INTERPELACION NUM. 29

POLITICA GENERAL DE LA JUNTA DE CASTILLA Y
LEON EN MATERIA DE PERSONAL SANITARIO

Gracias Sra. Vicepresidenta

Seforias, he subido a esta tribuna para debatir sobre
Politica General en materia de Personal Sanitario, que es el

objeto de esta Interpelacion.

La politica de personal en una prioridad de la
Consejeria de Sanidad para esta Legislatura -y asi lo he
dicho en mis diferentes intervenciones-; en primer lugar,
porgque los profesionales sanitarios son, sin duda alguna, el
principal activo de los servicios de salud; y, en segundo
lugar, porque el nimero de profesionales que trabajan en la
asistencia sanitaria de Castilla y Ledn supera los treinta y
cinco mil, y cinco mil mas que en el momento de las

transferencias sanitarias, en diciembre del dos mil uno.

En la Consejeria de Sanidad hemos trabajado
intensamente por establecer un marco juridico que defina la
relacion de la Administracion AutonOmica con los
profesionales sanitarios y por mejorar las condiciones

laborales en las que se envuelve su trabajo diario, con el



objetivo claro de contribuir a una mayor motivacion y
compromiso; todo ello en colaboracion estrecha con las

organizaciones sindicales.

Sin embargo, el principal problema de la politica
general en materia de personal sanitario es la falta de
profesionales sanitarios, que esta afectando, en mayor o
menor medida, a los Servicios de Salud de todas las

Comunidades Autébnomas.

En Castilla y Ledn el problema de déficit de
profesionales sanitarios se manifiesta en puntos
geograficos concretos y en determinadas especialidades; lo
cual no quiere decir que, si no se ponen las medidas

oportunas, en un futuro lo veamos incrementado.

Por este motivo, la Consejeria de Sanidad ha
realizado un estudio sobre las necesidades de médicos
especialistas en Castilla y Ledén para el periodo 2008-2017,
gue analiza la situacion actual de la formacién postgrado y
pregrado e incluye una serie de propuestas de actuacion
para hacer frente al déficit futuro de profesionales

sanitarios.



Desde la Consejeria de Sanidad hemos disefiado 3
grandes bloques de medidas de actuacion, a los que voy a

referirme a continuacion:

1.- La primera propuesta de actuacion se desarrolla en
el ambito de la FORMACION PREGRADO. El objetivo es

equilibrar la oferta de plazas de nuevo ingreso en las

facultades de medicina de Castilla y Ledn con la oferta
anual de plazas MIR del sistema autonémico. Esto supone
gue deberia incrementarse la oferta a nuevo ingreso de
universitarios en +/- 205 plazas, pasando de las 315 plazas

actuales hasta un total anual de +/- 520

2.- En el segundo lugar, actuando en la FORMACION
POSTGRADO. El numero de personal formado MIR en

Castilla y Ledn en el periodo 2008-2017 necesario para

evitar el déficit de profesionales sanitarios debera de ser de
3.915 médicos. Ademas, en este nivel formativo, es

necesario realizar una serie de actuaciones como son:

A)- La reordenacion de la oferta de plazas MIR vy el
aumento del nuamero de plazas acreditadas en las

especialidades consideradas muy deficitarias, como son:
= anestesiologia;
= cirugia general y del aparato digestivo;

= cirugia ortopédica y traumatologia;



obstetricia y ginecologia;

pediatria;

reumatologia;

y urologia.
y deficitarias, como son:
= anatomia patoldgica;
= cirugia pediatrica;
= cirugia plastica y reparadora;
= endocrinologia y nutricion;
= hematologia y hemoterapia;
= inmunologia;
= y otorrinolaringologia.

B)

fidelizacion para el colectivo postgrado, a fin de garantizar

También es necesario definir estrategias de

su permanencia en Castilla y Ledn. Para ello queremos
aumentar el indice de satisfaccion de los especialistas
mediante un Programa de Excelencia de Residentes que
implique realizar contrato por dos afios para permitir
compatibilizar la actividad asistencial con la docencia, la

formacion y la investigacion.

C) — Por dultimo, queremos mejorar la calidad de la

formacion postgrado, a través de:



o la creacion de una red de unidades docentes y

asSesoras,

o la implantacion de un Plan de Acogida a

Residentes;

o la mejora de la organizaciébn y gestion de la

formacion en los centros asistenciales;

o el aumento de la implicacion y profesionalizaciéon

del personal que participa en la docencias;

0 Y la actualizaciéon de las funciones y procedimientos
de actuacion de las comisiones de docencia y de
los jefes de estudios de nuestras diferentes

unidades docentes.

3.- En cuanto a las actuaciones de la Consejeria de
Sanidad dirigidas a la PLANIFICACION DE LOS
EFECTIVOS ACTUALES que trabajan en el Sistema
Publico de Salud de Castilla y Ledn, éstas se estan

centrando en alcanzar cuatro objetivos:

A) - En primer lugar, actuaciones encaminadas a
garantizar la estabilidad laboral de los profesionales
sanitarios, reduciendo la tasa de interinidad al 4%. Para
ello, se integraran en plantilla las contrataciones necesarias

gue hayan pasado a ser estructurales y se reactivaran los



procesos selectivos y concursos, dotandoles de caracter

periddico y continuo.

B) - En segundo lugar, se implementaran medidas de
fidelizacion dirigidas a mejorar las condiciones laborales de
los profesionales y a incrementar sus expectativas de
desarrollo y promocién profesional, incidiendo en aspectos

tales como:
0 La estructuracion de un nuevo sistema retributivo

o El desarrollo de la carrera profesional, potenciando
el desempeiio, la formacién, la docencia y la

investigacion.

o O la mejora de las condiciones laborales y la
estabilidad de los contratos que se ofertan al
personal que por necesidades del servicio deba ser

contratado con caracter temporal.

C) - En tercer lugar, actuaciones de la Consejeria de
Sanidad dirigidas a la captacion de nuevos profesionales,

gue tendran como objetivo:

o Potenciar la busqueda de profesionales para las
especialidades mas deficitarias, en el resto del
Sistema Nacional de Salud y en paises de la Unién

Europea y extracomunitarios, mediante la creacion



de una Unidad de Busqueda y Oferta de Empleo

Sanitario de Castilla 'y Leodn.

o Excepturar la obligacién de permanecer dos afios en
el puesto definitivo a la hora de participar en el

primer concurso de traslados que se convoque.
o E incentivar los puestos de dificil cobertura.

D) - Por ultimo, me referiré a las actuaciones dirigidas
a la racionalizaciéon y reordenacion de los recursos

humanos existentes, entre las que podria destacar:

e La adaptacion de las plantilas actuales a las

necesidades presentes y futuras.

e La adaptacion de los procedimientos de seleccion y

provision de puestos de trabajo.

e La optimizar de los sistemas informaticos y la receta

electroénica.

e Y el establecimiento de ratios 0 cupos en Atencion
Especializada, que permitan equilibrar la presion de la

demanda en los hospitales de Castillay Leodn.

De manera muy resumida, Seforia, estas son las
actuaciones que tenemos previsto realizar. Por supuesto

gue todas las que estan en relacién con la actividad laboral



de los profesionales estan siendo ofertadas a los diferentes
sindicatos, a las diferentes fuerzas sociales para su
estudio, para sus aportaciones, y llegar a un acuerdo
general con ellas en relacion con este problema que

tenemos en nuestra Comunidad Autébnoma.

Pero, es mas, yo le ofrezco que, de manera sosegada,
después de las elecciones, hagamos un estudio conjunto
para ver en qué puntos estamos de acuerdo, y estoy
seguro que vamos a estar en mas de uno en relacién con
todas estas medidas que concretaremos en los proximos

cuatro anos.

Muchas Gracias.



