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Cuando creíamos que teníamos todas las respuestas, de 
pronto cambiaron las preguntas.

Mario Benedetti.
El que no es dueño de sí mismo, está condenado a obedecer

F. Nietzsche
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1. INTRODUCCIÓN.

Estimados amigos: en este envío reunimos las noticias destacadas en la 
actualidad sanitaria que se han producido en las últimas semanas. También 
aportamos información sobre las últimas actuaciones de SIMAP-Intersindical 
Salud  en  la  Mesa  Sectorial  de  Sanidad  y  sobre  actuaciones  contra  la 
precariedad  laboral,  que  es  un  cáncer  que  corroe  al  mundo  sanitario  y  a 



nuestros  profesionales,  jóvenes  y  no  tanto,  por  culpa  de  la  ceguera  e 
incompetencia de los gestores.

En relación con la última Mesa Sectorial de Sanidad, os comentamos 
las denuncias y propuestas de SIMAP-Intersindical Salut ante la OPE 2015, la 
retribución  de  guardias  de  los  MIR  en  las  IT  (incapacidad  transitoria),  la 
incorrecta  e  incluso  probablemente  delictiva  actuación  de la  mutuas  en las 
situaciones de embarazo y lactancia, el derecho a la adaptación del puesto de 
trabajo en estos supuestos en caso de nombramientos de Atención continuada 
y la exigencia de un concurso amplio de trasladado previo a la OPE.

Las  noticias  sanitarias  las  podéis  encontrar  distribuidas,  como  en  otras 
ocasiones, por su espacio territorial. Destacaríamos las siguientes:
- En la nómina de mayo pagarán la productividad variable, con una media 

de 695 € por facultativo.
- La caída del programa Abucasis el día 14 de mayo, afectando a muchos 

centros, con el caos provocado y la demostración de que cada día rozamos 
el abismo.

- Conviene  repasar  el  artículo  de  El  País  en  el  que  se  resumen  las 
propuestas  de  los  distintos  partidos  políticos que  concurren  a  las 
próximas elecciones ante las concesiones administrativas.

- Cada  vez  existe  mayor  desigualdad  entre  las  distintas  comunidades 
autónomas  en  servicios  básicos,  en  los  que  se  incluye  la  sanidad.  En 
concreto,  la Comunidad Valenciana gasta un 8,4% menos que la media 
española.

- Hoy ha salido publicado el Decreto sobre libre elección de médico, tanto 
en  atención  primaria  como  en  especializada.  Ya  os  informamos  de  las 
alegaciones presentadas por el SIMAP, pero no nos han hecho caso y han 
permitido  optar  por  los  departamentos  gestionados  en  régimen  de 
concesión:  se  les  facilita  la  captación  de  clientes  y  así  incrementar  la 
facturación.

- Por  otro  lado,  el  Sindic  de  Greuges ha  requerido  a  la  Conselleria  de 
Sanitat a corregir e impedir los contratos irregulares que suceden en las 
concesiones, al sustituir personal estatutario por laboral.

- El  sector  privado  sigue  creciendo (4%)  y  cada  vez  hay  más  ruido 
mediático que loa sus ventajas y maravillas. Incluso la CEOE aconseja que 
se privatice la sanidad porque sólo si se gestiona como una empresa podrá 
tener futuro. Posiblemente, con una nueva ley de esclavitud todo sería más 
sostenible.

- Se sigue demostrando el  fracaso del pérfido  RDL 12/2012:  una  de sus 
consecuencias,  la  insuficiente  atención  a  los  emigrantes  que  en  teoría 
deberían mantener la  protección (embarazadas y niños).  Y nadie aporta 
datos del ahorro obtenido. 

- Europa  amonesta  a  España  por  descontrol  en  el  gasto  farmacéutico 
hospitalario y además considera que hay que hacer reformas estructurales 
y no coyunturales: peligro.

- Liberia, por fin, libre de Ébola. Y la OMS reconoce haber hecho las cosas 
mal desde el principio.

Como artículos de interés, hemos destacado un texto de Victoria Camps,  Lo 
público y lo privado, sobre la necesidad de evaluación de la gestión sanitaria, ya que 
si no se efectúa es imposible conocer si una medida es eficiente o eficaz. Un post de 
Sergio Minué,  el vigilante ciego, que expresa de forma muy clara la necesidad de 
tiempo en la Atención Primaria, como en cualquier actividad clínica, como herramienta 



fundamental para una correcta praxis. Coincide con uno de los principios de nuestra 
actividad sindical: sin tiempo no hay medicina.

Y  un  fragmento  de un  post  del  blog  “No gracias”,  donde  se habla  de  los 
determinantes sociales de la salud, que van más allá de la medicina y que se sitúan en 
el polo opuesto de la medicalización de la vida, actitud que está creciendo sin cesar, 
ayudada por la industria, los medios de comunicación y la asunción del concepto de la 
medicina como bien de consumo.

También os aportamos información sobre el manifiesto contra la precariedad 
laboral y  el  desmantelamiento  de  la  sanidad,  que  han  firmado más de cincuenta 
médicos, muchos de ellos con relevancia mediática por sus blogs y trabajos, y varias 
organizaciones como FADSP, No Gracias, el equipo CESCA y otros. El SIMAP se ha 
adherido a dicho manifiesto, ya que reúne muchos de los puntos programáticos de 
nuestro sindicato. Tenéis el manifiesto y el enlace.

Para terminar, un pequeño homenaje al enorme Eduardo Galeano, fallecido hace 
pocos días. Reproducimos un texto leído en 2012 como sesión magistral de clausura 
de la  VI  Conferencia Latinoamericana y Caribeña de Ciencias  Sociales,  en el  que 
recuerda la dignidad del trabajo, ya que parece que no tiene sentido hablar de trabajo 
digno en nuestros días. El taylorismo campa por sus anchas y hablar de jornada de 
ocho horas  es ya  trasnochado.  Lamentable.  Ojalá  las  palabras  de Galeano  no se 
olviden.

2. NOTICIAS MESA SECTORIAL SANIDAD.

Os resumimos los puntos que nos afectan de lo tratado en la mesa sectorial del 29 
de mayo de 2015.

OPE 2015. 

Como ya os informamos, se ha publicado el 18 de mayo el decreto que aprueba la 
OPE de 2015. En esta mesa se aprobó dicha oferta de empleo, sin el  apoyo de los 
sindicatos

El debate se centró fundamentalmente en la interpretación que se le da por parte 
de la Conselleria al significado de la tasa de reposición, que considera que es el 50% de 
las jubilaciones  o renuncias  producidas  a  los  largo del  ejercicio  y,  por otra,  la que 
consideran las organizaciones sindicales, más extensiva, que contemplaría el 50% de 
las vacantes en su totalidad.

Al margen de las formas y entrando en el contenido, a primera vista la oferta de  
plazas  se  vislumbra  insuficiente,  dado  el  elevado  porcentaje  de  interinidad  que 
padecen,  prácticamente,  todas  las  categorías  profesionales.  Si  nos  atenemos  a  la 
distribución  de  plazas  por  categorías,  se  echan  a  faltar  muchas  de  facultativo 
especialista.

RETRIBUCIÓN GUARDIAS MIR  EN LAS IT.

            La Conselleria reconoció en Mesa Sectorial ante la pregunta directa de SIMAP-
Intersindical Salut que nunca se han retribuido las guardias a los MIR en situaciones de  



IT por contingencias comunes. Únicamente SIMAP-INTERSINDICAL SALUT solicitó que 
se retribuyeran las guardias a los MIR en estas situaciones ya que son personal de las 
IISS  de  la  Generalitat  como  el  resto  del  personal  de  la  Conselleria  de  Sanitat.  La 
Conselleria se comprometió a estudiar el caso. De hecho, como podéis comprobar en 
el  apartado  de  noticias  sanitarias,  la  Conselleria  ya  ha  rectificado.  Sin  embargo,  la 
inclusión de los MIR, tal y como lo ha hecho la Conselleria, tiene sus luces y sombras al 
incluirlos dentro del artículo noveno del Acuerdo de 13 de abril de 2007 ya que incluye 
también en su ámbito de aplicación a las contingencias profesionales y el permiso por  
maternidad/paternidad. 

Con esta regulación de la Conselleria hay situaciones en las que los MIR pueden 
salir  perjudicados (en casos de accidente laboral  y  maternidad),  por lo que hemos 
expuesto  a  la  Conselleria  nuestra  reserva  y  planteamos  una  propuesta  de 
modificación.  Hay   puntos  de  discrepancia  y  otras  situaciones  que  precisar  ser 
aclaradas. En un próximo envío os comentaremos este tema de forma más específica 
pero si alguno os encontráis en los supuestos de haber estado en situación de IT por 
contingencias comunes de duración superior a 30 días desde el 1 de octubre de 2012 al 
31  de  diciembre  de  2014,  poneos  en  contacto  con nosotros y  os informaremos  de 
vuestro caso en particular.

INCORRECTA  ACTUACIÓN  DE  LAS  MUTUAS  EN  LOS  SUPUESTOS  DE  RIESGO  POR 
EMBARAZO Y LACTANCIA.

Se  solicitó  por  parte  de  SIMAP-INTERSINDICAL  SALUT  que  se  solucionara  la 
incorrecta actuación de las mutuas a la hora de reconocer riesgos para el embarazo y 
lactancia que están claramente identificados y que se niega a considerar con el grave  
perjuicio que esto supone. Esta actitud de las mutuas ha sido objeto de actuaciones de 
la Inspección de Trabajo. También denuncia la actuación de las mutuas al no proceder 
a la suspensión del nombramiento por riesgo durante el embarazo y lactancia cuando 
la gerencia del departamento asegura que no dispone de un puesto de trabajo exento 
de riesgo. Esta actitud delictiva de las mutuas deja a las gestantes y madres lactantes 
en una situación total de indefensión. 

Pero, por otra parte, las gerencias de los departamentos no están defendiendo 
a  sus  trabajadoras  tomado  una  postura  pasiva ante  estas  actuaciones.  SIMAP-
INTERSINDICAL  SALUT  recuerda  a  la  Conselleria  que  son  las  gerencias  los  últimos 
responsables de esta situación. La Conselleria reconoce el  problema e informa que 
tiene  previsto  reunirse  en  breve  con  las  mutuas  para  poner  solución  a  estas 
actuaciones.

ADAPTACIÓN DEL PUESTO DE TRABAJO EN LOS  NOMBRAMIENTOS DE ATENCIÓN 
CONTINUADA.

SIMAP-INTERSINDICAL  SALUT  preguntó  si  los  nombramientos  de  atención 
continuada, por el tipo de nombramiento, son susceptibles de realizar algún tipo de 
adaptación del puesto de trabajo que permita reducir la jornada laboral diaria o evitar 
la nocturnidad. Reconocieron que no y que en situaciones de embarazo y lactancia se 
deberá proceder  a  la  suspensión del  nombramiento por riesgo para la salud de la 
madre y   el  feto  al  no poder  adaptar  el  puesto  de trabajo.  Ante  la  disparidad de 
criterios aplicados en los diferentes departamentos de salud,  SIMAP-INTERSINDICAL 



SALUT solicitó un protocolo de actuación claro que dé homogeneidad y que proteja 
realmente la salud durante la maternidad. La Conselleria se comprometió a realizarlo.

CONCURSO DE TRASLADOS AMPLIO PREVIO A LA OPE.

SIMAP-INTERSINDICAL SALUT solicitó que de forma previa a la OPE se realice un 
concurso de traslados amplio que no se limite a las categorías en las que se ofertarán  
plazas  en el  concurso oposición de la OPE 2014-2015,  sino de todas las categorías 
profesionales, ya que la ley establece un plazo bienal,  ampliamente superado.

3. ACTUALIDAD SANITARIA.

3.1 Comunidad Valenciana.

Valencia: la productividad sube ligeramente a los 695 euros

Continúa la senda de lenta recuperación iniciada tras un periodo de descensos en años 
precedentes.
E. Mezquita. Valencia   |  12/05/2015 00:00 

Los médicos valencianos cobrarán una media de 695,97 euros en su nómina de mayo por la 
productividad variable de 2014.

http://www.diariomedico.com/2015/05/12/area-profesional/profesion/valencia-productividad-sube-ligeramente-
695-euros 

La de 2013 se abonará en mayo 
Sanidad plantea que la productividad variable llegue al 35% de la masa 
salarial 
Jueves, 07 de mayo de 2015, a las 15:46 
Cristina Mouriño. Madrid
http://www.redaccionmedica.com/autonomias/valencia/sanidad-plantea-que-la-productividad-variable-llegue-al-

35-de-la-masa-salarial-82167     

La caída del Abucasis colapsa los centros de salud
Los profesionales atendieron a los pacientes sin poder consultar sus historias clínicas ni 

conocer sus tratamientos - La avería duró dos horas

Levante 15.05.2015 | 08:43 Pilar g. del burgo | valencia 
http://www.levante-emv.com/comunitat-valenciana/2015/05/15/caida-abucasis-colapsa-centros-
salud/1265010.html 

Los valencianos deciden el 24-M el futuro del ‘modelo Alzira’ en sanidad
PP apuesta por un sistema mixto público y privado y Ciudadanos no se define con claridad

PSPV y Compromís no renovarán las concesiones y EUPV y Podemos exigen rescatar también 
servicios como hemodiálisis y lavandería

El País. Joaquín Ferrandis Valencia 14 MAY 2015 - 12:57 CEST 
http://ccaa.elpais.com/ccaa/2015/05/13/valencia/1431532254_306989.html 

http://ccaa.elpais.com/ccaa/2015/05/13/valencia/1431532254_306989.html
http://ccaa.elpais.com/tag/fecha/20150514
http://ccaa.elpais.com/autor/joaquin_ferrandis/a/
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El gasto por valenciano en servicios básicos es un 8,4 % menor que en 
España 

La Comunitat Valenciana pasa de invertir 6.488 a 5.710 euros anuales per cápita en educación, 
sanidad y protección social tras los recortes de 2009 a 2013

Levante. 05.05.2015 | 00:44 paco cerdà | valencia

http://www.levante-emv.com/comunitat-valenciana/2015/05/05/gasto-valenciano-servicios-basicos-
8/1260191.html 

Bruselas multa a España por falsear el déficit de Valencia
La sanción penalizará la ocultación de gasto sanitario y rozará los 19 millones de euros

El País. Lucía Abellán / Belén Domínguez Cebrián Bruselas 6 MAY 2015 - 10:56 CEST 
http://economia.elpais.com/economia/2015/05/05/actualidad/1430852622_211476.html 

Así fue el timo contable valenciano
El Mundo . Carlos Segovia Actualizado: 08/05/2015 03:16 horas 

http://www.elmundo.es/economia/2015/05/08/554bb951268e3ed46f8b4571.htm  l   

Más de 500.000 pacientes reconocen que no pueden pagar los 
medicamentos

La C. Valenciana se sitúa a la cabeza de España en afectados por el copago - "Me preguntan 
cada día si no hay nada más barato", explican los médicos.

17.05.2015 | 04:15 

http://suscriptor.levante-emv.com/comunitat-valenciana/2015/05/17/500000-pacientes-reconocen-pagar-
medicamentos/1265921.html 

SE SIMPLIFICAN LOS TRÁMITES 
Regulada la libre elección en AP y Especializada 
Los pacientes en la Comunidad Valenciana podrán elegir desde ahora el centro de salud que 
quieran dentro de su departamento 
Viernes, 15 de mayo de 2015, a las 21:03 
Redacción. Valencia

http://www.europapress.es/comunitat-valenciana/noticia-pacientes-podran-elegir-ambulatorio-quieran-
departamento-especialista-cualquier-hospital-20150515141618.html 

« ¿Qué hay tras la demora para ver a mi médico?»
Casi la mitad de los ciudadanos de dos centros de salud esperan más de tres días para tener 

una cita

Levante 13.05.2015 | 00:41 Pilar G. del Burgo | valencia 
http://www.levante-emv.com/valencia/2015/05/13/hay-demora-ver-medico/1263939.html 

http://www.levante-emv.com/valencia/2015/05/13/hay-demora-ver-medico/1263939.html
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Reconocen a los interinos el acceso a la carrera profesional
Una sentencia dictamina que «no hay razones objetivas que justifiquen la diferencia de trato» y 

acusa a Sanidad de «pervertir» el papel de los temporales

13.05.2015 | 01:28 levante-emv | valencia 
https://www.google.es/search?q=Reconocen+a+los+interinos+el+acceso+a+la+carrera+profesional&ie=utf-
8&oe=utf-8&gws_rd=cr&ei=UMVdVdfdB6XVygPFo4HQCQ 

El Síndic pide a Sanidad que evite las contrataciones irregulares en las 
áreas privatizadas

21.05.2015 | 04:15 
P. G. DEL BURGO | VALENCIA
http://www.levante-emv.com/comunitat-valenciana/2015/05/21/sindic-pide-sanidad-evite-
contrataciones/1267541.html 

Llamada contra el derribo de La Fe
La comisión cívica pide un pacto político similar al del Cabanyal o al de las Víctimas del Metro

Levante 08.05.2015 | 04:15 Mónica Ros | Valencia 
http://www.levante-emv.com/valencia/2015/05/08/llamada-derribo-fe/1261694.html 

Los 82.000 ex usuarios del Peset colapsan ya urgencias de La Fe
Enfermeros y médicos critican que se ha duplicado el tiempo de espera de los pacientes 

El Mundo . VICENTE USEROS Valencia Actualizado: 12/05/2015 08:22 horas 
http://www.elmundo.es/comunidad-valenciana/2015/05/12/55510adce2704e6b7f8b4573.html 

"No pedimos más sueldo, sino trabajar mejor"
Los empleados de la puerta de urgencias del hospital La Fe comenzaron ayer una semana de 

protestas con una gran concentración dentro y fuera de la instalación sanitaria para exigir 
un servicio de calidad 

Levante 12.05.2015 | 15:41 P. g. del burgo | valencia

http://www.elmundo.es/comunidad-valenciana/2015/05/12/55510adce2704e6b7f8b4573.html
http://www.elmundo.es/social/usuarios/vicente_useros/
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https://www.google.es/search?q=Reconocen+a+los+interinos+el+acceso+a+la+carrera+profesional&ie=utf-8&oe=utf-8&gws_rd=cr&ei=UMVdVdfdB6XVygPFo4HQCQ
https://www.google.es/search?q=Reconocen+a+los+interinos+el+acceso+a+la+carrera+profesional&ie=utf-8&oe=utf-8&gws_rd=cr&ei=UMVdVdfdB6XVygPFo4HQCQ


 http://www.levante-emv.com/comunitat-valenciana/2015/05/12/pedimos-sueldo-trabajar-mejor/1263392.html 

El cierre de una planta de la vieja Fe obligará a desviar a los crónicos a 
otros hospitales 

Trabajadores aseguran que el plan de verano de Sanidad llevará a ingresar a los enfermos en 
los centros Padre Jofre y Doctor Moliner

Laura Garcés Valencia 17 mayo 201511:48 

http://www.lasprovincias.es/comunitat/201505/17/cierre-planta-vieja-obligara-20150516235410-v.html 

Usuarios del hospital de Gandia critican la falta de intimidad en urgencias
Los enfermos protestan porque el área de terapia rápida carece de cortinas y se sienten 

observados al hacer sus necesidades junto a otros pacientes 

Las Provincias Ó. DE LA DUEÑA GANDIA 10 mayo 201500:39 
http://www.lasprovincias.es/comunitat/201505/10/usuarios-hospital-gandia-critican-20150510003905-v.html 

El Consell Social del Clínico califica de "inaceptable" la lista de espera 
quirúrgica

Un informe en el que han participado once asociaciones de vecinos concluye que el 45 % sufre 
demoras de más de seis meses

Levante 13.05.2015 | 00:41 Pilar G. del Burgo | valencia 
http://www.levante-emv.com/valencia/2015/05/13/consell-social-clinico-califica-inaceptable/1263937.html 

Valencia: irregularidades en los contratos de 'bolsín' de Requena. 

Los departamentos abusan de la disposición adicional primera del bolsín.

E. Mezquita. Valencia   |  13/05/2015 00:00 

http://www.diariomedico.com/2015/05/13/area-profesional/profesion/valencia-irregularidades-contratos-bolsin-
requena 

3.2 Estatal.

Raquel, emigrada en Dublín: "No me puedo poner enferma porque España 
me ha dejado sin atención sanitaria" 

En vez de la Tarjeta Sanitaria Europea, España expide a los emigrantes mayores de 26 años 
sin contrato indefinido un certificado provisional que dura tres meses. Transcurrido ese tiempo 
se quedan sin protección

La Comisión Europea ha dado un toque de atención a España y asegura que "la expedición 
sistemática del certificado provisional no se ajusta a las normas"

El Diario.es Marta Borraz   Follow @martaborraz   11/05/2015 - 21:02h 
http://www.eldiario.es/sociedad/Emigrados-expulsados-salud_0_384961859.html 
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http://twitter.com/martaborraz
http://www.eldiario.es/autores/marta_borraz/
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El caso de las prótesis caducadas, cuando la corrupción atenta contra la 
salud 

La empresa Traiber habría implantado prótesis a cerca de 3.500 pacientes en una treintena de 
hospitales en Catalunya y el 70 o 80% de las operaciones se habrían hecho en los hospitales 
de Sant Joan de Reus, Delfos, Quirón y Sagrat Cor

El Diario.es Blanca Blay Follow @@BlancaBay 12/05/2015 - 21:03h 
http://www.eldiario.es/sociedad/Emigrados-expulsados-salud_0_384961859.html 

La CEOE apuesta por privatizar la Sanidad y la Educación.

El presidente de la patronal, Juan Rosell, afirma que si ambos sectores "estuviesen 
gestionadas por empresarios, podríamos sacar mucho más rendimiento" 

Economía | 12/05/2015 - 18:36h | Última actualización: 13/05/2015 - 09:21h

 http://www.lavanguardia.com/economia/20150512/54430597408/ceoe-privatizar-sanidad-educacion.html 

Crecimiento del sector sanitario privado un 4% en 2014. 
 Madrid 11 may, 2015 - 11:31 am

http://www.actasanitaria.com/la-reactivacion/ 

La historia de otra estafa sanitaria 
El Gobierno de Aragón quiere hacer un hospital nuevo, las principales empresas constructoras 
y algún fondo buitre de inversión lo edifican, y cada año, durante los próximos 20, les vas 
pagando a cambio de su gestión hasta alcanzar, según los expertos sanitarios, al menos 5 
veces el precio final de su construcción
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"Millones de personas se creen enfermas sin estarlo en realidad"
Los médicos  Gérvas y Pérez-Fernández denuncian en 'La expropiación de la salud' que la 

sanidad se ha "mercantilizado" y que sus profesionales hacen creer a los pacientes que 
todo se arregla con fármacos.

Público. Anna Flotats @AnnaFlotats 2015-05-12
http://www.publico.es/sociedad/juan-gervas.html 

Omeprazol, un superventas
Con 54 millones de envases vendidos en 2013, se encuentra en el primer puesto del ranking de 

medicamentos por número de envases consumidos con receta | Le siguen el 
paracetamol y un fármaco para controlar los niveles de colesterol

Las Provincias. atlas 11 mayo 201519:09 

http://www.lasprovincias.es/sociedad/salud/201505/11/omeprazol-superventas-20150511190117.html 
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España acentúa la desigualdad entre comunidades autónomas en 
sanidad, educación y protección social 

La diferencia de gasto público en servicios básicos del estado de bienestar por regiones se 
ensancha casi un 20% en una década

En Asturias se invierte 8.531 euros por cada ciudadano, mientras que en Canarias se queda en 
5.252, sumando las aportaciones de las administraciones central, autonómicas y locales

El Diario.es Raúl Rejón Follow @@raulrejon 04/05/2015 - 21:16h 
http://www.eldiario.es/sociedad/diferencias-inversion-desigualdad-servicios-fundamentales_0_384262290.html 

Según el Barómetro de abril del CIS 

La Sanidad, quinto problema de mayor importancia para los españoles

Madrid 7 may, 2015 - 7:30 pm

http://www.actasanitaria.com/el-estado-de-la-sanidad-pasa-del-sexto-al-quinto-problema-de-mayor-
importancia-para-los-espanoles/ 

Una ONG sanitaria denuncia la desatención a sin papeles en la UE

Médicos del Mundo afirma que hay problemas en el acceso de embarazadas y menores

María R. Sahuquillo Madrid 18 MAY 2015 - 18:18 CEST 

http://internacional.elpais.com/internacional/2015/05/18/actualidad/1431965662_494744.html 

Objetivo, valorar qué hace el médico, no lo que es. 

Un nuevo informe pro sostenibilidad sanitaria, impulsado por la consultora Silo y el laboratorio 
Celgene, redactado por 30 expertos, que fue resumido por cuatro de sus firmantes: Rafael 
Bengoa, exconsejero vasco; Cristina Garmendia, exministra de Ciencia e Innovación; Jordi 
Martí, de Celgene, y Manuel Cervera, exconsejero valenciano y exportavoz sanitario del PP.

http://www.diariomedico.com/2015/05/13/area-profesional/sanidad/gestionar-recusos-humanos-hace-privada-
mejoraria-publica 

3.3. Internacional.

LA COMISIÓN LO CONSIDERA UNA AMENAZA A SU SOSTENIBILIDAD FINANCIERA 
Europa amonesta a España por su descontrol del gasto farmacéutico en 
hospitales.
Alerta de que las medidas anticrisis deben ser de carácter estructural 
Miércoles, 13 de mayo de 2015, a las 15:02 

http://www.redaccionmedica.com/noticia/europa-amonesta-a-espana-por-su-descontrol-del-gasto-en-farmacia-
hospitalaria-82421 

Con ratios de 49,5 y 56,7 profesionales por cada 10.000 habitantes 
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España: 5º país del mundo en médicos y 47º en enfermeros 
El país escala once puestos en ratio de facultativos con respecto al último informe de la OMS, 
en el que ocupaba un 16º lugar
 
http://www.redaccionmedica.com/noticia/espana-5-pais-mundial-en-numero-de-medicos-y-47-en-el-de-
enfermeros-82444 

Liberia, libre de ébola
Han pasado ya 42 días desde que la última persona infectada murió y no se han detectado 
nuevos casos.

http://www.abc.es/sociedad/20150509/abci-liberia-libre-ebola-201505082000.html 

4. ARTÍCULOS DE INTERÉS.

Lo público y lo privado

Hasta ahora no se han evaluado los modelos de sanidad implantados. El control es 
necesario para asegurar que equidad y eficiencia se mantengan como los fines últimos 
del sistema sanitario

Victoria Camps 12 MAY 2015 - 00:28 CEST 

http://ccaa.elpais.com/ccaa/2015/05/11/catalunya/1431369056_923053.html 

Desde que empezó la crisis se han repetido las críticas no sólo a los recortes del 
sistema público,  especialmente la  sanidad y la  educación,  sino a una privatización 
creciente de las instituciones públicas. Privatizar es un término maldito que hace sonar 
todas las alarmas relativas a un sostenimiento correcto y justo del Estado de bienestar. 
En  el  caso  de  las  prestaciones  sanitarias,  a  las  que  quiero  referirme  ahora,  las 
diversas maneras de dejar en manos privadas la cobertura de las prestaciones por 
parte de la Administración pública son demonizadas por principio. Como, además, no 
cesan de aflorar irregularidades en la adjudicación de obras y servicios sanitarios —el 
caso Innova de Reus es un ejemplo—, la identificación entre privatización y corrupción 
está servida. La colaboración de la Administración pública con la empresa privada es 
vista en general como un peligro que hay que conjurar sin excepciones.
Aunque las corrupciones son muchas y aportan suficiente fundamento para sustentar 
las inquietudes que despierta cualquier iniciativa de privatización, la interacción de lo 
público y lo privado merecería ahora un análisis tranquilo, detallado y sin prejuicios, 
alejado de confrontaciones partidistas,  con el  doble objetivo de aclarar lo que está 
ocurriendo y de aportar argumentos a favor o en contra de la equivalencia entre la 
cooperación  privada  y  el  deterioro  y  desguace  de  los  servicios  públicos.  Eliminar 
prejuicios significa poner en cuestión ideas y afirmaciones que simplifican la realidad y 
no están suficientemente contrastadas. Así, la de que la empresa pública es ineficiente 
y la privada un modelo de eficiencia. O que la empresa privada no puede dejar de 
anteponer el afán de lucro a las funciones de servicio público. Contra tales prejuicios 
hay que preguntarse si los conciertos, consorcios, concesiones y demás formas de 
interacción  entre  lo  público  y  lo  privado  se  hacen  tanto  con  vistas  a  sostener  un 
sistema cuyo  gasto  carece  de  techo,  como con  el  objetivo  de  sostener  e  incluso 
mejorar el acceso universal a las prestaciones sanitarias.
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Acceso  universal  y  eficiencia  son  los  dos  valores  que  debieran  presidir  la 
gestión de lo público

Acceso universal y eficiencia son los dos valores que debieran presidir la gestión de lo 
público.  La  Fundación  Alternativas  acaba  de  publicar  un  sustancioso  informe  —
Análisis y propuestas para la regeneración de la sanidad pública en España— donde 
se abordan  los  problemas  que  plantea  la  financiación  y  la  gestión  de  los  centros 
públicos.  Además de subrayar  que el  afán de mejorar la  gestión no tiene por qué 
conducir a privatizar sin más, pone énfasis en la escasa o nula evaluación que ha 
merecido  la  diversidad  de  modelos  sanitarios  implantados  en  las  comunidades 
autónomas. “No existe ninguna valoración general de los efectos de la implantación 
del modelo de centros de salud en los distintos territorios del Estado”. Sin control, sin 
evaluaciones, sin un seguimiento sostenido de la interacción público-privado, es lógico 
que se produzcan desviaciones del objetivo primordial: garantizar sin excepciones el 
derecho a la protección de la salud. En ocasiones, la interacción privada se produce 
en  un  marco  que  roza  la  alegalidad  y,  por  lo  tanto,  la  opacidad.  O  existe  una 
regulación precisa,  pero que fácilmente  deja  de cumplirse.  No está entre nuestras 
costumbres  la  de  evaluar  sistemáticamente  las  iniciativas  nuevas  con  el  fin  de 
comprobar si se cumplieron los objetivos establecidos. Un ejemplo de lo que debería 
ser: en Alemania, no hace mucho, se eliminó un copago, previsto para disuadir de la 
utilización  excesiva  de  los  servicios  sanitarios,  tras  comprobar  que  no  se  había 
conseguido tal finalidad.
El control es imprescindible para asegurar que la equidad y la eficiencia se mantengan 
como  los  fines  últimos  del  modelo  sanitario,  para  comprobar  si  los  medios 
instrumentados  para  garantizar  ambos  fines  contribuyen  a  realizarlos  o,  por  el 
contrario,  los  distorsionan.  Por  lo  que  hace  a  la  corrupción,  esta  no  dejará  de 
extenderse si quienes la perpetran no se sienten vigilados desde fuera y desde dentro. 
El caso Innova estalló gracias a la denuncia de un concejal de la CUP. Estos días se 
exhibe en Barcelona el documental Corrupció. L'organisme nociu. Allí se muestra con 
nitidez que son excepcionales las personas con valor suficiente para plantarse ante las 
irregularidades, casi siempre a costa de perder el puesto de trabajo. La corrupción se 
extiende cuando falta un ethos, una manera de actuar que repele sistemáticamente las 
malas  prácticas.  La  regeneración  del  sistema sanitario  es  una  necesidad  urgente. 
Conviene que nuestros parlamentarios se pongan a trabajar en ello sin más demora.

Victoria Camps es profesora emérita de la UAB

El vigilante ciego 

Sergio Minué.

http://gerentedemediado.blogspot.com.es/2015/05/el-vigilante-ciego.html 

 ¿Alguien imagina un cardiólogo sin fonendoscopio, un oftalmólogo 
sin oftalmoscopio, o un cirujano sin bisturí?
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¿Toleraría  el  cardiólogo  que  pasaran  los  años  sin  poder  disponer  de  un 
ecocardiógrafo?
¿Permitiría el radiólogo que le exigieran mejorar su fiabilidad diagnóstica  sin acceso a 
la resonancia magnética nuclear?

La medicina de familia en España, sin embargo , lleva años permitiendo que se le 
prive  de  su  principal  instrumento  diagnóstico,  el  que  la  convierte  en  uno  de  las 
especialidades más solventes cuando funciona bien, como ya demostró Knottnerus en 
1991.Es un vigilante ciego. Su problema es que ese instrumento es invisible como el 
aire. Resulta demasiado complejo para los políticos ignorantes, demasiado simple y 
aburrido  para  los  gestores  amantes  de  emociones  fuertes,  esas  que  les  permiten 
sentarse ante cuarenta cámaras de televisión para comunicar el increíble éxito que 
supone realizar un cúadruple trasplante de órganos.

Ese pequeño gran instrumento se llama tiempo, el que permite construir una relación a 
lo largo de los años con un paciente basado en la confianza. En términos técnicos de 
llama longitudinalidad, una palabra demasiado larga y difícil de pronunciar para que 
tenga éxito en los medios.
A la manera de los bárbaros que destruyen los templos clásicos que no entienden, los 
servicios regionales de este país llevan años destruyendo ese valioso instrumento. No 
lo entienden ni les importa y por ello son capaces de impedir que esa relación tan 
valiosa se construya entre los jóvenes médicos de cabecera y los pacientes: realizan 
contratos por horas,  en ocasiones varios en el mismo día, administraciones que se 
hacen llamar socialistas y se consideran defensoras del sistema público y la atención 
primaria.  Suspenden  sus  contrataciones  en  fin  de  semana  para  ahorrase  las 
cotizaciones sociales. 

Reponen únicamente el 10% de las vacantes puesto que así lo establece la ley de 
presupuestos.  Escrupulosamente  respetuosos  con  algunas  leyes  (  la  de  los 
poderosos),  no  tienen  en  cambio  escrúpulos  para  vulnerar  otras  (  las  de  los 
trabajadores)  incumpliendo sus obligaciones con respecto a la cobertura de las plazas 
disponibles  mediante  procedimientos  reglamentariamente  estipulados,  habiendo 
desterrado  de  este  país  (  tanto  “progresistas”  como  conservadores)  la  figura  del 
interino, aquella persona que ocupaba una plaza vacante durante todo el tiempo que 
fuera  necesario  hasta  que  esa  plaza  se  cubriera  por  un  “  propietario”  o  fuera 
definitivamente  amortizada.  Se  ha  sustituido,  en  el  mejor  de  los  casos,  por  un 
concepto  mucho más acorde  a  los  tiempos,  que vienen  en  llamar  un  contrato  de 
estructura, cuya  duración  queda  al  buen  criterio  del  gestor  de  turno,  pueden  ser 
meses, si hay suerte un año, siempre con la incertidumbre imprescindible para que el 
pobre esclavo no sepa nunca a qué atenerse, no pueda hacer planes de vida, tenga 
siempre el miedo en el cuerpo sobre si su comportamiento es suficientemente sumiso 
como para mantener su empleo.

La excusa fue la crisis que obligaba a apretarse el cinturón. El chantaje el que de no 
hacerse así, habría que comenzar a despedir gente. Unos y otros han cambiado el 
criterio según se acercaba la fecha electoral. Algunos contratos del 75% han pasado al 
100%, todos hablan de que el  futuro es esperanzador, que estamos empezando a 
crecer y el paro se reduce aunque sea en condiciones de precariedad y miseria, tan al 
gusto de la Troika. Pero la política de personal no cambia.

La longitudinalidad, como se ve, no le importa a nadie.
El día 19 de mayo se celebra en todo el mundo el día del Médico de familia ( Family 
Doctor Day), efeméride que intenta resaltar la importancia de una especialidad, una 
celebración que nunca ha importado nada a ningún gobierno. Tampoco lo es para la 

http://www.elcomercio.es/gijon/201504/29/medicos-eventuales-gijon-protestan-20150429002333-v.html


mayor parte de la población para quien la longitudinalidad no deja de ser una virtud 
esotérica, algo que como el aire solo se repara en su importancia cuando falta.

En España el 19 es un día de luto. Por una especialidad imprescindible que corre serio 
riesgo de desaparecer, si persisten las maniobras de hostigamiento de que es objeto 
por parte de los servicios regionales de este país.
Hoy en Granada al menos hemos empezado a darnos cuenta de ello,  y da mucho 
miedo, mucha pena y mucha rabia. Por algo se empieza

Salud y participación ciudadana
09 mayo 2015 by nmurcia         (blog "No gracias")  

http://www.nogracias.eu/2015/05/09/salud-y-participacion-ciudadana/

<< “La salud es una propiedad emergente que depende de múltiples variables” 
escriben Juan Gérvas y Mercedes Pérez en su recomendable último libro, “La 
expropiación de la salud”. Señalan algunas de ellas: el estado físico, el bienestar 
mental, ser autónomo, la autoestima, el optimismo o la capacidad de disfrutar de la 
cultura y de relaciones personales plenas y dichosas.
Pero además de estas variables individuales, otras contribuyen también a la salud: un 
trabajo estable y un sueldo que permita un mínimo bienestar material; una buena 
educación; una vivienda digna; un medio ambiente limpio; la posibilidad de un contacto 
frecuente con una naturaleza íntegra o la capacidad de participar en la vida social y 
política y hacerlo sin miedo y en libertad. A estas últimas variables se les llama 
“determinantes sociales de la salud” y la ciencia ha demostrado que son mucho más 
importantes que las individuales en la obtención de una existencia saludable.
Sin embargo, llevada por la fascinación tecnológica, el individualismo hedonista, la 
hegemonía de los intereses del mercado en el sistema sanitario y el poder de la 
publicidad, nuestra sociedad ha decidido privilegiar una visión de la salud muy, muy 
estrecha, centrada sólo en un estado físico y un desempeño psicológico “adecuados”, 
según una objetivización nada neutral impuesta por una ciencia biomédica, 
lamentablemente, hoy en día, seriamente sesgada por intereses económicos y 
profesionales.
Este fenómeno simplificador -que podríamos llamar “medicalización de la salud”-, de la 
mano de la expansión de los sistemas sanitarios ocurrida en los países ricos en los 
últimos 40 años, ha tenido una consecuencia paradójica: en todas las encuestas los 
ciudadanos señalan que cada vez se sienten más enfermos. ¿Vivimos más que nunca, 
tenemos más y mejores recursos sanitarios y nos sentimos peor? Algo estamos 
haciendo muy mal.
Claro. Por mucha asistencia sanitaria que tengamos no vamos a mejorar nuestra salud 
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si hay un 24% de paro, empleos cada vez más precarios y sueldos rastreros, la mayor 
tasa de abandono escolar de Europa, un medio ambiente más polucionado, 
desahucios diarios, falta de recursos sociales o una sensación generalizada de 
indefensión ante la corrupción política. Los efectos terribles sobre la salud y la falta de 
esperanza que genera el injusto sistema económico hacen que las personas vuelvan 
una mirada cada vez más desesperada hacia la medicina. >>

5. PRECARIEDAD LABORAL. MANIFIESTO.

Degradan, denigran y privatizan lo público. La precariedad 
laboral de los médicos daña a médicos y a pacientes.

Juan Gérvas — Madrid 10 may, 2015 - 9:31 am

http://www.actasanitaria.com/degradan-denigran-y-privatizan-lo-publico-la-precariedad-laboral-de-los-medicos-
dana-medicos-y-pacientes/ 

Más de 50 médicos firman un manifiesto contra la precariedad laboral

Tras reunirse en la sede de la OMC, más de 50 médicos han dado forma a sus críticas sobre 
gestión sanitaria con un manifiesto contra la precariedad laboral y el desmantelamiento de la 
sanidad.

El manifiesto:

http://static.diariomedico.com/docs/2015/05/20/manifiesto-precariedad-laboral.pdf

http://static.diariomedico.com/docs/2015/05/20/manifiesto-precariedad-laboral.pdf
http://www.actasanitaria.com/degradan-denigran-y-privatizan-lo-publico-la-precariedad-laboral-de-los-medicos-dana-medicos-y-pacientes/
http://www.actasanitaria.com/degradan-denigran-y-privatizan-lo-publico-la-precariedad-laboral-de-los-medicos-dana-medicos-y-pacientes/
http://www.actasanitaria.com/author/jgervascmeditex-es/
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LA DIGNIDAD DEL TRABAJO. 
Eduardo Galeano

http://www.sinpermiso.info/textos/index.php?id=7934

No se asusten, empezaré diciendo “seré breve”, pero esta vez es verdad. Y es verdad porque yo estoy 
empeñado en una inútil campaña contra la “inflación palabraria” en América Latina, que yo creo que es 
más jodida,  más peligrosa  que la  inflación monetaria,  pero se cultiva con más frecuencia.  Y porque 
además lo que voy a hacer es leer para ustedes un mosaico de textos breves previamente publicados en 
revistas, periódicos, libros. Pero no reunidos como ahora en una sola ocasión, reunidos en torno a una 
pregunta  que me ocupa y me preocupa como –estoy seguro–  a  todos  ustedes,  que  es  la  pregunta 
siguiente:  ¿los  derechos  de  los  trabajadores  son  ahora  un  tema  para  arqueólogos?  ¿Sólo  para 
arqueólogos? ¿Una memoria perdida de tiempos idos? Este en un mosaico armado con textos diversos 
que se refieren todos –sin querer queriendo, yendo y viniendo entre el pasado y el presente– a esta 
pregunta más que nunca actualizada: ¿“Los derechos de los trabajadores” es un tema para arqueólogos? 
Más que nunca actualizada en estos tiempos de crisis, en los que más que nunca los derechos están 
siendo despedazados por el huracán feroz que se lleva todo por delante, que castiga el trabajo y en 
cambio  recompensa  la  especulación,  y  está  arrojando  al  tacho  de  la  basura  más de  dos  siglos  de 
conquistas obreras.
 
La tarántula universal
 
Ocurrió en Chicago en 1886. El 1º de mayo, cuando la huelga obrera paralizó Chicago y otras ciudades, 
el  diario  Philadelphia  Tribune diagnosticó:  “El  elemento  laboral  ha  sido  picado  por  una  especie  de 
tarántula universal y se ha vuelto loco de remate”. Locos de remate estaban los obreros que luchaban por 
la jornada de trabajo de ocho horas y por el derecho a la organización sindical. Al año siguiente, cuatro  
dirigentes obreros, acusados de asesinato, fueron sentenciados sin pruebas en un juicio mamarracho. Se 
llamaban George Engel, Adolph Fischer, Albert Parsons y Auguste Spies; marcharon  a la horca mientras 
el quinto condenado (Louis Lingg) se había volado la cabeza en su celda.
 
Cada 1º de mayo el mundo entero los recuerda.
 
Dicho sea de paso, les cuento que estuve en Chicago hace unos siete u ocho años, y les pedí a mis 
amigos que me llevaran al lugar donde todo esto había ocurrido, y no lo conocían. Entonces me di cuenta 
de que en realidad esto, esta ceremonia universal – la única fiesta de veras universal que existe –, en 
Estados Unidos no se celebraba; o sea, era en ese momento  el único país del mundo donde el 1 de 
mayo no era el Día de los Trabajadores. En estos últimos tiempos eso ha cambiado, recibí hace poco una 
carta muy jubilosa de estos mismos amigos contándome que ahora había en ese lugar un monolito que 
recordaba a estos héroes del sindicalismo, que las cosas habían cambiado y que se había hecho una 
manifestación de cerca de un millón de personas en su memoria por primera vez en la historia. Y la carta 
terminaba diciendo: “Ellos te saludan”.
 

http://www.sinpermiso.info/textos/index.php?id=7934


Cada  1º  de  mayo  el  mundo  recuerda  a  esos  mártires,  y  con  el  paso  del  tiempo las  convenciones 
internacionales, las constituciones y las leyes les han dado la razón. Sin embargo, las empresas más 
exitosas  siguen sin  enterarse.  Prohíben  los  sindicatos  obreros  y  miden las  jornadas  de  trabajo  con 
aquellos relojes derretidos de Salvador Dalí.
 
Una enfermedad llamada "trabajo"
 
En  1714  murió  Bernardino  Ramazzini.  Él  era  un  médico  raro,  un  médico  rarísimo,  que  empezaba 
preguntando:  “¿En  qué  trabaja  usted?”.  A  nadie  se  le  había  ocurrido  que  eso  podía  tener  alguna 
importancia. Su experiencia le permitió escribir el primer Tratado de Medicina del Trabajo, donde describió 
– una por una – las enfermedades frecuentes en más de cincuenta oficios. Y comprobó que había pocas 
esperanzas de curación para los obreros que comían hambre, sin sol y sin descanso, en talleres cerrados, 
irrespirables  y  mugrientos.  Mientras  Ramazzini  moría  en  Padua,  en  Londres  nacía  Percivall  Pott. 
Siguiendo las huellas del maestro italiano, este médico inglés investigó la vida y la muerte de los obreros 
pobres. Y entre otros hallazgos, Pott descubrió por qué era tan breve la vida de los niños deshollinadores. 
Los niños se deslizaban desnudos por las chimeneas, de casa en casa, y en su difícil tarea de limpieza  
respiraban mucho hollín.
 
El hollín era su verdugo.
 
Desechables
 
Más de  90 millones de  clientes acuden,  cada semana,  a  las tiendas Walmart.  Sus más de 900 mil 
empleados tienen prohibida la afiliación a cualquier sindicato. Cuando a alguno se le ocurre la idea, pasa 
a  ser  un  desempleado  más.  La  exitosa  empresa  niega sin  disimulo  uno  de  los  derechos  humanos 
proclamados por las Naciones Unidas: la libertad de asociación. Y más, el fundador de Walmart, Sam 
Walton, recibió en 1992 la Medalla de la Libertad, una de las más altas condecoraciones de los Estados 
Unidos.
 
Uno de cada cuatro adultos norteamericanos y nueve de cada diez niños engullen en McDonald’s la 
comida plástica que los engorda. Los trabajadores de McDonald’s son tan desechables como la comida 
que sirven. Los pica la misma máquina. Tampoco ellos tienen el derecho de sindicalizarse.
 
En Malasia, donde los sindicatos obreros todavía existen y actúan, las empresas Intel, Motorola, Texas 
Instruments  y  Hewlett-Packard  lograron  evitar  esa  molestia.  El  gobierno  de  Malasia  declaró  union 
free (libre de sindicatos) el sector electrónico. Tampoco tenían ninguna posibilidad de agremiarse las 190 
obreras que murieron quemadas vivas en Tailandia en 1993, en el  galpón trancado por  fuera donde 
fabricaban los muñecos de Sesame Street, Bart Simpson, la familia Simpson y los Muppets.
 
En sus campañas electorales del año 2000, los candidatos Bush y Gore coincidieron en la necesidad de 
seguir imponiendo en el mundo  el modelo norteamericano  de relaciones laborales. “Nuestro estilo de 
trabajo” – como ambos lo llamaron – es el que está marcando el paso de la globalización que avanza con 
botas de siete leguas y entra hasta en los más remotos rincones del planeta.
 
La tecnología, que ha abolido las distancias, permite ahora que un obrero de Nike en Indonesia tenga que 
trabajar 100 mil años para ganar lo que gana en un año – 100 mil años para ganar lo que gana en un año 
– un trabajador de su empresa en los Estados Unidos. Es la continuación de la época colonial, en una 
escala jamás conocida. Los pobres del mundo siguen cumpliendo su función tradicional: proporcionan 
brazos  baratos  y  productos  baratos,  aunque  ahora  produzcan  muñecos,  zapatos  deportivos, 
computadoras  o instrumentos  de alta tecnología, además de producir como antes caucho, arroz, café, 
azúcar y otras cosas malditas por el mercado mundial.
 
Desde 1919 se han firmado 183 convenios internacionales que regulan las relaciones de trabajo en el 
mundo.  Según la Organización Internacional  del Trabajo,  de esos 183 acuerdos Francia ratificó 115, 
Noruega 106, Alemania 76 y los Estados Unidos… 14. El país que encabeza el proceso de globalización 
sólo obedece sus  propias órdenes.  Así  garantiza  suficiente  impunidad a sus grandes  corporaciones, 
lanzadas a la cacería de mano de obra barata y a la conquista de territorios que las industrias sucias  
pueden contaminar  a su antojo. Paradójicamente, este país que no reconoce más ley que la ley del 
trabajo… no reconoce más ley que la ley del trabajo fuera de la ley, es el que dice que ahora no habrá 
más remedio que incluir cláusulas sociales y de protección ambiental en los Acuerdos de Libre Comercio. 
¿Qué sería de la realidad, no? ¿Qué sería de ella sin la publicidad que la enmascara? Estas cláusulas 
son meros impuestos que el vicio paga a la virtud con cargo al rubro “relaciones públicas”, pero la sola 
mención de los derechos obreros pone los pelos de punta a los más fervorosos partidarios, abogados, del 
salario de hambre, el horario de goma y el despido libre.
Desde que Ernesto Zedillo dejó la Presidencia de México, pasó a integrar los directorios de la Union 
Pacific Corporation y del consorcio Procter & Gamble, que opera en 140 países, y además encabeza una 
comisión  de  las  Naciones  Unidas  y  difunde  sus  pensamientos  en  la  revista  Forbes.  En  idioma 



“tecnocratés”, se indigna contra lo que llama “la imposición de estándares homogéneos en los nuevos 
acuerdos  comerciales”;  traducido,  eso  significa  “olvidemos  de  una  buena  vez  toda  la  legislación 
internacional  que todavía protege más o menos,  menos que más,  a  los trabajadores”.  El  presidente 
jubilado cobra por predicar la esclavitud, pero el principal director ejecutivo de General Electric lo dice más 
claro: “Para competir hay que exprimir los limones”, y no es necesario aclarar que él no trabaja de limón 
en el reality show del mundo de nuestro tiempo. Ante las denuncias y las protestas, las empresas se lavan 
las manos y “yo no fui, yo no fui”.
 
En la industria posmoderna el trabajo ya no está concentrado, así es en todas partes, y no sólo en la 
actividad privada. Los contratistas fabrican las tres cuartas partes de los autos de Toyota; de cada cinco 
obreros de Volkswagen en Brasil, sólo uno es empleado de la empresa; de los 81 obreros de Petrobras 
muertos en accidentes de trabajo a fines del  siglo XX, 66 estaban al  servicio de contratistas que no 
cumplen las normas de seguridad.
 
A través de 300 empresas contratistas, China produce la mitad de todas las muñecas Barbie para las 
niñas del mundo. En China sí hay sindicatos, pero obedecen a un Estado que en nombre del socialismo 
se ocupa de la disciplina de la mano de obra. “Nosotros combatimos la agitación obrera y la inestabilidad 
social  para  asegurar  un clima favorable  a los inversores”,  explicó  Bo Xilai,  alto  dirigente del  Partido 
Comunista Chino.
 
El poder económico está más monopolizado que nunca, pero los países y las personas compiten en lo 
que pueden, a ver quién ofrece más a cambio de menos, a ver quién trabaja el doble a cambio de la 
mitad. A la vera del camino están quedando los restos de las conquistas arrancadas por tantos años de 
dolor y de lucha.
 
Las  plantas  maquiladoras  de  México,  Centroamérica  y  el  Caribe,  que  por  algo  se 
llaman sweatshops (“talleres del sudor”), crecen a un ritmo mucho más acelerado que la industria en su 
conjunto. Ocho de cada diez nuevos empleos en la Argentina están en negro, sin ninguna protección 
legal;  nueve de  cada diez nuevos  empleos  en toda América Latina  corresponden al  llamado “sector 
informal”,  un  eufemismo  para  decir  que  los  trabajadores  están  librados  a  la  buena  de  Dios.  ¿La 
estabilidad  laboral  y  los  demás  derechos  de  los  trabajadores  serán  de  aquí  a  poco  un  tema  para 
arqueólogos? ¿No más que recuerdos de una especie extinguida?
 
En el mundo del revés, la libertad oprime. La libertad del dinero exige trabajadores presos, presos de la 
cárcel del miedo, que es la más cárcel de todas las cárceles. El Dios del mercado amenaza y castiga, y 
bien lo sabe cualquier trabajador en cualquier lugar. El miedo al desempleo que sirve a los empleadores 
para reducir sus costos de mano de obra y multiplicar la productividad, eso hoy por hoy es la fuente de 
angustia más universal de todas las angustias.
 
¿Quién está a salvo del pánico, de ser arrojado a las largas colas de los que buscan trabajo? ¿Quién no 
teme convertirse en un obstáculo interno, para decirlo con las palabras del presidente de la Coca-Cola, 
que explicó el despido de miles de trabajadores diciendo que “hemos eliminado los obstáculos internos”? 
Y en tren de preguntas, la última: ante la globalización del dinero, que divide el mundo en domadores y 
domados, ¿se podrá internacionalizar la lucha por la dignidad del trabajo? Menudo desafío.
 
Un raro acto de cordura
 
En 1998, Francia dictó la ley que a 35 horas semanales el horario de trabajo. Trabajar menos, vivir más. 
Tomás Moro había soñado en su Utopía pero hubo que esperar cinco siglos para que por fin una nación 
se atreviera a cometer semejante acto de sentido común. Al fin y al cabo, ¿para qué sirven las máquinas 
si no es para reducir el tiempo de trabajo y ampliar nuestros espacios de libertad? ¿Por qué el progreso 
tecnológico tiene que regalarnos desempleo y angustia? Por una vez, al menos, hubo un país que se 
atrevió a desalar tanta sinrazón. Pero, pero… poco duró la cordura. La ley de las 35 horas murió a los  
diez años.
 
Este inseguro mundo
 
Hoy, vale la pena advertir que no hay en el mundo nada más inseguro que el trabajo. Cada vez son más y 
más  los  trabajadores  que  despiertan  cada  día  preguntando: “¿Cuántos  sobraremos,  quién  me 
comprará?”. Muchos pierden el trabajo, y muchos pierden, trabajando, también la vida. Cada 15 segundos 
muere un obrero asesinado por eso que llaman “accidentes de trabajo”.
 
La inseguridad pública es el tema preferido de los políticos, que desatan la histeria colectiva en cada 
elección. “¡Peligro, peligro – proclaman – en cada esquina acecha un ladrón, un violador, un asesino!”. 
Pero esos políticos jamás denuncian que trabajar es peligroso. Y es peligroso cruzar la calle, porque cada 
25 segundos muere un peatón asesinado por eso que llaman “accidentes de tránsito”. Y es peligroso 



comer, porque quien está a salvo del hambre puede sucumbir envenenado por la comida química. Y es 
peligroso respirar, porque en las ciudades, en las grandes ciudades, el aire es… el aire puro es como el 
silencio: un artículo de lujo. Y también es peligroso nacer, porque cada 3 segundos muere un niño que no 
ha llegado vivo a los cinco años de edad.
 
Una historia real para acabar (se me fue la mano con las teorías), un par de cosas que tengan más que  
ver con la realidad de carne y hueso,  como la historia de Maruja.  El  30 de marzo,  Día del  Servicio  
Doméstico,  no  viene  mal  contar  la  breve  historia  de  una  trabajadora  de  uno  de  los  oficios  más 
ninguneados del mundo.  Maruja no tenía edad. De sus años de antes,  nada decía;  de sus años de 
después, nada esperaba. No era linda ni fea ni más o menos, caminaba arrastrando los pies, empuñando 
el plumero o la escoba o el cucharón. Despierta, hundía la cabeza entre los hombros. Dormida, hundía la 
cabeza entre las rodillas.  Cuando le  hablaban,  miraba al  suelo,  como quien cuenta hormigas.  Había 
trabajado en casas ajenas desde que tenía memoria. Nunca había salido de la ciudad de Lima, nunca. 
Mucho trajinó de casa en casa, y en ninguna se hallaba. Por fin, por fin, encontró un lugar donde fue 
tratada como si fuera persona. A los pocos días, se fue.
 
Se estaba encariñando.
 
Desaparecidos
 
Agosto 30, Día de los Desaparecidos. Los muertos sin tumba, las tumbas sin nombre, las mujeres y los 
hombres que el terror tragó, los bebés que son o han sido botín de guerra, y también los bosques nativos, 
las estrellas en la noche de las ciudades, el aroma de las flores, el sabor de las frutas, las cartas escritas  
a mano, los viejos cafés donde había tiempo para perder el tiempo, el fútbol de la calle, el derecho a 
caminar, el derecho a respirar, los empleos seguros, las jubilaciones seguras, las casas sin rejas, las 
puertas sin cerradura, el sentido comunitario y el sentido común.
 
El origen del mundo 
 
Hacía pocos años que había terminado la Guerra Española, y la cruz y la espada reinaban sobre las 
ruinas de la República. Uno de los vencidos, un obrero anarquista recién salido de la cárcel, buscaba 
trabajo. En vano revolvía cielo y tierra. No había trabajo para un rojo. Todos le ponían mala cara, se 
encogían de hombros, le daban la espalda, con nadie se entendía, nadie lo escuchaba. El vino era el 
único amigo que le quedaba.
 
Por las noches, ante los platos vacíos, soportaba sin decir nada los reproches de su esposa beata, mujer 
de misa diaria, mientras el hijo, un niño pequeño, le recitaba el catecismo. Mucho tiempo después, Josep 
Verdura, el hijo de aquel obrero maldito, me lo contó. Me contó esta historia. Me lo contó en Barcelona,  
cuando yo llegué al exilio, me lo contó: él era un niño desesperado que quería salvar a su padre de la  
condenación eterna, pero el muy ateo, el muy tozudo, no entendía razones. “Pero, papá – le preguntó 
Josep, llorando –, pero, papá… si Dios no existe, ¿quién hizo el mundo?”. Y el obrero, cabizbajo, casi en 
secreto, dijo: “¡Tonto, tonto! ¡Al mundo lo hicimos nosotros, los albañiles!”.— En  Ciudad de México, el  
viernes 9 de noviembre de 2012

*Texto leído en la sesión magistral de clausura de la VI Conferencia Latinoamericana y Caribeña de  
Ciencias Sociales, llevada a cabo del 6 al 9 de noviembre de 2012 en la Ciudad de México. (Fragmento)

--------------------------------------------------------------

Para cualquier  aclaración que necesitéis  podéis  dirigidos  a  los  delegados asignados a los 
diferentes departamentos de salud.

Hospital Tlfno Responsable E-mail
Castelló 964726500  extensió 

54135 

601354812 Estel Ortells Ros simapcastello@gmail.com

Sagunto 962659498
Chimo Michavila
Marien Vilanova Ariño simapsagunto@gmail.com

 601185838 Pilar Martí Barranco simapsecretaria@gmail.com

mailto:simapsecretaria@gmail.com
mailto:simapsagunto@gmail.com


Valencia Clínico-Malvarrosa
622868333

961973640 Ext. 436184 Celia Monleón Verdés simapdepartamento5@gmail.com
   
  Inmaculada Bau  simapclinico5@gmailcom
Valencia  Arnau  de  Vilanova-
Lliria 961976101

Carmen Martín 
Utrillas simap.arnau@gmail.com

 670320551  
Valencia La Fe Corporativo: 440814

961246127
Miguel Pastor Borgoñón

simaplafe@gmail.com

 
Amparo Cuesta Mirapeix
Carmen Alvarez     

Requena
962339281 Blas Bernácer Alpera simaprequena@gmail.com

Consorcio H.General Valencia
963131800  Ext.437485 Edmundo Febré simap_chguv_hgv@gva.es

Valencia Dr.Peset 961622332 simap10@gmail.com
 601185838 Ana Sánchez  

  
Ribera Salud- Alzira UTE 962458100-8382 Rosario Muñoz simap2@hospital-ribera.com
 7046 Pedro Durán  

Xativa
962289981

Lourdes Ros simapxativa@gmail.com

Gandía 962849500 Ext.435478 Noemí Alentado simap.gandia@gmail.com

Denia Marina Salud 627 38 37 40 Miguel A. Burguera simap.denia@marinasalud.es
Denia Estatutarios 669 31 72 31 Pedro Lopez Sánchez simaplapedrera@gmail.es

  Pepa Bodí  
SIMAP - SEDE 961 930 723 Esther Rabanedo simap_administracion@ono.com

 Toda la información que os enviamos la encontrareis en la Web del SIMAP junto con la actualidad sobre 
normativa laboral, acción sindical y política sanitaria: www.simap.es  
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Le informamos que su dirección de correo electrónico, así como el resto de los datos de carácter personal de su tarjeta  
de visita que nos facilite, serán objeto de tratamiento automatizado en nuestros ficheros, con la finalidad de gestionar la 
agenda de contactos de nuestra organización, para poder atender a sus peticiones de consulta por vía electrónica. Vd. 
podrá  en cualquier  momento  ejercer  el  derecho de acceso,  rectificación,  cancelación  y oposición  en los  términos 
establecidos en la Ley Orgánica 15/1999 mediante notificación escrita a simap_requena@gva.es

La  información  incluida  en  este  e-mail  es  CONFIDENCIAL,  siendo  para  uso  exclusivo  del  destinatario  arriba 
mencionado. Si Usted lee este mensaje y no es el destinatario indicado, le informamos que está totalmente prohibida 
cualquier utilización, divulgación, distribución y/o reproducción de esta comunicación sin autorización expresa en virtud 
de la legislación vigente. Si ha recibido este mensaje por error, le rogamos nos lo notifique inmediatamente por esta  
misma vía y proceda a su eliminación.
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