ACUERDO MARCO DE COLABORACION ENTRE EL MINISTERIO DE
SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD EL FORO DE LA
PROFESION MEDICA DE MADRID.

En Madrid, a 11 de febrero de 2013

REUNIDOS

De una parte, D.2 Ana Mato Adrover, Ministra de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad, nombrada mediante Real Decreto 1826/2011 de 21 de diciembre, quien
actlia en virtud de la facultades conferidas por el articulo 13.3 de la Ley 6/1997, de
14 de abril, de Organizacién y Funcionamiento de la Administracion General del
Estado.

Y de otra parte, D. Juan José Rodriguez Sendin, en su calidad de Presidente de la
Asociacién “Foro para la Profesién Médica de Madrid”, inscrita en el Registro
Nacional de Asociaciones del Ministerio del Interior, con el nimero 596251 de la
seccién 1, grupo 1, con CIF nim. G86212511 y con domicilio social en la Plaza de
las Cortes nim. 11 de 28014 - Madrid, nombrado por acuerdo de sus miembros
reflejado en el acta fundacional de la citada asociacion de fecha 30 de abril de
2010, y autorizado para esta firma por acuerdo de su Asamblea General, de fecha
7 de enero de 2013.

EXPONEN

I. Que el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, de acuerdo
con las disposiciones contempladas en el Real Decreto 200/2012, de 23
de enero, por el que se desarrolla la estructura orgdnica basica del
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y se modifica el Real
Decreto 1887/2011, de 30 de diciembre, por el que se establece la
estructura organica bdsica de los departamentos ministeriales, es el
departamento de la Administracion General del Estado encargado de la
propuesta y ejecucién de la politica del Gobierno en materia de salud, de
planificacion y asistencia sanitaria y en consumo, asi como del ejercicio
de las competencias de la Administracion General del Estado para

asegurar a los ciudadanos el derecho a la proteccion de la salud.




I1. Que el Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos, la Conferencia
Nacional de Decanos de Facultades de Medicina, la Confederacion
Estatal de Sindicatos Médicos, la Federacién de Sociedades Cientificas y
eI‘Consejo Estatal de Estudiantes de Medicina integran el Foro de la
Profesién Médica de Madrid, cuyos fines son: colaborar para el
desarrollo y ejecucién de un foro de actuacion para el estudio, debate y
bisqueda de soluciones que afecten a la profesién médica en el mas
estricto sentido profesional, ante la sociedad en general, administracién
sanitaria y los poderes publicos, con el fin de promover una mejora de
las condiciones que determinan el ejercicio de la medicina en Espafia y
colaborando en todas aquellas actuaciones, que tengan como finalidad
garantizar la calidad asistencial y el cuidado de la salud de los
ciudadanos. Este Foro se ha constituido como un marco general de
cooperacion y colaboracién en el que se estudien los asuntos, temas y
problemas comunes en relacién a la profesion médica y del que surjan

propuestas que redunden en beneficio de la sociedad espafiola.

II1. Que el derecho a la proteccién de la salud es uno de los mas
importantes de los derechos sociales, habida cuenta de su inmediata
vinculacién con el derecho a la vida, y la directa relacién con la calidad
de vida.

Iv. Que el Estado, dentro de las medidas preventivas y de las prestaciones y
servicios necesarios para la proteccién de la salud, ha creado el Sistema
Nacional de Salud, que se define como la suma de los Servicios de Salud
de las Comunidades Auténomas donde se agrupan todos los recursos,

humanos y materiales, que se dedican a la asistencia sanitaria.

V. Que los recursos humanos son uno de los pilares basicos del Sistema
Nacional de Salud (SNS); que son los profesionales quienes atienden a
los pacientes y a los ciudadanos, y que su trabajo es constantemente

bien valorado por las sucesivas encuestas y barémetros elaborados.

VL. Que el actual contexto econdémico hace imprescindible el concurso de
todos los agentes implicados, para contribuir a garantizar la

sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud.
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VII. Que el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad tiene
atribuidas competencias en elaboracién de la normativa béasica sobre
recursos humanos del Sistema Nacional de Salud y el disefio y
coordinacidon de la politica de recursos humanos en el Sistema Nacional
de Salud, incluyendo aspectos relativos a la carrera profesional y
modelos retributivos y movilidad, asi como garantizar la cohesion de la
politica de recu{'sos humanos y la movilidad de los profesionales en el
Sistema Nacional de Salud, en el ambito competencial del Estado.

VIII. Que las politicas de recursos humanos inciden de forma decisiva en la
calidad y en la eficiencia de la atencion sanitaria del SNS y que existe

interés compartido en establecer un marco de colaboracién.

Por ello, y reconociéndose mutuamente las partes competencia y capacidad legal
suficiente para suscribir el presente Acuerdo Marco de colaboracién, lo formalizan

aceptando que se regira por las siguientes,

ESTIPULACIONES
PRIMERA.- OBJIETO.
El presente Acuerdo Marco de colaboracién tiene por objeto establecer y
articular un espacio de colaboracién entre el Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, y el Foro de la Profesion Médica de Madrid,
para el impulso y desarrollo de sus fines comunes.

SEGUNDA.- AMBITOS DE COLABORACION.

Los ambitos de colaboracién del presente Acuerdo Marco estaran constituidos por

las siguientes lineas de trabajo:
a) Area del Pacto por la Sanidad. Objetivo: Estudio y definicion de las bases
del pacto por la sanidad desde la perspectiva de los profesionales. Podra incluir los

siguientes temas:

1. Promover un pacto para la sostenibilidad del sistema sanitario publico

como una prioridad compartida.
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8.
9.

Implicacién de los profesionales en el proceso de reformas del Sistema
Nacional de Salud.

Descentralizacién y gobernanza del Sistema Nacional de Salud.

Equidad y accesibilidad a prestaciones y servicios.

Descentralizacién y fortalecimiento de la cohesion territorial: medidas
necesarias.

Financiacién publica y crecimiento del gasto sanitario: entre el déficit y la
estabilidad presupuestaria.

Principales problemas a resolver en materia de Recursos Humanos y de
gestion clinica.

Politica de salud ptblica y sostenibilidad del sistema sanitario publico.

Educacién sanitaria y uso responsable de los recursos sanitarios.

10. Propuestas para consolidar y modernizar el sistema sanitario.

b) Area de Recursos Humanos. Objetivo: Estudio y definicién de los criterios

y garantias para el desarrollo profesional y laboral. Podra incluir los siguientes

temas:
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La politica de Recursos Humanos y la sostenibilidad del Sistema Nacional
de Salud.

Andlisis y revisiébn de las relaciones juridicas de los profesionales
sanitarios en el Sistema Nacional de Salud.

Planificacién de las necesidades de Recursos Humanos. Registro de
Profesionales Sanitarios.

Caracteristicas de la formacién que serd precisa, perfiles profesionales
mas demandados y adecuacién de los contenidos curriculares a los
desarrollos de la investigaciéon biomédica y de las nuevas tecnologias.
Formacién continua, evaluacién, promocién profesional y recertificacion.
Troncalidad vy dreas de capacitacion especifica.

Medidas para fomentar la motivacion y el desarrollo profesional.
Movilidad, flexibilidad y politicas retributivas.

Incidencia de la normativa europea.

10. La colegiacién y el ante proyecto de ley de Servicios Profesionales.

11. Ordenacién juridica de la profesion médica

<) Area de Gestidn clinica. Objetivo: Estudio y definicion de las estrategias

para la implantacién de la gestién clinica en los servicios de salud. Podra incluir los

siguientes temas:
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10.
11.
12.
13.
14,
15.
16.

17.

Desarrollo de los principios de la Gestidon clinica, clave para la
sostenibilidad del sistema sanitario publico.

Profundizacién en el andlisis de estructuras organizativas flexibles e
integradas para una gestion clinica avanzada.

Estudio de un nuevo modelo de gestion de infraestructuras y de
recursos: eficiencia y calidad y continuidad asistencial.

Gestidn clinica desde la perspectiva de los Recursos Humanos.

Posibles criterios para impulsar la autonomia del profesional en la gestién
clinica.

La implicacién de los profesionales en la gestién clinica: motivacién y
consecuencias de la corresponsabilizacion.

Evaluacion de resultados.

Transparencia en la gestién.

Gestion de la informacion y del conocimiento.

Atencion a los pacientes.

Trabajo en equipo.

Continuidad asistencial.

Cronicidad.

Coordinacion socio-sanitaria.

Papel de la Atencién Primaria en el nuevo modelo de gestion clinica.

La nueva frontera de la gestién clinica: la docencia, la investigaciéon y las
nuevas tecnologias.

Modelos eficientes de colaboracién entre centros e instituciones

sanitarias, publicas y privadas.

TERCERA.- MEDIDAS DE COLABORACION.

Las partes se comprometen a colaborar en el desarrollo de las acciones necesarias
para abordar las lineas de trabajo previstas en la estipulacién segunda del
presente Acuerdo Marco de colaboracién y a tal efecto se trabajara en Grupos
Técnicos integrados a partes iguales por representantes del Ministerio de Sanidad
Servicios Sociales e Igualdad y del Foro de la Profesiéon Médica de Madrid.

Estos grupos presentaran a la Comisién de Seguimiento prevista en la Estipulacién
Cuarta los resultados y conclusiones de los trabajos realizados, en un plazo de dos
meses a contar desde la firma del presente acuerdo; este plazo podra ser ampliado

por la referida Comision.
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Los resultados y conclusiones de los trabajos realizados serén presentados en una
Conferencia que se celebrard en la sede del Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, pudiendo ser elevadas al Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud.

Igualmente se podran celebrar reuniones de cardcter técnico e intercambio de
informacién para el desarrollo de los fines y objetivos del presente Acuerdo Marco
de colaboracién.

Esta colaboracién podrd ser objeto de desarrollo y concrecion por medio de los
instrumentos juridicos especificos correspondientes en los que se reflejara la

dimension y el alcance de la misma.
CUARTA.- COMISION DE SEGUIMIENTO.

Para el seguimiento y evaluacion de este Acuerdo, se constituird una Comision de
Seguimiento de composicion paritaria, integrada al menos, por tres representantes
de cada una de las partes. La presidencia se ejercerd de forma alternativa, por
periodos semestrales. El primer semestre corresponderd al representante del
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. El Secretario seré designado
por el presidente y ejercerd sus funciones sin voz ni voto, excepto si se trata de

uno de los vocales.

La comisién se reunird, con caracter ordinario, convocada por el presidente, una
vez al semestre y, con caracter extraordinario, cuando asi lo requiera una de las

partes. Las decisiones se adoptardn por consenso.

Otras cuestiones relativas al régimen y funcionamiento de la Comisién se
consensuaran en el seno de ésta y, en lo no previsto, se estarad a lo dispuesto en la
Ley 30/1992 de 26 de noviembre de Régimen Juridico de las Administraciones

Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun.

La Comision tendra las siguientes funciones:

a) Impulso de la ejecucion de este acuerdo.

b) Resolucién de los problemas de interpretacion del mismo.

c) Seguimiento, coordinacién y supervision de las actuaciones llevadas a cabo a su

amparo.
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QUINTA.- APORTACIONES ECONOMICAS DE LAS PARTES.

La firma del presente Acuerdo Marco de colaboracién no conlleva
compromisos econémicos para las partes.

SEXTA.- REGIMEN JURIDICO Y RESOLUCION DE CONTROVERSIAS.

El presente Acuerdo Marco de colaboracion tiene naturaleza administrativa segun lo
previsto en el articulo 4.1 d) del Real Decreto Legislativo 3/2011, de 14 de
noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley de Contratos del
Sector Publico, por lo que queda fuera de su ambito de aplicacion, sin perjuicio de
que le resulten de aplicacion los principios contenidos en dicho texto legal para
resolver las dudas y lagunas que pudieran suscitarse en su interpretacion y

aplicacién.

Las cuestiones litigiosas o controversias a que puedan dar lugar la aplicacién e
interpretacién del presente Acuerdo Marco de colaboracién, que no hayan sido
resueltas en el seno de la Comisidn de Seguimiento prevista en la Estipulacion
Cuarta, se someterdn a la jurisdiccién contencioso-administrativa, de conformidad
con lo dispuesto en la Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la citada
jurisdiccion.

SEPTIMA.- DURACION Y RESOLUCION.
El presente Acuerdo Marco de colaboracién surtird efectos desde el momento de su
firma y tendrd una duracién de un afio. Podré ser prorrogado por acuerdo expreso

de las partes, que debera ser formalizado por escrito.

No obstante lo anterior, las partes podrén resolver este Acuerdo Marco de

colaboracién en cualquier momento, sin necesidad de alegar justa causa.




Y estando las partes conformes con el contenido de este documento y para que
asi conste, se firma en duplicado ejemplar a un solo efecto, en el lugar y
fechas indicados en el encabezamiento.

LA MINISTRA DE SANIDAD, EL PRESIDENTE DEL
SERVICIOS SOCIALES FORO DE LA PROFESION
E IGUALDAD MEDICA DE MADRID
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Fdo.: Ana Mato Adrover Fdo.: Juan José Rodriguez

Sendin



