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Entre sus objetivos también se encuentran la búsqueda de fórmulas para paliar el déficit de profesionales sanitarios  
 
 

Sevilla (11-03-08).- Los andaluces volvieron a dar un nuevo voto de confianza al PSOE, que 
obtuvo la mayoría absoluta en las elecciones autonómicas, con 56 escaños frente a los 47 del PP y los 6 de IU, mientras 
que los nacionalistas de Coalición Andalucista se quedan sin representación en el Parlamento andaluz. La victoria de la 
candidatura socialista supone una política continuista en materia sanitaria, con una apuesta decidida en la investigación y 
en paliar el déficit de profesionales, especialmente en los centros de Atención Primaria.  
 
El PSOE, que en la pasada legislatura emprendió una política ante la escasez de profesionales sanitarios aumentando el 
número de plazas en las facultades de Medicina y en las plazas MIR, apuesta en este nuevo mandato por incrementar la 
dotación del personal médico de familia en los centros de salud hasta alcanzar una cartilla máxima de 1.300 personas 
por cada facultativo. Igualmente, pretenden promover convocatorias periódicas de la Oferta Pública de Empleo para 
instaurar la estabilidad laboral en el Servicio Andaluz de Salud. 
 
Además de la apuesta por paliar la escasez de profesionales sanitarios, el nuevo Gobierno andaluz se ha comprometido 
a atajar de raíz un grave problema del personal sanitario: las agresiones físicas o psíquicas a los médicos. Por ello, ha 
prometido durante la campaña la dotación de un servicio de asistencia jurídica y psicológica a aquellos que lo precisen 
por circunstancias que se deriven de su ejercicio profesional. 
 
Por último, el PSOE busca imprimir un salto en la formación, a través de la promoción de becas de estancia en centros 
de salud del extranjero, la aplicación de medidas de apoyo a la formación y la investigación o el desarrollo de nuevas 
líneas de formación de profesionales a través del entrenamiento telemático, robótico y de simulación virtual.  
 
Además de las apuestas para la plantilla del SAS, la política sanitaria del nuevo Gobierno girará e torno a la innovación. 
Así, figura entre sus objetivos para los próximos cuatro años la puesta en funcionamiento del Centro Andaluz de 
Genómica e Investigación Oncológica, así como el bando de ADN en el Parque Tecnológico de Ciencias de la Salud de 
Granada; la continuación del programa de investigación en terapia celular y medicina regenerativa; y el desarrollo de un 
programa de investigación en Nanotecnología aplicada a la salud, que incluirá la creación de un centro de excelencia en 
la provincia de Málaga.  
 
Reivindicaciones sindicales 
Por otra parte, el nuevo Gobierno andaluz se somete ahora al dictamen de los colectivos sanitarios. Una de las 
principales voces es la del Sindicato Médico Andaluz (SMA). El vicepresidente de la central sindical, José Luis Navas, 
incidió en que, aunque se aborden cuestiones pioneras y punteras en el panorama sanitario, “no hay que olvidar la 
asistencia sanitaria diaria para poder mantener la calidad del sistema, que ahora se mantiene a costa del esfuerzo de los 
profesionales”. En esta línea, ahondó en la necesidad de que el Gobierno “debe buscar la complicidad del colectivo 
médico” para paliar el déficit de médicos; para ello, “Andalucía debe ser más competitiva en el mercado sanitario, para 
retener a sus médicos”. 
 
Navas señaló que una de las primeras propuestas que el Sindicato Médico Andaluz tiene previsto lanzar a la Consejería 
de Salud de la Junta de Andalucía es la implantación de una iniciativa que permita la jubilación voluntaria entre los 60 y 
70 años. “Dadas la sobrecarga laboral y las guardias, no somos menos que otros colectivos que pueden disfrutar de la 
jubilación anticipada”, señala el vicepresidente del SMA. Además, abogó por inyectar de recursos y personal médico la 
plantilla del SAS para permitir tanto la aplicación de la Ley de Dependencia como una reestructuración de la Atención 
Primaria. 
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