Acuerdo entre la Administracion Sanitaria del Estado vy las
Organizaciones Sindicales mas representativas en el sector sobre
diversos aspectos profesionales, econOmicos y organizativos en las
instituciones sanitarias dependientes del INSALUD

En Madrid a 22 de febrero de 1992, en el ambito de la Mesa Sectorial de la
Administracion Sanitaria del Estado y como desarrollo de las negociaciones
celebradas en el ambito general de negociacion de la Administracion del
Estado, los representantes de la Administracion y de las Organizaciones
Sindicales CCOO y UGT convienen en celebrar el presente acuerdo, en los
términos establecidos por las Leyes 9/1987, de 6rganos de representacion del
personal al servicio de la Administracion Publica y participacion en las
condiciones de trabajo, sobre las materias de orden profesional, econémico y
organizativo que a continuacion se indican.

El presente acuerdo tendra vigencia durante 1992 en lo relativo a los aspectos
salariales y prolongara su duracion e inspirara las futuras negociaciones en el
resto de las materias relativas a organizacion del trabajo, jornada laboral,
formacion, accidén social, seleccion, movilidad, régimen juridico y atencion
primaria.

Con el objetivo comun de obtener la adecuacién de los servicios sanitarios
publicos a las demandas de los usuarios, tanto en términos de calidad como de
eficacia, la Administracion 'y los Sindicatos consideran necesario avanzar en un
proceso de modernizacion de los mencionados servicios y para ello constituye
un elemento sustancial la mejora de las condiciones de trabajo de los
profesionales. En esta doble direccion, se orienta el presente acuerdo que, en
lo que se refiere a los aspectos salariales, lleva a cabo la aplicacion del fondo
adicional asignado por.el acuerdo celebrado con fecha 16 de noviembre de
1991, a la vez que reasigna determinadas cuantias respetando en todo caso
los limites establecidos por la masa salarial aprobada en los Presupuestos
Generales. del Estado, de conformidad con el principio de suficiencia
presupuestaria establecido en el mencionado acuerdo.

Aspectos retributivos y de jornada laboral.

Para obtener la mejora y modernizacion del servicio sanitario publico, la
Administracion y los Sindicatos convienen la necesidad de proceder a una
modificacion de la organizacion actual del trabajo de manera que la oferta de
servicios a los usuarios se prolongue, de manera habitual y ordinaria, hasta las
veinte horas cada dia, con una mayor concentracion de recursos entre las
nueve y las dieciocho horas. Este periodo de oferta de servicios se
implantard de manera progresiva y por servicios en la medida en que la
demanda asi lo requiera y la capacidad de oferta de las instituciones se adecue
a la nueva organizacion de la actividad.

I. Respecto del personal facultativo de asistencia especializada, se
realizard en cada Centro de gestion el andlisis de las cargas de trabajo y
la negociacion con las Organizaciones Sindicales en ese ambito
descentralizado de manera que pueda ir articulandose progresivamente
la oferta de servicios con caracter ordinario desde las ocho hasta las



veinte horas, en especial en las &reas quirlrgicas, de consultas
externas, servicios centrales, etc.

En virtud de esta organizacion del trabajo, la cobertura de la
asistencia urgente se podria realizar en horario de veinte horas
hasta las ocho horas de la mafiana siguiente. Esta minoracion del
namero de horas de guardia ird acompafiada de una reordenacion de las
guardias que actualmente se realizan en cada Centro de manera que
previa negociacion con las Organizaciones Sindicales y consulta con
la Junta Técnica Facultativa, la Direccion de cada Centro determinara
los puestos de guardia de presencia fisica que existiran diariamente en
el Centro. Esta determinacion se efectuara con criterios. asistenciales
basados en la garantia de la asistencia a los usuarios y la.calidad en
las condiciones de trabajo de los facultativos, manteniendo
criterios de troncalidad entre los distintos servicios, de
coordinacion con otros Centros sanitarios de la localidad y con un
optimo aprovechamiento de las funciones del personal residente en
formacion.
Il

Las retribuciones que, en el marco de estas reformas organizativas y
para los servicios que ajusten su actividad al periodo de oferta ordinaria
de servicios indicado, percibiran los facultativos seran las siguientes:

o Guardia de diecisiete horas: 23.747 pesetas.

o Guardia de veinticuatro horas: 47.494 pesetas.

o Guardia localizada de diecisiete horas: 11.873 pesetas.

Se acuerda la dotacion de un fondo econémico de 3.000 millones de
pesetas .....

Complemento de ‘modificacion de condiciones de trabajo: 50.000
pesetas/mes (doce meses). Toda reduccién del nimero de horas por cada
guardia (desde diecisiete horas hasta doce horas) no tendra merma econdémica
alguna.

La percepcion del complemento de modificacion de condiciones de
trabajo conllevara, junto a la adecuacion de la actividad del servicio hasta
las veinte horas, la minoracion del numero actual de guardias de presencia
fisica en, al menos, una guardia al mes por facultativo y cambios relevantes
en la distribucion de la jornada habitual de trabajo (al menos tres horas de
trabajo efectivo entre las quince y las veinte horas).

En la medida en que la modificacion de la organizacion del trabajo y la oferta
de servicios con caracter ordinario hasta las veinte horas pueda implicar en el
futuro la modificacion de las condiciones de trabajo de otro personal, se
negociard la aplicacién y retribucion de la citada modificacion.



La modificacion de las condiciones de trabajo del personal facultativo y su
correlativa retribucion, en el sentido indicado, se llevar4 a cabo en la medida en
gue asi se acuerde y establezca en los respectivos Centros y servicios para la
oportuna organizacion de la oferta de servicios a los usuarios.

ESTA PROPUESTA, POR TANTO, TIENE CARACTER UNIVERSAL,
PERSONAL Y VOLUNTARIO.

V.

VI.

En lo relativo a las condiciones de trabajo y retribuciones del personal
de enfermeria y personal no sanitario de asistencia
especializada,......

Los dias 25 de diciembre y 1 de enero seran retribuidos al doble de
las cantidades que correspondan segun el grupo y la categoria de
pertenencia, asi como las noches del 24 y 31 de diciembre.

Dado que los niveles de absentismo laboral .....

En el contexto de la mejora de la prestacion de servicios a los
usuarios y la adecuacién de las condiciones de trabajo de los
profesionales a este proceso de modernizacion, se considera necesario
determinar, en computo anual, la jornada laboral de los profesionales de
manera que pueda establecerse un referente comun entre todos los
Centros sanitarios a la vez que se permita la adecuada programacion de
la actividad. En-este sentido, la jornada anual se fija de la siguiente
manera:

o  Turno fijo diurno: 1.645 horas.

o Turno fijo'nocturno: 1.470 horas.

o Turno rotatorio: 1.530 horas.

Las horas que superen, en computo anual, la jornada establecida con
exclusion de las correspondientes a la atencion continuada, tendran la
consideracion de extraordinarias con la consiguiente asignacion
econdmica.

Los trabajadores tendran derecho a un descanso minimo semanal
ininterrumpido de 36 horas en atencién tanto a la salud de los
profesionales como para evitar riesgos innecesarios.

En relacion directa con la determinacion de la jornada en computo anual
y su distribucion en el calendario laboral, se acuerda la creacién de un
grupo de trabajo que, antes de 1 de junio de 1992, elabore propuestas
gue permitan abordar la situacion actual de las materias relativas a
permisos, licencias y libranzas del personal de las instituciones
sanitarias ya que la extrema obsolescencia de las normas reguladoras



de esta cuestién ha generado que las situaciones reales en los Centros
de trabajo, sean, en ocasiones, diferentes segun los ambitos geograficos
ademads de haber quedado desfasadas respecto de la actual
organizacion del trabajo. Igualmente, se negociara el establecimiento de
un periodo de disfrute de las vacaciones anuales més flexible que el
actual, atendiendo a las necesidades de la organizacion de los servicios
y la demanda de los usuarios y, en contraprestacion, se estableceran las
compensaciones que correspondan.

Formacion y accion social .........
Seleccién, movilidad y régimen juridico......

La seleccion de personal en el @mbito de las instituciones sanitarias
dependientes del INSALUD se llevara a cabo, una vez evaluadas las
necesidades y establecidos los mecanismos que, en su caso, permitan la
redistribucion de recursos, de conformidad con los procedimientos fijados en el
Real Decreto 118/1991 (RCL 1991351). En este sentido, se desarrollaran los
sistemas de concurso-oposicion en.los que, junto.a una adecuada valoracion
de los servicios prestados con caracter temporal en las instituciones sanitarias,
se garanticen los principios de.igualdad, mérito y capacidad en el acceso al
empleo publico. En el plazo previsto, y articulando la posibilidad de la renuncia
en los términos legalmente previstos, se resolvera el concurso de traslados
correspondiente a la atencion primaria.

La Administracion y los Sindicatos acuerdan en este contexto....

En cualquier caso, la Administracion y las Organizaciones Sindicales, en el
contexto establecido. por el acuerdo celebrado con fecha 16 de noviembre de
1991, coinciden en que el proceso de reforma de la Administracion exige
introducir nuevas formulas organizativas y de gestion que pueden afectar
parcialmente a las condiciones de empleo del personal. Por ello, la
Administracion se compromete a informar y consultar a los Sindicatos cualquier
proyecto que en esta linea pudiera establecerse de manera que se negocien
todos los aspectos que afecten a las condiciones de trabajo del personal del
INSALUD. En este mismo sentido y con caracter inmediato, la Administracion y
los Sindicatos acuerdan la necesidad de abordar, antes del 1 de julio de 1992,
el establecimiento del derecho a la jubilacion para el personal estatutario a los
sesenta y cinco afios, asi como los mecanismos transitorios que correspondan.

Atencidn primaria

En el contexto de continuar la reforma de la atencién primaria y marcando
como objetivos la consolidacion de las actividades de los EAP y potenciacion
de aquéllas dirigidas a la comunidad, adecuacion de los recursos a las
demandas de la poblacién, mejora de la accesibilidad, homogeneizar niveles de
prestacion de servicios en todas las areas de salud y la mejora de las
condiciones de trabajo de los profesionales, la Administracion y las
Organizaciones Sindicales acuerdan:

Negociar la modificacion del sistema retributivo del personal de los EAP, de



forma que la utilizacion de la tarjeta sanitaria individual permita la consideracion
del nimero de usuarios por profesional y su repercusion en alguno de los
conceptos salariales vigentes, valorando, asimismo, criterios como la edad y
dispersiéon de la poblacion, las cargas de trabajo que generan sobre el
profesional y el EAP, asi como la evaluacion de los servicios prestados a los
usuarios.

Partiendo de la necesidad del seguimiento y ejecucion de los acuerdos en esta
materia celebrados en 1990, se propone avanzar en el estudio de la cobertura
por refuerzos asistenciales de fines de semana y festivos, en el ambito rural,
negociando la modalidad de contrataciones y sus retribuciones
correspondientes, asi como avanzar en el proceso de integracion del personal
en los EAP y, en especial, en lo relativo a los funcionarios de APD durante
1993

Se constituird un grupo de trabajo al efecto de analizar la situacion de los EAP
que realizan atencién continuada para- arbitrar las soluciones pertinentes
destinadas a minorar el nimero de horas que se realizan.

Se negociaran los mecanismos que permitan el adecuado tratamiento del
transporte e indemnizacién de los profesionales de los EAP

Se fijardn los criterios de implantacion. de puntos de atencion continuada,
adecuando su infraestructura, recursos humanos y materiales para posibilitar la
adecuada asunciéon.de la asistencia por el EAP sin merma de la calidad del
servicio que se preste. En este sentido, se negociaran los criterios de
reestructuracion de los servicios de urgencia, concretando el modelo de la
atenciéon urgente en-..el ambito urbano. Igualmente, se analizaran las
condiciones. laborales y retributivas del personal de cupo y zona, en especial
las derivadas de la implantacion de la tarjeta sanitaria individual asi como las
asignaciones por desplazamientos en atencion a las caracteristicas de estos
puestos.

Los trabajos sobre las materias relativas a la implantacion de puntos de
atencién continuada y reestructuracion de servicios de urgencia deberan
finalizar antes del 30 de junio de 1992. Las conclusiones sobre el resto de las
materias se elaboraran antes del 31 de marzo de 1992
Para abordar la dotacidbn economica de los distintos aspectos planteados, se
acuerda disponer de los fondos que, en la actualidad, se encuentran asignados
en el presupuesto de atencion primaria por una cuantia total de 20.618 millones
de pesetas, en los subconceptos de atenciéon continuada, productividad, tanto
en su factor fijo como en el variable, y articulo 13.

Articulacion de la negociacion colectiva

Para conseguir la ordenacion ....



This document was created with Win2PDF available at http://www.win2pdf.com.
The unregistered version of Win2PDF is for evaluation or non-commercial use only.
This page will not be added after purchasing Win2PDF.



http://www.win2pdf.com

