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� Álvaro Sánchez León

¿Tiene sentido aprobar un
real decreto para guardarlo
en un cajón? Esta es la pre-
gunta que se hacen los mé-
dicos extracomunitarios que
ejercen en el Sistema Nacio-
nal de Salud seis meses des-
pués de que Sanidad diera
luz verde al proceso de habi-
litación profesional cuando
siguen sin noticias sobre su
puesta en marcha desde en-
tonces. Según Ramón López
Saucedo, vicepresidente de
la Asociación de Médicos
Extracomunitarios (Aso-
mex), cerca de 12.000 facul-
tativos están a la espera de
que la Administración tome
la iniciativa para continuar
un proceso que se ha estan-
cado después de sacar ade-
lante el marco legal.

El dirigente de Asomex
critica que "muchos de los
que esperamos la habilita-
ción hemos tenido que sus-
pender temporalmente el
proceso de homologación
abierto en el Ministerio de
Educación, ya que era un re-
quisito previo. Y sin embar-
go, ahora no tenemos ni una
cosa ni la otra. Sólo quere-
mos que nos dejen trabajar y
que se reconozca nuestra ca-
pacitación profesional, pues
ahora se nos paga como mé-
dicos generales mientras
ocupamos plazas de especia-
listas". Una vez más se pone
de manifiesto que la falta de
entendimiento en estas
áreas entre los ministerios
de Sanidad y de Educación
complica la tarea y la forma-
ción de los médicos que

PERSONAL EL MINISTERIO DICE QUE EL RETRASO SE DEBE A LA COMPLEJIDAD DE LOS EXPEDIENTES

Seis meses después de la aprobación del decre-
to de habilitación, la Asociación de Médicos Ex-
tranjeros critica a Sanidad por hacer el vacío a

más de 12.000 profesionales que esperan su
habilitación profesional. Han suspendido su pro-
ceso de homologación y ahora no tienen nada.

�

Sanidad deja 'colgados' a los
foráneos en vías de habilitación

Médicos extranjeros que se presentaron al examen MIR en 2007.
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ejercen en España, una res-
ponsabilidad incumplida a
pesar de la creación de una
comisión mixta que no fun-
ciona (ver DM del 15-VII-
2010). López Saucedo de-
nuncia que "estamos real-
mente preocupados porque
no hay noticias sobre el fu-
turo de la norma. No sabe-
mos si los expedientes que
se presentaron hace seis me-
ses han superado la evalua-
ción, y eso que el decreto
hablaba de que ése era el

plazo máximo para dictami-
nar el veredicto de la Admi-
nistración. Vemos una enor-
me falta de interés en Sani-
dad para aplicarlo y nos en-
contramos con que todas las
peticiones de contacto que
hemos realizado han sido re-
chazadas".

Apoyo político
Ante la falta de respuesta
por parte del departamento
de Trinidad Jiménez, Aso-
mex busca impulsar la pues-
ta en marcha del decreto a
través de otros contactos po-
líticos con el portavoz de Sa-
nidad del PP, Mario Mingo,
y con el presidente de la Co-
misión de Sanidad del Con-
greso de los Diputados, Gas-
par Llamazares. En general,
la actitud del Gobierno de
José Luis Rodríguez Zapate-
ro ante un problema que

afecta a los recursos huma-
nos sanitarios, López Sauce-
do la califica de "absurda.
No sólo no se nos resuelven
los problemas administrati-
vos, sino que además nota-
mos una cierta oposición".

El Ministerio de Sanidad
niega este abandono y desta-
ca que "se están estudiando
los expedientes que van lle-
gando. El problema es que la
complejidad de los mismos y
el número no nos permite
una resolución inmediata".

Los médicos extracomunitarios tienen
la sensación de que la Administración
juega con ellos. Son mano de obra
barata, pero sólo cuando hacen falta.
Ese fue el motivo por el que el
Ministerio de Sanidad aprobó el
polémico decreto de habilitación, un
paso adelante que se ha desinflado
sólo medio año después. El
vicepresidente de la Asociación de
Médicos Extracomunitarios (Asomex),
Ramón López Saucedo, no entiende
"que se pongan tantas limitaciones a
nuestro ejercicio, y más en un país que
necesita médicos. Parece como si los
responsables políticos no entendieran
la realidad del Sistema Nacional de
Salud. Los problemas de escasez de
médicos se agudizarán en los próximos
años, no tanto en las grandes ciudades

como en los núcleos de población en
donde ya resulta complicado completar
las plantillas de facultativos".
Lo que más preocupa al colectivo es
que Sanidad no dé señales de vida
después del interés que puso en sacar
adelante una norma que no gustó a la
mayoría de los representantes de la
profesión. Temen que el silencio
administrativo se prolongue sine die y
se haga oficial el no sabe, no contesta.
El Ministerio tiene que poner en
marcha las comisiones de evaluación
de los expedientes y reactivar una
norma que afecta a la estabilidad
laboral de muchos más médicos de lo
que parece. Si realmente son 12.000
profesionales -sigue sin haber un
registro claro y no se conocen los
datos objetivos-, hay un problema.

INESTABILIDAD LABORAL EN PLENA CRISIS DE RECURSOS HUMANOS

Ramón López Saucedo.

Muchos de estos
profesionales

extracomunitarios han
suspendido su proceso
de homologación como

requisito para la
normalización laboral

Ante la falta de
respuesta del

departamento de
Trinidad Jiménez,

buscan el apoyo del
Partido Popular y de

Izquierda Unida

CATALUÑA TRAS CUATRO MESES DE PARON

La mesa de los centros
concertados vuelve a
negociar el nuevo convenio
� Carmen Fernández Barcelona

La mesa de la Red Hospi-
talaria de Utilización Pú-
blica de Cataluña (XHUP,
centros concertados) ha
vuelto a reunirse formal-
mente para negociar el
nuevo convenio colectivo
tras cuatro meses de parón
motivado por la aplicación
directa del recorte salarial
del 5 por ciento en el sec-
tor.

En la mesa figuran re-
presentantes de las patro-
nales Consorcio de Salud y
Social (CSC) de Cataluña,
Unión Catalana de Hospi-
tales y Agrupación Catala-
na de Establecimientos Sa-
nitarios, y de los sindicatos
CCOO, UGT y Médicos de
Cataluña (en este caso,
dentro de una mesa técni-
ca sobre facultativos).

Fuentes del CSC han in-
formado que el reinicio de
la negociación (continuará
el miércoles) ha sido posi-
ble gracias a contactos in-
dividuales previos que per-
mitieron comprobar que
existía un acercamiento en
las posturas de las partes y
que era posible acordar un
nuevo convenio en el ac-
tual contexto económico.

Las patronales defien-
den que la situación actual
tiene carácter irreversible
y que es necesario superar
la inestabilidad económica
y jurídica que se ha gene-
rado, garantizar la viabili-
dad económica de los cen-
tros, preservar el convenio
colectivo del sector con-
certado (diferenciado del
del Instituto Catalán de la
Salud) y mantener el ám-
bito funcional del conve-
nio independientemente
de la titularidad jurídica
de las entidades.

Fuentes de la UCH, por
su parte, han apuntado
que también defendieron
sacar de los tribunales to-
dos los recursos plantea-
dos por el recorte salarial
y pactar medidas para mi-
nimizar su impacto como,
por ejemplo, aplicar la re-
baja sobre las pagas varia-
bles (cumplimiento de ob-
jetivos) y no sobre los sala-
rios. CCOO y UGT, según
el CSC, están predispues-
tos a negociar el nuevo
convenio con la condición
de que se produzca una ac-
tualización de las tablas sa-
lariales, se retornen los
importes descontados a los
trabajadores desde el mes
de junio y no haya reduc-
ción de las mejoras socia-
les contenidas en el actual
convenio.

Fuentes de Médicos de
Cataluña, por su parte,
han explicado que, en su
caso, se mantienen firmes
en la negativa a negociar
recortes salariales o a in-
troducirlos "legalmente"
dentro del nuevo conve-
nio, porque de esa forma
no podrían prosperar las
reclamaciones judiciales
ya planteadas y las que
puedan iniciarse en el fu-
turo. El sindicato profesio-
nal asegura que si sigue en
la mesa técnica es por fis-
calizar la situación que se
plantee en la negociación.

La consejera de Salud de la Generalitat, Marina Geli,
ha informado a DIARIO MÉDICO de su intención de lograr
que el Consejo de la Profesión Médica de Cataluña
acuerde el nuevo modelo retributivo para todo el
sector sanitario autonómico antes de las elecciones
autonómicas, que serán el día 28 de noviembre.
Fuentes de la patronal UCH han manifestado al
respecto que, aunque la negociación de este modelo
ha estado parada prácticamente desde el año pasado
(ver DM de 25-III-2010), se avanzó lo suficiente para
que haya muchos elementos de coincidencia entre
todas las partes que podrían aprovecharse para
acordar un modelo global, que luego debería ser
desarrollado en el detalle.
Esta patronal defiende que un acuerdo en este asunto
supondría un mensaje de optimismo para la profesión
médica autonómica, que vería que a pesar de la crisis
se sigue avanzando para mejorar las cosas en un
futuro, cuando se supere el actual contexto
económico.

NUEVO MODELO RETRIBUTIVO

Médicos de Cataluña
rechaza pactar

recortes salariales
pero seguirá en la
mesa técnica para
fiscalizar lo que se

negocia
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