
INFORME DE CCOO SOBRE LA ASISTENCIA SANITARIA EN EL 
SERVICIO ANDALUZ DE SALUD EN LA PROVINCIA DE GRANADA 
DURANTE EL VERANO 2021

La disminución de recursos sanitarios del Servicio Andaluz de Salud (SAS) es una constante 

durante los últimos veranos en la provincia de Granada, como en el resto de la Comunidad 

Autónoma. 

Consecuencia de esta circunstancia es la sobrecarga laboral y el sobresfuerzo al que somete el 

SAS a sus profesionales en la provincia de Granada. Por otro lado se traduce en un déficit 

asistencial y en un incremento, tras el verano, de las listas de espera quirúrgicas, de pruebas 

diagnósticas y primeras consultas de especialistas.

La administración sanitaria toma esta decisión, unilateral, en base a una supuesta menor demanda 

asistencial. La realidad nos dice que, si disminuye la oferta, cierre de consultas, disminuye la 

demanda. Y esto ocurre porque no se sustituyen profesionales, baja la actividad quirúrgica y 

diagnóstica por que no se sustituyen profesionales que están disfrutando de sus vacaciones 

correspondientes. Por otro lado  durante el periodo estival la costa de Granada ve incrementada su 

población y por ello hay un incremento de la asistencia sanitaria. 

Con este informe, CCOO hace una panorámica de la realidad laboral de las y los profesionales del 

SAS durante el verano y de las consecuencias que la falta de profesionales va a sufrir la asistencia 

sanitaria de la población de la provincia de Granada.

La situación se agrava porque estamos en una fase de repunte de la pandemia de Covid 19, ya se 

habla de 5ª ola, y en una campaña de vacunación sin finalizar. Esto supone que es necesaria una 

mayor disponibilidad de profesionales. Esto último no está contemplado en los planes de la 

Consejería de Salud ni en los planes de las diferentes gerencias del SAS para sustituir a 

profesionales que deben materializar su derecho al descanso anual. Más aún tras otro año más de 

trabajo en condiciones de estrés y sobresfuerzo continuado. Va a ser la Atención Primaria la más 

perjudicada por la falta de sustituciones, puesto que en esta quinta ola ha bajado la presión de la 



Covid 19 sobre los hospitales ya que son casos más jóvenes y  con sintomatología más leve. Esto 

hace que la presión se mantenga sobre los centros de salud, que por otro lado no han tenido ni 

una escalada razonable, ni un refuerzo de sus plantillas acorde  a la presión asistencial del 

momento de pandemia.

No hacemos comparativa con el pasado año 2020, pues fue un año atípico por la Covid 19. Y lo 

que presentamos son los datos aportados por las diferentes gerencias de los hospitales Virgen de 

las Nieves y S. Cecilio, las áreas de gestión Nordeste y Sur y el distrito de Atención Primaria 

Granada-Metropolitano. Y las valoraciones que hacemos en el sindicato de Sanidad y Sectores 

Sociosanitarios de CCOO de Granada. 

SUSTITUCIONES DE PROFESIONALES DE VACACIONES

DISTRITO DE ATENCIÓN PRIMARIA GRANADA-METROPOLITANO

Lamentable y vergonzoso el plan de sustituciones de vacaciones en los centros de salud de la 

capital y de más de la mitad de la provincia. 

Sólo plantean 45 sustituciones en total para los 3 meses de verano en la capital. De una plantilla 

de 934 profesionales, sólo se va a sustituir  un % inferior al 5% (4,81%). 

Y para una plantilla de 1.224 profesionales de los centros del área Metropolitana y del Poniente de 

la provincia sólo se sustituirán 241 profesionales, un % inferior al 20% (19,73%). 

HOSPITAL VIRGEN DE LAS NIEVES



Se van a realizar contratos que sustituirán a 2035 profesionales de una plantilla de 6449, lo que 

supone, aproximadamente, un 31% de las y los profesionales.

Sólo se va a sustituir a un 5% de profesionales de las diferentes especialidades médicas. Esto 

repercutirá negativamente en las listas de espera para primeras consultas, intervenciones 

quirúrgicas y pruebas diagnósticas, con el consiguiente incremento en los tiempos de espera. 

HOSPITAL S. CECILIO (PTS)

De una plantilla de 3911 profesionales se van a sustituir a 900, el 23% del total. 

Como en el hospital Virgen de las Nieves, el personal médico sólo va a sustituirse en un 8,88%.

Esto traerá las mismas consecuencias que en hospital Virgen de las Nieves..

ÁREA DE GESTIÓN SANITARIA NORDESTE DE GRANADA

De 1083 profesionales que trabajan en el área Nordeste se sustituirán el 26% aproximadamente 

del total.

Sólo se sustituirán en el hospital de Baza 5 profesionales de Medicina de familia de las Urgencias, 

no se sustituyen especialistas de Medicina, el AGS Nordeste no ha conseguido atraer a 

especialistas de ninguna rama de la medicina hospitalaria, lo que supone un mínimo  2,33% del 

total de profesionales de medicina del hospital. 

En Atención Primaria se sustituirán 42 profesionales de Medicina de Familia, que son el 15% de la 

plantilla de todos los centros de salud del área. También en el AGS Nordeste las médicas y los 

médicos de familia sufrirán los efectos del estrés y sobresfuerzo.



ÁREA DE GESTIÓN SANITARIA SUR DE GRANADA

Aquí de una plantilla de 1528 profesionales se sustituirán 657, el 43% de la plantilla.

En el hospital de Sta. Ana de Motril se sustituirán 15 médicas y médicos de Urgencias y 17 

especialistas, esto resulta el 24,61% del personal médico.

En Atención Primaria se han ofertado contratos para 73 profesionales de medicina de familia, un 

48% del total, pero faltarán médicas y médicos en los centros de salud de Almuñécar y Órgiva, por 

lo que en ambos centros tendrán una sobrecarga extra de horas de guardia y un sobresfuerzo 

mayor que el resto de centros del AGS Sur, en la atención a las consultas.   

Nº TOTAL DE Y % DE SUSTITUCIONES VERANO 2021 POR CENTRO
DISTRITO
GRANADA

DISTRITO
METROPOLITAN
O

AGS 
NORDESTE

AGS 
SUR

H. VIRGEN
NIEVES

H.S. CECILIO

Plantilla   934 1224 1083 1528 6449 3911

Sustituciones 45 241 280 657 2035 900

% 4,81% 19,73% 25,85% 43% 31,56% 23%

% DE SUSTITUCIONES VERANO 2021 POR CATEGORIAS Y CENTRO

ATENCIÓN 
PRIMARIA

DISTRITO 
GRANADA

DISTRITO 
METROPOLITANO

AGS NORDESTE AGS SUR

Medicina de Familia 0% 0% 31,25% 48%
Enfermería



33,33% 46% * *
Gestión y Servicios 22% 35,26% * *
(*) En las AGS las cifras de estas categorías son conjuntas Atención Primaria y Hospital

HOSPITALES VIRGEN DE LAS 
NIEVES

S. CECILIO (PTS) BAZA (AGS 
NORDESTE)

STA. ANA MOTRIL 
(AGS SUR)

Medicina (FEA y SCCU) 5% 8,88% 2,33% 24,61%
Enfermería 43,88% 27,77% 35,71%* 31,65%*
Gestión y Servicio 7,86% 24,66% 26,78%* 30,44%*
(*) En las AGS las cifras de estas categorías son conjuntas Atención Primaria y Hospital

CIERRE DE CAMAS Y ACTIVIDAD QUIRÚRGICA 

COMPLEJO HOSPITALARIO VIRGEN DE LAS NIEVES

           En el Hospital Médico-Quirúrgico se van a cerrar/reservar 66 camas, 28 de ellas son para  

           pacientes Covid 19.

           

           En el Hospital Materno-Infantil, los cierres/reservas previstas durante los meses estivales     

           son 30 camas

  En el Hospital de Neurotraumatología: se cierran/reservan 38 camas.

            En el Hospital Dr. Olóriz: se cierran/reservan 25 camas.

 



En total hay un cierre previsto de 134 camas en el Complejo Virgen de las Nieves más 25 
camas en el hospital Dr. Olóriz (antiguo Clínico S. Cecilio “reciclado”) en total 159 camas. 

En cuanto a la actividad quirúrgica los datos son los siguientes:

    En Julio: en la 1ª quincena se reduce un 15% y en la segunda se reduce un 45%.

     En Agosto: se reduce al 50%  la actividad durante todo el mes

    En Septiembre: en la 1ª quincena se reduce el 36% de la actividad y en la 2ª quincena se vuelve  

    a la normalidad.

HOSPITAL UNIVERSITARIO S. CECILIO (PTS)

Se cierran 117 camas.

En cuanto a la actividad quirúrgica:

Se mantiene la cirugía mayor ambulatoria (CMA) y la cirugía menor ambulatoria (cma)

- Mes de julio: reducción del 25%

- Mes de agosto: reducción del 50%

- Mes de septiembre reducción del 25%

 HOSPITAL DE BAZA (Á.G.S. NORDESTE DE GRANADA)



Durante el verano 2021 se unen los servicios de Traumatología y Cirugía General, lo que supone 

el cierre de 15 camas. 

En cuanto a la actividad quirúrgica, durante los meses de Julio, Agosto y Septiembre se reduce a la 

cirugía Urgente y Oncológica.

HOSPITAL DE MOTRIL (Á.G.S. SUR DE GRANADA)

Se cierran 15 camas.

Se cierran 2 de los 7 quirófanos, esto supone una reducción, media, del 37%   de la actividad 

quirúrgica. 

PORCENTAJES DE CIERRE DE CAMAS VERANO 2021

Hemos relacionado el cierre de camas con la dotación de camas que tienen los hospitales de la 

provincia de Granada, según declaran las gerencias y si no lo hacen con el nº de camas 

relacionado en el Catálogo Nacional de Hospitales de 2021.

(https://www.mscbs.gob.es/ciudadanos/prestaciones/centrosServiciosSNS/hospitales/docs/CNH_2

021) 

Complejo Hospitalario Virgen de las Nieves: 134 camas se cierran o quedan en reserva. La 

dotación de este Hospital es de 883 camas, por tanto, permanecen cerradas el 15,17%.  

Hospital Dr. Olóriz (antiguo H. Clínico) se cierran 25 de una dotación total de 99, por tanto, el 

25,25%.



 Hospital S. Cecilio (PTS): tiene una dotación de 476 camas, se cierran o quedan en reserva 117, 

lo que supone un 21,42%.

Hospital Baza (AGS Nordeste Granada): De un total de 117 camas se cierran o quedan en 

reserva 15, que es un 12,82%.

Hospital Sta. Ana Motril (AGS Sur Granada): Se cierran o quedan en reserva 15 camas de las 

167, es decir un 10,48%.

CUADRO RESUMEN DEL CIERRE DE CAMAS EN VERANO 2021

2021 Camas 
hospitalarias

Cierre verano 
2021

Porcentaje

H.U. Virgen de 
las Nieves 

883* 134 15,17%

H. Dr. Olóriz 
(HUVN)

99 25 25,25%

H.U. S. Cecilio 
(PTS)

476 (543)* 117 24,57%

H. Baza (AGS 
Nordeste)

117* 15 12,82%

H. Sta. Ana 
Motril (AGS Sur)

167 (184)* 15 10,48%

Totales 1742 (1826)* 306 17,56%(1)

(*) Cifras del Catálogo Nacional de Hospitales 2021(Actualizado 31-12-2020)

(1) El cálculo está hecho con las cifras de las gerencias

El % de cierre de camas o camas reservadas de los hospitales granadinos durante el periodo 

estival del 2021 es del 17,56%. Este año el total de camas cerradas es de 306 camas. 



 

ACTIVIDAD QUIRÚRGICA VERANO 2021

La media de la reducción de la actividad quirúrgica durante el verano está en el 37%, consecuencia 

del cierre de camas y de la baja sustitución del personal que está de vacaciones se traduce en un 

incremento de las listas de espera quirúrgica.

CONCLUSIONES

1)El total de camas cerradas o en reserva en Granada durante el verano de 2021, que son 306, 

equivaldría al cierre de todas las camas de los hospitales de Baza y Motril juntos.

2)La actividad quirúrgica durante el verano de 2021 es de 63%, que se traducirá en un incremento 

de las listas de espera.

3)La misérrima contratación en Atención Primaria en el Distrito Granada-Metropolitano tiene un 

matiz más grave y es que no se sustituyen profesionales de Medicina de Familia. La gerencia de 

dicho distrito no se ha molestado en hacer propuesta de sustituir a estas y estos profesionales.

Por otro lado, las ZBS de Almuñécar y Órgiva no han cubierto los contratos de medicina de familia 

que se necesitaban para este verano. 

4)La sustitución global de la plantilla del Servicio Andaluz de Salud en la provincia de Granada no 

llega al 30%. Y en una situación de repunte de la pandemia, la “5ª ola” y una tasa de 269 casos por 

100.000 habitante. La vacunación está en un 64% sumadas las pautas completa e incompleta, no 

se ha llegado al 70% de la población vacunada. 



CONCLUSIÓN FINAL

El Plan de Vacaciones del Servicio Andaluz de Salud (SAS) para la provincia de 

Granada en el verano de 2021 refleja por un lado el desinterés del gobierno de la 

Junta de Andalucía por los servicios públicos y en especial por la Sanidad Pública. 

Por otro lado, la despreocupación porque la población tenga una asistencia sanitaria 

adecuada y de calidad. Y finalmente una desconsideración hacia sus profesionales 

del SAS, a quienes exige un sobresfuerzo continuado desde el comienzo de la 

pandemia.

También refleja el total abandono, a su suerte, de la Atención Primaria. Más de la 

mitad de los centros de salud de la provincia, pertenecientes al distrito Granada-

Metropolitano, que atienden al 75% de la población de la provincia, no sustituirán sus 

profesionales de Medicina de Familia. Tampoco se ha producido la desescalada y la 

normalización de asistencia en primaria de forma adecuada y razonable. La 

población se siente desasistida y abandonada. Y las y los profesionales de Atención 

Primaria estresados y maltratados.

 


