Evolucién del Mercado de "T'rabajo enla comunidad Auténoma Andaluza.
Analisis del Empleo Femeninoen el Sector Sanitario

Genoveva Milldn 1 dzquez de la Torre*
M* José Tierrno Alonso
Manuela del Pilar Santos Pita

Rcsumcn:

En las ziltimas décadas se observa una masiva incorporacion de la mujer al
mercado laboral, la tasa de actividad ha aumentado (cada vez hay mids mujeres
en edad de trabajargue quieren hacerlo), ya no se conforman sélo con el ro/
arma de casa, sino que desean desarrollar sus capacidades realizando un trabajo
remunerado de acuerdo con la formacion adguirida. Pero no todo es positivo,
frente a esa demanda de trabajo se ha elevado la tasa de paro en ids de un
9% en 20 arios, debido a las circunstancias econdmiicas actuales. Pero no en
todos los sectores la evolucion ha sido igual. El sector terciario es por excelencia
(especialmente en educacion y sanidad) niicleos donde predomrina el nzimzero de
mugeres frente a hombres. En esta investigacion se pretende analizar la evolucion
del mercado de trabajo fernenino en la Comunidad Andaluza, una de las mis
castigadas de Espaiia, haciendo un estudio en el sector sanitario.
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Abstract:

In the last decades he notices the massive incorporation of womzen irnto the labor market,
the tax increased activity (whenever there are mzore womzen of working age they wart
o do), they already corply not only with the housewdfe role, but they choose to develop
its capabilities by performing paid work agree with the training. But not everything is
positive, given that labor deszand is high unenploymient in the tax over 9% in 20 _years,
due to curvent ecornorzic circumstances. But not all sectors of evolution has been equal.
The service sector is par excellence (especially in education and health) rnuclei which
predominates the number of women against mzen. In this research aims fo analyze
the evolution of fernale labor market in the Commmunity of Andalusia, one of the most
punished of Spain, by a study in the health sector.

Keywords:
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1. INTRODUCCION

La incorporaciéon masiva de la mujer al mercado de trabajo se sitia en Espafia
en la década de los aflos 70, a partir de esa fecha cada vez han sido mas las mujeres
en edad de trabajar y que han deseado hacerlo, abandonando el antiguo rol de las
labores del hogar. Este aumento de la poblacién activa femenina y su incursién en
el mercado de trabajo ha tenido gran repercusién provocando evidentes avances de
la mujer a nivel social y cultural siendo un hecho imparable que va por delante de
todas las predicciones ¢ incluso de la legislacién, incapaz de alcanzar el ritmo de los
cambios sociales que se van produciendo.

Los cambios mas importantes acaecidos en Espafia se pueden resumir en tres:
primero, en el mercado laboral se ha incrementado la tasa de actividad en 20 puntos
en 24 afios (del 32,4% del primer trimestre de 1987 al 52,6% del 2010); segundo,
en el sistema educativo la tasa de escolaridad de la mujer es superior en casi todas
las edades a la de los varones, incluida la educaciéon universitaria, excepto en las
carreras técnicas; tercero, la disminucion de la tasa de natalidad (de 2,2 hijos en los
afios 80 a 1,1 hijos en 2009).

Esta variaciéon de la dimension social y cambio de mentalidad ha dado lugar a
un aumento del potencial humano femenino que aspira a trabajar obteniendo una
remuneracion por el desarrollo del mismo y que estd tan cualificado y capacitado
como el del varén.

Pero el comportamiento del mercado de trabajo no ha sido similar para
hombres y mujeres, tanto en Europa como en Espafa.
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SRafico 1: tasa de actividad mascUlina y femenina en la Unién €URoPea (O/O) 2008
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

En el grafico 1 aparecen recogidas las tasas de activad masculina y femenina en
distintos paises de la Uniéon Europea (afio 2008), se han escogido los paises de mayor
tasa y los de menor, para comparar las divergencias. La nota que en comin de la
Europa de los 27 es que en todos los paises la tasa de actividad masculina es superior
a la femenina, llegando incluso a ser el doble como en el caso de Malta (66,4% frente
al 32,7%), seguida de Italia (60,6% frente 38,7%), por el contrario los paises el norte
de Europa como Suecia o Dinamarca las tasas de actividad femenina superan el
61%, siendo sus diferencias con las masculinas de un 6% y un 9% respectivamente.
De sobra es conocido que si bien en Espafia se ha incrementado notablemente la
tasa de participaciéon de la mujer en la vida econdémica en los ultimos afios, ésta
sigue siendo escasa (el 49,9% frente al 68,6% de la masculina). Si se compara con
algunos de los paises de nuestro entorno como Francia o Suecia (todavia no hemos
alcanzado la tasa de poblacién activa de Francia de 1998), es una de las mas bajas de
la Unién Europea. Los datos demograficos demuestran que en los pafses del Norte
de Europa, en concreto en los pafses Escandinavos, con una poblacién femenina
inferior tienen mayor nimero de mujeres activas que en la Europa del Sur. Las tasas
de actividad laboral femenina son mas elevadas en Suecia (68,3%), Dinamarca (61%)
y Pafses bajos (59,9%), paises todos ellos en los que la incorporacion de las mujeres
al mundo laboral fue temprana. En el extremo opuesto, estarfan paises como Malta
(32,7%), Italia (37 por ciento) y Hungria (38,7%) precisamente en los que dicha
incorporacion ha sido mas tardia.
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SRafico 2: tasa de emPleo mascUlina y femenina en la Unién €URoPea (CVO) 2008
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Con respecto a las tasas de paro, cabe destacar que la media europea es inferior en
el colectivo de mujeres (7,5%) que el de los varones (8,3%), estando la crisis afectando
menos al empleo femenino, claro ejemplo se encuentra en Dinamarca con una tasa del
3,7%. En el vagén de cola se encuentran paises como Espafia donde las tasa de paro
tanto masculina como femenina son elevadas (7 % y 13% respectivamente), existiendo
mas de 6 puntos porcentuales de diferencia. Al igual que Grecia (11,4% frente 6,1%).

SRafico 3: tasa de PaRo mascUlina y femenina en la Unién €URoPea
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Para disminuir las diferencias y agilizar el acceso de la mujer al mercado
de trabajo, son muchas las leyes que se han ido creando, que han facilitado una
discriminacién positiva y la conciliacién de la vida laboral y familiar, tanto a nivel
Europeo como Nacional. El eje de partida en Espafia fue el la promulgacién de la
Constitucion Espafiola en 1978, siendo el inicio para superar las desigualdades por
razén de sexo, en su articulo 14 se proclama el derecho a la igualdad y a la no
discriminacién por razén de sexo.

En diciembre de 1979, la Asamblea General de Naciones Unidas aprueba la
Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacion contra la
mujer, ratificindose Espafia en 1983. Coincidiendo con estos hechos legislativos, a
partir de 1984 se produce en el panorama laboral espafiol la incorporacion masiva de
la mujer, la tasa de actividad pasa del 32,4% en 1987 al 47,47% en 2006.

Bajo una dimensién transversal, proyecta su influencia sobre todos los ambitos
de la vida y singularmente en las esferas politica, civil, econémica, cultural, social y
artistica. Especialmente la ley corrige la desigualdad en el ambito especifico de las
relaciones laborales.

Se reconoce el derecho a la conciliacién de la vida personal, familiar y laboral,
y se fomenta una mayor corresponsabilidad entre mujeres y hombres en la asuncién
de obligaciones familiares. La ley pretende promover la adopciéon de medidas
concretas a favor de la igualdad en las empresas, situandolas en el marco de la
negociaciéon colectiva, para que sean las partes, libre y responsablemente las que
acuerden su contenido.

Pero se continta avanzando y en 2007 se promulga la Ley orginica 3 de 22 de
marzo para la Igualdad efectiva de mujeres y hombres. Bajo una dimension transversal,
proyecta su influencia sobre todos los ambitos de la vida y singularmente en las
esferas politica, civil, econémica, cultural, social y artistica. Especialmente la ley corrige
la desigualdad en el ambito especifico de las relaciones laborales. Se reconoce el
derecho a la conciliacién de la vida personal, familiar y laboral, y se fomenta una
mayor corresponsabilidad entre mujeres y hombres en la asunciéon de obligaciones
familiares. La ley pretende promover la adopcién de medidas concretas a favor de la
igualdad en las empresas, situandolas en el marco de la negociacion colectiva, para
que sean las partes, libre y responsablemente las que acuerden su contenido.

Como medidas novedosas, se regulan los Planes de Igualdad en las empresas
y su negociacion en los convenios colectivos, se establecen medidas especificas
para prevenir el acoso sexual y el acoso por razén de sexo en el trabajo, se crea el
permiso de paternidad auténomo y su correspondiente prestacion econémica, y una
nueva prestacion por maternidad por parto de 42 dfas de duracion para trabajadoras
que no tienen cotizacién suficiente, ademads se mejora el riesgo durante el embarazo,
y se protege el riesgo durante la lactancia.
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En definitiva, esta ley se ocupa del derecho al trabajo en igualdad de
oportunidades, incorporando medidas garantes de la igualdad entre hombresy
mujeres en el acceso al empleo, en la formacion y en la promocion profesionales y
en las condiciones de trabajo.

Otro dato significativo, ha sido el incremento de la tasa de ocupacién femenina,
segun datos obtenidos de la Encuesta de Poblacién Activa del Instituto Nacional de
Estadistica, ha pasado del 22,74% en 1982 al 52,6% en 2010.

Centrandonos en la evolucion acaecida en Espafia, cabe resaltar que, en 1960
no llegaban ni a dos millones y medio las mujeres espafiolas que trabajaban fuera del
hogar; en la década de los setenta comenzoé el incremento masivo de su participacion
en el mercado de trabajo, alcanzando en la actualidad, en el cuarto trimestre de 2010,
los 8,1 millones. Como es sabido, ello no significa que en el pasado las mujeres
estuvieran inactivas, sino mas bien al contrario, simplemente no recibian o recibian
una escasa remuneracion por su trabajo. Ademds de realizar el trabajo domestico,
educaban a los hijos, participaban en la tareas del campo (Andalucia y Galicia
principalmente) y también en la artesania y el comercio; pero, a pesar de ello, en
la mayoria de los casos, no figuraban como trabajadoras ya que el asegurado era el
cabeza de familia, estando la mujer casi las misma horas que el hombre ejerciendo
dicha actividad practicamente “gratis”, es decit, sin tener en cuenta el coste de
oportunidad correspondiente. En el momento presente, quedan pocos oficios que
no ejerzan las mujeres, pero, es importante resaltar que, principalmente, ocupan
puestos que les permiten conciliar la vida profesional y familiar. De manera que el
70% de las mujeres trabajadoras espafiolas se concentran mayoritariamente en cinco
grupos de actividad: funcionarias publicas; empleadas de empresas; empleadas de
hogar; obteras industriales sin cualificacién; maestras y profesiones relacionadas con
la salud (enfermeras y médicos). Sin duda por esta razén, son muy pocas las mujeres
espafiolas que desarrollan una carrera industrial o cientifica. Tampoco es frecuente
que las mujeres accedan a puestos ejecutivos o altos cargos en empresa, como lo
demuestra el hecho de que en los equipos directivos de las 1000 empresas mas
importantes de Espafia tan solo el 3,25% de los puestos los ocupan mujeres.

Ahora bien, hasta aqui se ha hecho una descripcién del avance cuantitativo,
la siguiente pregunta es, si paralelamente a estos cambios del entorno social que
han favorecido la incorporacion de las mujeres al mundo laboral, también se ha
producido una importante evolucion en su cualificacién.

En relacién a la preparacién de la mujer, el aumento cuantitativo de trabajadoras
no se ha traducido en un desarrollo paralelo de su peso cualitativo en el mercado de
trabajo, sin embargo, estamos asistiendo al cambio de giro en este sentido.

Si la discriminacién en ocupacién y en salarios se ha visto alentada, ha sido
precisamente porque la mujer se ha incorporado tradicionalmente a sectores
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considerados femeninos. La fuerza de la tradicién y el pensamiento socialmente
mayoritario sobre las capacidades del sexo femenino, han hecho dirigir a las mujeres
hacia determinadas profesiones encasillandolas y delimitandolas en su contra.

Pero existen varios hechos que cada vez tiene mas peso y que estin favoreciendo
el salto cualitativo y es el acceso masivo de la mujer a la ensefianza superior, el
aumento de la especializacién, la formaciéon permanente y el incremento de la
experiencia que las mujeres estin consiguiendo.

En las ultimas décadas el acceso de la mujer a la enseflanza superior ha sido
muy elevado, hoy difa constituyen mas de la mitad de alumnos de las facultades
y escuelas universitarias, unicamente en las escuelas técnicas contintan siendo
minoria, especialmente en el area de ingenierfa y tecnologia, (INE, Estadistica de la
ensefianza universitaria en Espafia).

La tasa de ocupacion por estudios terminados se ha elevado segin la encuesta de
poblacién activa del INE, 2000-2008 (IV trimestre), entre el afio 2000 y el tercer trimestre
de 2007 en 3,62 puntos porcentuales para las mujeres con la educacién primaria, en 11,2
con educacién secundaria, y en 6,22 para las mujeres con educacion superior.

Por sectores de actividad, segin la misma fuente anteriormente mencionada, la
poblacién ocupada en el sector servicios es la que experimenta un mayor aumento
ocupando al 60,76% de todos los trabajadores.

CUadRo 1: TRabajadoRes emPleados segiin joRnada laboRal afio 2010

Jornada a tiempo completo Jornada a tiempo parcial
Hombres 9.645,4 (94,47%) 564,3 (5,53%)
Mujeres 6.288,3 (76,70%) 1.910,2 (23,3%)

Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Por tipo de contrato las mujeres trabajadoras espafiolas que tiene un contrato a
tiempo parcial son el 23,3% frente al 5,53% de los hombres, casi una cuarta parte de
la poblacién femenina tiene una jornada parcial para poder conciliar la vida laboral
y familiar. Por sectores vuelve a ser el de servicios el que aglutina la mayor masa
de mujeres asalariadas a tiempo parcial. S6lo en el sector de la construccién los
hombres superan en el nimero de contratos a tiempo parcial a las mujeres.

No obstante, el desarrollo de la participacion de la mujer en el mercado laboral
no es igual ni en todos los paises, tal y como se ha descrito con los datos de Eurostat,
ni entre las comunidades autébnomas espafiolas. Los mayores incrementos en la tasa
de actividad femenina entre 1982 y 2010 se han producido en Madrid, Andalucia y
Aragén. Los menores en Castilla y Leén, Asturias y de manera particular en Galicia.
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Andalucifa es la comunidad auténoma con mayor numero de personas
potenciales en edad de trabajar, es decir, entre 16 y 64 afios (6.770.698) (Cuadro
2), de las cuales casi tres millones y medio corresponden a la poblacién de mujeres
activas, frente a 2.245.007 de varones activos. Por tanto, es la segunda comunidad
autébnoma con mayor tasa de paro masculina y femenina y la penultima comunidad
en tasa de actividad.

CUadRo 2. Poblacion femenina segin edad y sitUacién laboRal (entRe PaRéntesis las cifRas

de HombRes y en cURsiva la difeRencia entRe ambos colectivos) miles de PeRsonas & %0

EDAD NACIONAL ANDALUCIA MADRID EXTREMADURA
19.677,5 3.442,5 3.111,4 428
16-64 Afios 842,5 114,4 145,7 20,3
(18.835,0) (3.328,1) (2.965,7) (448,3)
10.349,9 1.731,5 1.743,6 288,3
Activas/os 2405 -513,5 -331,1 79,6
(12.754,9) (2.245,0) (2.076,7) (208,7)
8.198,5 1.206,1 1.456,2 150,6
Ocupadas/os -2011,2 436,9 -221,2 -77
(10.209,7) (1.643,0) (1.677,4) (227,6)
2.151,4 523,3 287,4 58,1
Paradas/os -3938. -78,7 -111,9 2,6
(2.545,2) (602,0) (399,3) (60,7
20,79% 30,34% 16,17% 27,84%
Tasa de paro 0,84% -3,72% 0,79% 6,79%
(19,95%) (26,62%) (15,38% ) (21,05%)
Tasa de 52,60% 50,30% 59,99% 45,39%
cidad -15,12% 17,16% -12,09% 18,95%
activida (67,72%) (67,46%) (72,08%) (64,34%)

Fuente: Elaboracion propia en base a datos del INE de dicienzbre de 2070

Se puede observar que la tasa de pato femenina en todas las comunidades
auténomas es superior a la masculina, siendo las diferencias mas significativas en
Extremadura con méds de 6 puntos porcentuales, seguida de Andalucia, con mas de
3 puntos. Sin embargo, en la Comunidad de Madrid la diferencia es de tan sélo un
0,79%, siendo la tasa de paro femenina (16,17%) en esta Comunidad similar a la
media europea. En Espafia existen comunidades con bajas tasas de pato femenino
(Madrid, Catalufia o Baleares), coincidentes con el mayor desarrollo econémico, con
un PIB mas elevado; frente a otras, como Extremadura o Andalucia, en las que el
sector primario sigue teniendo todavia un peso importante en la economia, y donde
las mujeres de zonas rurales son los principales perceptores del subsidio agratrio, con
una elevada tasa de paro por la temporalidad del sector.
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Ia gran diferencia existente entre las tasas de paro femenina (Madrid—Extremadura
mas de once puntos porcentuales o Madrid—Andalucfa mas de catorce puntos porcentua-
les) justifica la necesidad y oportunidad de estudiar el mercado femenino en cada una de
estas dos comunidades. Asi, en el presente trabajo se ha elegido solamente Andalucfa.

2. EVOLUCIS6N DEL MERCADO DE TRABAJO EN ANDALUC{A 1976-2010

En el afio 1976 el numero de mujeres ocupadas en Andalucia no llegaba al
medio milléon (408.112 personas), mientras que los varones triplicaban esa cifra
(1.361.900). En 24 afios el numero de mujeres que han accedido al mercado laboral
se ha incrementado aproximadamente en 800.000 personas (1.206.100 en el 2010),
mientras que las nuevas incorporaciones de trabajadores varones para ese mismo
periodo no supera la cifra de 300.000 (1.643.000), siendo por tanto el crecimiento
mas ripido en el colectivo de mujeres, observandose que la diferencia entre el
nimero de hombres ocupados y mujeres se ha reducido a la mitad del afio 1976 al
afio 2010 pasando de 960 mil a 436 mil en dicho intervalo de tiempo.

SRafico 4. evolUcién del emPleo en andalUcia (1976—2010)
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Por sectores mas del 80% de la poblacién femenina de Andalucia trabaja en
el sector servicios (grafico 5), de ahi la importancia de analizar el subsector de la
sanidad.
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SRafico 5: OcUPados PoR scctoR de actividad y sexo en AndalUcia (IV tRimestRe 2010,
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Por grupos de edad la tasa de empleo femenina y masculina es muy similar en
el tramo comprendido entre 20 y 24 afios, en los restantes tramos siempre la tasa
masculina es superior a la femenina.

Concentrandose en el intervalo entre 25 y 54 aflos las tasas de empleo mas
clevadas en ambos colectivos superando mas del 50%.

gRafico 6: tasa de emPleo femenina y mascUlina PoR gRUPos de edad en AndalUcia, 2010
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE
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En el grafico siguiente se observa como a lo largo de los dltimos aflos las
diferencias entre las tasas de actividad femenina y masculina son cada vez menores
pasando de mas de un 25% en el afio 2005 aun 17% en el 2010, reduciéndose la

diferencia mas de 8 puntos porcentuales en 5 afios..

SRafico 7: tasa de actividad mascUlina y femeninaen andalUcia
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Pero es mas, otro hecho diferencial en la historia del trabajo laboral femenino
queda recogido por los datos del tercer trimestre del afio 2008. Del total de personas
que desempefian puestos directivos o de gerencia de empresas un 32,7% son mujeres.

ZRafico 8: tasa de PaRo mascUlina y femeninaen AndalUcia

Tasa de paro en Andalucia (2005-2010)
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Fuente: Elaboracion propia a partir datos INE

Por el contrario la tasa de paro femenino en Andalucia ha incrementado en
mas de 10 puntos porcentuales, pasando del 19,50% del cuarto trimestre del 2005 al
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30,34% en el mismo trimestre del 2010, mientras que la tasa de paro masculino aunque
es inferior al femenino ha incrementado mas bruscamente en dichos periodos de tiempo
(10,20% al 26,82%) siendo la diferencia de mas de 16 puntos porcentuales. (grafico 3)

En este trabajo se analiza el mercado de trabajo femenino en Andalucia es-
pecialmente en el sector sanitario, por ser este sector uno de los que cuentan con
mayor participacion femenina.

3. ELEMPLEO FEMENINO EN EL SECTOR SANITARIO

En el estudio y analisis del mercado laboral, la perspectiva de género se con-
vierte en si misma en un tema de evidente importancia e insalvable a la hora de
conocer trayectorias y perfiles profesionales. L.a mujer, supone la mitad del capital
humano, que ha irrumpido en el mercado laboral revolucionando éste ambito, y
ademas estamos asistiendo a un proceso de cambio imparable y del que queda atn
mucho por conseguir.

Llama la atencién que el sector servicios haya sido el mayor generador del
empleo femenino. Dentro de éste, el sanitario, es el sector de actividad en el que en
los dltimos afios se ha experimentado un importante proceso de feminizaciéon, que
ademas ha estado unido a un cambio cualitativo, donde la mujer ha ido accediendo
a puestos de mayor cualificacién profesional.

Tradicionalmente, el sector salud ha tendido siempre a absorber un gran nume-
ro de mujeres ya sea por las caracteristicas propias de los servicios prestados o por
la tradicién de la profesiéon, tal es el caso de las enfermeras, trabajadoras sociales,
secretarias, limpiadoras, lavanderas, costureras, pinches, cocineras y auxiliares de
enfermeria, entre otras.

La situaciéon que ha vivido la mujer en el area de salud ha tenido una estrecha
relacion con las caracteristicas del rol de la mujer en su integraciéon en el mercado
laboral, el papel de la mujer en los servicios de salud ha sido histéricamente una
extension de sus funciones en el ambito doméstico. De hecho ser enfermera implica
ejercer una profesién compatible con el rol social de la mujer en la sociedad. Por
tradicion siempre se ha aceptado como un hecho natural que el hombre desempefie
la profesion de médico y la mujer de enfermera. Esto se convierte en uno de los
principales estereotipos de género en el sistema sanitario, las mujeres se dedican a
cuidar mientras que el hombre se centra mds en la tarea de curar. De esta manerase
le atribuye al sexo masculino el dominio de la técnica y la ciencia mientras que las
mujeres cuentan con una serie de destrezas y capacidades innatas que las vuelve me-
jores cuidadoras. No es casualidad que muchas de las especialidades en las cuales las
mujeres constituyen clara mayoria tengan menor cualificacién que las especialidades
en que se concentran los hombres.
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Sin embargo, el analisis por edad y sexo de las personas colegiadas en distintas
ramas de la salud, del Informe Salud y Género 2007-2008 del Ministerio de Sanidad
y Consumo, revela que no solo el presente es femenino en especialidades como
farmacia o enfermeria, sino que el futuro también lo es en la carrera médica. Asf la
presencia de mujeres especializadas en traumatologia, medicina interna y cirugia es
menor que la de los hombres, aunque va paulatinamente en aumento. Se aproximan
a los varones en las especialidades de obstetricia-ginecologia, pediatria y psiquiatria,
mientras que las mujeres son mayoritarias en rehabilitacion, enfermeras, matronas y
fisioterapeutas.

No obstante estamos asistiendo a un cambio estructural que se delata por el
nimero de mujeres estudiantes de medicina y el nimero de mujeres que superan las
pruebas de médicos internos residentes. La medicina se estd feminizando. Las carre-
ras universitarias relacionadas con la salud estin hoy claramente feminizadas. En el
curso 2005-2006, el 84% de los estudiantes de enfermeria eran mujeres. Actualmente
la proporcion de mujeres colegiadas en medicina representa un 43% del total, y el
74% de los estudiantes de medicina matriculados en el curso 2005-2006 eran mujeres.

De los 924 residentes que iniciaron su especialidad en el curso 2006/2007 en el
Servicio Andaluz de Salud, un 86,6% eran mujeres. De todo esto se desprende que
pronto las mujeres serin mayoria en todas las dreas y en cualquier especializacién.

En Espafia las mujeres médicos pasaron del 1% en 1955 al 42% en 2005, las
odontdlogas y estomatdlogas del 4% al 41%, las farmacéuticas del 21 al 69% y las ve-
terinarias del 0.1 al 36%, segin Anuario Estadistico de Espafia de los afios 1956,1981
y 2006 del Instituto Nacional de Estadistica. Habra que plantearse si la feminizacion
de la profesion médica estd suponiendo la feminizacién en la misma promocion
en todos los puestos, y sobre todo en los de responsabilidad de las organizaciones
sanitarias.

El porcentaje de mujeres en las gerencias de hospitales publicos ha mejorado
con el paso de los afios, aunque sigue estando en manos de los hombres, del 7% de
gerencias en 2001 se ha pasado al 18% en 2007. (Informe salud y género 2007-2008.
Ministerio de Sanidad y Consumo).

4. ELMERCADO LABORAL FEMENINO EN EL SERVICIO ANDALUZ DESALUD

En Andalucia, la atencién sanitatia es prestada por el Servicio Andaluz de Salud
(SAS), Organismo auténomo adscrito a la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia.

Desde su creaciéon en 1986, el SAS forma parte del Sistema Sanitario Pablico
Andaluz (SSPA) y sus competencias y funciones vienen reguladas por Ley 2/1998 de
15 Junio, de Salud de Andalucia, y pot los preceptos en vigor de la Ley 8/1986 de 6
de Mayo de creacién del Servicio Andaluz de Salud.
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Para atender toda esta red asistencial en el Servicio Andaluz de Salud en di-
ciembre de 2009, trabajaban 84.706 profesionales, distribuidos por grupos profesio-
nales en los dos niveles de atenciéon primaria y especializada.

gRafico 9: Plantilla del sas PoR sexo. PoRcentaje segun gRandes gRUPos 2007

63,00%

61,00%

—

82,00%

Personal facultativo

Plantilla total del SAS

Fuente : Sistemna informacion Recursos Humanos SAS 2007

Si se analiza el porcentaje de las personas ocupadas en el Servicio Andaluz
de Salud con el total de la poblacién ocupada en Andalucia segin la encuesta de
poblacion activa, este supone un 2,69%. Tres de cada 100 andaluces estin siendo
empleados por el Servicio Andaluz de Salud, por tanto, el andlisis de este mercado
laboral desde la perspectiva de género merece especial atencion.

Se observa en grafico 9 que el 68% de la plantilla total del SAS son muje-
res, siendo el colectivo mas numeroso dentro del bloque del personal sanitario de
enfermerfa. Destacar también su relevancia dentro de los MIR (médicos internos
residentes), dato que puede variar sustancialmente en el futuro el porcentaje que
actualmente tiene el segmento del personal facultativo.

La investigacién concreta de este estudio se plantea como objetivo general
conocer el detalle del indice de feminizacion en el sector publico sanitario andaluz,
para llegar a un mayor conocimiento del mercado de trabajo femenino en la sanidad
publica andaluza.

Existen multiples estudios que abordan la presencia de la mujer en el mercado
laboral sanitario, sin embargo la mayor parte de ellos se centran en aportar la vision
histérica de la participacién femenina en las profesiones sanitarias. Fundamental-
mente se hacen eco del hecho del cambio de sexo en la profesion médica. Otros
muchos analizan la presencia estructural femenina en el drea de enfermeria. En de-
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finitiva trabajos como el de Huerta (1997), Ortiz (2007), Gonzalez (2007), constatan
a través de la idiosincrasia de la profesiéon la distinta tendencia que en materia de
género se esta llevando a cabo.

A nivel estatal el Informe Salud y Género 2007-2008 del Ministerio de Sanidad
y Consumo analiza la representacion de las mujeres y hombres en las profesiones
sanitarias. Este informe editado por el Observatorio de Salud de la Mujer estudia el
papel de la mujer en la carrera sanitaria, en los distintos ambitos de la universidad,
investigacion, sociedades cientificas y profesionales y setrvicios sanitarios. Para éstos
ultimos, utiliza los datos recogidos por la Estadistica de Establecimientos Sanitarios
pata analizar a nivel agregado los indices de feminizacién por grupos de profesiones
sanitarias.

A nivel de la comunidad autonoma de Madrid, la Fundacién de Ciencias de la
Salud en colaboracién con la Consejerfa de Sanidad de Madrid ha realizado un es-
tudio cuyo objetivo era el de analizar el ratio global de representaciéon femenina en
puestos directivos de empresas y de la Administracion publica a nivel nacional en
relacién a la presencia femenina en puestos directivos en el Servicio Madrilefio de
Salud, constatando que supera la media nacional.

Las conclusiones de este estudio en cuanto a politicas y procesos de gestién de
recursos Humanos confirman que el SERMAS facilita la igualdad de oportunidades
entre hombres y mujeres, y que no existe discriminacion en materia de género.

Financiado por el Instituto de la Mujer un equipo de investigacion de la Univer-
sidad Rovira i Virgili de Tarragona presenta en el Informe Mujeres y Sanidad, Memo-
ria 2008, un trabajo acerca de las mujeres en la sanidad estudiando sus trayectorias
profesionales y el acceso a los cargos de responsabilidad en el Departamento de
Salud de la Generalitat de Catalufia a través del analisis de datos de profesionales del
Instituto Catalan de la Salud. En dicho estudio se realiza una fotografia del personal
médico y se analiza las trayectorias por medio de analisis cualitativos sustentados en
encuestas realizadas en diferentes hospitales de la red publica catalana.

También se ha contemplado la perspectiva de género desde la imposiciéon
legal de conciliar la vida laboral y familiar en el Servicio Andaluz de Salud, especifi-
cando las medidas adoptadas en el SAS sobre conciliacion, y las mejoras respecto a
las contenidas en la legislacién aplicable de ambito nacional.

5. METODOLOGIA

Este articulo pretende poner en cifras la evoluciéon que la polarizacién feme-
nina ha experimentado y estudiar el perfil de la profesional que presta sus servicios
en el ambito sanitario andaluz a través del andlisis de las variables que describen
a una muestra de trabajadores que prestan sus servicios en un hospital andaluz
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de nivel regional, describiendo sus caracteristicas mas destacables, analizando la
asociacién entre variables. Para el estudio del perfil de la mujer trabajadora en
sanidad se ha llevado a cabo: Un analisis estadistico univariante obteniendo el es-
tudio de las frecuencias de las variables consideradas en el trabajo de investigacién
y correspondientes a un hospital regional del SAS, y un analisis bivariante para
establecer relaciones entre distintas variables que nos informen sobre el perfil de
la trabajadora del SAS.

Los dos tipos de analisis realizados se refieren a diferentes ambitos y periodos
de estudios, condicionada en algunos de los casos, la variable tiempo a la disponi-
bilidad de informacion.

En este sentido, el estudio de la evolucion del indice de feminizacion tiene
como referencia el ambito regional, recogiendo datos relativos al Servicio Andaluz
de Salud, a la vez que se establece comparacion con un ambito, reducido al caso de
un hospital de nivel regional, escogido dentro de los cinco hospitales regionales de
referencia del sistema sanitario publico andaluz.

El periodo analizado ha sido de seis afios, 2001 a 2006, por ser la unica infor-
macién disponible en el Anuario Estadistico de Andalucia con los datos facilitados

por la Direccién General de Personal y Desarrollo Profesional del Servicio Andaluz
de Salud.

Para el caso del analisis bivariante, el ambito de estudio se centra al hospital
regional y para un momento concreto, diciembre de 2009.

A pesar de ser la plantilla mayoritaria personal estatutario con nombramiento,
no deja de tener un gran componente de temporalidad atribuido a los contratos de
eventuales y sustitutos. Por tanto, se ha optado por realizar un corte transversal reco-
giendo la muestra de las personas que cobraron en la némina de diciembre de 2009.

Las variables tomadas en consideracion y recogidas para la investigacién son
las siguientes: Sexo (S), Edad (E), Numero de hijos (H), Cédigo postal (CP), Catego-
rfa profesional (CAT), Tipo de personal (IP), Clase de personal (CLP), Importe bruto
mensual (IM).

Con las cuatro primeras variables se obtiene una primera descripciéon personal
del trabajador, se ha incluido el cédigo postal de la provincia de Cérdoba porquela
asociacién de la zona a la renta, aporta alguna idea del poder adquisitivo del profe-
sional. Las cuatro ultimas variables abarcan la descripcion profesional.

Como en la administracion el puesto de trabajo que se desempefia estd ineludi-
blemente relacionado con la titulaciéon que se posee, el nivel de estudios se encuen-
tra implicito en la categoria profesional que se ocupa.

En este sentido la correspondencia con el nivel de estudios serfa: Facultativos(
Licenciatura universitaria), ATS ( Diplomatura universitaria), Auxiliares de enfermerfa
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y técnicos(Ciclos de formacién profesional), Personal de administracion superiores y
medios(Licenciatura y diplomatura),Personal de administracién, personal de hoste-
leria y personal de mantenimiento(Ciclos de formacién profesional), Otros titulados
superiores (Licenciaturas universitarias) y Personal en formaciéon (Licenciaturas uni-
versitarias. Programa MIR (Médicos Internos Residentes))

La variable Tipo de personal hace referencia a la relacién contractual que tiene
el profesional con la administracién, contemplandose cinco tipos: Plantilla, Interino
vacante, Sustituto, Eventual, en formacion.

La variable Clase de personal, desglosa la anterior en: Facultativo (plantilla),
Personal sanitario no facultativo (plantilla), Personal no sanitario (plantilla), Fun-
cionario, Contratado fijo, Personal interino, Personal sustituto, Personal eventual,
Personal en formacion.

En relaciéon al importe bruto mensual, es el resultado de la agregacién de
las retribuciones fijas (salarios, complemento de destino, complemento especifico,
trienios) y las retribuciones complementarias (jornada complementaria, continuidad
asistencial y atencién continuada) asociadas a las diferentes categorias.

Las fuentes de informacién utilizadas ha sido principalmente las obtenidas
del Programa corporativo del Servicio Andaluz de Salud, Gheronte (programa de
recursos humanos utilizados en todos los niveles de la organizacién asistencial,
a través de este software informatico se gestionan tanto los contratos como las
néminas de todos los profesionales del SAS). Gheronte, no ofrece la posibilidad
de listados pero se puede explotar a través del portal MTI de la Junta de Anda-
lucfa haciendo uso de la herramienta microestrategy , siendo ésta la forma en
la que se ha obtenido la informacion del trabajo relativa a los profesionales del
hospital regional.

6. RESULTADOS

6.1.- anailisis estadistico UnivaRiante descRiPtivo del indice de feminizaciénen el SeR-

vicio aAndalUz de SalUd

A través del analisis de la variacién del indice de feminizacion, desde los afios
2001 al 20006, por provincias, y del estudio y del desglose del mismo en las categorias
profesionales ocupadas por el personal del Servicio Andaluz de Salud, se constata de
forma evidente, el avance de la presencia de la mujer en el sistema sanitario publico
andaluz.

En este periodo, la mujer ha ganado 306,54 puntos porcentuales, situando el
indice en 2006 en el 199.05%, es decir las mujeres casi duplican al profesional varén
que presta sus servicios en la sanidad publica andaluza.
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CUadRo 3: evolUcién del indice de feminizacion

ARO ARO ARO A0 ARO ANO | VARIACION
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2006-2001
MUJERES 49792 53225 52699 54493 48802 60180
HOMBRES 30638 27862 29898 30908 27374 3028 ]
INDICE DE FEMINIZAC 16252% _ 19100% _ 176,26%| _ 176,31%| _ 178,28%| _ 198,05%| __ 36,54%

Fuente: Annario Estadistico de Andalucia. Servicio Andaluzg de salud. Direccion General de perso-
nal y Desarrollo.

cUadRo 4: evolUcién del indice de feminizaciéndel PeRsonal del sas PoR PRovincias

ARD ARD ARO ARO ARO ARO

2001 2002 2003 2004 2005 2006
ALMERIA 184,05% 222,92% 193,51% 194,69% 189,73% 221,74%
CADIZ 153,13% 184,28% 163,85% 165,03% 165,69% 192,62%
CORDOBA 170,64% 202,21% 199,42% 192,77% 198,55% 209,60%
GRANADA 150,57% 163,85% 157,82% 158,67% 158,86% 175,56%
HUELVA 146,76% 191,90% 178,08% 175,30% 180,75% 197,36%
JAEN 150,82% 184,24% 169,50% 167,37% 174,31% 187,39%
MALAGA 161,11% 185,33% 174,89% 175,31% 173,22% 203,28%
[sEVILLA 180,07% 206,82% 186'32% 187,25% 190,81% 208,83%
[ANDALUCIA 162,52% 191,03%) 176,26% 176,31%)| 178,28%)| 199,05%

Fuente: Anunario Estadistico de Andalucia. Servicio Andaluz de salud. Direccion General de perso-
naly Desarrollo.

Por provincias andaluzas, es Almeria la que presenta un mayor indice, frente
a Granada con el indice mas pequefio. También esta ultima ciudad es la que ha
experimentado en el sexenio estudiado la menor wvariacién en el indice (24.99
puntos porcentuales), mientras que Huelva incrementa en 50.6 puntos porcen-
tuales.

Mis alli del avance en cifras totales, el estudio de la variacién del indice
por categorias profesionales enfoca el analisis desde la perspectiva del aspecto
cualitativo, a excepcién de la variacién negativa en la ocupacién de la mujer
en cargos directivos, el resto de las categorias profesionales ha experimentado
una variacioén positiva, aunque el mayor colectivo sigue estando en el personal
sanitario no facultativo, sobre todo auxiliares de enfermeria, las cifras arrojan la
importante irrupcién de la mujer en el personal no sanitario que engloba desde
la funcién administrativa al personal de mantenimiento, junto con el de hoste-
lerfa. Es importante también destacar como muy positivo el avance cualitativo
que supone la variacién positiva de las mujeres desempefiando los puestos de
jefes de servicios asistenciales, y la variacién en las plazas ocupadas por mujeres
facultativos especialistas de area.
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CUadRo 5: evolUcion del indice de feminizaciéndel PeRsonal del sas PoR categoRias

ARD ARO ARD ARO ARO ARO VARIACION

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2006-2001
CARGOS DIRECTIVOS 70,85% 53,36% 54,71% 51,80% 50,69%| 52,13%| -18,72%)
JEFES DE SERVICIO FEA(*) 6,84% 9,65% 9,21% 11,01% 11,52% 13,16% 6,32%
JEFES DE SECCION FEA 13,64% 15,16% 15,64% 16,30% 16,95% 17,73%) 4,09%|
FACULTATIVOS ESP AREA 36,93% 47,56% 46,36% 46,23% 44,28% 57,73%| 20,80%
ENFERMERAS 259,00% 302,31% 264,57% 259,26% 263,98%| 294,27%) 35,27%)
AUXILIARES DE ENFERMERIA 1478,40%| 1569,25%| 1503,66%| 1481,39%| 1609,81%| 1599,60%) 121,20%)
CELADORES 49,50%) 55,58% 42,09% 41,67% 40,41%| 60,16%| 10,66%)
PERSONAL NO SANITARIO 124,00% 238,21% 221,58% 211,69% 227,65% 242,62%| 118,62%

Fuente: Anuario Estadistico de Andalucia. Servicio Andaluz de salud. Direccion General de perso-
nal y Desarrollo.

6.2.- anilisis estadistico UnivaRiante descRiPtivo de las PRofesionales qUe PRestan sUs

seRvicios en Un HosPital. €stUdio de Un caso: tRabajadoRas de Un Hospital Regional

Este segundo estudio, trata de hacer una descripciéon de la muestra elegida,
que como ya se ha detallado anteriormente, corresponde a datos de los trabajadores
que prestaban sus servicios en un momento dado, diciembre de 2009, en uno de los
cinco hospitales mas grandes de todo el SAS.

Se ha realizado el analisis, desde el detalle de las frecuencias por sexo de las dife-
rentes variables consideradas en este estudio, sexo, edad, nimero de hijos, cédigo pos-
tal, categorfa profesional, tipo de personal, clase de personal e importe bruto mensual.

a) Estudio de la muestra desde la variable : Edad

El grafico 10, muestra los dos tramos de edades en donde mayoritariamente se
sitdan los trabajadores, de 41 a 50 afios es donde se sitia el mayor nimero de personas
tanto hombres como mujeres, seguidos por el tramo de 51 a 60 afios.

ZRafico 10: distRibUcion de los tRabajadoRes PoR sexo y tRamos de edad

0+ T T T T ——|
DE 21 A 30 DE 31 A 40 DE 41 A 50 DE 51 A G0 DE 61 A T0 DE T1 A 77

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos obtenidos de Gerhonte
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Proporcionalmente hay mds mujeres jévenes que hombres, entendiendo como
juventud el tramo de 21 a 30 afios, mientras que el porcentaje es mayor para los
hombres cercanos a la jubilacién.

b) Estudio de la muestra desde la variable: Sexo

El indice de feminizaciéon que presenta el hospital, es del 236,77%, es decir por
cada 10 hombres hay casi 24 mujeres. E170,31% del personal son mujeres.

CUadRo 6: NimeRo de PeRsonas PoR sexo

NUMERO %
DE PERSONAS TOTAL
MUJERES 3.838 70,31%
HOMBRES 1.621 29,69%
TOTAL 5.459]| 100,00%
INDICE DE FEMINIZACION 236,77%)

Fuente: Elaboracion propia a partirde datos obtenidos de Gerbhonte.

¢) Estudio de la muestra desde la variable: Codigo postal

La Sanidad representa una de las partidas de gasto publico mas importantes en
los presupuestos de las administraciones publicas y estamos asistiendo a incremen-
tos continuados del gasto sanitario. Sin embargo, desde la perspectiva econémica,
el sector de la sanidad no debe verse unicamente como generador de gasto, sino
también como un sector de actividad que ejerce efectos beneficiosos en el conjunto
de la economia, siendo uno de ellos el empleo. Desde el analisis del cédigo postal
se constata la contribucién a los indicadores de empleo en la capital de provincia.

CUadRo 7: nimeRo de PeRsonas PoR 1UgaR de domicilio y sexo

NUMERO PORCENTAJE

MUJERES HOMBRES TOTAL MUJERES HOMBRES TOTAL
CAPITAL 3.227 1.425 4.652|  B84,08% 87,91%|  85,22%
[PUEBLOS 535] 106 641 13,94% 6,54%| 11,74%
FUERA DE LA PROVINCIA 76| 80| 166 1,98% 5,55%|  3,04%
TOTAL 3.838] 1.621] 5.459]  100,00%|  100,00%| 100,00%

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos obtenidos de Gerhonte

Asociando cédigos postales a barrios y éstos ultimos al promedio de renta asignada a
éstos por el calendario fiscal utilizado para el impuesto de bienes inmuebles, y finalmente
agrupando en cuatro zonas : renta baja, media, media-alta y alta, el estudio de los domici-
lios de los trabajadores puede llevar al analisis del poder adquisitivo del trabajador del hos-
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pital. Porcentualmente, mas mujeres que hombres, viven en zonas consideradas de renta
media-alta, pero hay mas porcentaje de hombres que de mujeres en el nivel de renta alta.

CUadRo 8: NimeRo de PeRsonas PoR niveles de Renta asociados al domicilioy PoR sexo

NUMERO PORCENTAJE
NIVEL DE RENTA | MUJERES HOMBRES TOTAL MUJERES HOMBRES | TOTAL
ALTA 207 150 357 6,41%|  10,53%| 7,67%)
[BAJA 798| 368 1.166]  24,73%|  25,82%| 25,06%
MEDIA 13| 52 165 3,50%|  3,65%| 3,55%
MEDIA-ALTA 2.109 855 2.964 65,35%| _ 60,00%| 63,71%
[ 3.227 1.425 4.652] _ 100,00%| 100,00%] 100,00%

Fuente: Elaboracion propia a partirde datos obtenidos de Gerhonte
d) Estudio de la muestra desde la variable: Niimero de Hijos

A pesar de las dltimas medidas enfocadas a la consecucion de la conciliacién de
la vida laboral y familiar, el numero de hijos, sigue siendo uno de los motivos que inci-
de negativamente en la posibilidad de estar trabajando. En términos globales, también
aqui se aprecia que la mayoria de las mujeres empleadas en el hospital no tienen hijos.

ZRafico 11: distRibUcién del nimeRo de Hijos PoR sexo

~#—Hombres

CERO UNHIJO  DOS TRES CUATRO CINCO MASDE
HIJOS HIJOS HIJOoS HIJOS SEIS

HIJOS
NUMERO DE HIJOS

Fuente: Elaboracion propia a partirde datos obtenidos de Gerhonte

e) Estudio de la muestra desde la variable : Categoria

Son tres categorias las mas ocupadas por mujeres, enfermeras, auxiliares de
enfermeria, y personal de funcién administrativa, auxiliares administrativos y ad-
ministrativos. En hombres, los dos porcentajes mas mayoritarios son el 26,96% en
la categoria de facultativos y el 26,53% en personal de mantenimiento. Por tanto el
gradiente cualitativo es mucho mayor en los varones.
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Asociando la categorfa a la titulacion exigida para poder ocuparla, quiere decir
que el mayor porcentaje de mujeres tiene estudios de diplomatura en el caso de las en-
fermeras o bien a nivel de estudios de ciclos medios para las auxiliares de enfermerfa y
auxiliares administrativos. En cambio hay mas hombres con licenciaturas, pero también
mas hombres con tan solo el graduado escolar exigido para ocupar plaza de personal de
mantenimiento. Es curioso que a pesar de ser los hombres un colectivo menor entre el
personal sanitario no facultativo, un 14,19% frente al 28,56%, el porcentaje de los jefes de
esta categoria se aproxime mucho al de las mujeres, 1,36% frente al 1,51%.

En todas las distinciones de categorias que hacen referencia a jefaturas, el porcen-
taje de los hombres sigue siendo superior al de las mujeres, es decir, también en esta
muestra se constata que el acceso a puestos de responsabilidad, sigue perteneciendo
mas a los hombres que a las mujeres; a la hora de promocionar a cargos intermedios,
lo hacen mas los varones que las mujeres. No obstante el indice de feminizacion de la
categoria profesional de directivos (61,53%), en una plantilla de 5.459 personas, es un
dato alentador de la evolucion cualitativa de la polarizacién femenina.

Elrol de ama de casa de la mujer sigue estando latente en los puestos por ellas
ocupadas, en este sentido, el personal de hosteleria, pinches, cocineros, lavanderas,
limpiadoras, gobernantas, costureras, planchadoras, estin cubiertos mas por mujeres
que por hombres. En cambio también ha irrumpido en categorias propias de hom-
bres como tradicionalmente han sido las del personal de mantenimiento.

Sin embargo, hay otro andlisis desde la perspectiva del personal en formacion.
En términos absolutos es superior el nimero de mujeres que de hombres, esto in-
dudablemente es indicativo de que en un futuro se irda invirtiendo el porcentaje por
sexo del colectivo de facultativos (grafico 12).

ZRafico 12: distRibUcién del nimeRo de PeRsonas PoR categoRias PRofesionales

CATEGORIAS

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos obtenidos de Gerhonte
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1) Estudiode la muestra desde la variable ‘Tipo de personal

La vinculacién con la organizacion se realiza a través de distintos tipos de rela-
ciones contractuales: plantilla, interino vacante, contrato sustitucion, contrato even-
tual, formacién (MIR)

Porcentualmente hay mas hombres plantilla que mujeres, es decir que hay mas
mujeres colocadas con caricter temporal que los hombres.

Los contratos mds ocupados por mujeres son de sustituciones, depende del tipo
de sustitucion que consiguen, pero normalmente son contratos que generan mas
inseguridad en la duracion del empleo, dependen del retorno del titular a su plaza,
salvo para el caso de bajas maternales.

CUadRo 9: nimeRo de PeRsonas PoR tiPo de PeRsonal y sexo

PORCENTAJES NUMERO
MUJERES HOMERES TOTAL MUJERES I HOMBRES I TOTAL
IPLANTILLA 49,19% 57,50% 51,66% 1 .888[ 932 2.820
|INTERINO VACANTE 14,28% 12,40% 13,72% 548 201 749
|3USTITUCION 19,10% 12,09% 17,02% 733 196 929
EVENTUAL 12,17% 11,29% 11,91% 467 183 650
FORMACION 5,26% 6,72% 5,70% 202 109 31
TOTAL 100,00% 100,00% 100,00% 3.838| 1.621 5.@]

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos obtenidos de Gerhonte

El cuadro 9 muestra la distribucién por tipo de vinculacion y en ¢él se observa
cémo la temporalidad en los varones es mas semejante, mientras que en las mujeres
la linea a partir de la interinidad vacante no es tan homogénea.

g) Estudiode la muestra desde la variable : Clase de Personal

La clase de personal, atributo recogido en el programa de recursos humanos
del SAS refunde, incluso mezcla, el puesto de trabajo con la vinculacién contractual.

En este sentido, subdivide el personal de plantilla que aparecia en tipo de per-
sonal en facultativo, sanitario no facultativo y no sanitario.

Por otro lado mantiene el interino, sustituto, eventual y formacién pero con-
templa a su vez dos tipos de personal que proviene de las integraciones de personal
de otras instituciones como es el caso del funcionario o contratado fijo.

El porcentaje de eventuales sobre cada sexo es muy similar, y la maxima di-
ferencia, como ya se ha venido constatando anteriormente con el analisis de otras
variables se presenta en facultativo plantilla.

El porcentaje de eventuales sobre cada sexo es muy similar, y la maxima di-
ferencia, como ya se ha venido constatando anteriormente con el analisis de otras
variables se presenta en facultativo plantilla.
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h) Importe bruto

La media del importe bruto percibido por las mujeres es un 12,86% inferior a la
media del importe bruto percibido por el total de los trabajadores. Este resultado es
consecuencia de ocupar los hombres categorfas de mayor cualificaciéon y por tanto
mejor remuneradas.

6.3.- analisis estadistico bivaRiante. tablas de contingencia PaRa mediR el nivel de

asociacion entRe el sexoy otRas vaRiables destacables.

Se han realizado siete tablas de contingencia para estudiar diferentes asociacio-
nes. Cuatro de las tablas, se han analizado bajo la perspectiva del género con una
segunda variable,. Los tres dltimos analisis estadisticos bivariantes, se han realizado
tomando unicamente el colectivo de la mujer.

En el cuadro 10 se muestran los estadisticos del analisis bivariante de las va-
riables asociadas, se han omitido las relaciones de variables independientes por no
estar relacionadas obteniéndose los siguientes resultados:

1°) Existe relacion entre el sexo y numero de hijos, siendo las mujeres trabaja-
doras las que tienen un ndmero mayor.

2°) La variable categoria profesional y el sexo estin muy relacionadas, indican-
do un alto grado de feminizacién en el sector sanitario.

3°) Se concluye afirmando que existe asociacién entre la categoria profesional

que puede ocupar la trabajadora del hospital con la edad que tienen las profesio-
nales

cUadRo 10. ResUltados analisis bivaRiante

Variables asociadas X2 Gl
Sexo/Numero de hijos 28,56 7
Sexo/ Categoria profesional 1611,36 131
Sexo/ Tipo de personal 56,03 4
Procedencia turistas / Demanda maxima de clientes para visitas 642,45 8
Categoria Profesional / Tipo de personal (solo para el sexo femenino) 4654,42 244
Categoria Profesional/ Numetro de hijos (solo para el sexo femenino) 623,48 330
Categoria Profesional/ Edad (solo para el sexo femenino) 10925,19 220

X? Estadistico Chi-cuadrado. Variables relacionadas para a= 0.05, g/ grados de libertad
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7. CONCLUSIONES

La puesta en cifras del detalle del indice de feminizacién en el sector sanitario
publico andaluz, ha llevado a un mejor conocimiento de la polarizaciéon femenina
que ha experimentado.

Las principales conclusiones que pueden extraerse de la investigacion desarro-
llada son las siguientes:

1) El analisis del indice de feminizacién desde el afio 2001 a 2009, constata la
evolucién que la polarizaciéon femenina ha experimentado. El objetivo general de este
trabajo hacfa referencia a poner en cifras este avance, y en este sentido, en el afio
2006 la presencia de la mujer casi duplica a la del varén en las instituciones sanita-
rias del sistema sanitario publico andaluz, experimentando el sexenio en estudio una
variaciéon porcentual de 36,54 puntos. Este comportamiento se encuentra en todas las
provincias andaluzas. Ninguna presenta una variacién negativa, muy al contrario, la
que menos variacion registra es de 24,99 puntos porcentuales que es Granada, pero
con un indice de feminizacién del 175,56%. El mayor avance lo ha tenido Huelva
que casi ha duplicado su indice de feminizacién en estos seis afios. Cuatro de las
ocho provincias andaluzas tienen un indice de feminizacién por encima del 200%,
es decir, por cada hombre que presta sus servicios en el Servicio Andaluz de Salud,
hay algo mds de 2 mujeres. Desde la perspectiva del estudio de la polarizacién en
su aspecto cualitativo, la Unica variacién negativa encontrada, ha sido en los cargos
directivos, no obstante, es muy alentador el valor que toma el indice, 52,13% en el
afio 2006, habida cuenta de que se trata del colectivo mas pequefio de la plantilla de
la organizacién y que a veces no llega a ser ni tan siquiera un 0,5%.

2) La ya habitual frase en los ambitos sanitarios de que la medicina del futuro
tendra nombre de mujer, se constata en la variacién del indice en la categoria de
facultativos especialistas de drea, 20,80 puntos porcentuales en los seis afios, aproxi-
madamente una mujer doctora por cada dos médicos varones en 2006. Pero ademas,
estando atn en minoria, la mujer facultativo empieza a ocupar cargos dentro de su
categoria profesional como jefe de servicio o jefe de seccion de los servicios asisten-
ciales o unidades de gestién clinicas. Aunque en valores absolutos su presencia es
pequenia, casi se duplica el indice en el caso de los jefes de servicio, y este hecho, en
momentos en que los cargos no son ya vitalicios, sino puestos de libre designacién
que en la mayoria de las veces han sido apoyados por varones que eran los que
ocupaban la escala superior y en cualquier caso aceptaban el proyecto de gestiéon
presentado por la profesional. La espectacular variacion del indice en categorias como
auxiliares de enfermeria (121,20 puntos porcentuales) denota la incursién de la mujer
en el mercado de trabajo, mas que el avance de la mujer sobre el hombre en esta
parcela laboral. La categoria profesional de auxiliar de enfermeria tradicionalmente
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ha pertenecido mds a la mujer que al varén. Elindice de feminizacion que casi se ha
duplicado en el personal no sanitario (de 124% en 2001, al 242,62% en 2006) responde
en parte a la misma razén del punto anterior, la entrada de la mujer en el mercado
laboral ocupando puestos fundamentalmente administrativos, pero también dentro de
este colectivo esta el personal de mantenimiento, puestos ocupados tradicionalmente
por hombres, pero que empiezan a desarrollarse por mujeres que cubren plazas de
electricistas, carpinteros, fontaneros, etc. La variacién de 35,27 puntos porcentuales
en la categorfa de enfermeras, unido a la también variaciéon positiva de las plazas
de facultativos especialistas pone de manifiesto el acceso ascendente de la mujer a
estudios medios y superiores.

3) Cerca del 47 % de las mujeres trabajadoras en las instituciones sanitarias, no
tienen hijos, y en el caso de tenerlos el nimero mas frecuente son dos. La conciliacién
de la vida laboral y familiar atn sigue siendo una complicacion para la profesional,
que tiene que optar en cierta medida por una u otra. La familia numerosa parece casi
impensable sélo el 5,76% de las mujeres tienen tres hijos y solo un 0,86% cuatro hijos.
Eneste sentido, también en sanidad se refleja lo que ocurre en la sociedad en general.

4) Hay mas hombres que mujeres que viven en zonas consideradas de renta alta,
si el domicilio es fruto de las retribuciones percibidas por su puesto de trabajo, es
razonable pensar que este resultado es coherente con el hecho de que en categorias
superiores siguen siendo predominantes los varones lo que hace que ineludiblemente
la media de importe bruto percibido por las mujeres sea un 12,86% inferior a la media
del importe bruto percibido por el total de los trabajadores..

5) Ala hora de promocionar a cargos intermedios, siguen siendo los hombres
los candidatos frente a las mujeres. En todas las categorias que hacen referencia a
jefaturas el porcentaje de hombres es superior al de las mujeres, incluso entre aque-
llas categorias que siendo minorfa, son porcentualmente similares a las mujeres en
jefaturas como es el caso de enfermeros en puestos de supervisores o jefes de bloque.

6) No obstante, también de la muestra estudiada se puede concluir el cambio
estructural al que estamos asistiendo, por un lado las mujeres médicos en formacion
representan del total de este personal el 63%, pero es que ademas sobre el colectivo
de facultativos suponen ya un 40%. La mujer directiva dentro del organigrama de los
hospitales publicos, se va abriendo paso, en las comisiones de direccion la mujer esta
representada casi en un 39%.

7) Hay mas mujeres vinculadas a la organizacion de forma temporal que los
hombres, el 49,19% son mujeres con nombramiento de plantilla frente al 57,50% de
hombres. El contrato mas conseguido por las mujeres es el de sustitucion, normalmente
en duracion suele ser intermedio entre el eventual y el interino vacante.

8) A lo largo de estos afios hemos sido protagonistas y espectadores de los
cambios y del avance de la mujer en las organizaciones sanitarias. La evolucién de la
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polarizacion femenina no solo es un hecho cuantitativo, también estd representando
un cambio estructural. La mujer no solo estd ratificando su incursién en el mercado
laboral del sector sanitario, sino que ademas de estat ocupando plazas que
tradicionalmente han sido desempefiadas por hombres, estd ganando tetreno en
categorias y puestos de mayor cualificacién profesional y responsabilidad.

Hay que destacar la emigracién de facultativos espafioles y andaluces hacia
pafses de la Unién FEuropea, especialmente El Reino Unido y Portugal, por las
mejores condiciones salariales y estabilidad en el empleo lo cual es una perdida
de recursos humanos ya que en Espafia formamos buenos profesionales y luego
los dejamos emigrar por no saber retenerlos, es esta una cuestion que habria que
analizar desde el Ministerio de Trabajo, ya que en la Comunidad Gallega mas del
30% de los facultativos trabajan en Portugal por su cercania y mejoras salariales, sin
embargo viven en Espafia por tener mejor calidad de vida y trabajan fuera de Espafia.
Habria que preguntarse sestamos haciendo algo mal ante esta fuga de cerebros?, mas
femenina que masculina, debido a la dificultad de la mujer de encontrar un puesto
de trabajo en la sanidad, aunque sea este sector mayoritariamente femenino.
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