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El registro central de profe-
sionales, una de las exigen-
cias más reiteradas de los 
médicos, avanza lento pero 
seguro, a tenor de la infor-
mación facilitada a DM por 
la Dirección General de Or-
denación Profesional. El de-
partamento que dirige Ja-
vier Castrodeza pretende 
que la redacción definitiva 
del real decreto que regule 
el funcionamiento del regis-
tro sea lo más "consensua-
da posible" con los profesio-
nales y, para ello, se com-
promete a "tener en cuenta 
las aportaciones de todos 
los agentes implicados para 
mejorar el texto del proyec-
to y conseguir un registro 
operativo e integrador". 

Finalizado el plazo oficial 
de presentación de alega-
ciones, fuentes ministeria-
les aseguran que el equipo 
de Castrodeza está inmerso 
estos días en un "trabajo de 
análisis e integración" para 
enriquecer el texto con las 
aportaciones de los profe-
sionales. Aunque Sanidad 
no concreta cuántas y de 
qué tipo han sido esas ale-
gaciones, sí detalla su pro-
cedencia: consejerías de Sa-
nidad, departamentos mi-
nisteriales, colegios profe-
sionales, asociaciones de 
centros sanitarios privados, 
entidades de seguros, mu-
tuas y servicios de preven-
ción, sindicatos y la Federa-
ción Estatal de Municipios 
y Provincias. El contenido 
exacto de esas propuestas, 
alega Ordenación Profesio-
nal, "no se puede resumir 
por el elevado número de 
entidades y su carácter emi-
nentemente técnico". 

IMPORTANTES MATICES 

Esa voluntad integradora 
de la que hace gala Sanidad 
choca, de momento, con el 
malestar que el borrador 
ministerial ha generado, es-
pecialmente en los consejos 

Sanidad promete 
un registro con el 
máximo consenso
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que la OMC cambiara su be-
ligerante postura: el 6 y el 
20.2. El primero especifica 
que el registro "estará ads-
crito" a Ordenación Profe-
sional, "que será el órgano 
encargado de su organiza-
ción y gestión" y de "las de-
cisiones o acuerdos relati-
vos a los temas competencia 
del registro ". El 20.2 levan-
ta incluso más ampollas, 
porque atribuye a Ordena-
ción Profesional la capaci-
dad para certificar si un 
profesional tiene, de acuer-
do con los datos del regis-
tro, "la aptitud necesaria 
para ejercer la profesión". 
En esencia, los consejos ge-
nerales de médicos y enfer-
meros alegan que, tal y 
como está redactado, es 
más un registro administra-
tivo que profesional. 

"No entendemos que Sa-
nidad se atribuya en exclu-
siva la potestad de certificar 
la aptitud y competencias 
de los profesionales, quitán-
donos ese papel a los cole-
gios; si se nos deja fuera de 
este ámbito, nos quedaría-
mos solamente con el con-
trol deontológico", dice Se-
rafín Romero, secretario ge-
neral de la OMC. Sentada 
esa premisa, Romero aplau-
de el espíritu de Sanidad de 
incorporar las máximas ale-
gaciones posibles, e insiste 
en que "tanto los enferme-
ros como los médicos he-
mos cooperado para que 
haya un registro, porque es 
clave para planificar".

Como pronto, 
hasta después 
del verano
Sanidad quiere tener 
el registro este año, 
pero no da fechas. "La 
complejidad de una 
norma dirigida a casi 
un millón de 
profesionales y la 
necesidad de definir 
bien el flujo de datos 
entre las entidades 
afectadas y Sanidad 
hacen aventurado 
adelantar plazos". Lo 
que está claro es que 
debe pasar por el 
Interterritorial (lo dice 
la Ley de Cohesión), y 
que Sanidad quiere 
llevarlo al próximo, 
antes del verano. Los 
siguientes pasos son el 
dictamen del Consejo 
de Estado y el visto 
bueno de la Comisión 
de Subsecretarios y 
Secretarios de Estado 
y del Consejo de 
Ministros, con lo que 
iríamos al segundo 
semestre del año.

Olga Pané, gerente del Parque de Salud Mar; Cristina Iniesta, delegada de Salud del Ayuntamiento de 

Barcelona, y Consol Serra, jefa de servicio de Salud Laboral del Parque de Salud Mar.

H
O

S
P

IT
A

L 
D

E
L 

M
A

R

El Parque de Salud Mar 
ha conseguido reducir la 
tasa de absentismo labo-
ral de un 6 a un 4 por cien-
to en los últimos años 
gracias a la implantación 
del programa Gestión 
preventiva de profesiona-
les con problemas de sa-
lud (GP3s), que consiste 
en llamar por teléfono a 
los trabajadores que es-
tán de baja laboral para 
ofrecerles apoyo para me-
jorar su estado de salud y 
facilitar su reincorpora-
ción al trabajo. 

El primer paso de este 
método consiste en deter-
minar si el problema de 
salud que aqueja al em-
pleado está relacionado 
con su desempeño labo-
ral, según ha explicado 
Consol Serra, jefa del Ser-
vicio de Salud Laboral del 
Parque de Salud Mar. En 
ese caso se intenta buscar 
la solución más adecuada 
que puede consistir en re-
ducir el tiempo de espe-
ra de alguna intervención 
médica, ofrecer terapias 
de rehabilitación o adap-
tar tanto el horario como 

La gestión activa de las bajas 
parece reducir el absentismo
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el tipo de trabajo que de-
sempeña una persona. 

La intervención telefó-
nica se realiza a partir del 
octavo día de incapacidad 
temporal y "se trata de 
una llamada de apoyo, no 
de control", ha señalado  
Serra.  

La intención es evaluar 
la capacidad funcional 
residual de la persona y 
valorar si se puede bene-
ficiar de una recoloca-
ción. Se parte de la premi-
sa de que la inactividad, 
en muchos casos, va en 
detrimento del estado ge-
neral de salud de una per-
sona y puede empeorar su 
situación. 

La participación en el 
programa es totalmente 
voluntaria y hasta el mo-
mento ha contado con 
muy buena aceptación 

por parte de los casi mil 
participantes de los cen-
tros del Parque de Salud 
Mar. 

Según los primeros re-
sultados de este progra-
ma, el 40 por ciento de las 
bajas laborales están re-
lacionadas con patologías 
osteomusculares y los 
principales problemas a 
los que se enfrentan los 
trabajadores son ergonó-
micos y psicosociales. 

¿DEMASIADO REPOSO? 

Existe una tendencia muy 
marcada de indicar repo-
so a los pacientes con do-
lor de espalda, lo que ex-
plica que esta causa sea 
una de las más comunes 
de baja laboral. No obs-
tante, cada vez hay más 
evidencia científica de 
que la movilidad prema-
tura facilita la recupera-
ción, ha dicho Fernando 
García Benavides, cate-
drático de Salud Pública 
de la Universidad Pom-
peu Fabra (UPF). "Es im-
portante desmontar este 
mito y dejar claro que es 
en beneficio del trabaja-
dor y que no obedece a 
motivos económicos ".

El sindicato CSI-F ha he-
cho pública su decisión 
de recurrir al Tribunal 
Constitucional (TC) para 
que los 209 facultativos 
cántabros de la OPE del 
año 2007 -cuyas últimas 
plazas se resolvieron en 
2011- vean reconocido su 
acceso a la carrera pro-
fesional en las mismas 
condiciones que quienes 
lo hicieron con anteriori-

CSI-F lleva al Constitucional la 
parálisis de la carrera cántabra
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dad a esa fecha . La conse-
jería cántabra de Sanidad 
suspendió en 2009 (cuan-
do llegaron los primeros 
ajustes de la crisis) el ac-
ceso a la carrera, lo que 
dejó fuera a esos 209 fa-
cultativos (ver DM del 10-
XII-2012). La decisión de 
la consejería fue avalada 
por el TSJ de Cantabria 
(ver DM del 13-XII-2012 y 
del 07-III-2013). Las pro-
testas de los sindicatos de 
la mesa y del Colegio de 

Javier Castrodeza. Serafín Romero.

generales de médicos y En-
fermería (ver DM del 8-III-
2012 y del 11-III-2013). Dos 
son los artículos que Sani-
dad debería matizar o mo-
dificar en ese borrador para 

Médicos ante la Conseje-
ría han caído en saco roto, 
y CSI-F opta ahora por re-
currir ante el TC por "vul-
neración de derechos fun-
damentales". El objetivo 
es lograr el reconocimien-
to y pago de la carrera a 
18 de esos 209 médicos 
que se lo han pedido ex-
presamente. CSI-F exige 
que se cumpla el acuer-
do de carrera de 2006, que 
no fija restricción algu-
na entre profesionales.

El programa del 
Parque de Salud Mar, 
de Barcelona, ha 
permitido bajar la 
tasa de absentismo 
laboral en los últimos 
años de un 6 
a un 4 por ciento
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