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UGT denuncia que «alguien tiene interés 
en que la sanidad pública no funcione» 
El sindicato advierte de que el aumento de las listas de espera y las unidades de 
gestión clínica de Valladolid y de Zamora favorecen claramente a la sanidad privada 

ALICIA CASAS MARCOS/ Valladolid 
«Alguien tiene interés en que la sa-
nidad pública no funcione», afirmó 
con rotundidad ayer la secretaria ge-
neral de la Federación de Servicios 
Públicos de UGT en Castilla y León, 
Carmen Ámez Revuelta. El sindica-
to denuncia que el aumento de las 
listas de espera y las unidades de 
gestión clínica en el servicio de Car-
diología del Hospital Clínico de Va-
lladolid y el de Psiquiatría del Com-
plejo Asistencial de Zamora favorez-
can claramente a la sanidad privada. 

La secretaria de UGT considera 
que la gestión de la sanidad pública 
de la Comunidad es nefasta. «Des-
pués de dos años de recortes muy 
llamativos, aumentos de la jornada 
laboral o reducción de personal,  en-
tre otras muchas medidas, el resul-
tado obtenido ha sido un mayor nú-
mero en las listas de espera», denun-
cia Carmen Ámez, quien añade que 
la sanidad pública no se gestiona 
porque no interesa. «Lo que verda-
deramente les importa que sobresal-
ga es la sanidad privada», declara en 
rueda de prensa. 

Como ayer informó este periódi-
co, los datos actualizados a 31 de ju-
nio de este año certifican que el 
tiempo medio de espera, en Castilla 

y León, para entrar a un quirófano 
se ha disparado hasta los 110 días, 
37 más que hace un año. Suponen 
un incremento del 50,6% respecto a 
los 73 registrados en las mismas fe-
chas de 2012. El Hospital Clínico 
Universitario de Valladolid lidera la 
demora en la Comunidad, con una 
espera de 178 días, frente a los 86 
del pasado año. 

Julio Vilarrubia se sumó a la de-
nuncia y lamentó los recortes en sa-
nidad que han supuesto en la Comu-
nidad las listas de espera quirúrgi-
cas. Según fuentes de la Consejería 
de Sanidad continúan adelante con 
esta fórmula, que no tiene nada que 
ver con la privatización. La Junta de 
Castilla y León está ultimando una 
normativa para poder extender esta 
novedosa forma de unidades de ges-
tión clínica por toda la región. 

Carmen Ámez opina que las uni-
dades de gestión clínica del servicio 
de Cardiología del Hospital Clínico 
de Valladolid y el de Psiquiatría del 
Complejo Asistencial de Zamora 
son una auténtica irracionalidad. 
«No comprendo cómo la Consejería 
de Sanidad habla de un área única 

en una provincia como Valladolid y 
luego nos están vendiendo unidades 
de gestión clínica dentro de los hos-
pitales, como pequeños reinos de 
taifas dentro de una gestión sanita-
ria en la provincia», declara la secre-
taria del sindicato. 

El pasado viernes, en una sesión 
informativa, les presentaron la valo-
ración de la Unidades de Gestión 
Clínica piloto en la Comunidad. 
UGT considera que la información 
que les han ofrecido es ineficaz e 
inadecuada. «El documento que nos 

han pasado sobre la mesa es una 
clara privatización encubierta de la 
sanidad pública y deja a los trabaja-
dores en una situación de indefen-
sión laboral», admite la secretaria 
del sindicato, quien tiene la presun-
ción de que Castilla y León vaya a 
seguir el modelo de privatización de 
la comunidad de Madrid.  

«En ningún momento nos han 
presentado la reducción económica 
real que ha supuesto el funciona-
miento de estas unidades de gestión 
clínica y la comparativa con respec-

to a otras formas de gestión actual-
mente existentes», comenta Ámez 
Revuelta. También manifiestan un 
desconocimiento en la valoración de 
ambas unidades de gestión. «Quere-
mos saber el número de consultas 
externas, de pacientes ingresados, 
de citas de primera consulta o repro-
gramadas...», añade y, a su vez, des-
de UGT desean tener constancia del 
grado de satisfacción, a través de en-
cuestas que presuponen se deberían 
realizar a la población vinculada a 
estos programas piloto.

A. CASAS MARCOS  
Según la Consejería de 
Sanidad, las unidades 
de gestión clínica es-
tán compuestas por un 
conjunto de profesio-
nales de diversas cate-
gorías que trabajan 
bajo una dirección 
única. Se corresponsa-
bilizan de una gestión 
puramente clínica dia-
ria de atención a los 
pacientes y de la ges-
tión de los diferentes 
recursos, con el objeti-
vo de buscar una ma-
yor eficiencia para me-
jorar la existencia. 

Para la Consejería,  
esta nueva fórmula de 
trabajo será volunta-
ria y a iniciativa de los 
profesionales, sin obli-
gar a ningún trabaja-
dor. 

La secretaria gene-
ral de la Federación de 
Servicios Públicos de 
UGT, Carmen Ámez 
Revuelta, explica que 
las unidades de ges-
tión clínica, contem-
pladas por la Conseje-
ría de Sanidad de la 
Junta de Castilla y Le-
ón, son servicios asis-
tenciales con autono-

mía propia para la ges-
tión de la actividad sa-
nitaria, con autono-
mía en la gestión de re-
cursos humanos y, 
también, en la gestión 
presupuestaria de ese 
servicio. 

Carmen Ámez con-
sidera que un servicio 
asistencial de la espe-
cialidad que sea, de-
pendiente de la geren-
cia del hospital al que 
esté adscrito y de la 
Consejería de Sanidad 
de la Junta de Castilla 
y León, tendría la posi-
bilidad de contratar 

sus propios recursos 
humanos. Esto conlle-
varía una perdida al 
acceso a una plaza de 
sanidad pública en es-
ta Comunidad en con-
diciones de igualdad 
de mérito y de capaci-
dad.  

La secretaria de 
UGT recalca que este 
mecanismo mina asi-
mismo el derecho a la 
movilidad de los traba-
jadores de esa unidad 
de gestión. A su juicio, 
«estaría en grave ries-
go la relación jurídica 
del trabajador con la 
Gerencia Regional de 
Salud de esta Comuni-
dad», concluye Ámez. 

El debate de las unidades de gestión 

Carmen Ámez y Joaquín de Uña antes de la rueda de prensa, cuando se enteraron de la muerte de Mariano Carranza. / J. M. LOSTAU

La Consejería de 
Sanidad pretende 
extender las unidades 
de gestión clínica

>PALENCIA 
Sacyl licita la 
redacción del 
proyecto del 
hospital, que 
costará 220 MEE 

Palencia 
La Consejería de Sanidad ha 
licitado la redacción del ante-
proyecto de las obras del nue-
vo Complejo Asistencial de Pa-
lencia, que supondrá una in-
versión de 220 millones de 
euros, y la redacción de los 
proyectos básicos y de ejecu-
ción de la primera fase, que 
costará 65 millones. 

El Boletín Oficial de Castilla 
y León publicó ayer la licita-
ción conjunta de ambos pro-
yectos con el fin de agilizar al 
máximo todos los plazos. Por 
un lado se licita el anteproyec-
to de las obras del nuevo Com-
plejo Hospitalario formado 
por un único hospital, ahora 
hay dos, Río Carrión y San 
Telmo, que se ejecutará en su-
cesivas fases y que costará 220 
millones; y, por otro, la prime-
ra fase en la que se construirá 
el bloque técnico, quirófanos, 
UCI, paritorios, urgencias y la-
boratorios, entre otros, infor-
ma Efe. 

La redacción de los proyec-
tos básicos y de ejecución de 
la primera fase, para la cons-
trucción del bloque técnico, se 
ha licitado por un importe de 
1.135.243 euros. 

Los plazos de ejecución del 
contrato serán de aproximada-
mente un mes desde la firma 
del contrato para la redacción 
del anteproyecto general, dos 
meses más desde la supervi-
sión de dicho anteproyecto pa-
ra la redacción del proyecto 
básico y otros cuatro meses 
desde la supervisión del pro-
yecto básico para la redacción 
del proyecto de ejecución. 

De esta forma se estima que 
a finales de 2014 podrá licitar-
se el contrato de ejecución de 
la primera fase del hospital, de 
manera que a mediados de 
2015 se proceda a la adjudica-
ción y formalización del con-
trato para llevar a cabo las 
obras. La inversión en obra 
para la primera fase se estima 
en torno a los 45 millones de 
euros, a los que habría que su-
mar otros 20 millones para 
equipar el nuevo bloque técni-
co, es decir 65 millones del to-
tal de 220 previstos para el 
conjunto del hospital. 

La superficie construida 
aproximada para el bloque 
técnico será de 23.434 metros 
cuadrados, y las superficies 
mínimas estimadas para apar-
camiento y helipuerto serán 
de 8.500 y 900 metros cuadra-
dos respectivamente.
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