ACTA DE CONSEJO DE SALARIOS. En Montevideo, el diez de diciembre de 2020 ,
reunido el 'Consejo de Salarios Grupo N°15 , “Servicios de Salud y Anexos” “Salud
General”, integrado por : PODER EJECUTIVO representado por el Ministerio de Trabajo y
Seguridad Social: el Director General de Trabajo Dr. Federico Daverede, la Lic. Laura
Torterolo y las Dras. Virginia Falero y Virginia Sequeira, en presencia del Ministerio de
Economia y Finanzas, representado por el Cr. Fernando Blanco y del Ministerio de Salud
Publica, representado por la Dra. Laura Martinez; en representacion de los trabajadores: el
Sr. Jorge Bermudez, y el Dr. Gustavo Grecco y en representacion de los Empleadores: el
Cr. Daniel Porcaro, el Dr. Ariel Bango, el Dr. José Antonio Kamaid y el Dr. Leonardo
Godoy, RESUELVEN:

Adoptar como decisién de este Consejo de Salarios, el acta de Consejo de Salarios del
Grupo N°15, “Servicios de Salud y Anexos” “Salud General”,b de fecha 10 de diciembre de
2021 -PERSONAL NO MEDICO- y el acta de Consejo de Salarios del Grupo N°15 ,
“Servicios .de Salud y Anexos” “Salud General”, de fecha 10 de diciembre de 2021 -
PERSONAL MEDICO-, las que se adjuntan a la presente acta y forman parte de la misma.

Para constancia, se firman diez ejemplares del mismo tenor en el lugar y fecha indicados.




ACTA DE CONSEJO DE SALARIOS. En Montevideo,- el diez de diciembre de 2020 ,
reunido el Consejo de Salarios Grupo N°15 , “Servicios de Salud y Anexos” “Salud
General”, integrado por : PODER EJECUTIVO representado por el Ministerio de Trabajo y
Seguridad Social: el Difector General de Trabajo Dr. Federico Daverede, la Lic. Laura
Torterolo y las Dras. Virginia Falero y Virginia Sequeira, en presencia del Ministerio de
Economia y Finanzas, representado por el Cr. Fernando Blanco y del Ministerio de Salud
Publica, representado por la Dra. Laura Martinez; en representacion de‘ los trabajadores: el
Sr. Jorge Bermudez, la Sra. Soraya Larrosa, y el Dr. Gustavo Grecco y en representacion de
los Empleadores: el Cr. Daniel Porcaro, el Dr. Ariel Bango, el Dr. José Antonio Kamaid y
el Dr. Leonardo Godoy, convienen en celebrar el siguiente ACUERDO:

-PERSONAL NO MEDICO-

I- ASPECTOS SALARIALES GENERALES.

PRIMERO (Antecedentes): El presente acuerdo es el resultado de las negociaciones

iniciadas entre las partés en el mes de junio del corriente.

SEGUNDO (Vigencia): La vigencia del presente acuerdo serd del 1° de julio de 2020 al 30
de junio de 2022.

TERCERO (Periodicidad de los ajustes salariales): El acuerdo contendra tres ajustes
salariales semestrales (1° de enero de 2021, 1° de julio de 2021 y 1° de enero de 2022).

CUARTO (Ajustes salariales, correctivos y recuperacién): Los salarios del sector en su
conjunto se ajustaran y corregiran tomando como referencia los porcentajes de incremento
nominal, los que se trasladardn a cuotas individuales, colectivas, cuota salud y demés

precios regulados.

4.1 PRIMER Al




El 1° de enero de 2021 se incrementaran los salarios nominales vigentes al 31 de diciembre
de 2020 en 3,00%, porcentaje general que surge de los lineamientos presentados en el

Consejo Superior Tripartito.

4.2 CORRECTIVO NOMINAL

El 1° de julio de 2021 se aplicaré un ajuste parcial, denominado “correctivo nominal” que
incrementard los salarios nominales vigentes al 30 de junio de 2021 de acuerdo como
establecen los lineamientos presentados en el Consejo Superior Tripartito, en un porcentaje
resultante equivalente a la inflacion efectivamente regiétrada en los ultimos doce meses (1°
de julio de 2020 y 30 de junio de 2021), a la que se debera descontar el ajuste salarial
otorgado en enero de 2021 y la caida del Producto Interno Bruto (PIB) correspondiente al

afio 2020, publicado por el Banco Central del Uruguay (BCU).

Una vez aplicado este “correctivo nominal” se identificara la pérdida de salario real que se
haya registrado durante el primer afio de la vigencia del acuerdo, medida a través de la
variacion del Indice de Precios al Consumo (IPC), que releva mensualmente el Instituto
Nacional de Estadistica (INE), a los efectos de poder determinar la magnitud de la

recuperacion necesaria.

4.3 SEGUNDO AJUSTE
El 1° de julio de 2021 una vez aplicado el “correctivo nominal” se incrementaran los
salarios nominales resultantes de dicho ajuste en 2,00%. Este porcentaje surge de la

estimacion de la inflacién esperada (futura) para el segundo semestre del 2021.

4.4 TERCER AJUSTE

El 1° de enero de 2022 se incrementarén los salarios nominales vigentes al 31 de diciembre

de 2021 en 2,90%. Este porcentaje es por inflacién esperada (futura) del afio 2022U
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Correctivo: las evertuales diferencias, en mds o en menos, entre la inflacién esperada y la
efectivamente registrada durante el segundo afio de vigencia del acuerdo (1° de julio de
2021 y 30 de junio de 2022) se corregiran en funcion de la cantidad de afiliados FONASA -
excluidos ASSE y Seguros Integrales- que publica y releva el Ministerio de Salud Pﬁblica
(MSP). En caso que la inflacién efectivamente registrada sea superior a la inflacién

esperada, el porcentaje del correctivo a otorgar se establece segiin la siguiente tabla:

(entre 1.935.000 —
1.950.000)

(entre 1.950.001 y
1.960.000)

(entre 1.960.001 y
1.970.000)

Mas de 1.970.000

80%

90%

100%

70%

Para calcular la inflacion efectiva se considerard el dato del Instituto Nacional de

Estadistica (INE) correspondiente al periodo considerado.

SEXTO (RECUPERACION)

A los efectos de alcanzar la recuperacion del poder de compra de los salarios, una vez
identificada la pérdida de salario real experimentada durante el primer afio de la vigencia
del acuerdo, para determinar el porcentaje total necesario de recuperacion se propone seguir

el mismo criterio establecido para la definicion del correctivo establecido en la clausula

QUINTA de este acuerdo.

6.1 A los efectos de determinar la cantidad de afiliados FONASA, se considerara la fecha

del ultimo dato relevado y publicado por el MSP durante la vigencia del acuerdo.

6.2 En ¢l caso de que la cantidad de afiliados FONASA referidos, se ubique por debajo de
1.935.000 se convocara al Consejo de Salarios a los efectos de determinar las medidas a

adoptar en materia de porcentajes de recuperacion a aplicar.

6.3 El ajuste por concepto de recuperacion, se deberd aplicar sobre los salarios nominales
vigentes al 1° de julio de 2022, una vez conocido el dato de cotizantes correspondiente y

luego de haberse apligado el correctivo por inflacién en caso de corresponder.
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6.4 La recuperacion salarial se aplicard hasta un monto de salario nominal mensual igual o
inferior a $ 300.000 (trescientos mil pesos uruguayos) por todo concepto. En el caso de
ingresos salariales nominales que superen el monto referido, la recuperacion salarial se
aplicard hasta dicho monto, lo cual operard como un tope. A los efectos de determinar
dicho monto, se considerard el promedio de los ingresos nominales por todo concepto de

los ultimos seis meses inmediatos anteriores de cada trabajador (enero — junio 2022).
SEPTIMO (CLAUSULAS DE SALVAGUARDA)

7.1 Si la variacién de la Asistencia Financiera al Fondo Nacional de Salud (FONASA) que
publica el Banco de Prevision Social (BPS) medida en el afio mévil al cierre del 30 de
noviembre de 2021 (acumulado doce meses fuere supérior a 5.000 millones de Unidades
Indexadas), el Poder Ejecutivo convocaré al Consejo de Salarios Grupo N°15 “Servicios de
Salud y Anexos” “Salud General” previsto en el articulo 15 de la Ley N° 18.566, del 11 de
setiembre de 2009, a los efectos de compartir informacién y analizar las medidas mas
adecuadas a adoptar. - |

7.2 Si la Asistencia Financiera al Fondo Nacional de Salud (FONASA) que publica el
Banco de Prevision Social (BPS) medida en el afio movil al cierre del 30 de noviembre de
2021 acurﬁulado doce meses se encontrase entre 5.000 y 5.200 millones de Unidades
Indexadas, el Poder Ejecutivo convocara al Consejo de Salarios Grupo N°15 “Servicios de
Salud y Anexos” “Salud General” previsto en el articulo 15 de la Ley N° 18.566, del 11 de
setiembre de 2009. El nuevo Acuerdo Colectivo establecera un minimo de recuperacién
salarial producto de la pérdida experimentada durante el primer afio de vigencia del

Acuerdo y de correctivo de inflacion de 75%.

7.3 Si la variacién del Indice de Precios al Consumo medida en afios méviles en cualquiera
de los meses posteriores a la adecuacion salarial, fuere superior al 12% (doce por ciento); el
Poder Ejecutivo convocard al Consejo de Salarios Grupo N°15 “Servicios de Salud y
Anexos” “Salud General” previsto en el articulo 15 de la Ley N° 18.566, del 11 de
setiembre de 2009, a los efectos de compartir informacién y analizar las medidas mas

adecuadas a adoptar.
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OCTAVO (DEFENSA AL EMPLEO)

En virtud de la declaracion de emergencia sanitaria nacional decretada por el Poder
Ej ecutivo en relacién al COVID-19, y de la destacada contribucién de los trabajadores de la
salud en el combate a la Pandemia, durante los doce meses siguientes a la firma del
presente acuerdo, el Poder Ejecutivo garantizara a los prestadores integrales privados, la
cantidad y composicion de las cuotas salud FONASA existentes al 28 de febrero de 2020,
con un tope de 28.000 (veintiocho mil) afiliados mensuales para todo el sector IAMC. Se
conviene que durante el plazo de doce meses, a partir de la firma de este acuerdo, y en tanto
se mantenga la garantia de mantenimiento de capitas y cuotas salud asumida por el Poder
Ejecutivo, los prestadores integrales comprendidos en dicha garantia, no adoptaran, ni
implementardn reducciones de personal por concepto de reestructura de servicio,
procurando la estabilidad en el nimero de cargos titulares existentes en cada institucion a la

fecha indicada.

No estaran comprendidos en el concepto de “reestructura” de servicios los casos de
despidos por mala conducta o por razones disciplinarias, los egresos por causas voluntarias,
ni los vinculados con la rotacién y dindmica de altas y bajas habituales de trabajadores de la

salud verificada en ¢ada institucion.
NOVENO (PARTIDA POR CAPACITACION)

Se acuerda que la “Partida General Salarial Variable” por concepto de capacitacion -creada
en el marco de los Compromisos de Gestién- y financiada a través del pago de Meta 5,
planteados en los Lineamientos Salariales de la Ronda anterior, quedaron sin efecto, al

vencer el acuerdo en junio de 2020, conviniendo:

9.1 Para el afio 2020: una nueva “Partida General Salarial Variable”, que serd abonada con
los sala;ios del mes de diciembre de 2020 tomando como meta el desarrollo de actividades

de capacitacién y formacion de los trabajadores médicos y no médicos las que se realizaran

sobre la base de cuatro horas totales de formacién, de las cuales el 50% seran de cargo del

1




empleador en horario de trabajo y el restante 50% fuera del horario de trabajo y de cargo
del trabajador. _

El pago de la nueva partida general salarial variable 2020 serd equivalente al 3,50% de la
masa salarial anual acumulada (excepto aguinaldo, salario vacacional, ni el pago general

variable del afio anterior) percibida durante el afio 2020 y serd pagada por tnica vez.

Asimismo, se aplica un tope maximo para la partida general salarial variable del afio 2020
equivalente a $62.114 nominales (pesos uruguayos sesenta y dos mil ciento catorce) por

trabajador e institucion.

9.2 Para el afio 2021: la nueva partida general salarial rclativa a los Compromisos de
Gestion 2021 serd abonada con el salario del mes de dicien*bre de 2021, tomando como

meta el desarrollo de actividades de capacitacion y formacion.

El pago de la partida salarial 2021 seré equivalente a una parti¢@ fija igual, abonada a cada
trabajador no médico que haya realizado la capacitacién corr Spondiente y cuyo monto
nominal asciende a $ 15.500 (pesos uruguayo quince mil ‘quinientos) a valores de

noviembre 2020.

1 - -
Se acuerda que se abonard cuando corresponda un maximo de aos partidas por trabajador,

en tanto desempeiie tareas en mas de una institucion.

El monto asignado por el Poder Ejecutivo para el pago de la partida salarial 2021 abonada a
los trabajadores no médicos, tendrd un tope maximo de $866.140.000 (pesos uruguayos
ochocientos sesenta y seis millones ciento cuarenta a mil) a valores de noviembre 2020. En
el caso de exceder dicho tope, el Poder Ejecutivo resolvera la re asignacién correspondiente

en consulta con el sector trabajador.

Asimismo, se conforma un dmbito tripartito integrado por el MSP, SMU, FUS y delegados
de las organizaciones representativas de empleadores con la finalidad de establecer el

contenido de la capacitacion 2021 y la forma de llevarla a cabo.
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El financiamiento de las nuevas partidas salariales creadas por este acuerdo, sera de cargo

del Poder Ejecutivo en la forma que entienda pertinente, en los casos que corresponda.

DECIMO (COMISIONES)

10.1 Comision de Seguimiento: Se crea una Comision Tripartita que se encargara del
seguimiento y monitoreo de los contenidos del presente acuerdo y podra ser convocada por

cualquiera de las partes.

10.2 Comision Tripartita de Condiciones de Trabajo. Se acuerda establecer un dmbito
tripartito con la participacion de los Ministerios de Salud Publica, Economia y Finanzas,
Trabajo y Seguridad Social, sector empleador y sector trabajador no médico, para la
consideracidén, abordaje y eventuales acuerdos de los temas que se describen a

continuacion:

Por el sector trabajador: tope salarial maximo por todo concepto en el sector, dotacion de
personal adecuada, jubilacién bonificada, régimen de trabajo 4 y 2, cambios en el modelo
asistencial y su repercusion en la organizacion del trabajo ,asi como cambio en el modelo

de gestion en el marco del Sistema Nacional Integrado de Salud.

Por el sector empleador: viabilidad, requisitos, condiciones, requerimientos humanos y
materiales, costos, necesidades y modalidades de financiamiento y eventual cronograma de
implementacion, derivados y/o relacionados con la implementacion de mecanismos de
adecuacién horaria de los cargos existentes, a efectos de analizar las necesidades
asistenciales, las caracteristicas de la Institucion y los recursos disponibles y estudiar los
aspectos necesarios para implementar mecanismos de extension horaria para determinadas
areas de actividad y/o grupos de trabajadores, sea por la via de modificar la jornada diaria,
sea por la via de instrumentar sistemas de dedicacion concentrada, alta dedicacion,
dedicacion exclusiva, sustitucién de libres u otros. Se propone analizar asimismo la
incidencia y aplicacion de otros rubros laborales en las nuevas modalidades de trabajo que

eventualmente se acuerden, (turnos fijos, licencias, dotaciones, descansos intermedios) y las

situaciones que se presenten por aplicacién de nuevos criterios de organizacién de la tarea




Registros Médicos y Metas Asistenciales, implementacién de nuevos mecanismos de
cobranza, cambios en Cabina Telefénica y reserva de nimeros, etcétera) y su incidencia en

los cargos existentes, con la finalidad de acordar soluciones que eviten conflictos.
La Comisién se convocaré a partir del mes de setiembre de 2021.

Leida la presente, en el lugar y fecha indicados, se firman en diez ejemplares de un mismo

tenor.




ACTA DE CONSEJO DE SALARIOS. En Montevideo, el diez de diciembre de 2020,
reunido el Consejo de Salarios Grupo N°15 , “Servicios de Salud y Anexos” “Salud
General”, integrado por : PODER EJECUTIVO representaao por el Ministerio de Trabajo y
Seguridad Social: el Director General de Trabajo Dr. Federico Daverede, la Lic. Laura
Torterolo y las Dras. Virginia Falero y Virginia Sequeira, en presencia del Ministerio de
Economia y Finanzas, representado por el Cr. Fernando Blanco y del Ministerio de Salud
Publica, representado por la Dra. Laura Martinez; en representacion de los trabajadores: el
Sr. Jorge Bermudez (FUS), Dres. Gustavo Grecco y Soledad Iglesias, asistidos por el Dr.
Federico Preve Cocco, Ec. Luis Lazarov y Dr. Mario Garmendia (SMU), acompafiados por
la Dra. Patricia Nava y el Dr. Germén Rodriguez, asistidos por la Dra. Alicia Queiro
(FEMI) y el Dr. Daniel Montano y Dr. Martin Sanchez, asistidos por el Dr. Matias Abal (/)
(SAQ) y en representacion de los Empleadores: el Cr. Daniel Porcaro, el Dr. Ariel Bango, & |
el Dr. José Antonio Kamaid y el Dr. Leonardo Godoy, convienen en celebrar el siguiente

ACUERDO:
PERSONAL MEDICO
I- ASPECTOS SALARIALES GENERALES.

PRIMERO (Antecedentes): El presente acuerdo es el resultado de las negociaciones

iniciadas entre las partes en el mes de junio del corriente.

SEGUNDO (Vigencia): La vigencia del presente acuerdo sera del 1° de julio de 2020 al 30
de junio de 2022.

TN

TERCERO (Periodicidad de los ajustes salariales): El acuerdo contendrd tres ajustes /,/ P
salariales semestrales (1° de enero de 2021, 1° de julio de 2021 y 1° de enero de 2022). \%/!
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CUARTO (Ajustes salariales, correctivos y recuperacion): Los salarios del sector en su
conjunto se ajustardn tomando como referencia los porcentajes de incremento nominal, los

que se trasladaran a cuotas individuales, colectivas, cuota salud y demas precios regulados.

4.1 PRIMER AJUSTE
El 1° de enero de 2021 se incrementaran los salarios nominales vigentes al 31 de diciembre
de 2020 en 3,00%, porcentaje general que surge de los lineamientos presentados en el

Consejo Superior Tripartito.

4.2 CORRECTIVO NOMINAL
El 1° de julio de 2021 se aplicard un ajuste parcial, denominado “correctivo nominal” que
incrementard los salarios nominales vigentes al 30 de junio de 2021 de acuerdo a lo que

establecen los lineamientos presentados en el Consejo Superior Tripartito, en un porcentaje

de julio de 2020 y 30 de junio de 2021), a la que se debera descontar el ajuste salarial

o
- ]\
resultante equivalente a la inflacién efectivamente registrada en los tiltimos doce meses (1° \\N %
N
N
otorgado en enero de 2021 y la caida del Producto Interno Bruto (PIB) correspondiente al 3
N
X

afio 2020, publicado por el Banco Central del Uruguay (BCU).

Una vez aplicado este “correctivo nominal” se identificard la pérdida de salario real que se

haya registrado durante el primer afio de la vigencia del acuerdo, medida a través de la
W variacién del Indice de Precios al Consumo (IPC), que releva mensualmente el Instituto t

/) recuperacion necesaria.

f 4.3 SEGUNDO AJUSTE

\ El 1° de julio de 2021 una vez aplicado el “correctivo nominal” se incrementaran los 2

]
salarios nominales resultantes de dicho ajuste en 2,00%. Este porcentaje surge de la / // avi

/Q' estimacion de la inflacién esperada (futura) para el segundo semestre del 2021.




El 1° de enero de 2022 se incrementaran los salarios nominales vigentes al 31 de diciembre
de 2021 en 2,90%. Este porcentaje es por inflacion esperada (futura) del afio 2022

establecido en 5,8% en base anual.

QUINTO (CORRECTIVO)

Correctivo: las eventuales diferencias, en mas o en menos, entre la inflacion esperada y la
efectivamente registrada durante el segundo afio de vigencia del acuerdo (1° de julio de
2021 y 30 de junio de '2022) se corregiran en funcidn de la cantidad de afiliados FONASA -
excluidos ASSE y Seguros Integrales- que publica y releva el Ministerio de Salud Publica
(MSP). En caso que la inflacién efectivamente registrada sea superior a la inflacion

esperada, el porcentaje del correctivo a otorgar se establece segiin la siguiente tabla:

(entre 1.935.000 —

1.950.000)

(entre 1.950.001 y
1.960.000)

(entre 1.960.001 y
1.970.000)

Mas de 1.970.000

70%

80%

90%

100%

Para calcular la inflacion efectiva se considerara el dato del Instituto Nacional de

Estadistica (INE) correspondiente al periodo considerado.

SEXTO (RECUPERACION)

A los efectos de alcanzar la recuperacién del poder de compra de los salarios, una vez
identificada la pérdida de salario real experimentada durante el primer afio de la vigencia
del acuerdo, para determinar el porcentaje total necesario de recuperacién se aplicara el

mismo criterio establecido para la definicién del correctivo definido en la clausula

QUINTA de este acuerdo.

6.1 A los efectos de determinar la cantidad de afiliados FONASA -excluidos ASSE y

Seguros Integrales-, se considerard la fecha del tltimo dato relevado y publicado por el

MSP durante la vigencia del acuerdo.




6.2 En el caso de que la cantidad de afiliados FONASA referidos, se ubique por debajo de
1.935.000 se convocara al Consejo de Salarios a los efectos de determinar las medidas a

adoptar en materia de porcentajes de recuperacion a aplicar.

6.3 El ajuste por concepto de recuperacion se debera aplicar sobre los salarios nominales
vigentes al 1° de julio de 2022, una vez conocido el dato de cotizantes correspondiente y

luego de haberse aplicado el correctivo por inflacion en caso de corresponder.

6.4 La recuperacion salarial se aplicard hasta un monto de salario nominal mensual igual o
inferior a $ 300.000 (trescientos mil pesos uruguayos) a valores de noviembre de 2020 por
todo concepto. En el caso de ingresos salariales nominales que superen el monto referido, la
recuperacion salarial se aplicard hasta dicho monto, lo cual operara como un tope. A los

efectos de determinar dicho monto, se considerara el promedio de los ingresos nominales

por todo concepto de los tltimos seis meses inmediatos anteriores de cada trabajador (enero \\‘ zQ\

2022 — junio 2022).
SEPTIMO (CLAUSULAS DE SALVAGUARDA)

7.1 Si la Asistencia Financiera al Fondo Nacional de Salud (FONASA) que publica el
Banco de Prevision Social (BPS) medida en el afio movil al cierre del 30 de noviembre de
2021 (acumulado doce meses), fuere superior a 5.000 millones de Unidades Indexadas, el
Poder Ejecutivo convocara al Consejo de Salarios Grupo N°15 “Servicios de Salud y
Anexos” “Salud General” a los efectos de compartir informacién y analizar las medidas

mas adecuadas a adoptar.

7.2 Si la Asistencia Financiera al Fondo Nacional de Salud (FONASA) que publica el
Banco de Prevision Social (BPS) medida en el afio movil al cierre del 30 de noviembre de
2021 (acumulado doce meses), se encontrase entre 5.000 y 5.200 millones de Unidades
Indexadas, el Poder Ejecutivo convocara al Consejo de Salarios Grupo N°15 “Servicios de

Salud y Anexos” “Salud General”. El nuevo acuerdo establecerd un minimo de
‘ \
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recuperacion salarial producto de la pérdida experimentada durante el primer afio de

vigencia del Acuerdo y del correctivo de inflacion del 75%.

7.3 Si la variacién del Indice de Precios al Consumo medida en afios méviles en cualquiera
de los meses posteriores a la adecuacion salarial, fuere superior al 12% (doce por ciento); el
Poder Ejecutivo convocard al Consejo de Salarios Grupo N°15 “Servicios de Salud y
Anexos” “Salud General” a los efectos de compartir informacién y analizar las medidas

mas adecuadas a adoptar.
OCTAVO (DEFENSA DEL EMPLEO)

En virtud de la declaracién de emergencia sanitaria nacional decretada por el Poder
Ejecutivo en relacién al COVID-19, y de la destacada contribucion de los trabajadores de la
salud en el combate a la Pandemia, durante los doce meses siguientes a la firma del
presente acuerdo, el Poder Ejecutivo garantizard a los prestadores integrales privados -

excluidos Seguros Integrales-, la cantidad y composicién de las cuotas salud FONASA

existentes al 28 de febrero de 2020, con un tope de 28.000 (veintiocho mil) afiliados
mensuales para todo el sector IAMC. Se conviene que durante el plazo de doce meses, a N
partir de la firma de este acuerdo, y en tanto se mantenga la garantia de mantenimiento de
capitas y cuotas salud asumida por el Poder Ejecutivo, los prestadores integrales

comprendidos en dicha garantia, no adoptaran, ni implementaran medidas que supongan

reduccion o detrimento relevantes de puestos de trabajo o de cargos por concepto de
reestructura de servicio, procurando la estabilidad en el numero de cargos titulares

existentes en cada institucion a la fecha indicada.

No estaran comprendidos en el concepto de “reestructura” de servicios los casos de

despidos por mala conducta o por razones disciplinarias, los egresos por causas voluntarias,

. . - - . ; ., )
ni los vinculados con la rotacién y dindmica de altas y bajas o adecuacién de cargos /// /‘
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NOVENO (PARTIDA POR CAPACITACION)

9.1 Para‘el afio 2020 la “Partida General Salarial Variable” sera abonada con el salario del
mes de diciembre 2020 tomando como meta el desarrollo de actividades de capacitacién y
formacién de los trabajadores médicos y no médicos, las que se realizaran sobre la base de
cuatro horas totales de formacion, de las cuales el 50% ser;’m de cargo del empleador en

horario de trabajo y el restante 50% fuera del horario de trabajo y de cargo del trabajador.

El pago de la partida general salarial variable 2020 serd equivalente al 3,50% de la masa
salarial anual acumulada (excepto aguinaldo, salario vacacional, ni el pago general variable

del afio anterior) percibida durante el afio 2020 y sera pagada por tnica vez.

Asimismo, (excepto CAD) se aplica un tope méaximo para la partida general salarial
variable del afio 2020 equivalente a $62.114 nominales (pesos uruguayos sesenta y dos mil /

ciento catorce) por trabajador e institucion.

9.2 Para el afio 2021, la partida general salarial relativa a los Compromisos de Gestiéon 2021 N
sera abonada con el salario del mes de diciembre de 2021, tomando como meta el _ ~§ A

desarrollo de actividades de capacitacion y formacion.

El monto total a destinar por el Poder Ejecutivo al pago de la partida salarial variable 2021
a abonar a los trabajadores médicos sera de $385.000.000 (pesos uruguayos trescientos

ochenta y cinco millones) a valores de noviembre 2020.
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En el caso de los trabajadores médicos, para la determinacién y pago de la partida salarial \,;/i

2021 se procedera de la siguiente forma:

a) se destinard a tales efectos por el Poder Ejecutivo un importe total de $ 385:000.000
(pesos uruguayos trescientos ochenta y cinco millones) que se distribuird entre todos los
trabajadores médicos que realicen las correspondientes actividades de capacitacion

§\4b
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formacion (en adelante: “médicos acreedore




b) El porcentaje que le corresponderd a cada médico acreedor por cada cargo que ocupe,
surgird de la aplicacion de la siguiente formula:

porcentaje 2021 = 385 millones / MSA x 3,5

A los efectos de la_anterior formula, “MSA” es la masa salarial anual acumulada en los
doce meses inmediatos anteriores -enero 2021 a diciembre 2021- (sin considerar aguinaldo,
salario vacacional ni el pago de la partida general variable del afio anterior) de los “médicos

acreedores de la partida™.

A los efectos del pago se procedera de la siguiente manera:

a) las actividades de capacitacion o formacion que se planteen como condicion para acceder
al cobro de la partida, deberéan estar cumplidas al 30 de noviembre de 2021;

b) al 15 de diciembre de 2021 debera estar disponible e informada por el Ministerio de
Salud Publica, la nomina de trabajadores médicos que ¢fectivamente cumplieron con las
actividades' de capacitacion y el importe individual que le correspondera a cada uno de
ellos;

c) el valor individual a percibir por cada médico acreedor, se determinard aplicando la
férmula més arriba enunciada sobre las remuneraciones individuales percibidas por cada
medico acreedor en el periodo enero 2021 a diciembre 2021 y se abonara con el salario de

diciembre de 2021.

La partida se remunerara por cada uno de los cargos que desempefie cada médico acreedor,
sin tope maximo en cada trabajador y acorde a la disponibilidad de fondos establecida en el

clausula 9.2, literal a).

Asimismo, se conforma un dmbito tripartito integrado por el MSP, SMU, FUS y delegados
de las organizaciones representativas de empleadores con la finalidad de establecer el

contenido de la capacitacion 2021 y la forma de llevarla a cabo.

La partida general salarial variable dejara de existir a partir del 1 de enero 2022. El monto

global asignado a dicha partida (actualizado a esa fecha con justes salariales aqui
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acordados), se integrard al financiamiento de la recuperacién salarial que se les otorgara a
dichos trabajadores al final del acuerdo y por dicho mecanismo se incorporara al salario de
cada trabajador. El financiamiento de la clausula novena seré de cargo del Poder Ejecutivo

en la forma que entienda pertinente.

DECIMO: COMISIONES
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10.1 Comision de Seguimiento: Se crea una Comisién Tripartita que se encargara del
seguimiento y monitoreo de los contenidos del presente acuerdo y podra ser convocada por
cualquiera de las partes.

10.2 Comision de Cargos de Alta Dedicacion:

Las partes declaran que — sin perjuicio del cumplimiento del cronograma acordado por acta
de fecha 09/10/2018 —se dejara de exigir el cumplimiento de incorporacién de Cargos de
Alta Dedicacién (CAD) de especialidades Anestésico Quirdrgicas manteniéndose el resto
de las condiciones hasta el cumplimiento final del cronograma acordado de incorporacién
de CAD previsto para el mes de diciembre de 2021.

Se acuerda la creacion de una Comisién de Anélisis del Sistema CAD la cual estard
integrada por representantes del Poder Ejecutivo (Ministerio de Economia y Finanzas,
Ministerio de Salud Publica, Ministerio de Trabajo y Seguridad Social), del sector
trabajador (SMU, FEMI y SAQ) y del sector empleador, la que tendrd como cometido
analizar y evaluar el desarrollo, funcionamiento, financiamiento y posibles modificaciones
al sistema de Cargos de Alta Dedicacién, incluyendo el disefio evaluacién y conformacién
de cargos de inicio, cargos de avance y cargos mixtos y el redisefio de los cargos ya creados
y en particular los CAD anestésico quirugicos, en el marco del nuevo régimen de trabajo

médico y de los cargos creados con anterioridad a los CAD y de las necesidades del sector.

La Comision desarrollara su actividad en el afio 2021 debiendo iniciar su funcionamiento a
mas tardar en el mes de julio de 2021, contando con un plazo de 90 dias para desarrollar su

actividad.




1) A partir de la suscripcion de la firma del presente acuerdo, las Instituciones
implementaran el régimen de calidad asistencial para todas especialidades médicas y
medicina general, siguiendo los principios y condiciones de trabajo médico previstos en la
clausula “Primero” del acuerdo de fecha 20 de marzo de 2019, adoptado como resolucién
del Grupo n° 15 del Consejo de Salarios (acta de fecha 22 de marzo de 2019) de acuerdo al
siguiente cronograma: a) En el caso de “medicina general” y con cardcter extraordinario, se
acuerda: a.1) mientras se mantenga el estado de emergencia nacional sanitaria declarado
por decreto del Poder Ejecutivo n° 93/020, de 13 de marzo de 2020, se podran agendar
hasta cinco pacientes por hora; a.2) una vez que finalice el estado de emergencia nacional
sanitaria deberdn agendarse por hora en medicina general: cuatro pacientes presenciales
mas un paciente en modalidad no presencial, exclusivamente para: a) repeticién de
medicamentos, b) control de rutina con el médico tratante y c) consulta para pase a
especialista. En ningtin caso este quinto paciente en modalidad no presencial, podra ser en
“primera consulta”. a.3) La aplicacién de la modalidad prevista en el numeral a.2) sera de
acuerdo al siguiente cronograma: 20% de las horas de consulta de medicina general durante

el primer mes siguiente a la finalizacién de la emergencia sanitaria, aumentando un 20% de

las horas de consulta de medicina general cada dos meses, hasta llegar al 100% de las horas
de consulta de medicina general. Las Instituciones presentaran ante la Comisién de \\3“
Seguimiento un plan de implementacién de este tipo de cargos.

2) En el caso de las especialidades médicas a partir del 1 de enero de 2021 deberan

agendarse consultas bajo las siguientes modalidades: a) Para psiquiatria, neurologia,

’) neuropediatria, geriatria, fisiatria y psiquiatria infantil, a los respectivos regimenes de

%/Q\g atencién de pacientes por hora establecidos en el el acierdo de 20/03/19, recogido en acta //

del Grupo 15 del 22/03/19 se les agregard un paciente por hora en modalidad no presencial. \Zﬂﬁ/f
287y

%

b) Para las restantes especialidades médicas, el régimen de consultas sera de cuatro \)‘\
pacientes presenciales més un paciente en modalidad no presencial, exclusivamente para: a) ]
repeticién de medicamentos, b) control de rutina con el médico tratante. En ningtin caso el '
paciente en modalidad no presencial, podra ser en “primera consulta”.

3) La consulta no presencial no podrd ocurrir mas de 3 veces consecufivas por paciente,
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10.4 Cdmisién de Género:



Se acuerda la conformacién de un dmbito tripartito con la participacién de los Ministerios
de Salud Ptiblica, Economia y Finanzas, Trabajo y Seguridad Social y representantes de las
empresas y del sector trabajador médico para establecer las condiciones de implementacién
del complemento al subsidio para el cuidado del recién nacido por la otra mitad del horario

habitual y hasta que el nifio/a cumpla 6 meses de edad.

La Comisi6n comenzara a funcionar en el mes de abril de 2021 y desarrollard su actividad

durante el plazo maximo de 60 dias.

Asimismo, resuelto lo establecido precedentemente, se estudiard la posibilidad de acordar
licencia por enfermedad de familiares directos, licencias por patologias especiales y

situaciones de violencia basada en género.

DECIMO PRIMERO: COMPLEMENTO ANESTESICO QUIRURGICO:

Se acuerda la creacién de una partida salarial denominada “Complemento Anestésico-
Quirtdrgico COVID 197, la que serd remunerada mensualmente a todos aquellos
trabajadores de especialidades anestesico quirurgicas en relacion de dependencia cuyos
ingresos nominales mensuales por todo concepto no superen los $ 200.000 (doscientos mil
pesos uruguayos) en el mes a liquidar. 2. Esta partida se hard efectiva a partir de la
liquidacion salarial del mes siguiente a la firma del presente y mientras se mantenga la
Emergencia Nacional Sanitaria decretada por el Poder Ejecutivo con motivo de la
Pandemia por COVID 19. 3. La partida garantizara a los trabajadores la percepcion
mensual del equivalehte al 50% de la remuneracién de los actos anestesico quirurgicos de

coordinacién y urgencia que el médico hubiere percibido en promedio durante el periodo de

il
Marzo 2019 a Febrero de 2020 con un tope mensual de $ 75.000 (setenta y cinco mil pesos%s 2

uruguayos). Para el cdlculo de su cuantia se tomard el promedio antedicho al que se
deducira ia actividad quirurgica remunerada al trabajador en el mes a liquidar, siendo el
resultante la partida a percibir por el trabajador, la que no podra en ningun caso superar el
tope de $75.000 previamente mencionado. 4. En caso de que el trabajador no cumpliera con
su actividad mensual en su totalidad, por acogerse al susbidio por enfermedad, licencias no
remuneradas y ausencias por razones imputables al trabajador, la partida a remunerar

deber4 ser prorrateada en funcién de los dias efectivamente trabajados eng
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tendra la naturaleza de adelanto salarial, por lo que se dejard de percibir al mes siguiente de
finalizada la Emergencia Nacional Sanitaria. 5. En la misma oportunidad las empresas
emitirdn y entregaran a cada trabajador involucrado un recibo especial con el detalle del
total remunerado por esta partida. Asimismo, el monto de cada adelanto mensual y del tope
previsto, deberd ser actualizado con los incrementos del Grupo 15 del Consejo de Salarios
que se hubieren hecho efectivos desde su percepcién hasta la fecha de finalizacion de la
Emergencia Nacional Sanitaria de lo que tambien se entregara detalle al trabajador. 6. A
partir del mes siguiente al cese de la Emergencia Nacional Sanitaria, el total adelantado y
actualizado se deducira de las remuneraciones variables que por intervenciones quirurgicas
realizadas corresponda percibir en cada mes al trabajador involucrado a razon de un 20%
del total de las remuneraciones variables por intervenciones anestésico quirurgicas
percibidas en ese mes y hasta alcanzar el total percibido por el mismo. 7. En cada recibo
expedido se detallara el total deducido por este concepto bajo la denominacion “Devolucién
Complemento COVID 19” y asimismo se detallard mes a mes el saldo pendiente de pago
bajo la denominacién “Saldo Pendiente Complemento COVID 19” hasta que se proceda a
compensar la totalidad del adelanto verificado. 8. Para el caso de finalizacion del vinculo
laboral por cualquier éausa, antes de que se complete la devolucién del total adelantado, el
monto adeudado por el trabajador sera compensado y deducido de los créditos que por

cualquier concepto salarial, diferencial o indemnizatorio correspondan al trabajador.

En el lugar y fecha arriba indicados, se firman diez ejemplares de un nl]ismo tenor.
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