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El registro central de profe-
sionales, una de las princi-
pales demandas de las insti-
tuciones que representan a
los médicos que ejerecen en
el SNS, parece que ya tiene
una fecha de aprobación. La
reunión que ayer mantuvo
el director general de Orde-
nación Profesional, Javier
Castrodeza, con el Consejo
Estatal de Estudiantes de
Medicina (CEEM) sirvió en-
tre otras cosas cosas -y siem-
pre según los estudiantes-
para que el ministerio se
comprometiese a tenerlo lis-
to en un plazo máximo de
seis meses, es decir, antes
del próximo noviembre. Se-
gún Federico Pérez Quiran-
te, presidente del CEEM,
Castrodeza les ha transmiti-
do que esa fecha no es alea-
toria, ya que la mención ex-
presa que el Real Decreto
Ley 16/2012 hace del regis-
tro en su artículo 9 obligaría
a la Administración a tener-
lo listo en un plazo que Sa-
nidad estima en esos seis
meses. Además, ese manda-
to legal también obligaría a
las autonomías a hacer lle-
gar al ministerio los datos de
sus respectivos servicios de
salud para incorporarlos al
registro central. "Según Cas-
trodeza, el registro estaría
plenamente operativo en
noviembre, quizás no con
todos los datos incorpora-
dos, pero sí funcionando de
hecho", dijo tras la reunión

GRADO LOS ESTUDIANTES MANTUVIERON AYER SU PRIMERA REUNIÓN OFICIAL CON CASTRODEZA

Los estudiantes afirmaron ayer tras reunirse
con el director de Ordenación Profesional que
Sanidad se ha comprometido a aprobar antes

de noviembre el registro de profesionales. La
mención expresa de esta herramienta en el Real
Decreto 16/2012 no haría viable más demoras.

�

El CEEM afirma que Sanidad
tendrá el registro en seis meses

CANTABRIA LAS BECAS CONTEMPLAN UN SUELDO BRUTO ANUAL DE 37.200 EUROS POR MÉDICO

La Fundación Marqués de Valdecilla destina
300.000 euros para contratos posmir en el extranjero
� Santiago Rego Santander

El Patronato de la Funda-
ción Marqués de Valdecilla,
dependiente de la Conseje-
ría de Sanidad de Cantabria,
ha aprobado la convocatoria
de los contratos postmir
Wenceslao López Albo que,
dotados con 299.000 euros
y que buscan fomentar la in-
corporación a proyectos de
investigación de profesiona-
les que hayan finalizado el
MIR. En el contrato se in-
cluye una estancia en el ex-
tranjero -entre 12 y 18 meses
como mínimo- en centros
de alto prestigio. La idea es

integrar a estos profesiona-
les en los grupos de investi-
gación o asistenciales en los
centros de Cantabria, como
ha acordado el Patronato,
presidido por la consejera de
Sanidad, María José Sáenz
de Buruaga.

De 12 a 36 meses
El proyecto que presente ca-
da aspirante podrá tener
una duración global de en-
tre 12 y 36 meses e incluirá
un periodo de estancia en
un centro extranjero de re-
conocido prestigio. Este pro-
yecto podrá desarrollarse ex-

clusivamente en uno o va-
rios centros internacionales,
o combinando centros inter-
nacionales y el Hospital Val-
decilla con un centro de
atención primaria, en caso
de que fuera necesario. Ade-
más de la dotación econó-
mica básica de 299.000 eu-
ros, esta convocatoria inclu-
ye más 9.000 euros de ayu-
das complementarias para el
desarrollo del proyecto y
desplazamientos. El sueldo
bruto anual será de 37.200
euros, con una mensualidad
de 3.100 euros, cantidad que
permanecerá inalterable a lo

largo de toda la duración del
contrato.

El objetivo de estas becas,
según fuentes oficiales, es
promover la investigación
clínica, la internacionaliza-
ción de la investigación bio-
médica, y la innovación y
desarrollo con unos contra-
tos que abran cauces para
incorporar talento.

"Son contratos con pro-
yección de futuro en nues-
tro sistema, como se ha de-
mostrado con algunos de los
beneficiarios de anteriores
convocatorias”, ha explicado
la consejera cántabra.

LABORAL LOS PACTOS EXPIRAN ESTE AÑO

Apatía negociadora entre
patronales y sindicatos del
sector concertado catalán
� Carmen Fernández Barcelona

La patronales y los sindica-
tos de la mesa de los cen-
tros sanitarios concertados
catalanes (Red Hospitala-
ria de Utilización Pública
de Cataluña-XHUP), ma-
yoritarios respecto a los
del Instituto Catalán de la
Salud (ICS), tendrían que
estar negociando ya la re-
novación del convenio co-
lectivo sectorial, y lo mis-
mo tendría que estar pa-
sando con los acuerdos sa-
lariales y laborales adopta-
dos en cada centro relati-
vos a los recortes presu-
puestarios aplicados en
2011 y 2012. Ahora bien,
de momento ninguna de
las partes mueve ficha.

La directora general de
la Unión Catalana de Hos-
pitales, Helena Ris, ha
confirmado a este diario
que no hay convocatoria
de una primera reunión,
ni tampoco un calendario
o plan de negociación, y
ha recordado que, como
muy tarde, el próximo mes
de junio ambas partes ten-
drían que comenzar la ne-
gociación, ya que los
acuerdos sobre los recor-
tes en los centros expiran
el 31 de diciembre de este
mismo año, y el convenio
sectorial está en ultraacti-

vidad desde el año 2008.
Según el Real Decreto Ley
3/2012, de 10 de febrero,
de medidas urgentes para
la reforma del mercado la-
boral, la ultraactividad de
los convenios debió acabar
en febrero de 2014.

Diálogo en dos ámbitos
"No sabemos cuál será el
marco de 2013, pero sí que
no será de incremento", ha
manifestado Ris sobre el
contexto que marcará el
resultado de las negocia-
ciones. A juicio de la direc-
tora general, el diálogo
tendría que abordarse en
dos ámbitos: en la mesa
sectorial acordar los aspec-
tos básicos para todo el
sector, que en esta ocasión
afectarían a las plantillas
de los centros hospitala-
rios y de atención prima-
ria, sociosanitaria y de sa-
lud mental, y luego dejar
margen para la negocia-
ción de especificidades en
cada centro.

Hay que recordar que la
negociación centro por
centro de los recortes pre-
supuestarios del Gobierno
de la Generalitat en el año
2011 permitieron evitar
varios expedientes de re-
gulación de empleo tem-
porales y de extinción.

BALEARES CCOO PIDE DATOS ECONÓMICOS

Simebal quiere la paralización
de los cierres hospitalarios
� Redacción

El Sindicato Médico de las
Islas Baleares (Simebal) ha
reclamado a la Adminis-
tración autonómica la "in-
mediata paralización" de
los cierres de los hospita-
les General y Joan March
que ha anunciado el Go-
bierno regional y la convo-
catoria de la mesa sectorial
para abordar con los sindi-
catos la adopción de los re-
cortes anunciados en el
servicio regional de salud
(Ib-Salut). Paralelamente,
CCOO y UGT acusan a la
consejera de Sanidad, Car-
men Castro, de ocultar "in-
formación esencial" para
valorar el cierre de ambos
centros, ya que, según Ka-
tiana Vicens, secretaria de
Sanidad de CCOO en Ba-
leares, la consejera no ha
desvelado aún el ahorro
que supondrá para las ar-
cas autonómicas el cierre
de los dos hospitales. Vi-

cens asegura que su sindi-
cato "estaba dispuesto a
hacer una propuesta alter-
nativa que evitara el cierre
y significara el mismo aho-
rro", pero añade que es im-
posible plantear alternati-
vas sin conocer las cifras
que maneja Ib-Salut.

Asambleas informativas
Simebal denuncia, ade-
más, su exclusión de la re-
unión informativa convo-
cada por la consejería en el
Hospital Son Espases para
informar a los profesiona-
les del cierre de los hospi-
tales, "pese a ser el sindica-
to más representativo del
sector sanitario", matiza la
junta directiva sindical.
Como primera medida, Si-
mebal ha convocado asam-
bleas en los hospitales y
centros de salud de la re-
gión para informar de los
cierres y consensuar posi-
bles medidas de presión.

Pérez Quirante. Aunque el
artículo 9 del 16/2012 no es-
tablece un plazo concreto
para la aprobación de un re-
gistro que aparecía mencio-
nado por primera vez en la
LOPS 2003, lo cierto es que
cuando la Administración
socialista inició el trámite de
audiencia para el borrador
del registro que presentaron
en su día (ver DM del 29-XI-
2012) ya adelantaron que la
herramienta estaría en fun-
cionamiento seis meses des-
pués de la entrada en vigor
de la norma que regulara su
funcionamiento.

Troncalidad
Durante la reunión con Cas-
trodeza, la troncalidad se
convirtió en uno de los te-

mas estrella para los estu-
diantes, sobre todo porque
se despejaron muchas de las
dudas que el CEEM planteó
al anterior Gobierno acerca
de la forma de elegir plaza y
especialidad en el nuevo sis-
tema troncal. "Estamos sa-
tisfechos porque han toma-
do la postura que planteába-
mos desde el principio: pri-
mero se hace el examen
MIR, después se elige el
tronco y la unidad docente
y, tras los dos años troncales,
se realiza una evaluación
que te saca o te mantiene
dentro del sistema con un
apto o no apto. En el caso de
que continúes, eliges la es-
pecialidad en toda España".

En las dos horas que duró
el encuentro también se tra-

taron otros temas de vital
importancia para los estu-
diantes, como el incremento
de las plazas de grado -que
aumentaron un 1,5 por cien-
to en el último curso (ver
DM del 20-V-2011)-, la crea-
ción de nuevas facultades de
Medicina o la posibilidad de
reducir plazas MIR en las si-
guientes convocatorias. En
este sentido, el director ge-
neral de Ordenación Profe-
sional se comprometió -lo
hizo también la semana pa-
sada en una reunión con los
decanos- a mantener el nú-
mero de plazas MIR en la si-
guiente convocatoria y a co-
ordinarse con Educación pa-
ra evitar que continuase au-
mentando el número de pla-
zas de grado.

Javier Castrodeza, de Ordenación Profesional. Federico Pérez Quirante, de CEEM.
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