Jueves, 27 de mayo de 2010

O El informe sobre salarios en el SNS ha vuelto a
poner en el candelero las condiciones laborales
del médico andaluz. Juan José Sanchez Luque,

DAlvaro Sénchez Ledn
Un titular retumba en los oi-
dos de los profesionales del
Servicio Andaluz de Salud:
un médico andaluz fijo y sin
guardias cobra casi la mitad
que otro de Murcia (ver DM
del lunes). El informe sobre
retribuciones en atencién
primaria ha vuelto a poner
en entredicho las politicas
de recursos humanos de la
Consejeria de Salud de An-
dalucia. Sus médicos del pri-
mer nivel son los que menos
ganan, también por el redu-
cido coste de la hora de
guardia. El presidente del
Consejo Andaluz de Cole-
gios de Médicos, Juan José
Sénchez Luque, no ha queri-
do dejar pasar esta oportuni-
dad para valorar una reali-
dad critica para los facultati-
vos en general, y para los an-
daluces en particular.

¢Puede acostumbrarse
la consejeria andaluza a
ser la que menos paga?

-Nos acostumbramos los
profesionales. Los médicos
tenemos prurito para hablar
de retribuciones. El perfil
del médico ha cambiado.
Del profesional liberal, que
gracias a su consulta privada
obtenfa un salario que le
permitia mantener un nivel
de vida medio-alto, hemos
pasado a un médico encor-
setado en una némina que
sobrevive gracias a las guar-
dias.

¢Incide el bajo sueldo en
la calidad del rendimiento
y en la asistencia?

subidas salariales (ver DM
del 22-111-2010), pero los
anuncios del Gobierno han
hecho que se frene su
pelea, segun destaca su
presidente, Gerardo
Ferrera. De todas formas,
que Andalucia sea la que
peor paga, al menos en
primaria, no es una
novedad de estos tiempos
de crisis. Habrd que ver si
logra, al menos, llegar al
95 por ciento de
estabilidad laboral, a lo
gue se ha comprometido
el director de Personal
del SAS, Antonio

2009).
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"Tensar la cuerda con el salario
puede ser muy perjudicial"

ultimaba otro convenio con

y 7

En Andalucia tenemos
que cuidar a todos
los médicos que ya

tenemos para que no

se marchen de la
comunidad fruto del
desanimo

-Nuestra profesién no
permite mirar hacia otro la-
do. Los médicos tenemos en
nuestras manos la salud de
los pacientes y ése es nues-
tro buque insignia, lo cual
conlleva un enorme desgas-
te. Asi, tareas basicas como
la formacién y la investiga-
ci6n en la mejora continua
de la calidad se realizan en
horario extralaboral y con
escasa incentivacién.

¢Hay margen en Andalu-
cia para aplicar posibles
recortes en los comple-
mentos retributivos, a raiz
de las reducciones salaria-
les anunciadas por el Go-
bierno?

-La situacién de crisis eco-
némica estd encima de la
mesa. Independientemente
de posicionamientos politi-
cos, de nuevo a los médicos
se nos puede volver a dar
una vuelta de tuerca. Los da-
tos de retribuciones en An-
dalucia estan ahi y la mar-
cha de médicos hacia otras
comunidades o paises los vi-
vimos diariamente. Médicos
formados en nuestra comu-
nidad deciden hacer las ma-

letas al haber puesto en un
platillo de la balanza seis
afios de licenciatura y cuatro
o cinco de especialidad, y
encontrase con una realidad
laboral muy lejana a la anhe-
lada.

Apretar més puede supo-
ner acrecentar un problema
ya existente. Las zonas de
penosidad laboral pueden
verse mas afectadas por la
aparente escasez de especia-
listas.

¢Es ético exigir mas al
médico por menos?

-Ningin acto médico es
éticamente neutro. La res-
ponsabilidad civil y penal es
una realidad tangible en
nuestra profesi()n. Por eso,
tensar la cuerda puede ser
enormemente perjudicial.

Sueldo y facultades

¢Es mas rentable pagar
bien y contratar bien, que
crear tres nuevas faculta-
des de Medicina en la co-
munidad?

-Los jévenes andaluces de
las provincias donde se
plantea crear nuevas faculta-
des de Medicina y quieren
estudiar para ser médicos
ven con ilusién poder cursar
la carrera en su misma pro-
vincia. Esto supone un plus
afiadido, sobre todo para jé-
venes para los que el despla-
zamiento sea un obstaculo
por su situacién econémica.

Hasta ahi perfecto, pero
los médicos andaluces que
fuimos némadas en la déca-
da de los ochenta tenemos

ANTES Y DESPUES DE LA CRISIS NACIONAL

El Sindicato Médico Andaluz
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ANDALUCHA EL SINCECATO MEDICO PREPARA UN NUEWO CONVENID CON SUBIDAS SALARIALES

La crisis frena la mejora laboral
que necesita el méd_ico andaluz
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presidente del Consejo Andaluz de Colegios de
Médicos, cree que "tensar la cuerda puede ser
perjudicial" y anima a cuidar mejor al personal.

Y 7

Urge evitar los
contratos precarios
que pueden crecer con
la crisis y promover
una carrera profesional
accesible y que sea un
estimulo diario

muy viva en la memoria una
situacién de masificacién
que provocd que NUMerosos
médicos andaluces colgaran
su bata. Ser médico no se lo-
gra con una barita mégica
de un afio para otro, y una
falta de prevision en su justa
medida puede provocar pre-
cariedades en el futuro.

Vamos a cuidar los que te-
nemos y que no se marchen
fruto del desanimo.

¢Qué medidas empren-
deré el Consejo Andaluz

DIARIO MEDICO 7

Sanchez Lugue, presidente del Consejo Andaluz de Médicos.

para remediar esta situa-
cién que ya ha sobrepasa-
do los limites de lo sindi-
cal?

-Lo planteamos al inicio
de la presente legislatura:
un plan de fidelizacién del
médico andaluz. Estabilidad
laboral, evitar los contratos

en precario que pueden so-
brevenir en la situacién ac-
tual de crisis, promover una
carrera profesional accesible
Y que constituya un auténti-
co estimulo diario y trans-
formar el complemento de
dedicacién exclusiva, entre
otras medidas.
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