
10. Comisiomes de evaloacién
Existinf una Comisién Central de Evaluacién y un Comité de
Evaluacitn delegado en crda una de Ias s Sanitarias.
a) Comisidn Central de Evaluaeitn:
La Comisién Central de Evaluacion se dotard en el plazo ma-
ximo de un mes desde 1a publicacién de este Acuerdo por el
Censejo de Gobierno, de un reglamento interno de fimciona-
miento, La citada Comisién podré actuar en Pleno o ea Co-
misién Permanente en los términos que en el mismo se fije.
— Fimciones de la Comisidn Ceniral de Evaluacitn:
* Elaborar y aprohar su replamento interno de funciona-
jriroon R

I
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b)

* Supervisar y garantizar Iz constitucién v ¢l fimciona-
miento de los Comités de Evaluacién déy Area.

+ Serel ﬁﬁademulmdelns Comités de Fvalua-
cidn de "

= Informar con cardeter precepiivo los recursos que se
plantecn por Ios interesados ante 1a denegacion de as-
censo de njval,

— Composicitn de Ia Comisitin Central de Evaluacicn:

« Un presidente, cayo nombramiento recaers en ef -
lar de 1a Viceconsejeria de Samidad y Consumo,

* Dos vicepresidentes cuyos nombramisntos recaerdn
en los titulares de 1a Direccin Geners! de Recursos
Homanos y de 1a Direccitn General de] SERMAS.

* Un secretarin, cuyo nombremiento recaerd en un fim-
cionario de la Direccidn General de Regursos Huma-
108, CON YOZ Pero sin voto.

+ Vocales:

- Un facultativo nombrado por el Conseio Superior de
Samnidad,
Tres facultatives nombrados por las sociedades
cientificas (dos del Smbito de Atencicn Especializz-
da y uno del &mhito de Atencidn Primaria).

- Un facultativo nombrado por las Universidades,
Dos fuccliztivos nombrados, une por ¢] Colegio de
Médicos y otro por el vesto de los colegios profesio-
nales,

Un facultativo nombrade par las orpanizaciones sin-
dicales.”
Todoslmvocalesdcberinposuerlamismaﬁmlacién
ﬂebsplbfesimalesaeva]uzryeomominimnlmni-
vel 3 de camera profesional.
ElPlcnodelaComisidnsemmirémncarﬁctemrdinariom
vazalaiio,ydefomemamdmmiacuandoasiloinstenlos
Comités de Evaluacisn de Area para Ia revision de los recur.
sospresenmﬂoa,oensumcuandoaﬁlosolicitenlamitaﬂ
mﬁsunodesusmicmbmsnloammksum&mm.
LaConﬁsianemmn:xmsemmEﬁmlafamyhsmndicio-
nes que establezca el reglamento de fincionantento intemo.
Comités de Evaluacién de Area:
— Funcienes del Comité de Evaluacitn:

. Recihh-lassaﬁcinﬁesdeaccesoalosdisﬁmosnive-
lu,exceptoclinicialquesaideoﬁnioapﬁciﬁndel
interagado.

- Veriﬁcarlaacrcditncidndelasmpetemiasde[os
médimsyﬁtuladmsupeﬂomdeServicinsMédiomo
de Investigacitn que quieren acceder a los distintos -
veles.

= Valorar los méritos conforme al baremo que se con-
templa en ¢l apartado § del presents Acuerdo,

* Resolver en primera instancia las reclamaciones pre-
senmdasporlosafecmdosennnplazoméximude
treinta diss.

. ElevaralaComisiénCam:aldeEvaluaciﬁulomesuL
tados de las evaluaciones efectuadas,

= Elevar al Director General Recursos Humanos pro-
pmstasdelosmédicosyﬁnﬂadossupedmesdew-
cinsMédimsodeInvesﬁgaciﬁnquehansupmdnla
evaluacién para su integracién en el nive) COIrespoti-
dieme. Asimismo, la de aquellos que no hayan conse-
dglﬁgloelamainivelsuﬁcimdo,todoelloalobj:to
e 'cmrlasopcrzunasruuluciones,einscripcidnm
el registro correspondicms,

EsteComitésemmﬂrémnmﬁctergeneml,unavezalaﬁo,
preferemements durante el dltimo trimestre del afio, Nt obs-
tante, si el volinnen de solicitudes preseditadas esf lo aconse-
ja(glodﬁreunirsecumm VECES sea eCesaric para fa resoly-
cion d¢ las msmas.

— Composicién del Comité de Evaluacién de Aea:

Estard integrado par:

. Presideme::E[DirecturMédimdesigmdopor]aCo-
misién Central de Fvaluarién,

11,

Swmﬁo:Acumicomomlconvozpemsinvomnm
pmfesiomldelcentnconpla.mmpmpﬂadenmm-
goria del Grupo A, designady por Ia gerencia corres-
pondiente.

ocales:

‘ EnalﬁnbitodeAwucidn‘Espechﬁmda,dnsﬁcm-
tivoselagidospurhComisiénhﬁxjay vn facultativo
elegido a propuesta del servicio o unidad 2 evaluar,
Enc!ﬁnbitodclaAtmciﬁnPrhmﬁa,dosmédicns
de famnilia y v pediatra elegidos por los Equipos del
En e] émbito del SUMMA112, un facultativo clegi-
do entre los facultetivos de} misrgg,

Un facultativo a propuests de las organizaciones
sindicales.

En indo caso, los vocales deberdn ostemtar ia naisma -
m]aciénquclosaspimmesacvalunryalmemsmni-
vel 3 de carrera profesional

Procedimiento

— Iniciacién:Seinicim-ﬁcnnlaprmciénvohmmﬁaporpar—
ted&linwmsadode]asu!icituddeimegnciﬁnunniwldcv
mmadod:cmmenelmodeloqueaemsefectossees—
tablezca, acompatiada de los documentos acreditativos de log
méritos exigi 05, asf como de Iy certificacién que acredite ct

minimo de permanencia en el nivel anterior.

tempo
Evaluacién: Se levard a csho por el Comité Bvaluador de

Amayelmultadodeiamismamﬁcomnnicadoahshﬂe—
resados, que pozarda de un piazo de guince dfas para alegar
mprhne:ainstanciaameeseComitélamvisiﬁn.

Finalizada la evaluacién ¢] Comité elevard Ja propuesta defi-

nifiva y motivada al DimcturﬁmeraldeRncmosHlmams,
que comprenderd tanto la relacion de profesionales a los que

8¢ propone su integracion en un nivel

dor de

Integracién de mivel: El Direcior General de Recursos Huma-
nos, 4 Ia vista de la propuesta clevada por el

Comité Evaiua-
Area, dictard resolucin integrando en el nivel corres-

micosdeld{aldeenemdelaﬁosiguimmalqnemdicmda.
Asimismo, en dicha resolucidn constard tambicn la denega-
cién motivada del nivel de carrera de aquellas que 5o la ha-

yan superado, asf como los recursos que

procedan contrg la

IMSIAa.,

Encasodcevaluacimmgaﬁvapamelaceesoaundwuﬁh
nado niv. i

el, el médico o tirdado superior solicitante podri pe-

dir unz nueva evaluacidn trasscarrido un afio,

Los profesionales que resulten integrados en un determinada
nivel de carrera profesional, serdn i

¢a un Regis-

Tro que s¢ creard a esos efectos, que ncluirs ¢l nived de earre-

ra y la fecha de oblencion de dicho nivel. Bl

Registro depen-

derd de la Direccifn General de Recursos Humanos ¥

Datos de 1z Comunidad de .
Los médicos y titulados superiores procedentes de otras co-
idades auténomas, que obiengan destino en el Servicio
de Salud de 12 Comunidad de Madrid

mim

 por ia Ley de Proteccidn de
Madkid

¥ tengan reconocids un

nivel de carrera profesional en su servicio de procedencia, se
integrardn con ese nivel en fa cprrera profesional de esta Co.
munidad,

Excepcionalmente, y en ks forma en que reglamentariamente

se establezea por la Consceriz de Sanidad y Consumo, a pro-

puesia de la Comisitn

nocer un nivel de
de tiempo de permunencia cuando de
aprecien razones de

Central de Evaluacitn, se podrd reco-
carrera profesional sin cumplir el requisito
manera objetiva se
prestigio profesionsal, cuslificacidn, tra-

yecloria, etcétera.

Asimismo, 12 Comisiéa propondrd la integracitn de los mé-

dicos y titulados superiores en el nivel que corresponds de
aquellos profesionales que procedan de Ia Unién ¥
de otros paises con convenio de participacién y fibre cipeula-

cidn,
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12, Efectos de reconocimiento de mivel de Iu carrera
profesivaal

A]afechadeapmbadéndelamprofmionalsereconccem,’
con cardctesT € i ¥ por unz sola vez, al perscnal que en este
momento esté dentro del &mbito de aplicacién del acuerdp, ¢l nivel
correspondiente a la antigiiedad reconocida, Los efectos econdmi-
cosdemrewnocimientoseaplicaréncnlos!érmimsmcogidosen
¢l presente Acuerdo.

Del mismo modo el personal que voluntariamenie se estatutsrice,
se intagrard melnivclcmespcndicmahanﬁgﬁedadqmmviem
recopocida en e momento de ser nombrado personal estatutario.

A partir de !afechadeimplamaciﬁndclacanerapmfesiom},y
sin perjuicio de la apli i6n econdmica que a los pro-
fesionales que se incorporen con posterioridad ¥ los cambios de ni-
vel de los ya incorporados, se efectuarin en fiuncién 2 la evaluacidn
anual,

Encumalnsefecmseconémicnsd:laimplamacidn,seﬁnlos

siguiemtes:

— El primer nivel de carrere profesional serd de aplicacién con
cfec:osecméuﬁeos,deldediciembredeZOOSpamaqmllos
médicos y titulados superiores que a dicha fecha reunieran
loswnmpomﬁuutesraquisims.ﬂmodelosmrasmmﬂea—
pondientes a dicho nivel, una vez minoradas Ins cantidades
recibidas e cuents se efectuard como méximo en Iz wémina
correspondiente af mes de febrero del afio 2007,
Elseglmdeﬂo g‘i:el dedeewuapmcfemnml' serlige aplicacién a
partir del 1 de julio 2007 para todos aquellos que tenpan
reconocido dicho nivel o superior a esta fecha.

- Eltercernivaldeumpmfesimalswﬁdesp]icmiﬁnapar-
ﬁrdelldejuﬁodeZﬂOSpammdosaqueﬂosqucwqganm-
conocide dicho nivel o superior a stz fecha,

- Elcuanoniveldemmmpmfesmnalseﬁdeapﬁcackﬁldu—
rante el primer semestre del afio 2009 v con efectos de 1 de
enerp,

13. Retribuciones

El Estatuto Marco establece en su articulo 43.2.¢) y dentro de las
retribuciones complementarins, el eontplemento de camera, desting-
doamﬁib:ﬁrelnivelalcmdoeniamamfwionalcmndom
apzrtado de! sisterna de desamollo profesional se hays implantado
1a correspondiente categoria,

En consecuentia, con efectos | de diciembre de 2005, el personal
estatutatio {ijo podrd percibir est= complemento segiin los niveles
adquiridos, en las siguicntes caantias y en los tSrminos establecidos
n &1 apartado amterion:

Nivel infcial: No retribuido.
Nivel I: 4.108 euros,

Nivel II: 7.600 euros,

Nivel II: 10.700 exros.
Nivel IV: 13.500 euros,

RN

DISPOSICION ADICIONAL PRIMERA

A partir de] afio 2007, 1a Conmmidad de Madrid convocard con
caracter anua) y en la aoferta de empleo pablico del afio siguiente to-
das las plazas ocupadas por personal imterino penerades hast el 31
de diciembre del afie anterior a dicha oferta.

En el caso de que Ja Administracién, en un perfode de wes afios
consecutivos,aparﬁrdclafeahadelaﬁrmadees&eacuerﬂo.mmn—
voque las pruchas selectivas derivadas de las oferias de empleo pi-
blico para alguna de les categorfas scfialadas en el dmbito de aplica-
cién, el persomal que ocupe las citedas plazas tendrd derecho a un
complemento de carrera en cuantia similar al complemento de carre-
T que Ie comresponderia por sus afios de actividad profesional como
personal interino y ep Jas mismas condiciones que ¢l persons] que os-
1ente 1z condieién de fijo. Este derecho no setd de apbeacidm en el su-
puesio de que se hubiera eomvocado proceso selectivo y el titular de
1a plaza no hobiera concurrido al mismo o no lo hubiera superado,

DISPOSICION ADICIONAL SEGUNDA

Una vez finalizada 1a implantacidn definitiva del modelo de carre-
12 profesional s procederd a su revisidn con el fin de intraducir, en

se caso, [as oportunas coTrecciones y mejoras que se consideren ne-
cesarias para hacer mds efectivo el objetivo del modelo de carrera.

DISPOSICION TRANSITORIA PRIMERA

Elpemonallicmciadosanitarinytimladosupeﬁmconréghnen
lzboral y fimeionario de 1a Comunidad de Madrid, que coma conse-
cumciadehsprwesosde&ﬂannaﬂmim,optcporsuimegmcién
voluntaria como tal, s Je respetard, al menos, elnivel de carrera ad-
quiﬂdocomoeonsemmiadehapﬁcaciﬁndehcmmprofeﬁo-
Dal actuaimente vigente para este personal. Asimisme, en el easo de
que este personal no Ie haya sido de aplicacién a carrera profesio-
mLumvezesummﬁmdoselemcomoen&,aefwmsdeadquiﬁrlos
dist&ntosnivelesdecanera,mda]aanﬁg&dadquemviembajoalé
gimen de laboral o funionarin como Neenciado sanitarioftitulado
superior. En este supuesto se le respetars las retribuciones inheren-
tes a la carrera de origen hasta ¢] completo desarrollo del modelo.

DISPOSICION TRANSITORIA SEGUNDA

El personal con nombramiendo iaterino, de las categorias citadas
en £l smbito de aplicacin, que ostente dicha condicién 2 fecha de I
publicacitn del Acuerdo en € BOLETIN OFICIAL DE LA Co-
MUNIDAD DE MADRID, podrd solicitar €] reconocimiento del nivel
mfesimaieuhsmismmtﬁnﬁnosqmnlpmonalmnnomm‘
mients fijo. Dicho nivel solo tendrs efectos econdmicas una vez que
obtenga la condicién de personal estatutario fijo zn Ja misma cate-
gorie evaluada,

DISPOSICION TRANSITORIA TERCERA

Elpmnmlfnncionmioylabualﬁjodelascmgoﬂasrecogidns
en el fmbito de aplicacidn de este Acuerdo, que tras la entrada en vi.
gardelnﬁsmn,mﬁcitezhmﬁammmlahcluskineneﬂa&m
profesional, serd integrado en €l nivel correspondiente, percibiendo
2 cuenta las cuantiag fijadas para dicho nivel, si bien, los haberes
percibidos, quedan condicionados a su efectiva integracién en el ré-
gimen estatutarie cuando se comvoquen los procesos voluntarios de
estatutarizacion.

Madrid, 27 de noviembre de 2006,

ANEXO H

MODELQ DE CARRERA PROFESIONAL
DE DIPLOMADOS SANITARIOS ESTATUTARIOS
DE LA COMUNIDAD DE MADRID
(27 DE NOVIEMEBRE DE 2006}

1. Prefmbale

La carrera profesional debe ser un efemento dc motvacidn para
los profesionales sanitarios, que musstre ¥ valere el devenir de su
vida profesional, siendo necesario para su desarrolio dotarla de wnos
s'mamdeevaluacidnapmpiadasydeﬁnircmclmidadlospasosa
seguir hasta su firalizacidn,

Para cl desarrollo del modelo de carrera profesional de la Comu-
M&Maﬁimﬁmcmmmhesmbhdﬂommhlcyde
Cohesidn y Calidad del Sistema Nacional de Salud, come en Jas Le-
ves de i6n de lag Profesiones Sanitarias y ¢l Estatuto Marco.

Elmode]oqwesepmponemdebecmﬁmdirlacmmpmfesin-
nalmnlapmmociﬁnhtmm.laev&hmnidndelacompem:ﬁanicm
los incentivos por productividad o actividad,

Elmodelodemrmpmfnsiomlseesmxmnaencimo:ﬂvelm,
sicndo el nivel inicial no retribuido. E) acceso 2 los distintos niveles,
8¢ realizsrd mediante la superacidn de Ia evalueacidn eorrespondien-
te asdems de acreditar un perfodo de permanencia en ¢ nivel inme-
diatamente inferior.

El sistema de evaluacidn serd nte, objetive y flexible con
unos Criterios que contemplen 0o solo 1a actividad asistencial sing
las actividades de formacién, docencia, investigacién y compromi-

progresidn y mejora del profesiopal v de la actividad asistencial,

Este modelo de camrera profesional tambiéa ticne presente a los
profesionales sanitarios que s= dedican exclusivamente a la invessi-
gacién, asi como agueflos profesionales que se dedican a las freas
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2. Ohjeto del Acuerdo

proEfIOBjm del presente Acuerdo es repular el modeto de carrera
esional correspondients « las sategorias profesionales de los di-

plomados sanitarios previstes en el articuls 7 de In Ley 44/2003,

de 21 de noviembre, de Ordenacién de Ias Profesiones Sanitarias,

3. Defimicién de Carrera Profesional

generales
los miembros de Jas unidades, servicios, secciones ¥ equipos en los
que prestan sus servicios™. (Asticulo 41.1 de la Ley 16/2003, de 28
de mayo, de Cohesidn y Calidad dal Sisterma Nacional de Salud).
(Articelo 40.2 de Ia Ley 55/2003, de 16 de diciembre, de] Estatu-
meochpemmalestammziodeIosmrvkiosdesalud.)
[Articulo 4.7.c) de Ja Ley 44/2005, de 21 de noviembre, de Orde-
nacidn de las Profesiones Sanitarias.]
4. Ambito de aplicacién

La carrera profesional seri de aplicacion a los siguientes diploma-
dos senitarios en Ciencias de Ia Salud: e

~— Fersonal estatutario fijo que ocupe plaza en propicdad en las

isti categorfas de diplomados sanitarios en las Instifucio-

nes Sanitarias dependientes del Servicio Madriiefio de Selud.
Diplomados funcionarios de carrera pertenecicntes a los
Cuerpos de Asistencia Péblica Domiciliaria {APD) iniegra-
dos en Equipos de Atencién Primaria,
Funtionarios de carrera pertenecientzs a los Cuerpos Docen-
tes de las Universidades Piblicas que ocupen plazas vincnia-
«las en Instimciones Sanitarias dependientes del Servicio Ma-
drilefio de Salud.

i sanitatios de Jos hospitales Fundacién Aicorosn
yEmpresaPﬁblicaFuuﬁabmda,cmcmndiciﬂndcﬁjos de
plantifta. EI acceso a a carrera ionzl se aplicars eg Ja
forma y condiciones que s¢ determine.

Persons] diplomado estatutario fijo que ocupe plaza en pro-
piedad en ias empresas piblicas, Qque 5S¢ Creen Como conse-
cuenria de 1a entrada en fimcionamiento de los nuevos hospi-
tales de In Red Sanitaria Unica de Utilizacién Piblica,
adscritas a la Consejerfa de Sanidad y Consumo,
5. Caracteristicas del modelo de carrers profesionat
El modelo decmmpmfesiomlsecamcwdzapnn
— Ser un reconocimiento del ejercicio profesional,

Carficter voluntario.
Ineversible.
Ansencia de niimeros clausus.
Independencia del nivel ferdrquico que se desempeiie.
Acceso sucesivo y pradual.
Continuidad y estahilidad de 1as convocarorias.
Calendarios fijos de cardcter anual,
Evalusble y retribuida a partir de) nive] 1,

ia y publicidad de los criterios de evaloacién,
Los méritos presentados y evaluadas para conseguic un deter-
minado nivel, no podrén ser apottados de nuevo, i tenidos en
cuenta para el accase a ofro nivel.

6. Requisitos

Serd requisito imprescindible presentar veluntariafmente 1a
solicitud mdividual de incorporacisn al modelo de carrers
profesiomal,

— Pertenecer en el momenio de Ia solicitd a las categorfas in-
cluidas en el simbito de aplicacién del presente Acuerde, o en
promocidn interna dentro del mismo grupo de clasificacicn,

— Acreditar documentatmente e periodo de servicios prestados.
£n 3ervicio activo o asimilado con reserva de plaza e ks mis-
ma categorfa o especialidad requeridos para cada nivel. Se
comprtand como servicic active el periodo de tirmpo disfru-
tado como permiso maternal, excedencia por cuidado de hijo
¢ famniliar, incapaci fesio-

idad mmpnralporconnngmaspm
naies y ef desempefic de puestos directivos o gerenciales de

Libre designacién deniro de Ia Red Sanitaria Unica de Utiliza-
citm Piblica de 1a Comunidad de Madrid,

Superar ia earrespondiente cvaluacitn medisnte Ja eeredita-
cion de los méritos exigibles para cada nivel en Ias correspon-
dientes convocatorias,

Tener recanocido ¢l nivel inmedistamente inferior.

7. Niveles de carrers profesional
La carrera prefesional censtars de los siguicmes niveles:

Nivel inicial,

Nivel uno o Adjonta,
Nivel dos o Experta.
Nivel tres o Referents,
Nivel coatro 0 Consultora,

Elamesoalnivelinicialsereaﬁzmﬁsinnecesidaddsacreditarm
tiempo minimo de permsnencia en el sistema,

Los niveles uno a cuatro serfin eveluables, Se requerits un tiempo
depe:mmenciadecinmaﬁosmlamismacamgoﬂao%pecialidad
4 el nivel immedistamente inferior.

8. Factores de evaloacitn

— Fomacidn: En este

Para progresar de nivel, el profesional ademds de acreditar el
ﬁempum.&nimodccimoaﬁusdepcmmenciaenelnivel -
ferior, deberd superar la evaluacién correspondiente que
comprenderd la baremacién de los sipuientes aspectns e los
criterios de acceso a los distintos niveles:

#  Actividad asistencial,

¢ Formacidn.

»  Actividad docente.

*+ Actividad cientifica e investipacidn,

= Participacién y compromiso con la organizacion.
Actividad asistencial: Se valorard la dedicacién a la actividad
de cuidados a través de los conocimientos Y Ias compeiencias
profesionales, de los resutados de Ja actividad asistencial del
interesado, delaeaﬁdaddehnﬁsma,delcmnplinﬂemode
los indicadbres que se hayan establecido en e] centro &n que
haya desarroliado su trabajo. Esta actividad dentro de la va-
lomﬁéndehmmapmfesimalscrﬂaquemayor ten-
g4 Comprenders Ia evaluscin de las funciones pmpmspe?ﬂ del
ejercicio profestonal, siends necesario obtener por este apar-
mﬂoalnmos:mSOporIOOdelap:mhxacidnquc se determi-
ne en &l mismo para cady nivel,

En ¢l caso de los pusstos directivos ¥ gerenciales, se valorard
su actividad profesional,

se valorard |a formacién posgra-
doada y la formacitn continuada acreditaga. La Formacison
valorard la asistencia a cursos, seminarios apreadizaje de
tucvas tcnicas efc. Actividades todas ellas relacionas con el
gjercicio profesional y acreditadas oficialmente.

Actividad docente: Valorars tando la participaciéa como do-
cenle en cursos de formacidn acreditados por organismos
competentes o en la unidades docentes ds los ceniras asf
cqmoladmdnenfmaci&l continada acreditada por el

Actividad cientifica e investigacitn: Comprenders tante las
publicaciones en revistas profesionales indexadas de cardcter
mternacional o nacional y las publicaciones de libros o capi-
mlos que tengan esa consideracin, Asimi

cicnales e internacionales. También se valorars Ja participa-

ciin en proyectos de investigacifn con zcreditacion o reco-

nocimiento oficial.

Partici i6n y compromiso con la organizacién: En este
se valorarén fas implicaciones del interesado en co-

misiones, wtorias y otro tipo de actividades que puedan desa-

mollarss

Ninguno de los factores objete de evaluacidn podrd ser exclu-
yente en la valoracién 3¢l candidato, debiendo to-

dos los apartados.
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9. Criterios para acceder a Jos distintos niveles
Lava]cmcidndecadaumdeiosfactomsscharﬁporcréditoa,m—
mdwndocumoctéditohlmidadamiﬁwmlamlmacimdecada
uno de estos factores,
Elnﬂmeroméximdecrédimaohtmcrmudaﬁmdeevalua—
cidn es el siguients:

FACTORES MIVELY | mIviid | KIvELS  mavEna
Aztividad Asistencial 70 ceditos | 7 oriditos | 65 odcites 65 crédies
Formaciin $Scrédins | 15 criditos | 10 cédites 16 gédites |
Adtivigad Docerte Soedios | 5odaros | ot 10 orecims.
Actividad Gerifica € ] . N
Ivestigacitn Soédios | Scédims | d0crsdies 10 arsdites
Partidpacisn ¥ comprogdso
| con b oxgenizadién 10¢ridios | 10 eréditos | 10orédMos 30 criditos

Se requerini un nfimere minimo de crédito

nivel que se distribuirin de 12 forma sigus

ftos para el aceeso a cada
(152010

NIVEL 1 50 créditos
NIVE_ 2 60 oréditos
NIVEL 3 70 créditos
NIVEL 4§ B créditos

Cada mno de los factores se evaluard de la siguientz forma:
1. ividad asistencial: Se valorrd 12 actividad asistencial y
i i , sieado necesario alcanzar al menos

Lapunumciﬁnmziximaacbtmeresleaparmdoesdemc@ﬂ
tosenlosnivelesly]lydeﬁSmlosnivelesﬂlyN,qnesedislri—
Bbuirdn de 1a siguiente forma:
Acﬁvid&dasisﬁuwial:ﬂas!nmmﬁximodnSSmEdims. Valo-
rard 2 participacién en los objetivos de! centro o unidad a la
quepemcn,lacaﬁdadasismdai,heﬁdemiaenlages-
ti6n de recursos, introduccién de béenicas Que mejoren Iz
presmﬁénsanﬂmiayhgesﬁﬁndelaagmda,evalnalosme-
diante mdi objetivables,

Como méximo, se podrdn obtener 11 crédizos por cads afio de
valoraciin.

Competencias profiesionales: Hasta un méximo de 15 crédi-
toseniosniveleslyﬂydclﬂcréditosenlosnivelﬁll]yw.
Se valorard la relacién inierprofesional de wrabajo en equi-
Po, la relacifn con el paciente, habilid es de congunicacion,
utilizacién de protocolos y guias, dominio en Iz utilizacién de

técnicas y comipetencias propias dsl puesto de trabajo.

Fsm?ahmiﬁnwmﬁmmmcmsﬁmw-
do del superior jerdrquico del e »que deberd ser validado por
la Direceidn de Enfermeris,

Asimismo, los diplomados del servicio o unidad del evaluado,
participardn en lz evaluacién mediante ls cumplimentacién de un
cuestionario estandarizado, creado a tal efecto, que servird como
elemento de apoyo y contraste a la valoracidn

2. Formacidn: Debedei:anmiuadaahaoerpmgresm-alpm-
fesimalmsuscompetenciasylmhﬂidades,pm-lomdebem:
siempre relacionada can ¢l ejercicio profesional ¥ acreditada oficial-
mente.

Se valorardn &n cste apariado las actividades de formacisn conti-
nuada, tales como asistencia & congresos, CUTS0S, SCMINATIs, pu-
diendonlcanmnmmixhodelﬁcrédﬁnsmlos:ﬁvelcslyﬁy
de 10 créditos en los niveles I y V.

— Tiuolos o diplomas de de mds de 300 horas se eva-
luarfn con 6 créditos d];osgtadom

Titlos o diplomas de posgrado de més de 150 horas con
3 crédizos de carrera.

Curscs de formacitn: Se valorardn a razim de 0,75 créditos
de camera profesional por cada 2 créditos de formacidn o 20
hmsdcfmmadén,debimduwedimralmcnoslc:édiwde
carrera cada afio de evalupcidn.

El ntimero méxime de créditos obtenibie por wn mismo curso
seri de 8 crédites de camrera
Lascsmm:iasdcfcrmm:i(hamclas,mqueﬂdasporlas
necesidades asistenciales del centro, unidad o equipa, en cen-

tros y servicios acreditados para la docencia nacional e imter-
naciunalser:{uevallmdasm()ﬁcréditosdempmfe-
sional por mes de estancia,

— Por cada especialidad no obligatoria para &l ejercicio delaca-

tegoria profesional correspondicnte: 8 créditos de carrern.

3. Docencia: Fretende evaluar I transmisién de conocitsiento
entre profesionales valoranda en este apartado la docencia pregrado
Y posgrado, tutorizacién de residentes, profesores asociados y do-
cencia en formacidn continvads, etoétera.

Lapnnmm:i(mmﬁximaaalmnzarmestezpmmdnwnweicré-
ditusen]osnivclcslynydelDu’éditasmlosnivdes]IIyIV,que
se distribuirdn de 1a siguiente forma:

— [hmédimc&cmpcwcadamhomsdcfmmmiéndepm-

grado, posgrado y continuada, debidamente acreditada,
— Un crédito de carrera por cada 20 horas de perticipacidn
Como ponente en sesiones de trahajo et e) centro sanitario.

— Tutor peincipal tutoria defegada o asociada, con residente o
alumo pre; : Por cada 4 meses de wtoria efectiva 1 cré-
dito de carrera

4. Actividad cientifica ¢ investigacién: Busca la evaluacidn de
Ias setunciones profesionales encaminadas a ls produccidn o difu-
sifip de conocimizmo en &) dmbito de 12 salud. Sc valorsrs toda ia
actividad investigadora relacionada con el 4mbito profesicnal sani-
tario en sus distintss vertientes, como investigacién bisica, ciinica,
cpidemioldpica.

La puntuacién méxima en este apartado serd de 5 créditos en los
nivebslyHydelOaétﬁmsenlosnivelesllIyIV,simdoevalua—
bles las siguientes actividades de acuerdo con [z siguiente distribu-
cidn:

— Publicacienes &n revistas:

Para ser valoradas, deben seguir las normas de Vancouver.
Losmﬁuﬂasdebainmmlmkmdosmnhpmfesidno
especialidad de que se trate y estar publicados en revistas au-
tonimicas, nacionales e internacionales, con la siguiente va-

lomacitn:
Primes autor | Resto autor
j 2
Pubicacién Auton_émloo 0,4 3.4
en revistas Nacional 7.8 g
Infemacional 1.6 0.8

se valorazén con Suédimmclcui:delinvesﬁ-
gador principal y con 2,5 exéditos en el caso de os investiga-
durescolabmad’c;rm.

— Libros:
Para valorar uma publicacién como libro es imprescindible
que tenga depésito kegal & ISBN. La consideracion como na-
cional o internacional se realizar considerando el nivel de

Los proyectos de investigacidn acreditados ¢ autorizados ofi-
cialmente

difusidn de la editorfal responsable,
LIBROS Primer awtor | Resto artor
. Nacicnal 1,8 0.8
Cepitulo ko — e acion 32 18
Libro Nacional 3 1.5
completo Inlemacionat 8 3

Solo se admitirdn hasta un méximo de tres agiores por capftu-
lo y de 3 capfiulos por Hbre pam cada autor considerndase
en cuslquier caso la combinacidn mds favorable al misma.
Por coondinador de libro se otorgarin los mismos créditos
que por un capitule de libro como primer autor,
Comunicaciones a congresos:

Serdn congresos como minimo de nivel autondmico y,dema-
nera impresciadible deben tener ] respaldo de una sociedad
cientifice, centros sanitarios piiblicos o comcertados, colagios
profesionales, administraciones sanitarias piiblicas asf como
cuakquier oira institucién que se deterrine,
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COMUNICACIONES | T T EIPlenodeJaCBmisidnsercunirécmmﬁmordinaﬁouna
¢ ot Comunicaciones | Penencias vez al afio, y de forma exiraordinaria cuando asi lo insten los

POSTERS CONGRESOS . i At
- o ) CunmésdeEvaluamdndeﬁmmlamvmﬁpglelosmgxr—
Am"_é'mm g J S0 presentados, 0 en su caso cugndo asf lo soliciten Ia mitad

Macional 1 0.8 mis ano de sus miembros o lo acuerde su presidente,
i Intemacions] 2 15 La Comisidn 5¢ reunird en la forma y Ias condieio-
5 Partict . T 65 que eslablezca el de fincionamiento interno.
- Pacicipacién y compromiso cog la organizacion: Tiene b Comi Evaluacién de Area:
como objetive estimular 1a participacidn del prafesional sanftario en ) _ Ftt‘s de v;l " C .d: de Evaluacion:

lagesﬁénimemadelsmicio,mﬁdadocquﬁ)npara]amjmdcla
caiidadyelcompmmimchlnsprofcsiomlmmnlamganimcﬁna
I= que presta sus servicios.
iapxum:addnmiﬂmaaalmnwenestespa:tadocsdewcrédi—
tos,quesedfsm'buidndelasiguientefmma:

- Acﬁvidadesdegesﬁéncmnpaﬁbhscmlamalimqidnsimul-
tinea de tarsas asistenciales: 1,2 créditosfatio.
Perticipacidn en comilés o conmisiones: 0,5 créditos/afio,
Miembro de comiiés de evaluacién: 0.5 créditos/ago,

— Mcmbmdcgmposdeexpeﬁospmmpamciéndepmyec-
ms.pmtocolosognias:mﬁxinmlaéditoamdamimbmpor
cada grupo, que serd ctorgado de forma proporcional al tem-
pa de dedicacitn,

- I\ﬁembmdetﬁbunaleschsc]mciﬁnopmvisidnzlcréditopor
mdaﬁibumalelqu:parﬁcipccomovocal, 1,5 por secreta-
goyZpur ; de d

— uncicnesdeorganizzciénygesﬁﬁn actividades de resi-
denm_ymdiam;mmgmdo:ﬂjmédhospmaﬁo.

— Parﬁdpaciﬂnmouasmspmsabiﬁdadasoccmeﬁdosmmo-
dﬂosporelSmiciodeSaluddehCﬂmunidadchadﬁd,
ﬁlncidndelﬁcmpodededicacién:lmmiximodeicréd'-
tofafig,

10. Comisiones de evaluacidn

ExisﬁrﬁmaCumisiénCem-aldeEv,aluacidnyunComiuéde

Evaluacitn delegado en cada yng de las Areas Sanitarias,

2) Comisién Central de Evaluacidn:

misidn.Pe_rmmmtem los wrminos que en el mismo se fie,
Funciones de 1z Comisién Central de Evaluaciin:
* Elaborar y aprobar su reglamento interno de fimciona-
niento.

. Stmewisarygnrmﬁzarlacmsﬁtuciﬁlyelﬁmciona—
miento de los Comités de Evaluacion de Area,

» Serel & de consuha de los Comités de Evalua-
ci6n de Avea.

* Informar con cardeter preceptivo los recursos que se
plamnmporlosintemsadosmlndmagacidndeas-
cense de nivel.

Compoﬁcihdc]aComjsiﬁlCmn:aldeEvﬂuacidn:

» Unpresideme,cuyonomtmnﬂmmmmimclﬂtu-
lar de Ia Viceconsejereria de Sanidad y Consumo,

+ Dos vicepresidentes cuyos nombramientos tecacrdn
en los titlares de I Diteccidn General de Recursos
Humanos y de Ia Direccién General del SERMAS.

- Ihsecrehrin,cuyonambmmimtormﬁanunﬁn

cicnario de la Dirececién General de Recursos Huua-

103, oA YOZ perd sin voto,

Voeales:;

- Un Director de Enfermerta,

- Un vocal designado por el Consejo Superior de Sa-
nidad.

Un diplomado nombrado per las Universidades,

- Dos diplomados nombrados por el Colegio de En-
fermeria y otro nombrado por ¢l resto de colegios
profestonates.

- Un diplomado nombrado por ias organizaciones sin-
dicales,

Todos los vocales deberdn poseer la misma titulacién
de Jos profesionales a evaliar y como minimo un ni-
vel 3 de carrers profesional

* Recibir Ias solicitudes de acceso a los distimtos nive-
lmexneﬁoelinicialquemdeoﬁdoapcﬁcidndel
interesedo.

B Veﬂﬂcsriaacredimci(ijdelaseampemmiasdclosdi-
plomados ssnitarios que quieran acceder a los distin-
1085 niveles.

» Valmrlusméﬁwsconfcrmealhammnquemm
lempla ¢n el apartado 9 del presente Acuerdo,

# Resolver en primera instancia las reclamaciones pre-
sentadasporlosafcﬂndosenmplazomixi:mdem
dias,

2 EIevatnlaComisiénCenmldeEvaluaciénlosmsul-
tados de las evaluaciones efeciuadas.

) EIcvaralDirecereneraldeRmmHumamspm—
puestas de los diplomados que han superado la evalua-
cidnpmawinﬁegraciﬁnenclnivelmmpondieme.

afin, durante el iittimo trimestre del affo,

Noobstmm,sielvolnnmdesolicimdespmsenmduasi

loacamejapodnimmirsecuantasvmmnecaaﬂo

para la reselucidn de 1as mismss,
— Composicitn del Comité de Evaluacitn de Area:

Estaré integrado por:

. Presideme:EDimct(xdeEnfemeﬁadesignadopor
1a Comisién Central de Evaluacién,

» Secretaﬂo:Acmﬂrécomotalmnvozple;;votom
Dipluma.doSmimﬁoddCenuocﬂnp €0 propie-
daddesignadoporheemu'ammpmdimte.
Vocales:

i dos diplo-

En ¢] mbito de Atencitin Espectalizady,
mados, ono de ellos elepido a propuesta del servicia
o unidad a evaluar,
En el #mbito de Iz Arencién Primaria, dos diploma-
dos elegidos por los Equipos del Area.
- En el smbito de] SUMMA1 12, un diplomado clegi-
do entre Tos diplomados del mismo,
Ur diplomado  propiesta del Colegio de Enfarmerfa.
- Un diplomado a propuesta de las organizaciones
sindicales.
Bntodocaso,loswcalesdeberénomtaﬂamismati-
tulacién que los aspirantes a evaluar y &l menos yn ni-
vel 3 de carrera profesional.

11, Procedimiento

— Iniefacién: Se iniciarg con I presentacidn por parte del inte-

resado de 14 solicitud de integracidn en un nivel determinado
de carrern, en &l modelo que & esos efectos se establexca,
acampatiada de los documenios acreditativos de los méritos
exigidos, as{ como de 1a certificacion que: acredite el tiempo
minuo de permanencia en el nivel anterior.
Eveluacidn: Se llevard a cabo por el Comité Evaluador de
Areayclmulmdodclamisnmsetﬁcommicadnn!osinm-
resadlos, que gozardn de un plazo de quince dfas parg recla-
mar en primera instancia ante ese Comitd Ia revisidn,

— Finslizada Ia evaluacidn, ¢] Comité elevard la propuesta defi-
nitiva y motivada al Director Generzal de Recursos Humanos,
que comprenderd tanto la relacidn de profesicnales a i:s que
8& plopone su integracifn ey pn nivel superior como la rela-
cidn de Ios que no proceda el cambio de nivel, Asimisme, e
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Comité Evaluader remitird copia de dichas propuestas 2 la
ComisiénCmuaIdeEvaluacimg;.

~~ Integracién de nivel: Bl Director General de Recursos Huma-
nus,aﬁvistadelapmpzmtaelevadapnrel&mﬁé‘ Evalua-
dor de Area, dictard resolucitn integrando en ¢l nivel corres-
pondicmie z los dipiomados sanitarios que haysn superado la
svaluzcidn. Asimismo, en dicha resoluciéin constars también
Ia denepacitn motivada det nivel de carrers de aquelios que
no la bayan superado, asi como los fecursos que procedan
comtra la misma. Esta resolucidn tendrs efectos econSmicos
del diz 1 de enero del afio siguiente al que sea dictada,

— Encasodeevahm.ci&:negaﬁvapamelwcesoanndetmﬁ-

nado nével, el dipiomado sanitario solicitante podrd pedirune
nucva evalnacidn transcurrido un afio.
I..u:;rofesiuna}es que resulten Integrados en un determinado
nivel de carrerz profesional, serdin § en un Regis-
o que s¢ crears a.es0s efectos, que includrd el nivel de carre-
1ay la fecha de obiencitn de dicho nivel, El Registio depen-
derd de la Direccién General delfecursos Humanos y
cumplird los requisitos exigidos par de Proteceidn ds
Dates de Ja Comunidad deMadn}:f il

—_ E‘mepciona]mmte,ycnlafmmquereglmmdamm
seesiahlemporlaConsejeﬁadeSanidadyComum,apm—
pucsta de 1a Comisién Central de Evalvacion, se podrd reco-
nocer un nivel de earrera profesional sin cumplir el tiempo de
permanencia minimo exigido, cuando de manera objetiva se
apracienmz&gnwdepreﬂiginprofeshml, cualificacién, tra-
yectoria, etcétera.

— Asimism,hComisidnpmmdﬁlaimegmciéndclosdi~
plomados sanitarios en el nivel que corresponda de aquellos
profesionales que procedan de 1a Unifin Europea y de otros
paises con convenio de participacidn y Iibre cireulacidn

12.  Efectos de reconocimiento de nivel de la carrera
profesional

Ahfechadeaprobaciéndehmrempmfcsimalsemm,
mcmﬁmrexmpﬁonﬂypmmsohvez,dpnmﬂquemm
thomento esté dentro del dmbito de aplicacién del acuerdo, el nivel
correspondiente 2 Ia antigitedad reconocida. Los efectos econdmi-
eusdeesmwconochnjmtoseaplicaﬁnenlostﬁmimsmcogidusen
el presente Acuverdo

Deimismnmoﬂo,elpmomlquevahmimmuestammrice,
se inteprars en el nivel cotrespondiente a lz antipiiedad que tuviera
reconocida en ¢l momento de ser nombrado personal estatstario.

A partir de In fecha de implantacion de 1z carrera profesional, y
sinpeljtﬁciodelaapﬁmciénwnnénﬁcaqucmponda,ahsm
fesimalesqueseinﬂmpomnmposteﬁoﬂdaﬂyhs caimbios de ni-
velu;ilelosyaincorpomdo&saafemminenﬁmcidnalaemhmcidn
anl K

En cuanto a los efectos econdmicos de la implantacion, serdn Ios
siguientes:

— El primer nivel de carrera profesional serd de aplicacién con
cfectos ccondémicos de 1 de diciembre de 2005 para aquellos
diplomados santtarios que a dicha fecha reunieran los cores-
pondientes requisitos. El pago de los atrasos correspondien-
tes a dicha nivel, una vez minoradas las cantidades recibidas
acuemseefectuarﬁcomoméximomlanﬁmimmpm-
diente al mes de fibrero del afio 2007.

El segundn nivel de carrera profesional serd de aplicacién a
partir def 1 de julio de 2007 para todos aquellos que tengan
reconocido dicho nivel o superior a ssta fecha.

- Eltercernive! de carrera profesional serd de aplicacién 2 par-
tirdel 1 deoctubmchOOSpmatndosaqueilosqwtengan
recomocido dicho nivel o superior a esta fecha.
EIl:ua:m)1:|i!u't.'.ldt:c::a.m:r.apl‘ofwicnmlsenrideapliat:a(.'itiuapar~
tir del 1 de octubre de 2010,

13. Retribuciones

El Estatuto Marco establece en su articulo 42.3 ¢) y dentro de las
ieiribuciones complementarias, el complemento de carrera, destina-
do a refribuir el nivel aleanzado ea la carrera profesional, cuando tal
apartado del sisterna de desarrolio profesional s8¢ haya implantade
la cormespondiente categoria

En consecuencia, con efectos 1 de diciembre de 2005, el personal
estatutario fijo podrd percibir este complemento segiin los afveles
adquiridos, en las siguientes cnantias:

~— Mivel inicial: No retribuido.

— Nivel I 2.800 euros.

— Nivel IF: 5.300 exros.

— Nivel HI: 8.000 eurvs.

~— Nivel IV: 10.500 euros.

DISPOSICION ADICIONAL PRIMERA

A partir del afio 2007, Ja Comunidad de Madrid convocars con
carécmranualymlaofermdaempleopﬁbﬁcodelammiglﬁemew-
das las plazas ocupadas por persomal interino peneradas basta el 31
de diciembre del afio anterior a dicha oferta.

En el caso de que lz2 Administracion, en ua perfodo de 3 afios con-
secutivos, a partir de 1a fecha del presente acuerdo no convoque las
prucbas sclectivas de las ofertas de empleo piiblico para alguna de
Ias categorias sefaladas en el smbito de aplicacidn, el personal que
ocupe las citadas plazas tendrd derecho a un complemente de carre-
ra e cuantfa similar 21 complemento de carrera que le corresponde-
ﬁapmsusaﬁosdeadividadpmfesimalcmmpasmalinteﬁncyen
las mismas condiciones que el personal que ostente 1a condicidn de
fijo. Este derecho no serd de aplicacién en ¢l supuesto de que se hu-
biera convocardo proceso selactivo y el tiular de 1a plaza no hubiera
concyrrido al mismo 6 1o Jo hobiera superado.

DISPOSICHON ADICIONAL SEGUNDA

Una vez finalizads la implantacin definitive-del medelo de carre-
rapmfesiomlsep‘mdmiasureviﬂdnmne}ﬁndcinnnducir,en
Su ¢aso, las oportunas correceiones y mejoras que se considgren ne-
cesarias para hacer mis efectivo el shjetivo del modelo de carrera.

DISPOSICION TRANSITORIA PRIMERA

El personal diplomado sanitario con régimen laboral y fimciona-
ﬁodethmunidaddeMadrid,qwmmucmsmmdndelospro-
cesos de cstatutarizacidn, opte por su integracién voluntaria como
tal, una vez, estatutarizado, se le reconocerd 8 efectos de adgquirir los
distintos niveles de carrere, toda la antigiedad que tuviera bajo el r&-
gimen de laboral o fincionario como diplomado sanitario.

DISPOSICION TRANSITORIA SEGUNDA

El personal con nombramiento interino, de las categorias citadas
¢n ¢l dmbito de aplicacitn, que ostente dicha condicitn a fecha de 1a
publicacién del presente Acusrdo en el BOLETIN OFICIAL BE LA Co-
MUNIDAD DE MADRID, podri solicitar el reconocimiento del nivel
pmfmbm]enlosmimﬁrminosqueelpmom]conmmbm-
mieato fijo. Diche mivel solo tendrd efectos coondmicos una vez que

DISPOSICION TRANSITORIA TERCERA

El personal funcionario y laboral fijo de las cateporias recogidss
melimhitodeaplicaﬁdniesbe Acuerdo, que tras 1s entrada en vi-
gor del mismso, solicite voluntariamente Ia inclusién ea esta carrera
profesional, serd integrado en ef nivel correspondients, percibiendo
a cuenta las cuantfas fijadas par= dicho nivel, si bien, los haberes
percibidos, quedsm condicionados 2 su efectiva integracion en el ré-
gimen estatutario cuando se convoquen los Procesos voluntarios de
estatutarizacién,

{03/3.297417)

Consejeria de Sanidad y Contsumo
ACUERDQ de 1 de febrero de 2007, del Consejo de Gobier-
no por el gue se aprueba el Acuerdo de 31 de encro de 2007,
mbmadwmciéndelasmdicionesdetmbajaddpemaml
Jacultativo del extinto Servicio Regional de Salud de ia Co-
munidoed de Madrid.

476
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Exzminado el texto del Acuerdo adoptado por Is Comisién de Se- sueldo, dedicacion exclusiva y carrera profesional. Dicha
compensacidn se abonard con carfcter trimestral.

guimientudelAcuerﬂoMarcodelPemnaldelasimﬁmcioms -
nitarias de la Comunidad de Madrid en su reunidn del dfa 31 de ene-
ro de 2007, y corno quiera que debe ser aprobado de forma
yfoxma!parasuvalidezycﬁcacia,aﬁmordebrcgulaﬂoenelar-
ticulo 35 de Ia Ley 9/1987, de 12 de junio, de Org
tacién, Determinacién de las Condicionss de Trabajo y Participa-
cidn del Persomal 4 Servicio de las Administraciones Piblicas, y en
el artioujo 80 e 1a Ley 5572003, de 16 de diciembre, de] Estatuto
Marco del Personal Estatutario de los Servicios de Salad.

En su virtud, el Consejo de Gobiemno, apropuesta de {a Conseje-
n‘azrg(:ﬁSanidad ¥ Consuino, en su reunién del din 1 de febrero
de ,

ACUERDA

Primero

Aprobar el Acuerdo suscrito, en el £mbit de Ia Comisién de Se-
guinﬂmndelAcuerdoMmmddesonaldelasInsﬁmdtmesSani-
tm-iasdelaCOmunidaddeMadzid,mtmlaConsqiafade Sanidad y
ConsmmylossindicamsCEMSATSE, CSI-CSIF y CSIT- UP, el
dis 31 deenemdem,mbreadecmdéndelascondidmlabo—
tales del personal facuhiativo del extinto Servicio Regional de Salud,
clcualseinmrpomcmmAmxoalpresmAmwio.

Segunde
EsteAcum‘domImr.ienvigorlafechadesupub]imiﬁnel
BoLBIWOncmLDELACommmADDEMADRm,teIﬂmdo!os efec-
108 econémicos que se contemplen £ el mismo.
Acordado en Madrid, 2 1 de febyero de 2007,

Hl Consejem de Sapidod y Consuino, La Prexileam,
MANTUEL LAMEBLA FERNANDE? ESPERAMZA AGUIRKE GIL I BIEDMA

ANEXO

ACUERDO DE LA COMISION DE SEGUIMIENTO
DEL ACUERDO MAngﬂ DE 31 DE ENERO DE 2007
SOBRE ADECUACION DE LAS CONDICIONES
DE TRABAJO DEL PERSONAL FACULTATIVO
DEL. EXTINTO SERVICIO REGIONAL DE SALUD
DE LA COMUNIDAD DE MADRID

lanecesidaddepremciﬁndemsm-iciopﬁb]icoesemia! como
s 1a senidad exige disponer de un itario motivado y
adecuadamente formado que posibilite wna continua izack
de conocimientos y unos sistemas de valorseicn objetivos. Es im-
prescindible para conseguir tales objetivos implantar una pelitica de

ACUERDO

Para remover los obstédculos y asumir politicas activas que facili-
ten la unibicacién de regimenes juridicos se establecen las siguien-
tes medidas trensitorias que permitisdn ir aproximando las actusles
<ondiciones de trabajo:

1.1,  Personal licenciado sanitario de las Ipstituciones Sanitarias
del antiguo Servicio Regional de Salud de 1z Comunidad de Madrid:

a) Personal fijo: A parir de la entrads en vigor del presente

Acuerdo se aplicari un complemento transitorio compensa-
torio per kt diferencia entre las retribuciones que percibe el
persomal estatitario, por los comeeptos de sueldo, comple-
mento de destino, complemento especifico, productividad
ﬁjaensusdisﬁnnscompcnmmycanplememodcmra
efectiva, con las retribuciones que percibe el personal faboral
del Convenio y funcionario del Acuerdo por el concepto de

Persansl interino: Al no ser de aplicaci6e la carrera profesio-
nal al personal interine, su equiparacion se efectuard por el
resto de conceptos retributivos detallados en o1 apartado an-
terior.

b} Asimismo, seaplicam_tmmmplememnmitmiowmp@-

Colectivo y Acuerdo Sectorial. Dicha compensacifn se abp-
nmicmmrénmwmsuaLalmsigmmtedc]areaﬁzmién
delfsguatﬂias. aestos mﬂe excluxivammﬁﬂ
1 el ndmezo efectivo de horas de guardia presencia figica
O €R 54t caso Iecalizadas,

c) Ipualmente, con cardcter trimestral, se le incluirf en némina
uDA IWMOrAcion correspondiente al valor medio de la accitn
socialpmelpemona]]abonldel(‘!mmioyﬁmciomﬂodel
Acuerdo. No siendo de aplicacién en el sapuesto de que Jas
cuantias que se perciban come personal laboral o fimeionaries
seaf superiores a las del personsl estatutario,

dy Enbscasosindiviiuahsenhsquealapﬁmrdichnsmmﬁas
s¢ dietan ynas percepciones econfmicas anuales superiores 2
]aspercibichspardpemomlestammiodclanﬁsmacalegn—
ia, nivel de camera y antigiledad se efectuard 1a minoracién
mpoﬂmdcfmqmlumﬂbucimdem&smde
trabajo homologables sean siemipre exuivalentes,
Elpersom]reoogidoenesteapmmdo, que a )z fecha de 1a
om&lmmkmmmim:mhuhimopmdow

i S0 0, &1 51U €as0, & 31 de diciembre

izacidn de 1a vigencia del Convenio

Colectivo y Acuerdo Sectorial, dejard automAticamente de
percibir el complemento transitorio, quedando sujeto & lasre-
gulaciones que para esta cuestién pudiera recoger el conve-

io o acuerda gue le sea de aplicacita.
1.2.  Personal en formacién de las Instituciones Senitarias del
antiguo Servicio Regional de Salud de la Comunidad de Madrid:
a) Almmalmfomnciénﬁoendadosmﬁtaﬂoseiasapﬁcaré
lasram‘bucimconwmphdasmlosarﬁculusT.lyIZdel
Real Decremn ll4ﬁ&006,mlosmismnst&mhosquealm-
do personal de las Instituciones Sanitaries Transferidas a Ia

b) Ashﬂsmo,alchadopersmalenfomacidnscleapﬁcazilm
complemiento por la diferencia entre el valor/hors de 1 sten-

ciénmﬁnuadaporlamaﬁmnidndeguardiasﬁjadopamel

pu'sonalenfonnaciénde.lashstimcionesl‘mmfeﬁd&yel
valorflmmestahleddopmaesicmlecﬂvomCOnvcnioC&
lectivp, Dicha compensacitn se con caricter men-
ﬂwl,almsiguﬂmlnde]amﬂimidndelasgm:dias.

c) Acﬁchopersmalenfwmaciénselehcluiré,mncar&mh—i-
mestrel, una minoracién en Ia némina correspondiente al va-
lormediode!aaccidnsmialpamelpemmallabtmldeman-
venio y funcionario del Acuerdo,

d} lacmcteciﬁntémieaysegtﬁmientodelasmedidasemhle-
cidasamerhrmmmser&alizaréporunaComisi&mdeS:gui—
miento de Ja Conse de Sanidad y Consumo integrada por
loss@icamsﬁrmﬂdeestemmo.

Segundn

Considmdokesmbﬂidadcomoumelementoesencialpme]

adecuado desarrollo profesional, y disponiendo la Administracién
de la Coraunidad de Madrid en los texios mnvencimmll:: de nego-
ciacidn de up procedimiento de consolidsci6a del emp ternporal
undnimemente aceptado por las organizaciones smdicales mas ra-
presentativas, las partes firmantes del presente documento se com-
prometen a:

a) Negociar en Ja Mesa Técnica de Seleccidn durante 12 primera
quincena del mes de febrerp las bases especificas de consoli-
dacidén de los Titlados Superiores y Trulados Superiores
Especialistas, ambos del drea D

b} Publicar 1a resolucida parcial del concurso de taslados pars
las dos categorfas antes mencionadas durante la primera
quincena de abril.
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¢} Recovertir todas Iasphzasdeiascategm’asantequue
5& encuentreit cubiertas de forma intering y no estén incluidas
en ¢l proceso de consolidacidn previsto en e} Convenio Co-
lectivoyAcucrdoSecmtia], €n plazas de cardcter estatiytario,

permitird ofertar 4 estos empleados pithlicos 1a inclusisn de
sus plazas en los procesos selectivos convocados pare esta
mtegm'faprofesicnalporlaConsejeﬁadc Sanidad 2 Jo largo
del presente #fip.

compromete a clevar este Acuerdo para su
ratificacidn por el Consejo de Gobierno, siendo su entrada en vigor
del presenteladeldfasignienlnaldesupubﬁmciénmelm
OFICIAL DE LA COMUNDAD DE MADRID como Acuerdo de Consejo
deGobiemo.LoscfecmsecmémicosdeesmAcuﬂﬂosaﬁ:deldc

eneno de 2007,
(03/3.295/07)

Universidad Complutense de Madrid

RESOLUCION de 27 de naviembre de 2006, de lo Univer-
sidad Completense de Madrid, por la que se converaen con-
cursos de acceso a Cuerpos de los Funcionarios Docentes
Universitarios.

Dcconfotmidadounlodispuesmmela:ﬁcubGSBelaLeyOr—
génica 62001, de 21 de diciernbee, de tniversidades (en lo sucesivo
LOU),yeneIarﬁcnﬂonelRealDecmO??wDﬂz,dezﬁdcjlﬁo.
porelqucseregulaelsistenmchabiﬁtaciénNacionaIparaeiao—
cesoa de Fimneionarios Docentes Universimiosyelrégimm
de los concurses de accesg respectivos, modificado por el Real
Decrem338/2005,de1deabril,yawnordeloestablecidoen elar-
tfcu]o&#delosEstaﬁmdeIaUniversiﬂadCumptheaeMndﬁd,
aprobados por Decretg 38/2003, de 8 de mayo, del Consejo de
Gobierno,

FsteRecmmﬂohzmsuﬁmconvmaconcmodeamesnp!azas
vacamies de los Cuerpos de Funcionarios Docentes Universitarios.

I.asbasesdehemvm’nsehnpublicadoel“BoktEnOﬁ-
daIdelEﬁado”deldfal?demviembredezﬂﬂﬁ,asimomelta-

Reectgrado
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blén de anancios del de este Universidad {avenida Séneca,
nimero 2, 280640 Madrid) y en Intemmet en Iz direccion;
ttp:/Avww.ucm.es

El plazo de iéndeins:mmiasucontarﬁapmﬁrdeldfa

siguiete al de Ja publicacién de la canvocatoria en el “Boletin OF-
cial del Estado®™,

Contra In presents convocatoria, que pone fin a 1a via admigistra-
tiva, cabe interponer recurso comtencioso-administrativo ante Iog
Juzgados de Jo Contencipso-Administrativo de Madrid, en &l plazo
de dos meses, contados desde el dia siguiente al de su publicacidn.
No obstante, y sin perjuicio de que 52 pueda ejercitar cualquier otro
que s¢ estime procedeate, puede optarse por interponer conira la

mmﬁmadommmmmudwemmo s¢ haya producido
la desestimacién presunts de) recurso de sicidn interpuestp,
conforme a lo previsto en Jos articulos 116 y 117 delaLey de Ré-
Zimen Juridico de las Adminisiraciones Piiblicas y del Procedimiento
Administrativo Comin,

Madrid, 2 27 de noviembre de 2006.—FE] Rector, Carlos Berzosa
Martinez
(02/19.305/06)

Universidad Politécnica de Madrid

478  RESOLUCION de 11 de enero de 2007, de la Universidad
Politécrica de Madrid, por Ig que se anuncle convocatoria
publica para cubrir, mediante el sistema de Libre Designg-
cifn, plazas vacantes en la Relacidn de Puesios de Traba-
Jo de Personal Funcionario de la U niversidad Politécnica
de Madyid,

En cumplimiento de o dispuesto en el Decreto 215/2008, da 16
de octutre, de} Consejo de Gobiemno de la Comunidagd de Madrid
(BmmNOHcmmeComnmmbELhmmdeZBdeocumE),
por el que se apruchan Jos Estannos de la Dniversidad Politécnica de

que ie estdn aufbuidas en el artiouly 20.1, en relacién con el articy-
ica 6/2001, de 21 de diciembre, de Uni-
versidades (“Boletin Oficial de] Estado” de 24 de diciembre
deZ{)DI),asfmmnenlosarﬁmdoss’iy 177.3 de Jos Estanstos de
esta Universidad, ha resnelo comvocar, para su cobertura por ef sis-
tema de libre dag plazas vacanites de Personat Funcionagio
de la Universidad Politécmica de Madrid.
DATOS DE LA CONVOCATORIA

1. Nimero de plazas convocadas: 10.

2. Forma de provisién: Libre desipnacifin,

3. Basesdelz copvocatoria: Las hases par Ias que se regird la
mcmvocamﬂasemmmexpmsenelmbléndeanm
clos del Rectorade de la Universidad Politéenica de Madrid {aveni-
da Ramiro de Mm;,nﬁnm?,ZSMﬂMadﬁd),publimdasmsu
pégina web (htip://www.upm.es/} y en Ia Seccita de Oposicionss y
Concursos del Personal de Administracidn ¥ Servicios a disposicicn
de todos los interesados.

Madrid, & 11 de enero de 2007.—E Rector, Juvier Uceds Antolin.

(02/1.678/07)
Universidad Politécnica de Madrid

RESOLUCION de 19 de enero de 2007, de la Universidad
Politécnica de Madrid, por la que se resuelve el concurso
de traslados para la provisidn de puesios de trabajo de
personal funcionario perteneciente a los Grupos C y D
de lns Escales Administrarivg ¥ Awrilior Adminisirativa de
{a Universidad Politécnica de Madrid,

PorResolmidndeZDdeocmhmdem,semnvmdcmcmode
masladospmaiapmvisidndepuestu;deuabajodepﬁsonalﬁmcio-
nmiopﬁ@ecienmahsﬁmpusCdeelasEscaluAdmhismﬁva
¥ Auxiliar Administrativa de 1a Universidad Polittenics de Mariid,

479

gadosporlosaspimnmsalospuesmsmnvomdos,ydemnfumﬁdad
cam Jo dispuesio en e] articulo 20,1.a) de la Ley 30/1984, de 2 de
agosm,deMedidaspmlaRcﬁrmadehFlmciﬁnPﬁbﬁca; enlos ar-
tieulos 47 2 50 del Real Decreto 364/1995, de 10 de marzg (*Bole-
tin Oficial del Estado™ de lOdeabﬁ]),Porelqueseapn_leMel Re-

Adrmin; del Estado y de Provision de Puestos de
Trabajomeociéanfuimml de los Funcionarios Civiles de Ja
Administracién de] Bstado.
Esmkmmndn,melejaciciodelasmmpcmiascanfeﬁdas enel
mﬁmﬂol&l,mmladﬁncmelsrﬁc;ﬂozle),dehlzym
ml,de21dediciunbm(“Bole1fn(}ﬁcialddEslado”de124),de
Universidades, as7 como en el artfcalo 67 del Decreto 215/2003, de 16

deocud:ée Oﬂmmmmmmnmﬁm%cﬁde
oclubre de 2003), el que sc aproeban los Estatutos esta Univer-
siﬂad?oﬁwmk:ag{addd,

HA RESUELTO
Primere

Aprobar la propuesta de la Comisisn de Valoracion, adjudicando
los puesios de trabajo del referido concurso 2 los funcionarios que
S¢ expresan en el Ancxo de 1a presente Resolucidn.
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Anexo 5

Reclamaciones profesionales
de Sanidad formulada por los
Sindicatos de Mesa
Sectorial.



E Comuniiad de Madrid

ASUNTO: Reclamaciones profesionales de Sanidad formulada por los Sindicatos de la
Mesa Sectorial

1. Calendario de pago de carrera profesional y resolucién dudas comité evaluacion de

carrerg. Cerrar ef acuerdo sobre Constitucidn de lo comisién ceptral v finalizar la

negociacion del anexo €

No existe incumplimiento, por las sigulentes razones:

El compromiso de la Consejeria siempre se ha referido al reconocimiento de
cardcter administrativo, supeditando los pagos de los distintos niveles de carrera a
lo previsto en las sucesivas LPGCM, tal y como consta en actas, y asi ha sido
manifestado por la Presidenta de la Comunidad de Madrid en el Pleno de 18 de
mayo de 2017, en respuesta a la pregunta oral planteada por el Grupo Socialista n2
504/17 RGEP 4938.

En este sentido, se ha dictado la Resolucién de 23 de enero de 2017, para facilitar
la constitucion de los Comités de evaluacion, abriendo el plazo de presentacion de
solicitudes hasta el diz 30 de junio y si fuera necesario ampliar este plazo y asi
fuera solicitado por los sindicatos se aceptarfa con el fin de facilitar |a prasentacion
de la documentacién.

En la actualidad se encuentran constituidos todos los comités de evalvacién.

En cuanto a la constitucion de la Comisidn Central y finalizar la negociacién del
Anexo C, sefialar que existe un documento en el que se recoge la Carrera
Profesional del personal no sanitario y de los profesionales sanitarios de! srea de
formacién profesional, pero este documento junto con la modificacién de la
constitucién de la Comisién Central, tiene que ser aprobado en Consejo de
Gobierno previo informe favorable de la Consejerfa de Economia, Empleo y
Hacienda, una vez finalice la negociacién pertinente,

2, Nombramiento de interinos pendientes

No existe incumplimiento por las siguientes razones:

El Acuerdo suscrito en la Mesa Sectorial sobre reconversién de personal eventual
en interino en Atencién Primaria se ha cumplido en su totalidad ¥ con acuerdo por
parte de los sindicatos en todas sus fases, habiendo concluido este Proceso con un
total de 1.101 reconversiones de personal eventual en interino en el 4mbito de la
Atencién Primaria.
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En estos momentos, y a través de las correspondientes bolsas de trabajo, se van a
efectuar 411 nombramientos de cardcter interino en Atencién Primaria, como
consecuencia de la cobertura de nuevas acciones y las bajas vegetativas
producidas, en cumplimiento del Acuerdo alcanzado en la Mesa Sectorial.

La reconversién del personal interino en el dmbito hospitalario y SUMMA 112
regulado en la Disposicién Final punto 4 de la Ley de Medidas para el afio 2016, se
estd llevande a cabo sin haber sido posible llegar a un acuerdo en el ambito de la
Mesa Sectorial con las organizaciones sindicales, ya que las propuestas de éstas se
basaba en un modelo distinto al previsto en esta Disposicion, que ha sido
interpretada por el Tribunal Constitucional, y por tanto hubiera supuesto un
incumplimiento tangible de la Ley de Medidas de la Comunidad de Madrid. No
obstante, si de este proceso resultaran plazas vacantes se llegaria a un Acuerdo en
el &mbito de la Mesa Sectorial para cubrirlas conforme a lo que se hegocie en ese
ambito.

Decreto de seleccidn y provision

No existe incumplimiento por las siguientes razones:

Efectivamente en el afio 2009 y por tanto en anteriores legislaturas, se inicié una
negociacion en la Mesa Sectorial de un proyecto de decreto sobre seleccidn ¥
provisién no habiendo concluido esta negociacién dado fue las posiciones de las
organizaciones sindicales con respecto a [a Administracién eran contrapuestas en
asuntos muy relevantes por lo que, entonces, se decidid no continuar con la
misma.

Hay que sefialar que en esta legislatura los sindicatos han venido solicitando esta
negociacion pero no se ha llegado a un acuerdo para iniciarla.

En la Comunidad de Madrid sigue vigente, con rango reglamentario, el Real
Decreto ley 1/1999 sobre seleccién y provisién de por lo que estas materias estan
cubiertas normativamente, tanto por lo previsto en el Estatuto Marco, en el EBEP,
en leyes de medidas fiscales y administrativas de la Comunidad de Madrid y en el
mencionado Decreto,

Jornada 2017

No existe incumplimiento por las siguientes razones:

Como consecuencia de las solicitudes efectuadas por las organizaciones sindicales
de la Mesa Sectorial, se ha constituido un grupo de trabajo para analizar y valorar

las siguientes propuestas en materia de jornada efectuadas por los sindicatos en
las distintas reuniones celebradas en dicho grupo:
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Que el cumplimiento de la jornada de 37’5 horas en cémputo semanal se
efectde voluntariamente por los profesionales quienes podrén optar por
realizar 7'5 horas diarias, por cumpliria a cargo de las guardias, o realizando
mdédulos de actividad de tarde.

Que se establezca un limite al turno rotatorio y se efectie una nueva
ponderacidn de este turno, tenlendo en cuenta las horas diurnas y las horas
nocturnas,

Que se reconozca coma horario nocturno toda la actividad que realizan los
profesionales del SUMMA 112, tanto en jornada diurna como nocturna, lo que
supone implantar una jornada de 1460 horas anuales, en lugar de las 1532
horas actuales.

Estas propuestas se estdn valorando econémicamente y evaluando su impacto en [a
actividad asistencial, antes de llegar a un Acuerdo en esta materia que en todo caso
debe ser informado por la Consejeria de Economia, Empleo y Hacienda, por el coste
econémico que conlleva.

5. Situacién de los descansos de quardias de sébados

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La Ley 4/2012, de Medidas extraordinarias de la Comunidad de Madrid establece
claramente que la guardia realizada en sibado, se descansa el dia siguiente pero no el
lunes, aplicando la Directiva Europea 2013\88\CE que permite en el dmbito sanitario
descansar 24 horas en lugar de 36, cuando existan causas objetivas que asi lo
justifiquen.

Esta pretension no se habfa planteado formalmente en la Mesa Sectorial, sino que un
grupo de facultativos defendidos por un gabinete juridico particular han conseguido
una sentencia favorable, al determinar el Tribunal Superior de Justicia que no se han
justificade esas causas objetivas y que en consecuencia los recurrentes tienen derecho
al descanso semanal de 36 horas continuadas, sefialando que el mismo Tribunal y la
misma seccién en el caso de Instituciones Penitenciarias ha fallado a favor del
descanso de 24 horas al haber justificado la necesidad en unas instrucciones dictadas
por su Direccién General, al tener prestar asistencia 365 dfas al afio, 24 horas zl dfa.
Esta misma Sentencia determina que el descanso no exime del cumplimiento de la
jornada efectiva que en el caso del Serviclo Madrilefio de Salud, ests fijada en 1.642'5
horas anuales.

A partir de tener conocimiento de dicha sentencia, el Sindicato AMYTS ha planteado
esta cuestién en la Mesa Sectorial, a la vez que ha presentado un recurso que afecta a
todos los facultativos, con el fin de que el Tribunal de Justicia les declare el detrecho al
descanso semanal de 36 horas continuadas.
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6. Aprobacion de OPE’s 2017

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La Ley de Presupuestos Generales de! Estado todavia no ha entrado en vigor y en ella
se recoge, en su articulo 19, el Acuerdo de la Mesa General del Estado por el que en el
ambito de Sanidad, se establece una tasa de reposicién en la Oferta Pdblica de Empleo
de 2017, del 100%, ademis y sin computar en dicha tasa de reposicién, permite que se
puedan convocar todas aquellas plazas cubiertas por personal temporal durante mas
de tres afios.

La aplicacién de este Acuerdo se est4 liderando desde las Direcciones Generales de la
Funcién Publica de todas las Comunidades Auténomas, sefialando que la DGRR.HH y
RRLL ha mantenido reuniones con la D.G. de Funcién Piiblica de la Comunidad de
Madrid, a fin de que eleve al Estado las aclaraciones oportunas. Asimismo, participa en
el ambito de la Comisién de Recursos Humanos del Sisterna Nacional de Salud, a fin de
coordinar estos procesos con todas los servicios regionales de salud, para llegar a un
acuerdo en cuanto a las bases, baremos y fechas de examen.

7. Concursos de traslados

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

En marzo de 2016 se resolvié el concurso de traslados convocado en 2015 para las
categorias de Auxiliar Administrativo y Celador. En estas convocatorias se ofertaron
853 plazas de Auxiliar Administrativo, con 1.360 solicitudes ¥, 534 plazas de Celador,
con 838 solicitudes. En total se convocaron 1.387 plazas y el nimero de aspirantes
ascendid a 2,198,

En enero de 2017 se presentd en la Mesa Sectorial un borrador de convocatoria de
concursos de traslados para la provision de plazas en categorfas de personal
estatutario.

El borrador ha sido aprobado en Mesa Sectorial y desde la Direccidn General se ha
iniciado su tramitacién para la Administracién Electrénica de dichas convocatoiras.

En junio de 2017 se convocara concurso de traslados para las categorias de la primera
fase de la OPE 2015: Fisioterapeuta (20 plazas), Terapeuta Ocupacional (21 plazas),
T.5.E. en Anatom(a Patoldgica {30 plazas), T.S.E. en Laboratorio de Diagnéstico Clinico
(138 plazas), T.5.E. en Medicina Nuclear (15 plazas), T.S.E. en Radiodiagnéstico (90
plazas), T.S.E. en Radioterapia (22 plazas) y T.S.E. en Higiene Bucodental {15 plazas).

En cuanto a la convocatoria de concurso de traslados en las categorfas de Facultativos
Especialistas con procesos selectivos en fase de ejecucidn que relvindica
fundamentalmente AMYTS, sefalar que, si a la complejidad de estos procesos
afiadimos los numerosos movimientos e incluso desplazamientos de personal que
conlleva la convocatoria de concursos de traslados, ello podria generar importantes
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Comunidad de Madrid

desajustes organizativos con las consiguientes disfuncionalidades en la prestacion de
los servicios que afectarfan a la calidad asistencial.

Por ello, en el actual entorno organizativo, se estd valorando ia oportunidad de
plantear en la Mesa Sectorial la convocatoria de concursos de traslados para la
provisién de plazas en las citadas categorias de Facultativos Especialistas.

8. Bolsas de empleo en especialidades hospitalarias

No es un incumplimiento por las siguientes razanes:

Viene siendo una reivindicacién que el sindicato AMYTS, plantea en el punto de
ruegos y preguntas de la Mesa Sectorial, por lo tanto todavia no ha sido aceptado dato
que hay que valorar y evaluar la incidencia que en los servicios médicos pueda tener
una decisién de tal calado, ya que en su propuesta, nos han manifestado que no van a
perritir incluir en estas bolsas perfiles cuando es necesario tener en cuenta en las
coberturas de los puestos, desde el punto de vista asistencial, los requisitos y perfiles
especificos del mismo.

Sefialar que para la seleccién de personal temporal en las categorias de facultativo
especialista, se va a proceder a revisar y homogeneizar un procedimiento Unico que
garantice la méxima transparencia, publicidad y concurrencia en la seleccién temporal,
Y que permita igualmente garantizar la agilidad y eficacia en la contratacion que exige
las necesidades asistenciales,

9. Estatutarizacién voluntaria del personal labaral de la CAM, fiio e interino

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

Todas aquellas érdenes de integracién en el régimen estatutario que se han acordado
a lo largo de esta legislatura en la Mesa Sectorial se han tramitado ante Ia Consejeria
de Economia, Empleo y Hacienda, estando a la espera de su informe. Solo estd
pendiente de trdmite las correspondientes a las categorias de Trabajador Social,
Terapeuta Ocupacional y Grupo Administrativo, que est4n en fase de elaboracién de
las carrespondientes memorias.

10. Cumplir _lo acordado sobre pactos de gestion v traer a mesa los datos

comprometidos

No es un incumplimiento par las siguientes razones:

Las organizaciones sindicales plantearon en su dla en el dmbito de la Mesa Sectorial la
negociacién de fos pactos de gestién, significando que al no producirse esta
negociacidn los sindicatos interpusieron los correspondientes recursos contenciosos
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administrativos, habiendo fallado los tribunales de justicia con caracter firme que no
es objeto de nagociacién, toda vez que la participacidn en estos pactos tiene cardcter
voluntario e individual por cada uno de los profesionales y por tanto no entra dentro
de la negociacién colectiva que afecta a los profesionales sin atender a su
voluntariedad.

No obstante, se estd valorando qué la informacidn sobre la actividad realizada en el

ambito de los pactos de gestidon debae facilitarse a los sindicatos.

11. Estatutarizacion _voluntaric del personei _de los Hospitales de Alcorcén v
Fuenlabrada, v de la UCR

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La integracién voluntaria en el régimen estatutario, viene recogida en el articulo 27 de
la Ley de Medidas Fiscales y Administrativas de la Comunidad de Madrid, para el afio
2016 cuyos apartados 2 y 3 han sido declarados Inconstitucionales por el Tribunal
Constitucional.

El apartado 1 que continda vigente, regula una mera expectativa para poderse integrar
en el régimen estatutario, ya que textualmente determina que el personal laboral de
Alcorcén y Fuenlabrada “podra optar”. Por tanto v si bien es clerto que los sindicatos
vienen planteando esta reivindicacién en las (ltimas reuniones de la Mesa Sectorial, no
es menos cierto que ese articule no se ha redactado como una obligacidn que debe de
llevar a cabo la Consejerfa de Sanidad, sino con cardcter potestativo y en el marco del
Decreto 8/2007 que regula el procedimientc para levar a caba esta integracién.

Este Decreto, permite publicar todos aquellos procesos de integracién, previa
negociacion en la Mesa Sectorial; por tanto, compete a la Administracién determinar
qué categorfas y centros son objeto de esta integracién.

En consecuencia, antes de llevar a caba la negociacién que pretenden los sindicatos, es
necesario valorar la oportunidad de esta medida ya que, por una parte, las leyes de
creacién de la Empresa Pdblica Hospital de Fuenfabrada y de la Fundacion Hospital de
Alcorcén regula expresamente que el personal de estos centros debe ostentar la
condicién de personal laboral, asimismo sus Estatuto aprobados por Decreto regulan
esta misma condici6n, por lo que habria que abordar su modificacién, y por otra parte,
el principio inspirador de los procesos de integracién en el régimen estatutario es
homogeneizar las relaciones laborales para converger en un (inico régimen dentro de
cada centro sanitario, que permita facilitar la gestién de los recursos humanos, y en
este caso se produciria el efecto contrario ya que la integracién es totalmente
voluntaria.
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12. Presentacion del modelo de Atencidn Pedjdtrica de Atencion Primaria

(Responde la Gerencia de Atencion Primaria)
No es un incumplimiento por las siguientes razones:

No existe ningln compromiso en este sentido. Las organizaciones sindicales, en
distintas reuniones celebradas en Atencién Primaria, han planteado la necesidad de
conocer el Plan Asistencial de Pediatria que la Gerencia de Atencidn Primaria estd
elaborando para la mejora de ia Pediatria de Atencién Primaria, sin que hasta el
momento pueda presentarse al no haber concluido dicho estudio.

13. Abono de productividad variable a contratos de guardios

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

Los profesionales que participan en el cumplimiento de los cbjetivos contemplados en
el Contrato de Gestion de cada centro hospitalario pueden percibir, una vez evaluado
el nivel de cumplimiento, la productividad variagle correspondiente.

La naturaleza del nombramiento de guardias conlleva que sdlo participen en los turnos
de guardia y, por lo tanto, no se incorporan a los servicios médicos en la actividad
sanitaria ordinaria de los mismos. En consecuencia, no pueden participar en el
cumplimiento de los objetivos, dado que éstos responden a pardmetros asistenciales
que se realizan durante fa actividad ordinaria de los servicios. En este sentido han
venido fallando los tribunales de justicia, entendiendo que esta productividad variable
no es lineal sino que, para percibirla, hay dos requisites imprescindibles: suscribir los
objetivos y participar en el cumplimiento de los mismos,

14. Informacién y listados de contrataciones

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La Direccién General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales del SERMAS ha
dado érdenes a los directores de gestién de las distintas gerencias para que, dentro de
lo que permite la Ley de Proteccién de Datos, faciliten a las organizaciones sindicales
toda aquefla informacién relativa a los recursos humanos, incluyendo la de las
contrataciones, que debe ir disociada, y en los términos indicados por la Agencia de
Proteccitn de Datos.

A estos efectos, el Director General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales se ha
reunido con los directivos de los centros sanitarios para darles instrucciones sobre este
aspecto.
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15. Negociacidn de un nuevo plan de urgencigs y emergencias v reconocimiento del

trabajo nocturno en el SUMMA 112

(Responde la Gerencia del SUMMA 112}
No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La Gerencia del SUMMA 112 constituyé varios grupos de trabajo, en los que han
participada numerosos profesionales del Servicio Madrilefio de Salud de distintos
perfiles, pertenecientes a diferentes ambitos del sistema sanitario, asl como distintos
agentes colaboradores, y en los que se ha efaborado el Plan Director de Urgencias y
Emergencias Sanitarias de la Comunidad de Madrid 2016 - 2019, con el fin de mejorar
la coordinacién entre la urgencia hospitalaria y extrahospitalaria para |a atencion a los
ciudadanos, que fue presentado en el mes de febrero de 2017. Este Plan ha valorado la
situacion actual, determinado las tendencias y oportunidades de mejora, y contempla
un cronograma de implantacidn, y se refiere Gnica y exclusivamente a la programacién
de Ja actividad asistencial, sin que recoja ninguna cuestién relativa al dmbito de las
relaciones lahorales, que en su caso hubiera sido objeto de negociacién.

Por tanto, no existe ningilin compromisa por parte de la Administracién de elaborar un
nuevo Plan de Urgencias y Emergencias que sustituya al elaborado en el afio 2004.

16. Bases negociadas de las OPE's

Nos remitimos a lo manifestado en el apartado 6 del presente informe, resefiando que
en el ambito de la Mesa Sectorial de Sanidad se ha entregado a las organizaciones
sindicales un borrador de bases para los procesos selectivos a convocar.

17. Convaocatoria de OPE’s 2016
No es un incumplimiento por las siguientes razones:

Nos remitimos igualmente al apartado 6 del presente informe, sefialande que en ef
perfodo de tres aflos hay que abordar ias ofertas de empleo pablico correspondientes
a los afos 2016, 2017, y al proceso extraordinario recogido en el Proyecto de Ley de
Presupuestos Generales del Estado para el afio 2017, por lo que, por motivos de
oportunidad y eficacia, se considera que seria conveniente Ia acumulacién de las plazas
contempladas en dichas ofertas.

En cuanto al borrador de bases de convocatoria mencionado en el apartado 16 de este
informe, reiterar que se han presentado en la Mesa Sectorial borradores de bases de
convocatorias de procesas selectivos para la provisién de plazas en las categorias de
personal estatutario, por lo que una vez finalizada (a negociacién al respecto, se
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aportara la propuesta de esta Comunidad Auténoma a la Comisién de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud, dentro de la necesaria coordinacién que se
estd llevando a cabo en ese dmbito,

18. Finalizar negociacion del convenio colective de la UCR

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La negociacién de un convenio colectivo no es una materia fécil, puesto que para su
aprobacion es necesario llegar a un acuerdo entre todos los agentes implicados.

Sefialar, en cualquier caso, que este convenio se aplica a un total de 82 profesionales
laborales de la empresa publicade las categorfas de facultativos, enfermeras, técnicos
superiores especialistas en radiodiagndstico, titulados superfores no sanitarios,
técnicos medios no sanitarios y personal administrativo, que en la actualidad perciben
sus retribuciones conforme al convenio colectivo de la Empresa Publica Hospital de
Fuenlabrada. En cuanto a sus permisos, licencias, y demas aspectos de la relacién
taboral, les es de aplicacién el régimen estatutario.
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Con fecha 27 de abri! de 2016 se constituyé la correspondiente Comisién Negociadora.
Se han mantenida, hasta el dia de hoy, un total de siete reuniones, estando prevista la
préxima para el 22 de junio de 2017.

En estos momentos se han negociado los aspectos relacionados con el predambuio, el
ambito de aplicacién y vigencia, el drgano de vigilancia, la clasificacion de los
profesionales, la estabilidad en el empleo, la compatibilidad, la organizacion y
direccién del trabajo, la seleccion, provisitn Y promocion interna del personal, y la
mavilidad. En la mencionada reunion de 22 de Jjunio se abordardn los aspectos
relativos a |a jornada.
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19. Adecuacion de la plantille a lgs necesidades recles

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

Los Presupuestos Generales de la Comunidad de Madrid, Gue entran en vigor en el dia
de hoy, incluyen la dotacién de una partida econdmica para la regularizacién y
adecuacién de las plantillas organicas de persenal estatutario de los centros sanitarios,
que va a permitir incluir en la plantilla los puestos de carécter estructural gue han
venido siendo cubiertos mediante la suscripcin de nombramientos eventuales
encadenados por periodos superiores a los dos afios.

En este sentido, con la entrada en vigor de la mencionada Ley de Presupuestos, se ha
iniciado inmediatamente la tramitacién de los primeros expedientes.



20. Plan de formacidn adecuado para todas lgs cotegorias

(Responde Direccién General de Planificacién, Investigacicn y Formacién)
No es un incumplimiento por las siguientes razones:

La elaboracién del plan anual de Formacién de la Consejerfa de Sanidad comienza por
un proceso de deteccion de necesidades, en colaboracién con los centros hospitalarios
y de salud, y [as Direcciones Generales de |a Consejerfa. En este proceso se recogen las
demandas de formacién de los centros, que tienen en cuenta el catdlogo de
profesiones. El plan abarca todas las categorias profesionales que integran los recursos
humanos de [a Consejeria. Ademas de las profesiones sanitarias, incluye categorias no
sanitarias como personal administrative, celadores, técnicos de formacién profesional,
etc. destinatarios todos ellos de las acciones formativas que demandan los centros. La
valoracion por los profesionales de las actividades que se realizan en general es alta.

21. Plan de fistas de espera negociado con los profesionales

{Responde D.G. Coordinacion de la Asistencia Sanitaria)

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

En la actualidad esta vigente el Plan Integral de Mejora de las Listas de Espera de la
Comunidad de Madrid para los afios 2016 a 2019. No hay ningin compromiso en el
sentido de la elaboracién de un nuevo plan.

No existe incumplimiento alguno puesto que existe un Plan Vigente y no ests previsto
ningin nuevo plan. Por tanto no existe compromisc alguno ¥ no puede existir

incumplimiento.

22. Inversidn en renavacidn de instalgciones y mantenimiento en los centros sanitarios

{Responde la D.G. de Gestién Econdmica)}
No es un incumplimiento por las siguientes razones:

Los planes de inversiones aparecen reflejados en las correspondientes leyes de
presupuestos y en las asignaciones que, como consecuencia de las mismas, se derivan
@ los centros sanitarios (Capitulo VI), mientras que las partidas presupuestarias
relacionadas con el mantenimiento de los centros sanitarios se reflejan en el Capitulo
Il.
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En 2016 se han iniciado diversas acciones, tanto en lo que se refiere a nuevas
instalaciones como al mantenimiento correctivo y preventivo, en el ambito de
hospitales y atencion primaria.

La propia naturaleza de estas acciones (redaccién de proyecto, contratacién de obras,
ejecucién de las obras, etc..) conlleva su implantacion a io largo del ejercicio
presupuestario correspondiente o en sucesivos.

En los presupuestos para el afio 2017 se ha incrementado |a dotacion en estas partidas
presupuestarias, para contemplar las actuaciones iniciadas en 2016 y comenzar otras
nuevas en 2017. Hay que sefialar, igualmente, que el Consejero presenté en la
Asamblea un plan de mds de 130 M€ para abordar en tres afios inversiones
impartanites en los centros hospitalarios, alguna de las cuales ha comenzado a
realizarse en este afio.

23. Calendario de implantacién de los nuevas cateqorias profesionales

No es un incumplimiento por las siguientes razones:

En ningin momento se ha planteado por parte de las organizaciones sindicales en el
dmbito de la Mesa Sectorial un calendario para la implantacién de las nuevas
categorias.

cmeeissaareinns UTIMIAEHIING

de verificach

Se ha constituido un grupo de trabajo en el que se han llegado a acuerdos sobre el
abordaje de la implantacion de las categorias de enfermera especialista, técnico de
urgencias y emergencias del SUMMA 112, optémetras, auxiliares de farmacia y técnico
superior de prevencién de riesgos laborales, pera no es posible establecer un
calendario toda vez que, la Direccién General de Recursos Humanos y Relaciones
Laborales debe iniciar la tramitacién tanto para la publicacién de la correspondiente
orden de integracién, como para las subsiguientes modificaciones de plantilias de los
centros sanitarios, que deben elevarse a Ia Consejeria de Economia, Empleo vy
Hacienda para el preceptivo infarme favorable.

ste documento s
ente codigo seguro

La amtenticidad de e

mediante ef signi

Madrid, 1 de junio de 2017
EL DIRECTOR GENERAL

Fdo.: Pablo Calvo Sanz
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Anexo 6

Contratacién temporal
Atencion Hospitalaria.
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Asunto: Contratacién temporal atencién hospitalaria. ,5:1-; e
£ e T

DIRECCION GERENCIA DE RECURSOS HUMANOS Y RELACIONES
LABORALES DEL SERVICIO MADRILENO DE MADRID

D. JULIAN EZQUERRA GADEA con DNI 50799545 C, en calidad de
secretario general de la Asociacion de Médicos y Titulados Superiores de
Madrid (AMYTS), organizacién sindical con representacién en la mesa sectorial
de sanidad, con domicilio en la calle Santa Cruz de Marcenado 31, piso 1°
oficina 20-23 ( 28015 — MADRID ) ante esa Direccion Gerencia comparece y

EXPONE:

Que por medio del presente escrito solicita formalmente:
a) Informacidn sobre los criterios que se vienen adoptando en el area Unica de
Madrid, para la seleccion de personal médico en atencion hospitalaria.

b) Apertura de negociacion para la constitucién de Bolsa de Trabajo para la
cobertura de plazas con caracter temporal, en la categoria de Facultativo
Especialista de Area en las Instituciones Sanitarias del SERVICIO
MADRILENO DE SALUD

La anterior peticion se justifica en los siguientes
ANTECEDENTES

[. Actualmente est4n constituidas y en funcionamiento Bolsas Gnica de
empleo temporal para las categorias de médico de familia de atencion
primaria y SUMMA 112, pediatra de atencion primaria y enfermero en las
instituciones Sanitaria adscritas al SERVICIO MADRILENO DE SALUD.

li. Con fecha 13 de abril de 2016 se acordo constituir bolsas especificas de
medico de urgencia y enfermeros en el SUMMA 112.

ll. Para el personal médico de atencién hospitalaria no se ha acordado
ningin procedimiento especifico de cobertura temporal. De tal forma,
que, aunque se supone que las contrataciones deberian hacerse de
forma centralizada (especialmente tras la aprobacion del 4rea Unica), la
realidad es que cada hospital tiene su propio departamento de bolsa y
gestiona a través de é! las contrataciones temporales.

Cf Sta, Cruz de Marcenado, 31 1° Pltz. Oficinag 20 v 23 28015 Madrig
THef: 89 504 55 36 - 01 448 81 42 Fax: 81 445 76 80
Correo electronico: secretaria@amyts.es — pagina web www.amyts.es
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IV. La ausencia de criterios unitarios facilita funcionamientos pocCo rigurosos
a la hora de seleccionar este personal, y permite la ceiebracion de
contratos y nombramientos sin una adecuada garantia de los principios
constitucionales de igualdad, mérito, capacidad y publicidad.

Por elio consideramos necesario y urgente, la fijacién de un sistema de
seleccion de personal médico temporal en atencidn hospitalaria, que sea
homogéneo, Unico, objetivo y publico, garantizando que los aspirantes
conozcan la valoracién de sus méritos de cara a una posible contratacion por
parte de esta Administracién Publica.

FUNDAMENTOS DE DERECHO

l.-En la cuestion relativa a la organizacion de tos recursos humanos en el sector
publico se deben de tener en cuenta los principios constitucionales de acceso
ai empleo publico previstos en los articulos 23.2 y 103.3 de la Constitucién
Espafiola, y que son los de igualdad, mérito y capacidad.

Ii.- En este sentido la Ley 55/2003 DE 16 de diciembre del Estatuto Marco del
personal estatutario de los Servicios de Salud regula la contratacion y seleccion
de personal temporal en los siguientes términos:

~ art. 8.1 que, por razones de necesidad, urgencia o para el desarrolio de
programas de carécter temporal, coyuntural o extraordinario, los
servicios de salud podran nombra personal estatutario temporal.

— Art. 33 la seleccion de personal estatutario temporal se efectuars a
través de procedimientos que permitan la méxima agilidad en la
seleccion, basados en los principios de igualdad, mérito y capacidad,
competencia y publicidad y que deberan ser establecidos previa

negociacién en las mesas correspondientes.

ll.- En idéntico sentido se manifiesta el Estatuto Basico del Empleadc Publico
aprobado por Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre,

Por todo elio a la Direccion

SOLICITO. - Que teniendo por presentado este escrito lo admita, y en su virtud,
acuerde informamos sobre los criterios y procedimiento que en la actualidad se
esta utilizando en las distintas Instituciones Sanitarias del Area Unica del
SERMAS, para la seleccion y contratacién de personal temporal de la categoria
de FACULTATIVOS ESPECIALISTAS DE AREA.

Gl $1a. Cruz de Marcenado, 31 1° Plta. Oficinas 20 y 23 28015 Madrid
Tief: 81 594 35 36 - 91 448 8142 Fax: 91 448 76 90
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Asimismo, y con independencia de fo anterior, acuerde incluir en el orden del
dia de la convocatoria de la proxima mesa sectorial de Sanidad la negociacion
de los criterios necesarios para la constitucién de una bolsa de trabajo en el
ambito de Atencion Hospitalaria destinada a la calegoria de FEA.

En Madrid a 10 de mayo de 2017.
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