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El 70 por ciento de los cerca 
de 58.000 profesionales del 
sector sanitario concertado 
catalán ya están bajo algún 
marco normativo laboral, 
"ya sea a través del acuer-
do parcial del I Convenio 
Sociosanitario de Cataluña, 
de un acuerdo de empresa, 
de un convenio colectivo de 
empresa o de un acuerdo de 
empresa anterior a la fina-
lización de la ultraactividad 
del convenio colectivo", se-
gún ha informado a sus cen-
tros asociados la patronal 
Unión Catalana de Hospita-
les (UCH). 

Esa heterogeneidad en 
materia de marcos labora-
les en el sector concertado 
autonómico, que es mayori-
tario respecto al Instituto 
Catalán de la Salud, es con-
secuencia del fracaso conti-
nuado de  la negociación en-
tre las patronales y los sin-
dicatos, que incluso conta-
ron con la mediación del De-
partamento de Empresa y 
Empleo de la Generalitat, 
para renovar el Convenio de 
la  Red de Utilización Públi-

El 70% de la XHUP ya 
tiene algún marco laboral

La mayoría de centros concertados de Cataluña han alcando acuerdos para 
solucionar la falta, por primera vez en 25 años, de un convenio general 
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A partir de esa fecha, las 
direcciones de los centros 
concertados (son mayori-
tariamente de titularidad 
pública) quedaron en una 
situación sin precedentes, 
tras 25 años de convenio ge-
neral, y comenzaron a nego-

ciar las condiciones salaria-
les y laborales con sus res-
pectivos comités de empre-
sa o secciones sindicales 
más representativas. 

Finalmente los centros 
sociosanitarios concertados 
sí lograron acordar un con-
venio subsectorial (I Conve-
nio Sociosanitario de Cata-
luña), y luego se le han ad-
herido varios centros de 
agudos, de primaria y de sa-

Soluciones individualizadas
Al expirar la ultraactividad del convenio colectivo gene-
ral de la red concertada (XHUP) el pasado 7 de julio, em-
pezaron las negociaciones centro por centro, que comenza-
ron a dar fruto muy rápidamente. A ello contribuyeron 
los pactos que, también por falta de acuerdo general, 
debieron suscribirse centro por centro para cumplir con los 
recortes presupuestarios de la Generalitat de 2011 y 2012.

La crisis desatada por la 
Seguridad Social (SS) en 
centros concertados de Ca-
taluña al interpretar en 
materia de guardias médi-
cas que lo que ha venido 
siendo jornada adicional 
son en realidad horas ex-
tras por las que ni empre-
sas ni empleados han co-
tizado (ver DM de 24-IV-
2013) podría tener solución 

Se busca solución al conflicto de los 
centros con la SS por las guardias
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al margen de los tribuna-
les. La semana pasada, las 
patronales del sector man-
tuvieron una reunión, coor-
dinada por Ramon Bonas-
tre, director general de Re-
laciones Laborales y Cali-
dad en el Trabajo del De-
partamento de Empresa y 
Empleo de la Generalitat, 
con la secretaria general 
del Departamento de Sa-
lud, Roser Fernández; el di-
rector general de la Inspec-
ción de Trabajo y Seguridad 

Social del Ministerio de 
Empleo, José Ignacio Sa-
cristán, y la directora terri-
torial de Inspección de Tra-
bajo y Seguridad Social en 
Cataluña, Rosa Santos. El 
objetivo, según la patronal 
Unión Catalana de Hospi-
tales, fue "exponer la preo-
cupación por el criterio de 
la Inspección de Trabajo 
que considera las guardias 
como horas extraordina-
rias. Se acordó una próxi-
ma reunión para buscar so-

El análisis detallado de las 
plazas MIR por especialida-
des para el curso 2013-2014, 
que ayer publicó el Boletín 
Oficial del Estado, confirma 
la progresiva restricción de 
la oferta de posgrado en los 
últimos años. Sólo 10 de las 
44 especialidades médicas 
aumentan su oferta de pla-
zas con respecto al año pa-
sado, y todas lo hacen de 
forma casi testimonial, ya 
que el mayor incremento 
(Microbiología Clínica) es de 
sólo 4 puestos. Aparato Di-
gestivo, Cirugía Plástica y 
Neurofisología ofertan sólo 
3 plazas más que la convo-
catoria 2012-2013, mientras 
que Alergología y Psicología 

Sólo 10 especialidades suben    
sus plazas MIR, y testimonialmente
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Clínica se quedan en 2, y el 
resto de las que suben (Ciru-
gía General, Cirugía Oral, 
Farmacología y Neurología) 
lo hacen sólo una plaza. 

En cualquier caso, son los 
únicos incrementos en una 
oferta docente que, como 
adelantó DM, se reduce en 
términos generales un 3,7 
por ciento (6.149 plazas mé-
dicas, frente a las 6.389 del 
año pasado), ajustándose 
así, cada vez más, a las peti-
ciones de la mayoría de las 
comisiones nacionales, que, 
a diferencia de las autono-
mías, abogan por ir redu-
ciendo la oferta de sus res-
pectivas especialidades. 

 En el listado de puestos 
por especialidades, que Sa-
nidad ha hecho público 15 

días después de que fuera 
aprobado por el Pleno de la 
Comisión de Recursos Hu-
manos  (ver DM del 10-IX-
2013), además de las 10 que 
suben, hay 5 especialidades 
(Anatomía Patológica, Ciru-
gía Cardiovascular, Derma-
tología, Inmunología y Ne-
frología) que ofertan a los 
futuros MIR exactamente el 
mismo número de plazas 
que el curso pasado. 

ACUSADOS DESCENSOS 

En el resto de especialida-
des sólo se registran des-
censos. Además de la sig-
nificativa reducción de 93 
plazas que sufre Medicina 
de Familia -en este caso en 
contra del criterio de su co-
misión nacional (ver DM del 

Un descenso paulatino y muy planificado
La oferta de plazas de posgrado se ha 
ido reduciendo de forma paulatina en 
las últimas convocatorias, de acuerdo 
con un esquema claramente prefijado 
desde la Administración: de las 6.874 
plazas del curso 2010-2011, se pasó a 
las 6.484 del 2011-2012, a las 6.389 
aprobadas en la convocatoria 2012-

2013, y finalmente, a las 6.149 que se 
ofertarán este año a los aspirantes. El 
objetivo declarado de Sanidad es 
llegar al horizonte de 2018 en torno a 
los 6.000 puestos MIR, para igualarlos 
con las aproximadamente 6.500 
plazas de grado que se espera tener 
en esa fecha (ver DM del 12-VI-2013).

ca (XHUP). 
La mesa de la XHUP lle-

va cuatro años intentando 
renovar el convenio, que es-
taba en ultraactividad des-
de el año 2008 y expiró (de 
acuerdo con la reforma la-
boral) el pasado 7 de julio. 

lud mental. 
Este convenio subsecto-

rial recoge en buena parte la 
última propuesta que hicie-
ron las patronales a la mesa 
del conjunto de la  XHUP. 

Detrás de esta compleja 
situación están los recor-
tes encadenados que está 
aplicando el Departamen-
to de Salud de la Genera-
litat desde 2010, que ponen 
en riesgo la estabilidad eco-
nómica y la paz social de los 
centros. 

Este año el ajuste será de 
cerca de 500 millones de eu-
ros, que sumados a los re-
cortes del 2011 y 2012 supo-
nen un 20 por ciento menos 
de gasto en sanidad en 2013 
que en 2010. 

El ajuste final de 2013 se 
acaba de conocer (en sep-
tiembre) y es el resultado de 
la modificación de la pró-
rroga presupuestaria apro-
bada a inicios de este mes 
para adaptar el gasto global 
de la Generalitat de Cata-
luña a la ampliación del lí-
mite de déficit público has-
ta el 1,58 por ciento del PIB 
(fijado por el Gobierno cen-
tral). 

13-IX-2013)-, destacan las 
bajadas que experimentan 
Medicina del Trabajo y Pe-
diatría (16 plazas cada una), 
Medicina Interna (13), Obs-
tetricia y Ginecología (12) y 
Radiodiagnóstico (10). 

Además de Familia, que 
había pedido que se ofer-
taran el total de los 2.154 
puestos que tiene acredita-
dos la especialidad en todo 
el SNS, también Medicina 
Interna, Pediatría y Gineco-
logía estaban entre las co-

misiones que habían solici-
tado un aumento de sus res-
pectivas ofertas (ver DM del 
29-VII-2013), petición que, 
a tenor del listado definiti-
vo, ha caído en saco roto. 

Como también adelantó 
DIARIO MÉDICO, la fecha del 
examen MIR ha quedado fi-
jada para el 1 de febrero de 
2014. El plazo de presenta-
ción de solicitudes para op-
tar a la prueba de posgra-
do comienza precisamente 
mañana, 25 de septiembre, 

y se extiende hasta el próxi-
mo 4 de octubre. Finalmen-
te, los actos de asignación 
de plazas empezarán el 8 de 
abril (conforme al calenda-
rio que fije posteriormente 
Ordenación Profesional) y la 
incorporación a los puestos 
entre el 20 y el 21 de mayo.

Roser Fernández.

luciones a esta problemáti-
ca". Los centros se juegan 
mucho en esto: una nueva 
deuda de 200 millones de 
euros con la SS.

El convenio general estaba en ultraactividad 
desde 2008 y expiró el pasado día 7 de julio 
dejando al sector en una situación sin precedentes 

Acceda al listado completo de 
plazas MIR por especialidades 
para la convocatoria 2013/14 
publicado en el BOE
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