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RELACION DE SIGLAS Y ABREVIATURAS

LEMPESS: Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del personal estatutario de los
servicios de salud.

LFCE: Decreto 315/1964 de 7 de febrero, por el que se aprobo la Ley de Funcionarios Civiles del
Estado.

LMESPCAEP: Resolucion del Gobierno de Aragdn, Ley 7/2012, de 4 de octubre, de medidas
extraordinarias en el sector publico de la Comunidad Auténoma de Aragdén para garantizar la
estabilidad presupuestaria.

LMRFP: Ley 30/1984, de 2 de agosto, de medidas para la reforma de la Funcion Publica.
LOPJ: Ley Orgénica 6/1985, de 1 de julio, del Poder Judicial.
PORH: Plan de Ordenacion de Recursos Humanos.

RDL Fomento inversidn y creacién de empleo: Real Decreto-ley 13/2010, de 3 de diciembre, de
actuaciones en el ambito fiscal, laboral y liberalizadoras para fomentar la inversion y la creacion de
empleo.

RGSS: Régimen General de la Seguridad Social.
SALUD: Servicio Aragonés de Salud.

TREBEP: Real Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto
refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado Publico.

TRLCPE: Real Decreto Legislativo 670/1987 de 30 de abril por el que se aprueba el texto refundido
de Ley de Clases Pasivas del Estado.

TRLET: Real Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido
de la Ley del Estatuto de los Trabajadores.

TRLGSS: Real Decreto Legislativo 8/2015 de 30 de octubre por el que se aprueba el texto refundido
de la Ley General de la Seguridad Social.

TRLSSFCE: Real Decreto Legislativo 4/2000, de 23 de junio, por el que se aprueba el texto refundido
de la Ley sobre Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del Estado.






I. PRESENTACION DEL PROYECTO

1. MOTIVACION DE LA ELECCION DEL TEMA PROPUESTO

Durante nuestra etapa en la Universidad de Zaragoza hemos estudiado las relaciones laborales de los
trabajadores, tanto de empresas privadas como de la Administracién Publica, a través de diferentes puntos
de vista: socioldgico, econdmico, organizativo, juridico, de direccién y gestién de recursos humanos, entre
otros.

En cada asignatura se nos presentaba la realidad laboral desde un punto de vista que despertaba en
nosotras la curiosidad por temas que hasta entonces nunca nos habian llamado la atencién. Uno de esos
temas, el referente al personal de la Administracion Publica, se nos empezé a plantear al inicio del Grado,
con la asignatura “Elementos de Derecho Administrativo” y nos volvié a intrigar al finalizar nuestros
estudios con la asignatura optativa “Empleo Publico: el personal al servicio de las Administraciones
Publicas”.

La regulacion de los empleados publicos, en particular de los funcionarios publicos, es diferente a la de los
trabajadores de empresas privadas, ya que no se rigen por el derecho laboral, sino por sus propios
estatutos, que presentan singularidades y diferencias importantes tanto en relacidon con el empleo laboral
como entre si. Una de esas diferencias aparece en el momento de su jubilacion, ya que como veremos mas
adelante, los funcionarios publicos no pueden retrasar su jubilacion mas alla de la edad legal de jubilacién
con la misma facilidad que el resto de trabajadores.

La idea de este proyecto surgié en concreto cuando nos preguntamos acerca de la jubilacién de los
facultativos del Servicio Aragonés de Salud (en adelante SALUD), al hilo de noticias que escuchamos vy
leimos en los medios de comunicacién.

Ademas hemos sabido que, a lo largo de nuestros afios de estudios, coincidentes con una etapa de
profunda crisis econédmica, se ha restringido la prolongacién de la vida laboral de estos funcionarios, lo que
nos hizo cuestionarnos épor qué se les impone la jubilacién obligatoria a los 65 afios? éPor qué, por
ejemplo, un profesor universitario o un juez pueden jubilarse a los 70 afios y un médico no? ¢éLa jubilacidn
forzosa debe depender de la edad o del estado psicofisico del profesional? ¢Ha influido la crisis econdmica
en las medidas adoptadas en cuanto a la jubilacion forzosa de estos funcionarios? ¢ Afectan estas medidas a
la calidad de la atencién a los usuarios del SALUD? La necesidad de conocer las respuestas a estas
cuestiones son las que finalmente nos han llevado a elegir este tema para nuestro proyecto de Trabajo de
Fin de Grado.



2. OBIJETIVOS DEL TRABAJO DE FIN DE GRADO

Para dar respuesta a nuestras dudas, hemos decidido revisar la normativa aplicable al régimen de jubilacién
de los funcionarios publicos, e intentar descubrir cudles son las regulaciones que permiten mantener estas
especialidades y sus causas. Para ello, hemos procedido a analizar sucesivamente las siguientes cuestiones:

1) Revisidn de las distintas causas de jubilacidn de los funcionarios publicos.

2) Andlisis de manera particularizada de la jubilacion del personal estatutario sanitario del SALUD en
Aragon.

3) Concrecion del modo en que afecta la jubilacién forzosa a los servicios del SALUD en Aragdn.

4) Tratamiento jurisprudencial acerca de la procedencia o improcedencia de la jubilacién forzosa de estos
profesionales.

Con el resultado de este analisis pretendemos despejar aquellas dudas iniciales que hemos mencionado, y
comprender el porqué de la coexistencia de las diversas circunstancias de jubilacion en relacion con
distintos (y concretos) Cuerpos de funcionarios publicos.

3. METODOLOGIA

Los materiales analizados para la elaboracién de este proyecto, como es propio de un estudio
fundamentalmente juridico, han sido:

1) Normativa vigente aplicable al tema.

2) Trabajos doctrinales referidos al caso, en particular monografias juridicas, articulos de revistas juridicas
especializadas y estudios especificos de otro orden.

3) Jurisprudencia de distintos tribunales de justicia.

4) Noticias de prensa.

Sobre la base de estos materiales, el proyecto se estructura del siguiente modo:

1) Detallaremos las diferentes causas de pérdida de la relacidn funcionarial.

2) Expondremos los diferentes tipos de acceso a la jubilacién de los funcionarios publicos.

3) Nos centraremos en la jubilacion forzosa por edad, haciendo especial hincapié en el personal
estatutario sanitario del SALUD de Aragdn, para lo que recopilaremos informacion recogida a través de
los canales antes enumerados.

4) Expondremos nuestras conclusiones personales.



1. INTRODUCCION: CONCEPTO Y CLASES DE JUBILACION. LA TRASCENDENCIA DE
LA EDAD EN LAS RELACIONES DE TRABAJO, EN PARTICULAR DE LOS
FUNCIONARIOS PUBLICOS

La jubilacion es una situacidon administrativa en la que por determinadas causas fijadas normativamente,
una persona deja de trabajar y, en caso de que cumpla los requisitos que las leyes de cada pais imponen,
genera derecho a una prestaciéon econdmica, ya sea de nivel contributivo o asistencial, que le acompafiara
hasta su fallecimiento.

Hay varios tipos de jubilacion. La jubilacion ordinaria tiene lugar cuando las personas incluidas en el
régimen de seguridad social que le corresponde reldnen determinadas condiciones de edad y cotizacién. La
jubilacion anticipadas se da cuando se accede a la jubilacién antes de cumplir la edad legal establecida para
ello, siempre que se cumplan determinados requisitos. La jubilacion parcial permite simultanearla
jubilacion con un contrato de trabajo a tiempo parcial, ya esté vinculado o no con un contrato de relevo. En
sentido inverso los empleados que asi lo deseen, también puede solicitar la prolongacién de la vida laboral,
siempre que se encuentren en unas condiciones fisicas y mentales que le permitan hacerlo.

Todos los trabajadores, en cualquiera de las diferentes modalidades de empleo existentes en el mercado
laboral, al acercarse el momento de la jubilacidn se plantean sus opciones al respecto.

En el caso de los trabajadores por cuenta ajena, la jubilacion en su modalidad contributiva esta regulada en
el Real Decreto Legislativo 8/2015 de 30 de octubre por el que se aprueba el texto Refundido de la Ley
General de la Seguridad Social (en adelante TRLGSS), y reconocida como un derecho de los trabajadores. En
esta misma norma se regulan férmulas para posponer la jubilacién, o compaginarla con un trabajo a
jornada parcial.

Los trabajadores de empresas privadas regulan sus relaciones laborales a través del Real Decreto Legislativo
2/2015, de 23 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto de los
Trabajadores (en adelante TRLET), donde también podemos encontrar varias alusiones a los trabajadores
de edad avanzada.

El articulo 4.2.c) sefala que en la relacién de trabajo, los trabajadores tienen derecho: a no ser
discriminados directa o indirectamente para el empleo, o una vez empleados, por fundadas razones entre
ellas la edad dentro de los limites marcados por esta ley.

Por otra parte en el articulo 17.1. se establece la no discriminacién en las relaciones laborales,
entendiéndose nulos y sin efecto los preceptos reglamentarios, las clausulas de los convenios colectivos, los
pactos individuales y las decisiones unilaterales del empresario que den lugar en el empleo, asi como en
materia de retribuciones, jornada y demds condiciones de trabajo, a situaciones de discriminacién directa o
indirecta desfavorables por razén de edad.

Por ultimo, en la disposicion adicional décima, en cuanto a las cldusulas de los convenios colectivos
referidas al cumplimiento de la edad ordinaria de jubilacién, se entenderan nulas y sin efecto las clausulas
de los convenios colectivos que posibiliten la extincidn del contrato de trabajo por el cumplimiento por
parte del trabajador de la edad ordinaria de jubilacién fijada en la normativa de Seguridad Social,
cualquiera que sea la extensién y alcance de dichas cldusulas.



También la jurisprudencia se ha manifestado sobre estas cuestiones, particularmente la constitucional. La
STC 22/1981de 2 de julio de 1981 establece que la fijacion de una edad maxima de permanencia en el
trabajo Unicamente podria ser constitucional cuando con ella se asegurase la finalidad perseguida por la
politica de empleo. Es decir, en relacion con una situacién de paro, si se garantizase que con dicha
limitacién se proporciona una oportunidad de trabajo a la poblacién en paro, por lo que no podria suponer,
en ningun caso, una amortizacion de puestos de trabajo.

Ahora bien, tal limitacién supone un sacrificio personal y econdmico que en la medida de lo posible debe
ser objeto de compensacion, pues para que el tratamiento desigual que la jubilacidn forzosa supone resulte
justificado no basta con que sirva a la consecucidn de un fin constitucionalmente licito, es preciso ademas,
qgue con ello no se lesione desproporcionadamente un bien que se halla constitucionalmente garantizado.
Este es el sentido que ha de atribuirse a la compensacidn prevista en la disposicion adicional quinta
(antigua disposiciéon adicional del TRLET) al asegurar que el limite maximo de edad sélo serd efectivo si el
trabajador ha completado los periodos de carencia para la jubilacion. Desde el punto de vista de la
jubilacion forzosa es patente el especial relieve que a tal efecto cobra la mejora de los sistemas de
seguridad social.

Por su parte, la STC 8/2015 de 22 de enero de 2015 legitima una politica de empleo basada en la jubilacién
forzosa como causa de extincion de la relacidn laboral, porque aun cuando suponga una limitacién del
ejercicio del derecho al trabajo de unos (vertiente individual), se justificaba constitucionalmente en el
objetivo de promover el reparto o redistribucién del trabajo facilitando de esta manera el ejercicio del
derecho al trabajo de otros (vertiente colectiva), aunque afirma que otra politica de empleo basada en la
facilitacion de la continuidad en el empleo de quienes habiendo superado la edad legal de jubilacién
desean continuar con su vida laboral activa, con sustraccidn, en consecuencia, de esta materia a la potestad
negociadora de los representantes de los trabajadores y los empresarios, encuentra perfecto acomodo
también a los mandatos y objetivos constitucionales. Considera que el objetivo de estimular la continuidad
del trabajador en su puesto de trabajo, sirve también para garantizar la proteccidén de un interés general
prevalente, como es la salvaguarda de la sostenibilidad del sistema de pensiones, en particular, y la
viabilidad del sistema nacional de la Seguridad Social, en general, evitdndose «el incremento de los déficits
publicos, como consecuencia de los mayores pagos de prestaciones y en especial de las pensiones por
jubilacién».

Caso aparte es el de los trabajadores de la Administracion Publica. Haciendo un repaso de la estructura de
la Seguridad Social vemos que se diferencian distintos regimenes: por un lado el Régimen General, que se
configura como el nucleo esencial del Sistema de Seguridad Social y que se regula por un conjunto de reglas
basicas y generales. Por otro, un conjunto de Regimenes que actlan como especialidades respecto del
Régimen General, siendo éste ultimo un punto de referencia para el resto.

Segun el TRLGSS, estaran obligatoriamente incluidos en el Régimen General los trabajadores por cuenta
ajena o asimilados, ademas de diversos tipos de funcionarios o asimilados a trabajadores.

En los Regimenes Especiales de la Seguridad Social, que tienen un cardcter excepcional respecto del
Régimen General, se encuentran incluidos, segun el art. 10.2 TRLGSS los Regimenes Especiales de
Funcionarios Publicos, cuyo ambito de proteccidn abarca Unicamente a los funcionarios de carrera de
Administracién General del Estado que comenzaron a prestar sus servicios antes del 01/01/11. A partir de
entonces, todos entran en el Régimen General. Hay tres Regimenes Especiales de Funcionarios Publicos
distintos:



a) ElRégimen Especial de Funcionarios Civiles del Estado.
b) ElRégimen Especial de las Fuerzas Armadas.
c) ElIRégimen Especial de los Funcionarios de la Administracién de Justicia.

Los funcionarios que accedieron a la Administracién Publica hasta el 31 de diciembre de 2010 cotizan a la
Seguridad Social en el Régimen Especial de Funcionarios Publicos en lugar de en el Régimen General. Su
proteccion es compleja por organizarse en torno a dos dmbitos diferenciados: un Régimen de Clases
Pasivas y otro de Mutualismo Administrativo y viene legislado en el Real Decreto Legislativo 670/1987, de
30 de abril, por el que se aprueba el texto refundido de Ley de Clases Pasivas del Estado (en adelante
TRLCPE).

El sistema de Clases Pasivas se financia con cotizaciones de las Administraciones Publicas y los funcionarios
que varian en funcién de lo fijado en la Ley de Presupuestos Generales anual. Se fija un haber regulador al
que se le aplica un porcentaje, la cuantia obtenida se divide por 14 y asi se obtiene el importe de la cuota
mensual, que sera doble en junio y diciembre por las pagas extraordinarias.

El sistema de Clases Pasivas ofrece las siguientes prestaciones:

1) Pension de jubilacién. Puede ser forzosa al alcanzarse la edad legal de jubilacidn, o voluntaria, para lo
que se deberdn haber cumplido 30 afos de servicios efectivos, al menos los ultimos 5 en Clases Pasivas
y tener al menos 60 afios de edad.

2) Pensién por incapacidad permanente. En caso de que el funcionario haya sufrido una lesiéon o
enfermedad que le ocasione una incapacidad para el trabajo del al menos el 33%.

3) Pensiones a favor de familiares por fallecimiento del funcionario: a favor de los padres, viudedad y
orfandad.

4) Pension extraordinaria de jubilacidn por incapacidad permanente debida a accidente o enfermedad en
acto de servicio.

El Mutualismo Administrativo por su parte se regula en el Real Decreto Legislativo 4/2000, de 23 de junio,
por el que se aprueba el texto refundido de la Ley sobre Seguridad Social de los Funcionarios Civiles del
Estado (TRLSSFCE) y se estructura en tres mutualidades dependiendo del tipo de funcionario: Mutualidad
de Funcionarios Civiles del Estado (MUFACE), el Instituto Social de las Fuerzas Armadas (ISFAS) y la
Mutualidad General Judicial (MUGEJU).

El Mutualismo Administrativo se soporta a través de cotizaciones obligatorias para los mutualistas y para el
Estado, también fijada en la Ley de Presupuestos Generales del Estado y cuya cuota mensual abona en 14
pagas, una cada mes y dos en junio y diciembre.

Los mutualistas y, en su caso, los familiares o asimilados a su cargo quedan concretamente protegidos en
las siguientes contingencias:

1) Necesidad de asistencia sanitaria.

2) Incapacidad temporal, derivada bien de enfermedad comun o profesional, bien de accidente comun o
en acto de servicio o como consecuencia de él.



3) Incapacidad permanente en los mismos supuestos del apartado anterior.

4) Cargas familiares.

Las prestaciones a que tienen derecho los mutualistas o sus beneficiarios son:

1) Asistencia sanitaria.

2) Subsidios por incapacidad temporal, riesgo durante el embarazo o riesgo durante la lactancia natural.
3) Prestaciones recuperadoras por incapacidad permanente total, absoluta y gran invalidez.

4) Prestaciones para la remuneracion de la persona encargada de la asistencia del gran invalido.

5) Indemnizaciones por lesiones, mutilaciones o deformidades causadas por enfermedad profesional o en
acto de servicio o como consecuencia de él.

6) Servicios sociales.

7) Asistencia social.

8) Prestaciones familiares por hijo a cargo minusvalido.
9) Ayudas econdmicas en los casos de parto multiple.

Es a partir del 1 de enero de 2011, con la aprobacién del Real Decreto-ley 13/2010, de 3 de diciembre, de
actuaciones en el dmbito fiscal, laboral y liberalizadoras para fomentar la inversién y la creacidon de empleo
(RDL Fomento inversidn y creacidon de empleo), cuando todos los funcionarios que acceden a la funcidn
publica lo hacen a través del Régimen General de Seguridad Social a los exclusivos efectos de sus derechos
pasivos. La asistencia sanitaria y farmacoldgica se proporciona, a eleccién anual del mutualista, bien en el
sistema sanitario publico o bien a través la Mutualidad correspondiente.

Por todo lo anterior vemos que dependiendo del tipo de relacién laboral por la que esté sujeto el
trabajador, su regulacidon en materia de jubilacién sera diferente, y a partir de este momento nos vamos a
centrar en la jubilaciéon de los funcionarios publicos y mas concretamente en la de los funcionarios
sanitarios del SALUD.
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IIl. MARCO GENERAL: LA JUBILACION COMO CAUSA ESPECIFICA DE CESACION DE
LA RELACION FUNCIONARIAL.DIVERSAS TIPOLOGIAS

1. LAS CAUSAS DE LA PERDIDA DE LA RELACION FUNCIONARIAL

Las causas de extincidn de la relacion funcionarial vienen reguladas en el articulo 63 y siguientes del Real
Decreto Legislativo 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley del
Estatuto Basico del Empleado Publico (TREBEP), si bien es cierto que no presenta grandes diferencias con su
regulacion originaria en los articulos 37 y siguientes del Decreto 315/1964 de 7 de febrero, por el que se
aprobod la Ley de Funcionarios Civiles del Estado (LFCE).

De acuerdo con los indicados preceptos, son causas de la pérdida de la condicidn funcionarial:
v La jubilacién: regulada en el articulo 67 del TREBEP y en la cual vamos centrar nuestro trabajo.

v’ La renuncia: regulada en el articulo 64 del TREBEP. Habra de ser un acto voluntario del funcionario
qgue deberd presentarse por escrito y ser aceptado expresamente por la Administracion. No podrd
ser aceptada la renuncia cuando el funcionario esté sujeto a expediente disciplinario o haya sido
dictado en su contra auto de procesamiento o de apertura de juicio oral por la comisidn de algin
delito.

Puede inferirse facilmente cémo la renuncia a la condiciéon de funcionario es una modalidad
concreta de la renuncia de derechos regulada en el articulo 6.2 del Cédigo Civil, conforme al cual "la
exclusién voluntaria de la ley aplicable y la renuncia a los derechos en ella reconocidos sélo seran
validas cuando no contrarien el interés o el orden publico ni perjudiquen a terceros".

El Tribunal Supremo se ha pronunciado reiteradamente sobre la renuncia de derechos. Sirva de
ejemplo lo manifestado en la sentencia 453/1992, de 14 de Mayo de 1992, en cuyo Fundamento de
Derecho Primero afirma que:

"conforme tiene reiteradamente declarado esta Sala, y de ello son claro y preciso exponente, entre
otras, las sentencias de 3 de marzo y 25 de abril de 1986, 11 de junio y 16 de octubre de 1987y 7
de julio de 1988, la renuncia de derechos, como manifestaciéon de voluntad que lleva a cabo el
titular de un derecho por cuya virtud hace dejacidén del mismo, ha de ser, ademas de personal,
clara, terminante e inequivoca, sin condicionante alguna, con expresion indiscutible de criterio de
voluntad determinante de la misma, y revelacion expresa o tdcita, pero mediante actos
concluyentes igualmente claros e inequivocos".

En definitiva: siempre que se cumplan las indicadas circunstancias, el funcionario puede renunciar a
su condicién de tal, siendo como es un derecho adquirido que no goza de la condicidon de
irrenunciable. Eso si, como bien sefiala CAMPOS DAROCA (2013) "mientras no se acepte por parte
de la Administracion la renuncia, el funcionario podra dejarla sin efecto mediante su revocacion,
qgue debera presentar a la Administracion antes de que estd le notifique el acto de aceptacién.
Durante el periodo de tiempo que transcurre entre la renuncia y la aceptacién sigue existiendo la
relacién de servicio y todas las consecuencias legales que se derivan de esa relacién. Por esto el
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funcionario no puede dejar de asistir a su puesto de trabajo una vez presentada la renuncia, y si lo
hiciera incurriria en una infraccién disciplinaria de abandono del servicio"". A diferencia de lo que
ocurre con algunas otras causas de extincion del vinculo, tal como sucede, por ejemplo, con la
sancion disciplinaria de separacion del servicio, la renuncia no inhabilita para ingresar de nuevo en
la Administracion Publica a través del procedimiento de seleccién establecido’.

v' Pérdida de la nacionalidad: mantener la nacionalidad que haya sido tenida en cuenta para el
nombramiento (ya sea la espafiola, la de cualquier otro Estado miembro de la Unidn Europea, o la
de aquellos Estados a los que, en virtud de Tratados Internacionales celebrados por la Unidn
Europea vy ratificados por Espafia, les sea de aplicacién la libre circulacion de trabajadores), es
requisito imprescindible para conservar la condicidn de funcionario publico seglin se establece en
los articulos 56.1y 57.1 del TREBEP.

En esta misma linea, "el articulo 63 d) del TREBEP incluye entre las causas que extinguen la relacién
de servicio funcionarial la pérdida de la nacionalidad, sin precisar que tenga que ser la nacionalidad
espafiola, ya que esta no es requisito imprescindible para ser funcionario publico y puede darse la
circunstancia de que, junto con la pérdida de la nacionalidad que se alegd para poder participar en
el proceso selectivo y que fue tenida en cuenta para su nombramiento, el funcionario adquiera o
tenga otra que le siga permitiendo permanecer en la funcién publica espafiola. La Unica excepcion
se produciria cuando se pierde la nacionalidad espafiola y se estuviera ocupando un puesto de
trabajo reservado a los funcionarios publicos y excluidos para los no espafioles aunque fueran
ciudadanos comunitarios".

v Separacién del servicio: El articulo 63 b) del TREBEP dispone que la sancidn disciplinaria de
separacion del servicio que tuviera caracter firme es causa por la que se pierde la condicion de
funcionario publico. Esta sancion tiene como equivalente el despido como causa de extincién de la
relacidn laboral, y no solo implica la pérdida de la relacion funcionalde servicio sino que, ademas,
supone la imposibilidad de volver a acceder a la funcidn publica: el funcionario afectado no puede
presentarse a nuevas pruebas de seleccion®. Asi lo establece el articulo 56 1.d) del TREBEP, que
incluye entre los requisitos generales para poder participar en los procesos selectivos:

"no haber sido separado mediante expediente disciplinario del servicio de cualquiera de las
Administraciones Publicas o de los érganos constitucionales o estatutarios de las Comunidades
Autdénomas, ni hallarse en inhabilitacion absoluta o especial para empleos o cargos publicos por
resolucion judicial, para el acceso al cuerpo o escala de funcionario, o para ejercer funciones
similares a las que desempefiaban en el caso del personal laboral, en el que hubiese sido separado
o inhabilitado. En el caso de ser nacional de otro Estado, no hallarse inhabilitado o en situacion
equivalente ni haber sido sometido a sancidn disciplinaria o equivalente que impida, en su Estado,
en los mismos términos el acceso al empleo publico".

CAMPOS DAROCA, J.M., La Extincidn de la Relacidon de Servicios de los Empleados Publicos. Personal Funcionario y
Laboral, editorial Bosch, 2013, Pag. 42y 43.

CANTERO MARTINEZ, J., FUENTEJATA PASTOR, J.A., MAESO SECO, L.F., MARINA JALVO, B. Coordinador: SANCHEZ
MORON, M., Régimen Juridico de la funcién publica, Editorial Lex Nova, 2013, 12 edicidn. Pag. 1125

CAMPOS DAROCA, J.M., La Extincidn de la Relacidon de Servicios de los Empleados Publicos. Personal Funcionario y
Laboral, editorial Bosch, 2013, Pag. 50.

CAMPOS DAROCA, J.M., La Extincidn de la Relacidon de Servicios de los Empleados Publicos. Personal Funcionario y
Laboral, editorial Bosch, 2013, Pag. 53.
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La gravedad de la sancidon de separacion del servicio se aprecia no solo por las consecuencias
extintivas de la relacién funcionarial sino también porque el TREBEP no contempla un
procedimiento como el de la rehabilitacién del articulo 68.2 en el supuesto de extincidn de la pena
de inhabilitacién en sentencia penal:

"Los drganos de gobierno de las Administraciones Publicas podran conceder, con caracter
excepcional, la rehabilitacidn, a peticion del interesado, de quien hubiera perdido la condicion de
funcionario por haber sido condenado a la pena principal o accesoria de inhabilitacion, atendiendo
a las circunstancias y entidad del delito cometido. Si transcurrido el plazo para dictar la resolucion,
no se hubiera producido de forma expresa, se entendera desestimada la solicitud".

A diferencia del resto de sanciones enumeradas en el articulo 96 del TREBEP (que se pueden
imponer a todas las infracciones sin distincidn, aunque siempre debe tenerse en cuenta el principio
de proporcionalidad, tal y como exige el articulo 96.3 del TREBEP), la sancién de separacién de
servicio es la mas grave de las sanciones previstas y solo se puede imponer a las infracciones muy
graves.

v' Pena principal o accesoria de inhabilitacién absoluta o especial para cargo publico: el articulo 66 del
TREBEP hace una exposicién detallada de la causa de extinciéonde la relacién funcionarial por
inhabilitacion absoluta o especial y establece que:

e La pena principal o accesoria de inhabilitacion absoluta cuando hubiere adquirido firmeza
la sentencia que la imponga produce la pérdida de la condicion de funcionario respecto a
todos los empleos o cargos que tuviere.

e la pena principal o accesoria de inhabilitacion especial cuando hubiere adquirido firmeza la
sentencia que la imponga produce la pérdida de la condicidon de funcionario respecto de
aquellos empleos o cargos especificados en la sentencia.

La diferencia que se deduce de este precepto entre las consecuencias de la inhabilitaciéon absoluta y
la especial es que, mientras la primera supone la pérdida de la condicién de funcionario en todo
caso, sin necesidad de que la sentencia condenatoria penal especifique los cargos o empleos
publicos afectados, en el caso de la inhabilitacidn especial solo se perderd la condicién de
funcionario inherente a los cargos o empleos que se deban concretar en la sentencia.’

v" Funcionarios interinos: a estas causas de extincién de la relacidon de servicio de los funcionarios
publicos tendriamos que afiadir el caso de los funcionarios interinos. El articulo 10.1 del TREBEP
establece que:

"Son funcionarios interinos los que, por razones expresamente justificadas de necesidad y
urgencia, son nombrados como tales para el desempefio de funciones propias de
funcionarios de carrera, cuando se dé alguna de las siguientes circunstancias:

a) La existencia de plazas vacantes cuando no sea posible su cobertura por funcionarios
de carrera.

> CAMPOS DAROCA, J.M., La Extincion de la Relacion de Servicios de los Empleados Publicos. Personal Funcionario y
Laboral, editorial Bosch, 2013, Pag.67 y 68
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b) La sustitucion transitoria de los titulares.

c) La ejecucién de programas de caracter temporal, que no podran tener una duracion
superior a tres afios, ampliable hasta doce meses mas por las leyes de Funcidn Publica que
se dicten en desarrollo de este Estatuto.

d) El exceso o acumulacién de tareas por plazo maximo de seis meses, dentro de un
periodo de doce meses”.

A la vista de la particular situacion de estos funcionarios, resulta evidente afirmar que el cese de los
interinos se producird, ademas de por las causas previstas en el articulo 64 del TREBEP, cuando
finalice la causa que dio lugar a su nombramiento. De hecho, asi lo prevé expresamente el articulo
10.5 de la norma.

2. LA JUBILACION FUNCIONARIAL: TIPOS

La jubilacion es un derecho del funcionario que esta regulado antes incluso que en el ambito laboral y es la
causa mas habitual de la extincidon de la condicidn funcionarial. De hecho, ya el articulo 37.2 de la LFCE
(primera norma “moderna” de funcidn publica en Espafa) establecia que "la relacion funcionarial cesa
también en virtud de jubilacién forzosa o voluntaria”. Hoy, como hemos visto en el apartado anterior, el
articulo 67 del TREBEP se refiere especificamente a la misma como causa de extincidon de la relacidn de
servicio profesional de los funcionarios publicos.

En el ordenamiento juridico de funcidn publica se reconocen diversas tipologias de jubilacion.

2.1. JUBILACION FORZOSA

El articulo 67.1 del TREBEP establece que la jubilacién de los funcionarios podra ser forzosa al cumplir la
edad legalmente establecida.

Esta figura se ha contemplado histdricamente como un cese obligatorio en la relacién funcionarial, sin que
fuera necesario que la negociacidn colectiva de los funcionarios contemplase cldusulas de jubilacidn
obligatoria, negociacidn que por otra parte hubiera acabado finalmente incorpordndose al régimen
estatutario o funcionarial.’

2.1.1. JUBILACION FORZOSAPOR EDAD

Es el supuesto mas controvertido de jubilacién y en el que, como ya hemos mencionado antes, vamos a
profundizar. En linea con el doble régimen de Seguridad Social en el que a dia de hoy se incluyen los
funcionarios publicos (sujetos al Régimen de Clases Pasivas y fes sujetos al Régimen General de la Seguridad
Social), cabe diferenciar distintas situaciones.

® LOPEZ GANDIA, J., La jubilacion de los empleados publicos, ediciones Bomarzo, 2007, Pag. 23
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v Funcionarios sujetos al Régimen de Clases Pasivas.El articulo 67.3 del TREBEP dispone que con

caracter general la jubilacién se declara de oficio a los sesenta y cinco afios. Sin embargo, cabe la
posibilidad de que el funcionario solicite la prolongacién de la permanencia en el servicio activo el
tiempo que deseen hasta, como mdximo, la edad de setenta afios en los términos y en las
condiciones que hayan previsto las Leyes de la Funcién Publica que se dicten en desarrollo del
mismo.

La prolongacién de la permanencia no es ni automatica ni puramente voluntaria: el funcionario
“podra solicitar la prolongacion" y la Administracién deberd resolver de forma motivada la
aceptacion o la denegacion.

v Funcionarios sujetos al Régimen General de la Seguridad Social (RGSS). La Ley 27/2011, de 1 de
agosto, sobre actualizacién, adecuacién y modernizacidn del sistema de Seguridad Social, en su

articulo 4.1 amplia la edad de jubilacidon de los 65 a los 67 afios. En la Disposicién Transitoria
vigésima de la misma ley se establece que la ampliacién de las edades de jubilacidn se aplicara de
forma paulatina y con un periodo transitorio entre el afno 2013 a 2027 estableciendo en esta
Disposicién un calendario de aplicacion gradual.

Es por esto que a partir del afio 2013 la edad minima de acceso a la jubilacién sera de 65 afios y 1 mes, lo
gue entra en colisién con el articulo 67.3 del TREBEP que establece en 65 afios la jubilacion forzosa de los
funcionarios, y que implica que el funcionario no podria acceder a la jubilacién hasta pasado como minimo
un mes.

Para garantizar el acceso a la jubilacion de los funcionarios sin la aplicacién de coeficientes reductores el
articulo 67.4 del TREBEP dispone "la edad de la jubilacién forzosa del personal funcionario incluido en el
Régimen General de la Seguridad Social serd, en todo caso, la que prevean las normas reguladoras de dicho
régimen para el acceso a la pension de jubilacién en su modalidad contributiva sin coeficiente reductor por
razén de la edad".

2.1.2. JUBILACION FORZOSA POR INCAPACIDAD PERMANENTE

Es incapacidad permanente la situacién en la que se encuentra elfuncionario publico que, después de haber
estado sometido al tratamiento prescrito y de haber sido dado de alta médicamente, presenta reducciones
anatdmicas o funcionales graves que disminuyan o anulen su capacidad para el servicio. Esta situacién se
contempla en los articulos 67.1.c TREBEP y 28.2.c del TRLCPE, y se declara mediante instruccidon de
expediente iniciado de oficio o a instancia del propio interesado.

Segun el articulo 68.1 TREBEP, el jubilado por incapacidad permanente puede solicitar la rehabilitacion, que
debe serle concedida si ha superado la causa de incapacidad.

2.2. JUBILACION VOLUNTARIA
2.2.1. JUBILACION VOLUNTARIA COMUN

El funcionario puede jubilarse de forma voluntaria antes de la fecha de la jubilacion forzosa siempre que
reuna los requisitos establecidos en el Régimen de Seguridad Social que le sea aplicable. En este sentido
debemos distinguir si el funcionario pertenece al régimen de Clases Pasivas, en cuyo caso podra jubilarse
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siempre que tenga cumplidos los sesenta afios de edad y treinta aifos de servicios efectivos (articulo 28 del
TRLCPE).

El RDL Fomento inversién y creacién de empleo en su articulo 20 establece, como hemos dicho antes, la
inclusion en el RGSS de los funcionarios publicos y de otro personal de nuevo ingreso a partir del 1 de enero
de 2011. Esta norma elimina el Régimen de Clases Pasivas como régimen especial de la Seguridad Social, y
todos los funcionarios de nuevo ingreso quedan adscritos al Régimen General. Aquel régimen especial
permanece vigente, obviamente, como régimen a extinguir que finalizara con el fallecimiento o jubilacién
del ultimo funcionario adscrito al mismo. La regla de jubilacién voluntaria es diferente en el Régimen
General, de manera que para los funcionarios cotizantes en el mismo, la jubilacién anticipada procederd
solo cuando tengan cumplida una edad inferior en dos afios a la edad de jubilacidon forzosa y tengan un
periodo de cotizacidn de, al menos, treinta y cinco afos.

Sin embargo, existen unas reglas especiales establecidas para los funcionarios docentes universitarios y no
universitarios, para los jueces y magistrados y para los militares profesionales que expondremos en el
siguiente apartado.

2.2.2. JUBILACION VOLUNTARIA INCENTIVADA

En relacién con la jubilacidon voluntaria incentivada hay que tener en cuenta las previsiones de la Ley
30/1984, de 2 de agosto, de medidas para la reforma de la Funcién Pablica (LMRFP). Esta ley, pese a haber
sido formalmente derogada por el TREBEP, permanece vigente en algunas de sus disposiciones hasta que el
Estado y las Comunidades Autdnomas desarrollen segun sus respectivas competencias, la actual normativa
basica. En el articulo 34.1. de la LMRFP se establece que los funcionarios afectados por un proceso de
reasignacion de efectivos que se encuentren en las situaciones de expectativa de destino o de excedencia
forzosa como consecuencia de un Plan de Empleo, podran solicitar la jubilacion voluntaria anticipada en las
condiciones establecidas en el Régimen de Seguridad Social en que estén encuadrados, siempre que tengan
cumplidos sesenta afios de edad, acrediten al menos, treinta afios de servicios y reldnan los requisitos
exigidos en dicho régimen.

Clarificando lo dicho, los articulos 20 y 29 de la LMRFP explican que los funcionarios cuyo puesto de trabajo
sea objeto de supresién, como consecuencia de un Plan de Empleo, estos podrdn ser destinados a otro
puesto de trabajo por el procedimiento de reasignacién de efectivos. Esta reasignacién se efectuard
aplicando criterios objetivos relacionados con las aptitudes, formacidn, experiencia y antigliedad, que se
concretaran en el mismo. La adscripcidn al puesto adjudicado por reasignacién tendra caracter definitivo.

Aquellos funcionarios que tras la fase de reasignacién de efectivos no hayan obtenido un puesto de trabajo
seran declarados en situacion de expectativa de destino y podran ser reasignados a puestos de similares
caracteristicas a los que tenian. A estos efectos se entenderdn como puestos de similares caracteristicas los
que guarden semejanza en su forma de provisidn y retribuciones respecto del que se venia desempefiando.
La reasignacion conllevara el reingreso al servicio activo. Tendra caracter obligatorio cuando el puesto esté
situado en la misma provincia y voluntario cuando radique en provincia distinta a la del puesto que se
desempenaba en el Departamento de origen.

Finalmente, los funcionarios declarados en expectativa de destino pasaran a la situacidon de excedencia
forzosa, por las causas siguientes:

1) Eltranscurso del periodo maximo fijado que sera de un afio.
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2) Elincumplimiento de las siguientes obligaciones:

a) Aceptar los destinos en puestos de caracteristicas similares a los que desempefiaban que se les
ofrezcan en la provincia donde estaban destinados.

b) Participar en los concursos para puestos adecuados a su Cuerpo, Escala o Categoria, situados
en la provincia donde estaban destinados.

c) Participar en los cursos de capacitacidn a que se les convoque.

Quienes se encuentren en esta modalidad de excedencia forzosa tendran derecho a percibir las
retribuciones basicas y, en su caso, las prestaciones familiares por hijo a cargo. Dichos funcionarios vendran
obligados a participar en los concursos convocados a puestos adecuados a su Cuerpo, Escala o categoria
qgue les sean notificados, asi como a aceptar los destinos que se les sefialen en puestos de caracteristicas
similares y a participar en los cursos de capacitacidon que se les ofrezcan. No podran desempenar puestos
de trabajo en el sector publico bajo ningln tipo de relaciéon funcionarial o contractual, sea ésta de
naturaleza laboral o administrativa. Si obtienen puesto de trabajo en dicho sector, pasaran a la situacién de
excedencia voluntaria.

Los funcionarios que accedan a la jubilacidn voluntaria incentivada, por esta via, tendran derecho a percibir
por una sola vez, una indemnizacién cuya cuantia serd fijada por el Gobierno segun su edad y retribuciones
integras correspondientes a la ultima mensualidad devengada, con exclusién, en su caso, del complemento
especifico y la productividad, referida a doce mensualidades.

2.3. ALGUNOS SUPUESTOS ESPECIALES DE JUBILACION
2.3.1. JUBILACION FORZOSA POR EDAD DE JUECES Y MAGISTRADOS

La Ley Organica 7/2015, de 21 de julio, por la que se modifica la Ley Orgéanica 6/1985, de 1 de julio, del
Poder Judicial, modifica el apartado 1y afade un apartado 3 al articulo 386dela LOPJ y establece que

“1. La jubilacion por edad de los Jueces y Magistrados es forzosa y se decretard con la antelacion
suficiente para que el cese en la funcidn se produzca efectivamente al cumplir la edad de setenta afos.
No obstante, podran solicitar con dos meses de antelacion a dicho momento la prolongacion de la
permanencia en el servicio activo hasta que cumplan como maximo setenta y dos afos de edad. Dicha
solicitud vinculara al Consejo General del Poder Judicial quien solo podra denegarla cuando el solicitante
no cumpla el requisito de edad o cuando presentase la solicitud fuera del plazo indicado”.

2.3.2. JUBILACION FORZOSA POR EDAD DE DOCENTES UNIVERSITARIOS.
La LMRFP en la Disposicidon Adicional Decimoquinta. 5 establece que

“Los funcionarios docentes podran optar por obtener su jubilacion a la terminacidn del curso académico
en el que cumplieran los sesenta y cinco afos. No obstante lo indicado en el parrafo anterior, los
funcionarios de los cuerpos docentes universitarios se jubilaran forzosamente cuando cumplan los
setenta afios. En atencidn a las peculiaridades de la funcién docente, dichos funcionarios podran optar
por jubilarse a la finalizacién del curso académico en el que hubieren cumplido los setenta afios.
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Los funcionarios a que se refiere el parrafo anterior también podran jubilarse una vez que hayan
cumplido los sesenta y cinco afos, siempre que asi lo hubieren solicitado en la forma y plazos que se
establezcan reglamentariamente. En estos supuestos, la efectividad de la jubilacion estard referida, en
cada caso, a la finalizacion del curso académico correspondiente. Lo indicado en los dos parrafos
anteriores se entiende sin perjuicio de los demds supuestos de jubilacion voluntaria legalmente
previstos."

2.3.3. JUBILACION FORZOSA POR EDAD PERSONAL ADMINISTRACION Y SERVICIOS DE LA UNIVERSIDAD DE
ZARAGOZA. (Acuerdo de 3 de abril de 2017)

Con el objeto de regular el procedimiento de prolongacién de la permanencia en el servicio activo de los
empleados publicos de administracion y servicios que presten servicios en la Universidad de Zaragoza
hasta, como mdximo, los setenta afios de edad, el Consejo de Gobierno de la Universidad de Zaragoza, por
Acuerdo de 3 de abril de 2017 aprueba el reglamento para la permanencia en el servicio activo al cumplir la
edad ordinaria de jubilacién forzosa.

"Las causas organizativas, funcionales o de indole presupuestaria, derivadas de la necesidad de
racionalizacidn de la estructura de puestos de trabajo y de estabilidad en la ordenacion del personal de
la Universidad de Zaragoza, asi como la prestacion efectiva de servicios en los ultimos tres afios,
constituyen los elementos que permitiran a la Universidad de Zaragoza objetivar sus resoluciones sobre
la prolongacion de la permanencia en el servicio activo de los funcionarios que lo soliciten.

Con caracter general, el criterio de la Gerencia es que la prolongacidn de la permanencia en el servicio
activo serd excepcional, debiendo pasar a la situacion de jubilacion en el momento de cumplir la edad
de jubilacion forzosa. Este criterio debe entenderse no sélo en aplicacion del criterio juridico descrito,
sino como consecuencia del necesario rejuvenecimiento de la plantilla, asi como de garantia y
promocion del empleo en un contexto social y econdmico caracterizado por un escaso acceso al sector
publico en condiciones estables."’

El articulo 4 de este reglamento establece el procedimiento de prolongacion de la permanencia en el
servicio activo, que podrd iniciarse a solicitud del interesado o de oficio por la Gerencia.

En caso de iniciacidn a solicitud del interesado, ésta deberd presentarse con una antelacion minima de tres
meses a la fecha en la que el empleado cumpla la edad legalmente establecida para su jubilacién forzosa,
acompafiando para su acreditacion informe emitido por el érgano competente de Seguridad Social. Si el
empleado no manifiesta su voluntad de permanecer en el servicio activo en el plazo indicado, se procedera
a su jubilacién al cumplir aquél dicha edad.

Se iniciara de oficio cuando la jubilacion del empleado afecte a puestos considerados criticos y con
necesidades especiales en orden a preservar la debida atencidn al servicio. En este caso, en un plazo no
superior a seis meses previos al cumplimiento de la edad de jubilacion forzosa, la Gerencia se pondra en
contacto con el empleado afectado en el momento en que den inicio los trdmites conducentes a la
provision del puesto que ocupa, para que manifieste su voluntad de prolongar su permanencia en el
servicio activo. De no manifestar su voluntad de permanencia, se iniciard el procedimiento de provision del
puesto, no pudiendo prolongarse posteriormente su permanencia en el servicio activo.

7 Exposicién de Motivos Acuerdo de 3 de abril de 2017.
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IV. JUBILACION FORZOSA POR EDAD DEL PERSONAL ESTATUTARIO DE LOS
SERVICIOS DEL SALUD.

Una vez visto todo lo anterior, vamos a profundizar en lo que realmente es el objeto de nuestro estudio y
vamos a analizar el supuesto concreto de la jubilacidén forzosa por edad del personal sanitario al servicio del
SALUD.

1. LA JUBILACION FORZOSA EN LA LEGISLACION BASICA SANITARIA

Como hemos visto, existen diferentes supuestos de jubilacién y por ello, lo que en principio es un derecho
del funcionario cuando accede a la misma de forma voluntaria, se convierte en una limitacién cuando se
establece con caracter forzoso.

En el afio 2013, el SALUD rechazé todas las peticiones de prolongacion de la vida laboral de los médicos, y
esto nos hace cuestionarnos si en determinados supuestos supone una vulneracion de un derecho
fundamental o por el contrario, como el Departamento de Sanidad de Aragdn defiende, si la medida de la
jubilacion obligatoria a los 65 afos supone la creacidon de empleo y la renovacion de las plantillas.

Para responder a esta cuestion hay que considerar el marco legal del personal del SALUD, que arranca de la
norma basica en la materia, la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del Personal
Estatutario de los Servicios de Salud (en adelante LEMPESS). Esta Ley se aplica a todos los empleados que
se desempefian profesionalmente en cualquiera de los servicios publicos de salud como legislacion basica
que es. En este sentido en su Exposicion de Motivos establece que:

"de acuerdo con las previsiones del articulo 149.1.18.a de la Constitucion Espafiola, las normas de esta
ley constituyen las bases del régimen estatutario de este personal de los servicios de salud”.

“Los profesionales sanitarios y demas colectivos de personal que prestan sus servicios en los centros e
instituciones sanitarias de la Seguridad Social han tenido histéricamente en Espafia una regulacion
especifica. Esa regulacion propia se ha identificado con la expresion "personal estatutario" que deriva
directamente de la denominacidn de los tres estatutos de personal -el estatuto de personal médico, el
estatuto de personal sanitario no facultativo y el estatuto de personal no sanitario- de tales centros e
instituciones”.

En relacidn con la jubilacion forzosa, el articulo 26.2 afirma expresamente que:

"La jubilacidon forzosa se declarara al cumplir el interesado la edad de 65 afios. No obstante, el
interesado podra solicitar voluntariamente prolongar su permanencia en servicio activo hasta cumplir,
como maximo, los 70 afios de edad, siempre que quede acreditado que reune la capacidad funcional
necesaria para ejercer la profesiéon o desarrollar las actividades correspondientes a su nombramiento.
Esta prolongacion debera ser autorizada por el servicio de salud correspondiente, en funcion de las
necesidades de la organizacion articuladas en el marco de los planes de ordenacion de recursos
humanos."

El Tribunal Supremo ha interpretado este precepto en diversas ocasiones. Sirva como ejemplo la sentencia
6169/2013 de 5 de diciembre de 2013, que resuelve el recurso de casacién 1697/2012 interpuesto por el
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Instituto Catalan de la Salud ratificAndose en la denegacidn de la prolongacién del servicio activo formulada
a un medico. En el Fundamento de Derecho Tercero, el Alto Tribunal en el mismo sentido recuerda que:

“El articulo 26.2 de la LEMPESS establece una mera facultad del personal estatutario para solicitar la
permanencia en el servicio activo con el limite maximo 70 afios, condicionada al ejercicio de una
potestad de la Administracién recurrente, el Servicio de Salud correspondiente, en funciéon de las
necesidades de organizacién articuladas en el marco de los planes de ordenacion de recursos humanos.
El legislador establece /la posibilidad de que el interesado solicite su permanencia en el servicio activo
con el limite maximo de 70 afios pero no impone a la Administracion la correlativa obligacion de
autorizar la permanencia en el servicio activo hasta que el interesado alcance los 70 afios, sino de
autorizar esa permanencia en funcion de las necesidades de la organizacion articuladas en el marco de
los Planes de Ordenacion. Por ello es el Plan el que, teniendo en cuenta dicha prevision legal, y por tanto
en principio la posibilidad genérica de la prorroga, debera establecer el periodo de duracion de esa
permanencia, pero siempre respetando el limite o tope maximo de los 70 afios.

En el mismo sentido se manifiesta la sentencia del Tribunal Supremo 1409/2011, de 17 de marzo de 2011.
Como consideramos que es especialmente clarificadora, vamos a explicarla con mayor detenimiento. En
ella se resuelve el recurso de casacion interpuesto por el Instituto Catalan de la Salud contra la sentencia de
la Sala de lo Contencioso Administrativo del Tribunal Superior de Justicia de Catalufia nim. 394/2008, de 23
de mayo de 2008, que ratifica en apelacion la sentencia de instancia dictada por el Juzgado Contencioso
Administrativo n2 8 de Barcelona, el 18 de enero de 2008, admitiendo la prolongacion de permanencia en
servicio activo del personal estatutario.

En concreto, en el Fundamento de Derecho Primero(FD 12) de esta sentencia, el Alto Tribunal recuerda que
el objeto del recurso estriba en determinar la conformidad con el ordenamiento juridico de la sentencia
que desestimd el recurso de apelacion interpuesto por el Instituto Cataldan de la Salud frente a la que
denegd a don Gabino su solicitud de prolongar su actividad en el servicio activo hasta cumplir como
maximo 70 afos de edad, declarando el derecho de aquél a ser restituido al servicio activo y a la plaza de
facultativo en el centro de Atencién Primaria Tarragona-Terres del Ebro, con el limite de edad de setenta o
hasta que un plan de ordenacién de recursos humanos imponga su jubilacidn, reconociendo asi mismo su
derecho a ser indemnizado en la forma que en el fallo de la referida sentencia el juzgado determina.

Como se ha adelantado, el Tribunal Supremo desestima este recurso de casacién en base a diversos
argumentos recogidos en los Fundamentos de Derecho segundo a quinto.

En primer lugar (FD 29), recuerda que la jubilacion forzosa se declarara al cumplir el interesado la edad de
65 anos, modificando la edad anterior de 70 anos. No obstante, como excepcidn, al interesado se le
permite solicitar voluntariamente prolongacidn de su permanencia en el servicio activo hasta la edad de 70
afios, siempre que se cumplan determinados requisitos legales:

v" Primero: que el interesado reulne la capacidad funcional necesaria para ejercer la profesion o
desarrollar las actividades correspondientes.

v" Segundo: que el Servicio de Salud Intervenga preceptivamente para autorizar dicha prérroga.
v" Tercero: que las necesidades de |a organizacion lo permitan.

v Cuarto: que esas necesidades de la organizacién queden reflejadas en el marco del correspondiente
y preceptivo Plan de Ordenacidn de Recursos Humanos (en adelante PORH).
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En el caso concreto que analiza, el Alto Tribunal (FD 32) considera que queda acreditado que el recurrente
solicitd voluntariamente prolongar su actividad profesional en el servicio activo antes de cumplir los
setenta afios de edad, fecha limite para la jubilacién forzosa. Ante esta solicitud del interesado, la
Administraciéon debia pronunciarse motivadamente sobre su concesidon o denegacion, y se debe analizar
necesariamente el cumplimiento de los requisitos legales comprendidos en el articulo 26.2 del Estatuto
Marco. El Instituto Catald de la Salut, por medio de la resolucién administrativa del Director Gerente de 10
de Agosto de 2004, denegd a D. Gabino su solicitud de prolongar su actividad en el servicio activo hasta
cumplir como maximo 70 afos de edad. El Tribunal estima que no hay dudas sobre la capacidad
profesional y funcional del interesado, ya que en caso contrario la Administraciéon tendria que acreditar
dicha disfuncidn profesional. Las discrepancias, en todo caso, aparecen en la valoracidon de los motivos o
razones que hacen referencia a las necesidades del servicio o de la organizacién. Como la misma Sala habia
dicho en otras ocasiones, no basta con apelar genéricamente a las "necesidades del servicio o necesidades
de la organizacidon" para materializar el ejercicio de la potestad de organizacidn vy justificar en ella la
denegacidn de la prolongacion del servicio activo, sino que es necesario que el interesado sepa las razones
organizativas concretas que concurren y la presencia de un interés general que fundamente el rechazo de su
solicitud, a efectos de que pueda reaccionar contra dicha denegacién.

En otras palabras: esas “necesidades de la organizacién” deben quedar reflejadas, expresadas o recogidas
con claridad en el preceptivo PORH. Por lo tanto, la existencia del mencionado Plan y no de cualquier otro
texto, es preceptiva, y su aprobacidén previa es terminantemente obligatoria para poder determinar las
causas que justifican que, por necesidades de la organizacion, se puede denegar la solicitud de concesion
de prorroga en la edad de jubilacidn hasta alcanza los 70 afios.

Sobre qué ha de entenderse por dicho Plan de Ordenacidn se manifiesta el FD 42 de la sentencia que
comentamos, al afirmar que el mismo

“no es un mero andlisis de los requerimientos de personal. Tampoco lo es cualquier estudio que se haya
realizado en las distintas gerencias de Atencidon Primaria y las gerencias de Hospitales. Por ser un
documento basico, debe contemplar la regulacion de los objetivos a conseguir, los objetivos de la
politica de personal del Instituto Cataldn de la Salud, el nimero de médicos afectados y sus
especialidades, la estructura u organizacion de los recursos humanos que se consideren adecuados por
cumplir con el objetivo que se pretende conseguir. A ello se debe afadir que también deberan hacer
mencion de las medidas necesarias para consequir una determinada organizacion, la cuantificacion de
recursos, la programacién del acceso, la movilidad geografica funcional, asi como la reclasificacion del

|II

persona

Por lo tanto, la elaboracién, aprobacion y publicacion del Plan de Ordenacién de Recursos Humanos es
obligatoria a efectos de que la denegaciéon de la prorroga solicitada, en los términos expuestos
anteriormente, pueda ser debidamente justificada y avalada normativamente. El acta de Mesa Sectorial
obrante en el expediente administrativo, encierra en si misma una contradiccién al afirmar que el PORH
"estd en fase de elaboracion”, pero que en lo referente a la jubilacion forzosa "ha sido consensuado y
aprobado en la Mesa Sectorial de Negociacion de Sanidad del dia 16 de abril de 2004". Ademas, se afiade
gue "se ha tenido en cuenta el estudio realizado con las gerencias de atencidén primaria y las gerencias de
hospitales. Estudio que no prevé la prolongacion en el servicio activo de ninguna especialidad médica, asi
como tampoco de ningun otro personal estatutario."(F.D. 392)

Por su parte, el FD 62 recuerda cdmo el articulo 33 de la LMRFP calificaba como un “derecho” la
prolongacion de la vida laboral estableciendo que "las Administraciones Publicas dictaran las normas de
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procedimiento necesarias para el ejercicio de este derecho", y cdmo actualmente estas normas estdn
contempladas en el articulo 67.3 del TRBEP cuyo contenido es el siguiente:

"La jubilacion forzosa se declarara de oficio al cumplir el funcionario los sesenta y cinco afios de edad.
No obstante, en los términos de las leyes de Funcién Publica que se dicten en desarrollo de este
Estatuto, se podrd solicitar la prolongacion de la permanencia en el servicio activo como maximo hasta
que se cumpla setenta afios de edad.

La Administracion Publica competente deberd de resolver de forma motivada la aceptaciéon o
denegacion de la prolongacion.

De lo dispuesto en los dos parrafos anteriores quedaran excluidos los funcionarios que tengan normas
estatales especificas de jubilacién".

Este articulo no deja ninguna duda, ni sobre el cardcter facultativo de la prolongacion ni sobre el hecho de
qgue la Administracién tiene que motivar su decision sobre la prolongacion solicitada, tanto para aceptarla
como para denegarla. Sobre el TREBEP debe recordarse por un lado, que es también aplicable al personal
estatutario de los Servicios de Salud (segun se dispone en su articulo 2.3) y por otro que sus disposiciones
constituyen bases del régimen estatutario de los funcionarios al amparo de lo establecido en al articulo
149.1.18 de la Constitucién (asi lo establece su Disposicion Final primera)

La conclusidn final que se extrae de todo lo anterior es, pues, que esa prolongacién en el servicio activo,
regulada en el articulo 26.2 de la LEMPESS, es un derecho subjetivo del funcionario pero un derecho que no
le es reconocido de manera absoluta sino, por el contrario, viene condicionado a que las necesidades
organizativas de las Administracion hagan posible su ejercicio y que recae sobre dicha Administracion la
carga de justificar esas necesidades organizativas que deben determinar la concesiéon o denegacion de la
prolongacion.

2. LA JUBILACION FORZOSA DE LOS MEDICOS DEL SALUD

2.1. MARCO NORMATIVO GENERAL. EN PARTICULAR, EL PLAN DE ORDENACION DE RECURSOS
HUMANOS DEL SALUD.

Hemos visto que en relacion con la jubilacién el TREBEP establece que la edad de jubilacién forzosa de los
funcionarios incluidos en el RGSS, sera la que prevean en cada momento las normas reguladoras de dicho
régimen para el acceso a la pension de jubilacién ordinaria, en su modalidad contributiva, es decir, sin
coeficiente reductor por razéon de la edad. Estd medida afectard principalmente a médicos y personal
docente, ya que ambos estan incluidos en el Régimen General de Seguridad Social.

Como consecuencia de la crisis econémica en el afio 2008 el Gobierno adoptd unas medidas de contencién
del gasto publico. Estas medidas se plantearon con caracter temporal y se contemplaron en el RD 20/2012,
de 13 de julio, de medidas para garantizar la estabilidad presupuestaria y de fomento de la competitividad.
Las Administraciones Publicas han adoptado una posicion contraria a la prolongacion del servicio activo,
porque esto les permite amortizar las plazas del personal que se jubila. En esta linea, en concreto, la
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Comunidad Auténoma de Aragdn adoptd una norma que bdsicamente lo que prohibia era prolongar la
edad de jubilacién: las Cortes de Aragdén aprobaron la Ley 7/2012 de 4 de octubre, de medidas
extraordinarias en el sector publico de la Comunidad Auténoma de Aragdn para garantizar la estabilidad
presupuestaria (LMESPCAEP). La Disposiciéon Final primera de esta ley procedié a modificar el Texto
Refundido de la Ley de Ordenacidn de la Funcidn Publica de la Comunidad Auténoma de Aragdn aprobado
por Decreto Legislativo 1/1991 de 19 de febrero del Gobierno de Aragdn, en el sentido de afiadir una nueva
Disposicion Adicional Decimonovena que, en relacién con la jubilacidn forzosa por razén de edad de los
funcionarios al servicio de la Administracion autondmica, (entre los que incluye expresamente al personal
sanitario del SALUD), establece lo siguiente:

“Antes de cumplir la edad de jubilacién forzosa, el funcionario podra solicitar la permanencia en el
servicio activo, como mdximo, hasta cumplir los setenta afios de edad. La Administracion deberd
resolver de forma motivada, en el plazo maximo de un mes, sobre su aceptacion o denegacion
atendiendo a los siguientes criterios:

a) Causas organizativas, funcionales o presupuestarias, derivadas de la necesidad de racionalizacion
de la estructura de puestos de trabajo y de estabilidad en la ordenacién del personal de las
Administraciones Publicas.

b) La permanencia en la situacién de servicio activo o en situaciones administrativas con reserva de
puesto de trabajo en los ultimos tres afos.

Sin perjuicio de lo dispuesto en el apartado anterior, la prolongacién de la permanencia en el servicio
activo se concedera al funcionario cuando, en el momento de cumplir la edad de jubilacién forzosa, le
resten seis afios o menos de cotizacion para causar derecho a pension de jubilacion. La renovacidn no
podrd prolongarse mads alla del dia en el que el interesado complete el tiempo de cotizacion necesario
para causar pension de jubilacidn, sea cual sea el importe de la misma.

La resolucidon de aceptacion estard supeditada, en todo caso, a la realizaciéon del correspondiente
reconocimiento médico, que debera emitir un juicio de aptitud respecto a la capacidad funcional para el
desempefio de las tareas propias de la Escala o Clase de Especialidad que corresponda. En el caso de
informe negativo, o si el solicitante no se somete al reconocimiento, se emitira resolucién de jubilacion
forzosa.

La resolucion de aceptacidn de la prolongacidn de la permanencia en el servicio activo se concederd por
un afio, siendo objeto de revisién anual mediante el correspondiente procedimiento iniciado de oficio,
emitiéndose por el érgano competente resolucidon de prérroga de la misma o de jubilacion forzosa
segun proceda, atendiendo y fundamentando ésta segln lo dispuesto en el apartado primero y siempre
que quede acreditada, mediante el correspondiente reconocimiento médico, la capacidad funcional.

Transcurrido el plazo de resolucién sin que el érgano competente la hubiese dictado expresamente, se
entendera desestimada la solicitud, a los efectos previstos en el articulo 43 de la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun.

Lo dispuesto en el presente articulo serd de aplicacion al personal estatutario que preste servicios en el
SALUD, en funcion de las necesidades de la organizacion articuladas en el marco del correspondiente
Plan de Ordenacion de Recursos Humanos.

Este articulo no sera de aplicacién a aquellos empleados publicos para los que se hubieran dictado
normas especificas de jubilacién o de prolongacién de la permanencia en el servicio activo."
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Sintetizando de manera mds clara lo establecido en esta nueva Disposicién, cabe afirmar, pues, que el
personal estatutario al servicio del SALUD tiene reconocido el derecho a prolongar su edad de jubilacién
hasta los setenta afos, siempre supeditado a causas organizativas, funcionales o presupuestarias. La
permanencia en la situacién de servicio activo se concedera al funcionario Unicamente cuando le resten
seis aflos, o menos, de cotizacidn para causar derecho a pensién de jubilacién. Y, por supuesto, con la
preceptiva autorizacién administrativa, debidamente motivada, en atencién a aquellos criterios.

La existencia de dichas causas se derivara del correspondiente Plan de Ordenacién que se configura asi
como el elemento determinante para decidir el sentido positivo o negativo de la prolongacién de la
situacion de servicio activo una vez alcanzada la edad de jubilacidn forzosa. El marco juridico o soporte
normativo de los PORH también viene configurado en los articulos 12 y 13 del LEMPESS que establecen
respectivamente que:

"la planificacién de los recursos humanos en los servicios de salud estard orientada a su adecuado
dimensionamiento, distribucién, estabilidad, desarrollo, formacién y capacitacion, en orden a mejorar la
calidad, eficacia y eficiencia de los servicios. En el dmbito de cada servicio de salud, y previa negociacion
en las mesas correspondientes, se adoptaran las medidas necesarias para la planificacion eficiente de las
necesidades de personal y situaciones administrativas derivadas de la reasignacién de efectivos, y para
la programacion periddica de las convocatorias de seleccién, promocién interna y movilidad. Los
cambios en la distribucién o necesidades de personal que se deriven de reordenaciones funcionales,
organizativas o asistenciales se articularan de conformidad con las normas aplicables en cada servicio de
salud. En todo caso, el personal podra ser adscrito a los centros o unidades ubicados dentro del ambito
gue en su nombramiento se precise."

"Los PORH constituyen el instrumento basico de planificacién global de los mismos dentro del servicio
de salud o en el ambito que en los mismos se precise. Especificardn los objetivos a conseguir en materia
de personal y los efectivos y la estructura de recursos humanos que se consideren adecuados para
cumplir tales objetivos. Asimismo, podran establecer las medidas necesarias para conseguir dicha
estructura, especialmente en materia de cuantificacion de recursos, programacién del acceso, movilidad
geografica y funcional y promocion y reclasificacion profesional. Los planes de ordenacidn de recursos
humanos se aprobaran y publicaran o, en su caso, se notificaran, en la forma en que en cada servicio de
salud se determine. Serdn previamente objeto de negociacion en las mesas correspondientes."

También la normativa del personal sanitario autondmico se refiere a estos planes. En concretoel Decreto
37/2011, de 8 de marzo, de seleccion de personal y provision de plazas del SALUD.Esta norma aprobada en
ejercicio de la competencia derivada del articulo 75.13 del Estatuto de Autonomia de Aragdn  se refiere en
su articulo 2 a la planificacién de recursos humanos y establece que:

"Para la éptima utilizacion de los recursos humanos y de acuerdo con las directrices de politica de
personal del SALUD se elaboraran planes de ordenacién de recursos humanos que seran objeto de
negociacion en la Mesa Sectorial de Sanidad; todo ello de conformidad con lo dispuesto en el articulo 69
de la Ley 7/2007, de 12 de abril, del EBEP"

En este marco normativo, el SALUD y la mayoria de las organizaciones sindicales con representacion en el
sector, previa negociacién, aprobaron en la reunién de la Mesa Sectorial de Sanidad celebrada el 9 de abril

®Articulo 75.13 del Estatuto de Autonomia, "Competencias compartidas: Régimen estatutario de los funcionarios de la
Comunidad Auténoma de Aragdn y de su Administracion Local y las especialidades del personal laboral derivadas de la
organizacion administrativa y la formacion de este personal”
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de 2013 un PORH del SALUD en materia de jubilacion y prolongacién de la permanencia en el servicio activo
del personal de sus instituciones y centros sanitarios.

Inmediatamente después se aprobd por parte dela Direccién General del SALUD la Resolucién de 2 de
Mayo de 2013, que tiene por objeto regular el procedimiento de prolongacion de la permanencia en el
servicio activo del personal estatutario que preste servicios en los Centros e Instituciones Sanitarias del
SALUD hasta, como mdaximo, los setenta anos de edad. Esta Resolucidn resulta de aplicacién a todo el
personal afectado por la LEMPESS, que preste servicios en los Centros e Instituciones sanitarias del SALUD.

Segun el articulo 13.d) del texto refundido de la Ley del SALUD, aprobado por Decreto legislativo 2/2004, de
30 de diciembre, la Direccién Gerencia del SALUD sera el érgano competente para resolver las solicitudes
de prolongacién de la permanencia en el servicio activo, en virtud de la competencia atribuida en materia
de gestidn del personal estatutario en él.

El procedimiento se iniciara a solicitud del interesado, dirigida a la Gerencia del Sector Sanitario u érgano
equivalente al que esté adscrito. Dicha solicitud debera ser presentada con una antelacién minima de tres
meses a la fecha en la que el empleado cumpla la edad legalmente establecida para su jubilacién forzosa,
coincidente ésta con la edad legal de jubilacién ordinaria del RGSS, acompafiando para su acreditaciéon
informe emitido por el drgano competente en materia de Seguridad Social. Si antes del plazo indicado, el
solicitante no manifiesta su voluntad de permanecer en el servicio activo mediante la presentacién de la
correspondiente solicitud, se procedera a su jubilacidon por el érgano competente, al cumplir aquél dicha
edad. La presentacion de la solicitud comportard automaticamente la no iniciacion del procedimiento de
jubilacion forzosa por edad del interesado o su suspension si se hubiese ya iniciado.

Para la concesién de la prolongacién sera necesaria la acreditacién de la capacidad funcional del interesado
para ejercer la profesion y/o desarrollar las actividades correspondientes a su nombramiento, mediante
informe de aptitud derivado del reconocimiento médico efectuado por el Servicio de Prevencion de Riesgos
Laborales del centro en el que preste servicios el interesado, que se adjuntard al correspondiente informe-
propuesta favorable. En el caso de informe negativo, o si el solicitante no se somete al reconocimiento, se
emitird resolucién de jubilacién forzosa.

Las autorizaciones de prolongacion se concederan por periodos anuales y hasta cumplir, como maximo, los
70 afos de edad.

Por Orden de 3 de diciembre de 2013, del Consejero de Hacienda y Administracién Publica, se dio
publicidad al Acuerdo de 18 de noviembre de 2013, del Gobierno de Aragdn, por el que se ratifican tantoel
PORH del SALUD en materia de jubilacién y prolongacion de la permanencia en el servicio activo del
personal de sus instituciones y centros sanitarios aprobado por Acuerdo de la Mesa Sectorial de Sanidad de
fecha 9 de abril de 2013, como la Resolucién de 2 de mayo de 2013, de la Direccidn Gerencia del SALUD,
por la que se regula el procedimiento para la prolongacidon de la permanencia en el servicio activo al
cumplir la edad ordinaria de jubilacion forzosa.

El PORH, viene a cumplir con lo dispuesto en el articulo 26.3 de la LEMPESS, se procede a su ratificacion a
fin de dar cumplimiento a lo previsto en la Disposicidn Final Segunda de la Orden de 5 de junio de 2013, del
Consejero de Hacienda y Administracion Publica, por la que se regula el procedimiento para la prolongacion
de la permanencia en el servicio activo al cumplir la edad ordinaria de jubilacion forzosa.
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2.2. LA DECLARACION DE NULIDAD DEL PORH DEL SALUD: LA SENTENCIA DEL TRIBUNAL SUPERIOR DE
JUSTICIA DE ARAGON DE 22 DE JULIO DE 2015.

La Federacion Aragonesa de Sindicatos y Asociaciones de Médicos Titulares y de Atencidon Primaria
(FASAMET), mediante escrito presentado el 10 de junio de 2013,interpuso recurso contencioso-
administrativo frente al Acuerdo por el que se aprueba el PORH del SALUD, la Resolucion por la que se
regula el procedimiento para la prolongacién de la permanencia en el servicio activo al cumplir la edad
ordinaria de jubilacién forzosa, y el Acuerdo del Gobierno de Aragdn por el que se ratifican ambos, por
considerarlos contrarios a Derecho y nulos, con la consiguiente pretensién de anulacién judicial.

El argumento del recurso contra el Plan se funda en considerar que ni es un instrumento de planificacion
global de los recursos humanos, ni contempla las necesidades de recursos humanos que cubran la
demanda asistencial, pues tiene un exclusivo cardcter sectorial, dado que se limita a establecer la jubilacién
forzosa y generalizada sin especificar otros objetivos distintos a conseguir en materia de personal ni
contempla las necesidades de recursos humanos que cubran la demanda asistencial.

El recurso fue estimado mediante sentencia 484/2015de la Sala Contencioso-Administrativa del Tribunal
Superior de Justicia de Aragdn, de 22 de julio de 2015.Por su importancia, se van a exponer con cierto
detenimiento los principales argumentos del Tribunal.

La Federacién recurrente habia cuestionado, en primer lugar, la extension material del Plan. Como indica el
Tribunal a modo recopilatorio en el Fundamento Juridico Tercero de la sentencia que comentamos:

"el PORH objeto de impugnacion es aplicable seglin su extremo Il a todo el personal afectado por la
LEMPESS. En el extremo lll, que hace referencia a los objetivos del Plan, se expone que el objetivo
fundamental es la jubilacion forzosa de su personal al llegar a la edad reglamentaria, pretendiendo
mediante el mismo llevar a efecto una politica de renovacién de plantillas y de creacién de empleo
estable que permita lo siguiente:

e Disponer de una plantilla con gran capacidad de autonomia y responsabilidad orientada a mejorar
el rendimiento y la realidad de las prestaciones sanitarias.

e Tener una plantilla de profesionales con una gran capacidad de orientacion al cambio.

e Disponer de una plantilla de profesionales con mayor capacidad para la mejora continua de la
adaptacion técnica adaptada a la practica en el desempefio de funciones.

e  Facilitar la incorporacion de profesionales formados en los Centros e Instituciones Sanitarias del
Servicio Aragonés de la Salud.

e  Facilitar el abordaje de nuevos profesionales cientificos-técnicos.

En el extremo IV se efectla andlisis de situacidon en materia de prolongacién de la permanencia en el
servicio activo, para lo cual se hace una relacion de especialistas respecto a los que se prevé su
jubilacién forzosa por edad, asi como se constata la reposicion de efectivos que mediante internos
residentes en el MIR cubririan con exceso las vacantes anteriores, con una prevision de profesionales
que causarian baja de 11,84% en el horizonte de 2017, sin que el porcentaje de jubilacion con referencia
a las categorias que cuentan con el mayor nimero de efectivos superase en ningun caso el 20%.

En el extremo V y siguientes se regula la jubilacidn forzosa, asi como las supuestos de prolongacién de la
permanencia en el servicio activo”.
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Este analisis sistematico permite a comprobar al Tribunal que, como reprochaba la recurrente, el PORH ha
sido elaborado con un cardcter exclusivamente sectorial, referido a la jubilacion. Y ello sin que conste
informe alguno del que pueda inferirse su necesidad tendente a la reposicion de efectivos, su distribucion
geografica y las implicaciones econdmicas de las jubilaciones que se pretenden llevar a efecto. Tampoco
existe entre su clausulado y objetivos relacién alguna, dado que no se especifican las medidas o
mecanismos que deben de adoptarse para alcanzar la finalidad que se pretende, pues el fin de las
jubilaciones indicadas y su sustitucién por el personal referido no se contempla desde la perspectiva de
politicas en orden al mantenimiento y mejora de la calidad del servicio sanitario. De ello claramente se
infiere que se ha vulnerado el articulo 13 de la LEMPESS, que exige que los planes de ordenacion

"especificaran los objetivos a conseguir en materia de personal y los efectivos y la estructura de
recursos humanos que se consideren adecuados para cumplir tales objetivos. Asimismo, podran
establecer las medidas necesarias para conseguir dicha estructura, especialmente en materia de
cuantificacidon de recursos, programacion del acceso, movilidad geogréfica y funcional y promocién y
reclasificacion profesional”.

Esta razdn lleva a considerar que el Plan debe anularse.

Pero no se queda aqui, el Tribunal (FD 42) también analiza la naturaleza juridica de la Resolucién de la
Direccién-Gerencia del Servicio Aragonés de la Salud de 2 de mayo de 2013 por la que se regula el
procedimiento para la prolongacién de la permanencia en el servicio activo al cumplir la edad ordinaria de
jubilacion forzosa. Su propia denominacién permite destacar su obvio caracter de reglamento ejecutivo
pues, como ya declaré la sentencia del Tribunal Supremo de 17 de junio de 1997,

"se denominan ejecutivos los Reglamentos que tienen por finalidad completar, desarrollar o concretar lo
que en la Ley aparece regulado de modo mas genérico o en forma principal dejando a la Administracion
un espacio regulativo a rellenar por medio del Reglamento en el que se precise todo el casuismo de
desarrollo que puede exigir la situacion o la compleja actuacién administrativa sobre ella".

Aceptado esto, hay que recordar que la habilitacién reglamentaria para desarrollar el Reglamento que
desarrolle la Ley de la Funcién Publica de Aragdn, viene atribuida conforme a lo previsto en la Disposicion
Adicional Decimonovena de la Ley de Ordenacidn de la Funcién Publica de la Comunidad Auténoma de
Aragon (apartado 8), al Consejero competente en materia de Funcion Publica, que es el Consejero de
Hacienda y Administracién Publica (articulo 22 del Decreto 320/11 de 27 de septiembre de 2011 del
Gobierno de Aragén por el que se establece la estructura organica del Departamento de Hacienda y
Administracion Publica), y hay que recordar también que la potestad reglamentaria no es susceptible de
delegacion conforme prevé el articulo 43.5 de la Ley 2/2009 de 11 de mayo de 2009, del Presidente y del
Gobierno de Aragén .

Ante estas reglas juridicas, concluye el Tribunal, que es obvio que la Direccidn-Gerencia del SALUD carece
de competencia para el dictado de la anterior resolucion lo que, sin necesidad de entrar a conocer otras
consideraciones, determinaria su nulidad. Y en virtud de lo anteriormente referido, y esto es, declarada la
nulidad del PORH aprobado por la Mesa Sectorial de Sanidad de 9 de abril de 2013 y de la Resolucién de 2
de mayo de 2013, que regula el procedimiento de prolongacién del Servicio activo al cumplir la edad
ordinaria de jubilacion forzosa, la consecuencia necesaria ha de ser es la nulidad del Acuerdo de 19 de
noviembre de 2013 por el que se ratifican las resoluciones anteriores.
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Este fallo fue confirmado posteriormente en casacion por Decreto de fecha 22 de diciembre de 2015 de la
Seccién Tercera de la Sala de lo Contencioso-Administrativo del Tribunal Supremo.

2.3. LA ELABORACION DE UN NUEVO PORH DEL SALUD.
2.3.1. NUEVO ACUERDO DEL 5 DE ABRIL DE 2016 DEL GOBIERNO DE ARAGON.

El Boletin Oficial de Aragdn de fecha 11 de mayo de 2016 publica la Orden SAN/398/2016 de 21 de abril por
la que se da publicidad al Acuerdo de 5 de abril de 2016 del Gobierno de Aragdn por el que se adoptan
medidas provisionales en relacion con el Plan de Recursos Humanos.

En estas medidas se acuerda:

"Autorizar, con caracter general, y como medida provisional en tanto no resulte aprobado el Plan de
Recursos Humanos del SALUD iniciado por Orden del Consejero de Sanidad, de fecha 22 de marzo de
2016, la prolongacién de la permanencia en el servicio activo que afecte a los puestos de facultativos
especialistas de area del SALUD de las especialidades médicas de: anatomia patoldgica; anestesiologia y
reanimacioén; cardiologia; cirugia ortopédica y traumatologia; obstetricia y ginecologia vy
radiodiagndstico. La tramitacion de los expedientes de prolongacion de permanencia en el servicio
activo se encomienda al Director Gerente del SALUD. La presente autorizacidn causara efectos hasta la
aprobacién definitiva del Plan de Recursos Humanos del SALUD.

Establecer que los expedientes de concesion de prolongacion de la permanencia en servicio activo que
se tramiten al amparo de esta autorizacidn, tendrdn una duracién inicial de un afo, pudiendo ser

revisados."

A estas especialidades se les sumaron otras 7 por acuerdo del Consejo de Gobierno con fecha 29 de junio
de 2017: Dermatologia, Otorrinolaringologia, Pediatria (de Atencion Primaria y de Atencidn Especializada),
Urologia, Cirugia General, Reumatologia y especialmente Medicina de Familia. En estas especialidades se
esperan en los préximos meses un total de 68 jubilaciones, y siendo que hasta mayo de 2018 no terminaran
las nuevas promociones de residentes, se ven obligados a tomar esta medida de forma temporal durante
un afio hasta que esté aprobado el nuevo PORH,para de este modo paliar el déficit de estos profesionales.
A pesar de la proxima entrada de nuevas promociones el problema continuard ya que se prevé que el
numero de nuevos facultativos sera insuficiente para cubrir las necesidades del servicio.

2.3.2. LA MESA SECTORIAL DE SANIDAD APRUEBA EL PLAN ESTRATEGICO DE ORDENACION DE LOS RECURSOS
HUMANOS DEL SALUD PARA EL PERIODO 2017-2020.

El dia 1 de febrero de 2017, los representantes del SALUD y las Organizaciones Sindicales CEMSATSE, CSIF,
CCOO y UGT, presentes en la Mesa Sectorial de Sanidad, alcanzaron un pacto con el propdsito de aprobar
una planificacién eficiente de los recursos humanos a través del PORHdel SALUD para el periodo 2017-
2020, que venia a sustituir al anulado plan de ordenacion de 2013.Este plan estratégico del SALUD sienta
las bases de lo que el organismo pretende ser en materia de organizacion y ordenacion de los recursos
humanos para los proximos afios. Por su dmbito, es un plan global que se dirige a la ordenacién de los
recursos humanos de todo el SALUD, incluido el personal funcionario, estatutario o laboral de todos los
centros y equipos asistenciales de atencion primaria; de los centros de atencion especializada y hospitales;
de los centros de salud mental; el personal con plaza vinculada a la Universidad; el personal integrado del
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extinto C.A.S.A.R.%, el personal del Centro de Emergencias y Urgencias sanitarias de la Gerencia del 061; y el
personal del Centro de Gestién Integral de Proyectos Corporativos (C.G.I.P.C.).

El PORH fue aprobado por Resolucion de 8 de junio de 2017, de la Direccién Gerencia del Servicio Aragonés
de Salud, por la que se resuelve la publicacion del Pacto de la Mesa Sectorial de Sanidad en materia de
planificaciéon para el personal estatutario del Servicio Aragonés de Salud y publicado en el BOA del
05/07/17, y su vigencia se extenderd desde el dia siguiente a su publicacion en el Boletin Oficial de Aragén
05-07-2017, hasta el 31 de diciembre de 2020, pudiendo prorrogarse por acuerdo de las partes adoptado
en la Mesa Sectorial de Sanidad del Gobierno de Aragén.

El objeto del Plan Estratégico de Recursos Humanos del SALUD para el periodo 2017-2020 es determinar las
principales lineas estratégicas de actuacion para la consecucién de los objetivos que, conforme al art. 12
del Estatuto Marco, deben abordarse para la ordenacidn de los recursos humanos del organismo con el fin
de mejorar la calidad, eficacia y eficiencia de los servicios sanitarios. El adecuado dimensionamiento de las
plantillas, la distribucion de los efectivos entre los centros sanitarios, su permanencia y estabilidad y el
desarrollo, la formacion y capacitacién del personal, son los objetivos en los que debe concretarse.

Los objetivos precedentes se concretan en diversas lineas de actuacidon que permiten hacerlos operativos.
Estas lineas se encuentran enumeradas en este Plan y, dada su extensidn, solo vamos a referir la que
resulta el objeto de este Estudio. Antes apuntamos que estas lineas estratégicas se desarrollaran a través
de programas operativos que incluirdn medidas de ambito:

v' Sectorial, para determinadas dareas y sectores territoriales, centros sanitarios, categorias
profesionales o colectivos de personal, su vinculacidn al SALUD, su incorporacion, etc.

v Global, dirigidas a todo el personal del SALUD

Como acabamos de decir, una de estas lineas estratégicas prevista en el PORH es el disefio de un sistema de
permanencia en el SALUD,

"Planificar los supuestos en que procede prolongar la permanencia en el servicio publico una vez
cumplida la edad de jubilacién, por existir dificultades en la cobertura de determinadas plazas o por
otras circunstancias subjetivas de los trabajadores, determinando los criterios objetivos especificos que
deberdn cumplirse para autorizar la prolongacién en la permanencia al servicio activo del personal que
asi lo solicite y los mecanismos que aseguren la capacitacion profesional de quienes opten por solicitar
la prérroga"

La situacion de los recursos humanos destinados en centros sanitarios del SALUD al 31 de diciembre de
2015, excluido el personal de los servicios centrales que desempeiia puestos de trabajo de la Relacién de
Puestos de Trabajo del organismo auténomo, es la siguiente:

19 La plantilla organica global de todo el personal con plaza en los centros sanitarios del SALUD era de
18.877 plazas, incluido el personal del Centro de Gestion Integrada de Proyectos Corporativos —C.G.I.P.C.-y
las 367 profesionales que provienen de los Centros sanitarios procedentes del extinto C.A.S.A.R.

9 . , . . .y . . . . .

Consorcio Aragonés Sanitario de Alta Resolucidon: se cred en virtud de un convenio con los ayuntamientos de Ejea,
Tarazona, Fraga y Jaca y la Mutua de Accidentes de Zaragoza para la gestion de los centros sanitarios de las tres
primeras localidades y el hospital de Jaca, con personal laboral con contrato indefinido.
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22 La cifra de efectivos reales de personal fijo y temporal del SALUD era de 22.668, incluido el personal del
extinto C.A.S.A.R. (cuya numero ascendia a 416 efectivos en total) y excluido el personal en formacidn
(Diplomados y Licenciados) que totalizan 888 efectivos.

32 El numero total de plazas que quedaran vacantes en los centros del SALUD, entre los afios 2016 y 2020,
por causa de la jubilacion forzosa del personal al cumplir la edad reglamentaria se ha estimado en 3.083
plazas vacantes (incluidas las 20 plazas que quedaran vacantes por jubilacion de personal del extinto
C.AS.AR.).

El Anexo IlIC del PORH que incorporamos a continuacién, detalla las previsiones de jubilaciones forzosas
que se van a producir durante el ejercicio 2016 y durante los afios de vigencia del Plan Estratégico 2017-
2020, por cumplir la edad reglamentaria de jubilacién de los Facultativos Especialistas de Area y demas
personal Licenciado Sanitario Especialista incluido el personal con plaza vinculada a la Universidad. Se
incorpora en dicha tabla, también, la previsién de nuevas incorporaciones procedentes del sistema MIR.

ANEXO I1IC PREVISION JUBILACION FORZOSA DE PERSONAL FACULTATIVO ESPECIALISTA Y LICENCIADO SANITARIO ESPECIALISTA
(EXCLUIDO PERSONAL CON PLAZA VINCULADA A LA UNIVERSIDAD).

Plantilla | Efectivos (a B S(;;;zagll? MIR | Jub. Jub. Jub. Jub. Jub. Sit;:zcti)én
ESPECIALIDAD (*) Organica | 31-Dic 2015) 3;6?3)0 wobre |2016| 2016 | MIR2017 | 200 [MIR2018] 50 o [MIR 201950 0| MIR 2020 | 0 | Total MIR| Total Bajas( /-
_ plantilla plantilla

ALERGOLOGIA 13 13 13 0 1 1 1 1 1 4 1 0
ANALISIS CLINICOS Y BCA. CLINICA 70 75 66 -4 3 2 3 2 4 2 4 2 10 12 6
ANATOMIA PATOLOGICA 52 47 46 6 2 2 1 1 3 1 3 1 9 5 -2
ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION 217 216 209 -8 1 6 8 4 8 8 8 7 8 6 33 31 6
ANGIOLOGIA Y CIRUGIA VASCULAR 29 29 29 0 2 1 2 1 2 1 2 6 5 0
APARATO DIGESTIVO 69 70 66 -3 1 4 2 4 1 4 2 4 16 6 0
CARDIOLOGIA 83 81 78 5 2 4 3 4 1 4 3 4 2 16 11 0
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 7 8 7 0 1 1 2 0 0
CIRUGIA GENERAL Y APARATO DIG. 123 126 116 -7 10 4 5 6 10 5 3 6 10 21 38 24
CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL 11 11 11 0 1 1 1 1 1 1 4 2 0
CIRUGIA ORTOPEDICA Y TRAUMAT. 136 134 125 -11 6 7 3 6 7 4 4 7 5 24 25 -12
CIRUGIA PEDIATRICA 10 10 10 0 1 1 2 1 1 3 3 0
CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y REP. 13 12 12 -1 1 1 1 1 4 0 0
CIRUGIA TORACICA 6 6 6 0 1 1 1 1 2 2 0
DERMATOLOGIA MEDICO-QUIR. 36 31 30 -6 1 1 1 2 3 2 2 2 2 7 9 -8
ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION 32 33 33 1 2 2 2 2 1 2 1 8 4 0
FARMACIA HOSPITALARIA 48 51 51 3 1 3 1 3 1 3 3 1 12 4 0
GERIATRIA 26 24 25 -1 4 2 3 1 4 13 1 0
HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA 54 55 53 -1 2 4 1 4 1 4 2 4 16 6 0
INMUNOLOGIA 2 1 2 0 0 0 0
MEDICINA DEL TRABAJO 13 13 13 0 3 1 3 2 0
MEDICINA FISICA Y REHABILITACION 48 48 49 1 1 3 1 1 2 5 1 14 3 0
MEDICINA INTENSIVA 89 9% 84 5 8 5 2 5 2 4 1 5 19 13 0
MEDICINA INTERNA 113 130 121 8 2 9 4 10 2 9 6 10 7 38 21 0
MEDICINA NUCLEAR 12 11 12 0 1 2 1 2 1 5 3 0
MEDICINA PREVENTIVA Y S. PUBLICA 21 23 20 -1 1 1 2 1 3 2 0
MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA 44 43 42 -2 3 2 3 3 2 1 4 4 12 10 0
NEFROLOGIA 33 37 33 0 2 2 2 2 1 2 1 8 6 0
NEUMOLOGIA 48 53 49 1 4 4 1 4 1 2 4 3 16 11 0
NEUROCIRUGIA 23 23 23 0 1 2 1 1 1 1 3 4 -1
NEUROFISIOLOGIA CLINICA 15 16 15 0 1 1 3 1 1 3 8 2 0
NEUROLOGIA 46 51 47 1 4 1 4 3 2 4 1 15 4 0
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA 144 144 143 -1 6 6 2 6 2 5 6 5 6 22 22 -1
OFTALMOLOGIA 105 115 114 9 7 5 2 5 4 5 6 5 6 20 25 0
ONCOLOGIA MEDICA 34 36 33 -1 2 3 1 5 1 0
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA 18 17 18 0 1 1 2 2 2 1 2 7 4 0
OTORRINOLARINGOLOGIA 57 60 54 -3 3 2 2 2 2 2 2 5 8 12 -7
PEDIATRIA 83 96 90 7 1 1 14 2 14 2 13 2 14 2 56 9 0
PSICOLOGIA CLINICA** (PGO.ESP.) 50 47 47 -3 4 1 5 1 5 2 5 19 4 0
PSIQUIATRIA 103 107 103 0 4 8 2 9 4 8 2 8 5 33 17 0
RADIODIAGNOSTICO 148 143 134 -14 2 8 7 4 6 8 7 4 7 7 29 31 -16
RADIOFISICA_HOSPITALARIA 13 13 12 -1 1 1 1 1 2 1 1 3 5 -3
REUMATOLOGIA 23 23 23 0 1 1 1 1 1 1 1 4 3 0
UROLOGIA 70 69 67 -3 3 4 3 4 2 4 1 5 2 17 11 0
TOTAL 2.390 2.447 2.334 -56 9 88 138 65 144 81 133 67 153 89 577 390 -86

(*)Incluye las siguientes categorias y puestos: F.E.A., Jefes de Unidad de Adnisién, de Urgencias, Jefes de servicio (C/O y N/P) y Jefes de Seccién (C/O y N/P)
(**)Incluye Psicélogos de A.P. y de A.E.
csv: BOA20170705020

Analizando los datos del Anexo podemos observar que en determinadas especialidades se produce un gran
déficit de profesionales durante el periodo de vigencia de este Plan, en concreto en:
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v" Cirugia General y Aparato Digestivo: a 31 de diciembre de 2015 cuenta con 126 médicos, durante
este periodo estd previsto que se produzcan 38 bajas por jubilacion forzosa por edad, ademas del
déficit que ya presentan de 7 médicos a 31 de diciembre de 2015, y que se incorporen 21 médicos
internos residentes (en adelante MIR), lo que supone un déficit de 24 médicos.

v" Cirugia Ortopédica y Traumatologia: estdn previstas25 bajas por jubilacién forzosa y 24
incorporaciones via MIR, esto unido al déficit de 11 médicos que presenta esta especialidad a 31 de
diciembre de 2015 hace un total de 12 plazas sin cubrir.

v" Radiodiagndstico: en agosto de 2016 presenta un déficit de 14 médicos, tiene previsto 31 bajas por
jubilacion forzosa y 29 incorporaciones via MIR lo que supone un déficit de 16médicos.

Esta situacion se repite en otras especialidades como por ejemplo: Dermatologia con 8 plazas sin cubrir,
Otorrinolaringologia con 7 plazas, o Analisis Clinicos y Anestesia con 6 plazas respectivamente.

Tenemos que resaltar que estds cifras no son definitivas y podrian sufrir variaciones importantes dado que
las incorporaciones de los MIR se han calculado teniendo en cuenta que se incorporen al SALUD el 100% de
los médicos que obtengan el titulo por lo que la cifra podria ser bastante menor de lo previsto en un
principio. lgualmente tampoco se ha contemplado las posibles bajas que pudieran surgir por imprevistos
como excedencias, renuncias o fallecimientos.

Entendemos que a la vista de estas cifras es inadmisible una negacién por parte de la Administraciéon ala
prolongacion en el servicio activo de los médicos del SALUD ya que ponen de manifiesto que hay
necesidades del servicio. El admitir o denegar la prolongacién es una potestad discrecional de la
Administracidon que hasta el momento y tal y como hemos podido comprobar a lo largo de este trabajo se
ha pronunciado siempre en sentido negativo.

El nuevo PORH, nos presenta una tabla que evidencia y sefiala en nimero las necesidades del servicio, por
lo que es ldgico pensar que ante las proximas solicitudes de prolongacién del servicio activo a resolver de
estos especialistas la Administracién se pronuncie en sentido positivo.

2.4. PRONUNCIAMIENTOS DE LOS TRIBUNALES ARAGONESES SOBRE RECURSOS SINGULARES.

Sin perjuicio de todo lo anterior y en concreto de la anulacién del PORH, la jubilacién forzosa del personal
afectado por la medida no experimenta variacidon alguna ya que los tribunales aragoneses se han
pronunciado, en notables ocasiones, confirmando la legalidad de la situacion de jubilacién forzosa y
desestimando los recursos formulados por los médicos del SALUD contra las sentencias dictadas por los
Juzgados Contencioso Administrativo en las que se deniega la prdrroga de la prolongacidon de la
permanencia en el servicio activo y se procede a la jubilacién forzosa. Los Fundamentos de Derecho
expresados por el Tribunal son comunes en la mayoria de las sentencias.

2.4.1. SENTENCIA TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE ARAGON, N2 RESOLUCION 483/2015 DE 22/07/2015.
PROCEDIMIENTO: RECURSO DE APELACION.

El 22 de julio de 2015 se presenté Recurso de Apelacion ante el Tribunal Superior de Justicia de Aragon,
frente a la sentencia de 23 de octubre de 2014 del Juzgado de lo Contencioso Administrativo n2? 2 de
Zaragoza. El apelante es Médico de Atencion Primaria, personal estatutario fijo, con destino en el Equipo
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de Atencidon Primaria de la Zona de salud, Centro en el Sector lll de Zaragoza. A pesar de haber cumplido
los 65 afios la Administracidn le fue prorrogando el servicio activo hasta que se dictd la denegacién de la
prolongacidon que ahora se recurre. Previamente, el 31 de mayo de 2013 habia presentado solicitud de
prorroga de permanencia en el servicio activo, de conformidad con la Disposicién Transitoria Primera 3 y
Disposicién Final Primera 6 de la LMESPCAEP.

Frente a la resolucién negativa a dicha solicitud y la declaracion de la antes citada jubilacién forzosa por
edad, interpuso recurso contencioso administrativo que fue desestimado por la sentencia que es objeto de
este recurso de apelacion.

La Seccién Primera de la Sala Contencioso Administrativa del Tribunal Superior de Justicia de Aragén
constituida por el Presidente y 10 Magistrados, desestima los motivos de la apelaciéon y confirma la
sentencia apelada, formuldndose al fallo mayoritario un voto particular.

Los principales Fundamentos Juridicos de los Magistrados de la Sala para desestimar el motivo de
impugnacidn se basan en lo siguiente:

“PRIMERO: estimar que el derecho a la prolongacién en el servicio activo tras cumplir la edad de
jubilacion no es un derecho consolidado, ya que como ha dichoel Tribunal Constitucional, los derechos
de los funcionarios son creados y sometidos a un régimen estatutario, que puede ser modificado por la
misma norma que los creo y que salvo situaciones consolidadas, no genera derechos adquiridos (STC
99/1987). Lo ha recordado el Tribunal Supremo en la sentencia de 7 de febrero de 2014

SEGUNDO: La prérroga hasta los 70 afios es un tope maximo. Ello implica que la prevision legal no veda
que la prérroga se otorgue por periodos inferiores a ese maximo en funcion de la apreciacién de las
necesidades del servicio.

Por lo tanto debemos rechazar las conclusiones de la recurrente en apelacion que sostiene que ostenta
un derecho subjetivo debilitado a la prolongacién, porque el articulo 26.2 de la LEMPESS no establece
un derecho a la prérroga, sino que reconoce solo la potestad de que la Administracién en el ejercicio de
sus facultades organizativas asi lo pueda acordar en el marco de un PORH, de forma que el criterio
general ha de ser el de jubilacién forzosa por cumplimiento de los 65 afios de edad, y sélo y en el caso
excepcional de que el PORH asi lo contemple y lo motive, lo que aqui no ocurria ya que en el PORH
anulado se tendria el derecho de prolongar dicho servicio activo hasta los 70 afios. El hecho de que el
PORH haya sido anulado en sentencia no firme, no implica que nazca ese derecho subjetivo porque tal y
como ha de interpretarse el articulo 26.2 de la LEMPESS, esa posibilidad la tiene el personal estatutario
Unicamente cuando la potestad administrativa del Servicio de Salud asi expresamente lo ha
contemplado segun las necesidades de organizacion articuladas en el correspondiente PORH.

TERCERA: La resolucién fundamenta la denegacion de la prolongacién del servicio activo en que no hay
déficit de profesionales y que las tareas que desarrolla el recurrente pueden ser asumidas por otro
profesional, en concreto sostiene que hay 46 facultativos de personal de sustitucidn para su puesto de
Médico de Atencidn Primaria. Esa motivacidon aunque sucinta, es suficiente, y no ha sido desvirtuada por
el recurrente”.

Esta resolucion es adoptada por la mayoria del Pleno de la Sala, pero con un voto particular que muestra
conformidad con el recurrente y discrepa del fallo mayoritario. Para este Magistrado de lo que se trata
ahora es de obtener las consecuencias de la declaracion de nulidad del PORH antes relatado y acaecida
durante la pendencia del supuesto enjuiciado.

Para el mismo, la solucidon viene ofrecida por la sentencia del Tribunal Supremo de 29 de octubre de 2014
(recurso 84/2014) en la que se expresa que «... si carece de eficacia y validez el PORH, por haber sido
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declarado nulo, es obvia la imposibilidad de efectuar un desarrollo del mismo mediante una resolucién de
jubilacion amparada en aquel. Nos hallamos ante un claro ejemplo en que la validez de un instrumento,
PORH, se comunica a la posterior aprobacién de un acto o resolucién de desarrollo, siendo innegable la
relacién de causalidad entre el primero y la segunda ulterior. La primigenia invalidez repercute, por tanto,
en la validez del acto juridico de desarrollo ya que el instrumento invalido no produce efectos (conclusion,
“a sensu contrario” del art. 64 LRJA PAC)»; en el mismo sentido se expresa la sentencia de 1 de julio de
2015 (recurso 1181/2014).

De acuerdo con esta doctrina al ser los actos recurridos dictados en ejecucion del Plan de Ordenacién
procede declarar su nulidad.

Como consecuencia de lo anterior procederia declarar el derecho del recurrente a la reposicién en el
puesto de trabajo que venia desempefiando y a que, con retroaccidn del procedimiento administrativo al
momento anterior a las resoluciones anuladas."

2.4.2. SENTENCIA TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE ARAGON, N2 DE RESOLUCION 514/2016 DE 28/11/16.
PROCEDIMIENTO: RECURSO DE APELACION.

El Tribunal Superior de Justicia de Aragdn resuelve en la sentencia nim. 1775/2016, de 28 de noviembre, el
recurso de apelacién interpuesto contra la sentencia dictada por el Juzgado Contencioso Administrativo n2
2 de Zaragoza, que desestima la solicitud de prolongacién de permanencia en el servicio activo del
recurrente, personal estatutario con la categoria de Jefe de Seccién de Pediatria Neonatologia del Hospital
Clinico Universitario Miguel Servet Zaragoza.

La Sala de los Contencioso del Tribunal Superior de Justicia de Aragdn resuelve este recurso desestimando
los motivos de impugnacion en base a lo siguiente:

PRIMERO: Que art. 26.2 de la LEMPESS no establece un derecho a la prérroga, sino que reconoce sélo la
potestad de que la Administracion en el ejercicio de sus facultades organizativas asi lo pueda acordar en
el marco de un PORH, de forma que el criterio general ha de ser el de jubilacion forzosa por
cumplimiento de los 65 afos de edad, y sélo y en el caso excepcional de que el PORH asi lo contemple y
lo motive, lo que aqui no ocurria en el PORH anulado, se tendria el derecho de prolongar dicho servicio
activo hasta los 70 afios."

SEGUNDO: El Alto Tribunal estima que sdélo en el caso excepcional de que el PORH lo contemple es
cuando puede prolongarse la permanencia en el servicio activo una vez cumplida la edad de jubilacién
legalmente prevista con caracter generall0 y no al contrario, como el recurrente sostiene, que deba
existir un Plan de Ordenacién para poder acordar su jubilacién forzosa.

TERCERO: El recurrente considera que la Direccion-Gerencia del SALUD carecia de competencia para
acordar la jubilacion del demandante. Para el Alto Tribunal no cabe entender que la Gerencia fuera un
drgano manifiestamente incompetente para la adopcién del acuerdo en cuestion, ya que como expone
la sentencia recurrida en su FD quinto debe concluirse que la competencia la tenia y venia ejerciendo la
Gerencia del Sector. Ademas de ser la jubilacién un acto reglado derivado del cumplimento de la edad
de jubilacion y de mera ejecucion del previo confirmado por Orden de la Consejeria que denegd la
prolongacién de permanencia en el servicio(FD 79).

1% sentencia Tribunal Supremo N2 484/2015. Rec 156/2013. (FD2 39)
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2.4.3. SENTENCIA TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA DE ARAGON, N2 DE RESOLUCION 513/2016 DE 28/11/16.
PROCEDIMIENTO: RECURSO DE APELACION.

En el mismo sentido se pronuncia el Tribunal Superior de Justicia de Aragdn en la STS) 1774/2016
resolviendo el recurso de apelacién formulado contra la sentencia de fecha 11 de noviembre de 2014, del
Juzgado de lo Contencioso Administrativo n? 5 de Zaragoza, interpuesto por D. Matias denegando la
solicitud de prolongacién en el servicio activo y declarando la jubilacién forzosa del recurrente. El alto
Tribunal en el FD 32 de esta sentencia, expresa que este Tribunal ha dictado sentencias relevantes al caso
examinando cuestiones idénticas a las que aqui se plantean, por lo que cabe reproducir la respuesta
(sentencia de 13 de julio de 2016 o la de 22 de septiembre de 2016)

Para el Alto Tribunal la regulacién general que permite limitar la posibilidad de prolongacidn en el servicio
activo mas allad de la edad de jubilacién, no es contraria al principio de seguridad juridica y por lo tanto no
es anticonstitucional. Como hemos visto en sentencias anteriores, "los derechos de los funcionarios son
creados y sometidos a un régimen estatutario, que puede ser modificado por la misma norma que los creo
y que salvo situaciones consolidadas, no genera derechos adquiridos".

Por lo tanto este Tribunal rechaza las conclusiones del recurrente en apelacién que sostiene que ostenta un
derecho subjetivo debilitado a la prolongacion, porque el articulo 26.2 de la LEMPESS no establece un
derecho a la prérroga, sino que reconoce sélo la potestad de que la Administraciéon en el ejercicio de sus
facultades organizativas asi lo pueda acordar en el marco de un PORH. El hecho de que el PORH haya sido
anulado, no implica que nazca ese derecho subjetivo porque esa posibilidad la tiene el personal estatutario
Unicamente cuando la potestad administrativa del Servicio de Salud asi expresamente lo ha contemplado
segun las necesidades de organizacién articuladas en el correspondiente PORH.

En cuanto a la falta de motivacion o fundamentacién de la resolucién recurrida, la Administracion
fundamenta la denegacidn de la prolongacién del servicio activo en que no hay déficit de profesionales y
que las tareas que desarrolla el recurrente pueden ser asumidas por otro profesional, en concreto sostiene
que hay 46 facultativos de personal de sustitucion para su puesto de Médico de atencion Primaria. El Alto
Tribunal estima que "esa motivacidon aunque sucinta, es suficiente, y no ha sido desvirtuada por el
recurrente."

En el estudio de la jurisprudencia cabe destacar que todas las sentencias estudiadas y consultadas
comparten en los Fundamentos Juridicos el andlisis de "la motivacidon de la denegacién de la prolongacion
del servicio”, lo que se refleja en la denegacién de las solicitudes prolongacién de servicio activo tras la
nulidad del PORH.
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V. REFLEXIONES A MODO DE SINTESIS CONCLUSIVA

Con la realizacion de este estudio hemos querido conocer mds a fondo la realidad de la jubilacién forzosa
del personal sanitario del SALUD.

Como ya hemos visto los funcionarios publicos no se rigen por las leyes laborales a las que estan sujetos los
trabajadores por cuenta ajena, sino que estan supeditados a sus propios estatutos. Hay supuestos
especiales, como ocurre en el caso de Jueces y Magistrados y docentes universitarios. La jubilacién forzosa
de Jueces y Magistrados tiene lugar a los 70 afios, pudiendo solicitarse la prolongacién de la permanencia
en el servicio activo hasta los 72 afios. La jubilacién forzosa de los docentes universitarios es a los 70 afios,
aunque pueden optar por adelantar su jubilacidn a los 65 afios. Sin embargo, este no es el caso del personal
sanitario del SALUD.

En momentos en los que mas de lleno estaba afectando la crisis actual se aprobd la Ley 7/2012, de 4 de
octubre, de medidas extraordinarias en el sector publico de la Comunidad Auténoma de Aragdn para
garantizar la estabilidad presupuestaria. Con su aprobacion, el derecho a prolongar la edad de jubilacién
mas alld de los 65 afos queda supeditado a causas organizativas, funcionales o presupuestarias que se
recojan en el PORH del SALUD, y a la preceptiva autorizacién administrativa debidamente motivada.

A partir del momento en que se aprueba esta ley comienzan a denegarse todas las solicitudes de
prolongacion en el servicio activo y aquellos funcionarios publicos que acuden a los tribunales para exigir
qgue se respete su derecho ven como sus pretensiones son denegadas en base a la inexistencia de ese
derecho subjetivo como tal, y dejando la decisién siempre en manos de la Administracién correspondiente,
que sera quien decida al respecto en base a su Plan de Ordenacién de Recursos Humanos.

El primer PORH del SALUD es anulado por el Tribunal Superior de Justicia de Aragdn, asi como la norma que
regulaba el procedimiento de la permanencia en el servicio activo y la Orden de publicidad del acuerdo.
Esta nulidad se basa en la vulneracion del articulo 13 de la Ley 55/2003, al no tratarse de un instrumento de
planificacion global de los recursos humanos, ni contemplar las necesidades de recursos humanos, es decir
solo regula la jubilaciéon de los médicos. A pesar de este pronunciamiento por parte del Tribunal, que
recordamos que no fue recurrido por la Administracion, el SALUD y el Tribunal Superior de Justicia
deniegan todas las solicitudes de prolongacion en el servicio presentadas por los médicos.

Aunque el motivo de forzar la jubilacion a los 65 afios deberia ser el de la contratacion de nuevos
profesionales para reactivar el mercado laboral, hemos visto como el nimero de personal sanitario del
SALUD ha seguido disminuyendo debido a jubilaciones forzosas cuyas plazas no han sido cubiertas, lo que
le hace parecer una medida de ahorro econdmico que no tiene en cuenta las implicaciones que ese déficit
de personal provoca en los usuarios del SALUD.

En este mismo afio 2017 se ha evidenciado ese importante déficit de profesionales, lo que ha llevado a
medidas urgentes como la autorizacién de la prolongacidon de permanencia en servicio activo de aquellos
facultativos que asi lo soliciten de 13 especialidades médicas. Se trata de especialidades con un alto
porcentaje de profesionales que deberian acceder a la jubilacién este mismo afo y con gran dificultad para
cubrir esas bajas. Estas autorizaciones son provisionales, por periodo de un afio hasta que estuviera
aprobado el actual PORH del SALUD, a pesar ser conscientes de la imposibilidad de cubrir la totalidad las
plazas del personal jubilado con los nuevos MIR, que suponen un nimero de especialistas inferior al
necesario para el servicio que figuran en el PORH.
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A partir de este momento es cuando se deberian comenzar a aprobar las solicitudes de prolongacion de los
facultativos de esas 13 especialidades, y tenemos la esperanza de que el comienzo de recesién de esta larga
crisis sea un aliciente para que se deje de intentar ahorrar en un servicio publico de maxima importancia
como es el de los Servicios de Salud.

Hemos finalizado este proyecto y hemos dado respuesta a las preguntas que nos haciamos al iniciarlo.
Ahora sabemos por qué un profesor universitario puede jubilarse a los 70 afios y un médico no, y por todo
lo que hemos ido describiendo creemos que si ha influido la crisis econdmica en la jubilacidn forzosa de los
médicos a los 65 afios y que estas medidas han estado afectando y todavia lo hacen a la atencién de los
usuarios del SALUD, también hemos visto que la jubilacion de un facultativo no depende de su estado
psicofisico o de su edad, sino de factores externos como pueden ser el econédmico. Desafortunadamente
finalizamos este estudio antes de poder comprobar si las decisiones de la Administraciéon en cuanto a las
solicitudes de prolongacién del servicio activo comienzan a ser favorables a estos funcionarios.
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