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Pèrdua salarial mitjana: entre
el 25% i el 30% des del 2010 fins
ara. Condicions laborals: més
hores de feina sense augmentar
el pagament, inclusió d’altres
hores no computables, contrac-
tacions eventuals, contractes
per hores, reducció de nombre
de guàrdies, guàrdies localitza-
bles que sónmés barates, jubila-
cions que pràcticament no es co-
breixen. Perspectives: els joves
especialistes després de 10 o 11
anys de formació només opten
a feines precàries, i l’any passat
gairebé 3.000 se’n van anar a
d’altres països.
Elsmetges espanyols de la sa-

nitat pública se senten maltrac-
tats, mal pagats i enganyats per-
què les mesures extraordinàri-
es per salvar el sistema els han
castigat especialment a ells, i no
hi veuen el final. “Les retalla-
des sanitàries d’aquests últims
anys sumen realment un 30%, i
aquests diners han sortit bàsica-
ment de les llistes d’espera i de

la reducció salarial dels profes-
sionals i de les seves condicions
de treball. Ja va sent hora que
recuperem alguna cosa, que no
anuncien la sortida de la crisi?
Doncs el primer ha de ser la
sanitat pública”. Així es van pro-
nunciar ahir els metges que
representaven les diferents
agrupacions sindicals que for-
men la Confederació Estatal de
Sindicats Mèdics (CESM) per
boca del president, el doctor
Albert Tomàs, també president

de Metges de Catalunya, reu-
nits a Barcelona. En un mani-
fest amb què volien celebrar el
dia dels Metges Europeus, els
representants reclamaven el fi-
nal de les retallades i un futur

on estigui previst anar recupe-
rant el que s’ha perdut. “L’Ad-
ministració s’ha aprofitat de la
implicació delmetge en la quali-
tat assistencial i ho ha convertit
en maltractament. Ser metge a

Espanya és un esforç grandiós
que a la situació laboral i salari-
al suma una formació contínua
que no baixa de cinc hores a la
setmana que tampoc no compu-
ta, així com una responsabilitat
civil i penal que ens manté en
contínuament en risc. I aquest
alt risc s’exerceix sense temps i
amb massificació a la consulta.
A costa de l’esgotament físic i
mental. I tot això malgrat la
valoració social. Mai no ens ha-
vien reconegut menys”, resu-
meix Francisco Miralles, secre-
tari de la CESM. “Quan van co-
mençar les amenaces d’acomia-
daments, els metges de la xarxa
pública a Catalunya van oferir
rebaixes salarials per evitar-los,

se’ns va demanar un esforç amb
una pistola al cap. I ara creiem
que ja n’hi ha prou, que cal co-
mençar a tornar el que s’ha
pres”, apunta Albert Tomàs.
A Europa els metges es-

panyols són els quarts per la
cua en salari: “Només guanyen
menys a Hongria, Bulgària i
Romania. Amb Eslovènia anem
a l’una. Els metges belgues
multipliquen per sis; els ale-
manys, per dos i mig; els irlan-
desos, per tres”, enumera
Albert Tomàs.
També reclamen un pacte po-

lític que garanteixi un sistema
públic universal i prou finançat
en què donin als metges un pa-
per en el seu disseny: “Perquè
som els que sabem més bé com
fer-ho sostenible”, asseguren.
“I és necessària una planifica-
ció a llarg termini, perquè no hi
ha res previst per a la jubilació
massiva que s’acosta dels met-
ges formats als vuitanta. Qui els
substituirà? Ni per adaptar-se a
la feminització de la professió”,
lamenta una cúpula sindical
molt masculina.c
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Només els facultatius
d’Hongria, Romania
i Bulgària cobren
menys que a Espanya

Els doctorsMiralles i Tomàs van presentar el manifest delsmetges

MiquelMolina,Montse Pichot, AdaColau, NúriaCastell, Oriol Blancher, AnnaMercadé i Àngels Guiteras

Unassaig sobre el chagas provaqueno funciona

Elsmetgesespanyols sesenten
maltractats,malpagats ienganyats
La pèrdua salarial del 25% demitjana s’afegeix a pitjors condicions laborals

ANA JIMÉNEZ

LA RECLAMACIÓ

“No anuncien la sortida
de la crisi? Doncs
primer és recuperar
la sanitat pública”

MARC ARIAS

]Un assaig liderat per inves-
tigadors del Vall d’Hebron
Institut de Recerca (VHIR)
i del Programa de Salut In-
ternacional de l’ICS (Pro-
sics) sobre un medicament
per a la malaltia parasitària
de Chagas ha demostrat la
seva ineficàcia. Malgrat el
resultat, “l’estudi ha estat
estratègicament molt impor-

tant, perquè, encara que no
ha demostrat l’eficàcia espe-
rada, ha suposat l’empenta
necessària a la investigació
en una de les malalties més
oblidades”, assegura el di-
rector de l’equip, Israel Mo-
lina. I han publicat els seus
resultats a The New En-
gland Journal of Medicine.
Es tractava de provar l’eficà-

cia d’un nou fàrmac antifún-
gic, el posaconazole, i s’ha
vist que és menys eficaç que
el tractament clàssic amb
benznidazole quan aquest
es fa complet. El problema
d’aquest producte són els
efectes secundaris, que
provoquen l’abandonament
d’entre el 15% i el 30% dels
pacients.

Visibles: nova iniciativa
per impulsar la paritat
BARCELONA Redacció

Visibles és un nou col·lectiu que
sense rebre cap subvenció aspi-
ra a impulsar mesures concretes
per afavorir la presència de més
dones als òrgans de decisió de
les empreses. I Converses visi-
bles, una jornada de debat que
en va suposar la posada de llarg.
Com a conclusió, una desena de
propostes.
Totes se centren a superar de-

bats estèrils per obtenir avenços
concrets. Per exemple, arti-
culant plataformes de dones di-
rectives; impulsant una reforma
dels reglaments de les entitats
socials que obligui a introduir
criteris de paritat; promovent re-

ferents femenins que serveixin
de model a seguir en els àmbits
més diversos; trencant les barre-
res que limiten la presència de
dones opinants alsmitjans de co-
municació...
Les idees, articulades per

Montse Pichot, de Visibles, van
sorgir durant un debat en què
van participar AdaColau, cofun-
dadora de la PAH; Núria Cas-
tell, degana d’Informàtica de la
UPC; Oriol Blancher, president
d’EscolaCatalana; Àngels Guite-
ras, presidenta de la Taula del
Tercer Sector; Anna Mercadé,
directora de l’Observatori de la
Dona de la Cambra, i, com amo-
derador, Miquel Molina, direc-
tor adjunt de La Vanguardia.

Evolució del pressupost sanitari
2010 2014 % Variació

EXTREMADURA 1.694.261 1.324.428 – 21,8

MÚRCIA 1.984.828 1.623.243 – 18,2

CASTELLA-LA MANXA 2.918.501 2.390.245 – 18,1

ANDALUSIA 9.827.380 8.204.893 – 16,5

CATALUNYA 9.875.810 8.290.594 – 16,1

ARAGÓ 1.907.634 1.605.304 – 15,8

LA RIOJA 411.505 351.029 – 14,7

NAVARRA 986.761 893.089 – 9,5

ASTÚRIES 1.639.061 1.485.056 – 9,4

CASTELLA I LLEÓ 3.518.637 3.200.341 – 9

CANÀRIES 2.857.009 2.607.637 – 8,7

GALÍCIA 3.728.814 3.419.362 – 8,3

COMUNITAT VALENCIANA 5.720.255 5.374.512 – 6

PAÍS BASC 3.630.270 3.437.225 – 5,3

MADRID 7.081.232 6.980.824 – 1,4

CANTÀBRIA 795.926 786.713 – 1,2

BALEARS 1.176.349 1.195.017 + 1,6


