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investigación y compañías
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 aportan sus reflexiones para 
valorar, reconocer e impulsar 
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Que 2020 fue un año complicado no lo niega nadie. Que las mujeres llevaron 
el peso de la COVID-19, tampoco.

El año que hemos vivido, y también este en el que estamos, nos proporcionan 
una imagen clara y contundente del peso de la mujer en la sociedad, sobre 

todo en nuestro sistema sanitario y asistencial.

En España, las mujeres representan hoy más del 70% de la fuerza laboral social y 
sanitaria. Lamentablemente, en consecuencia, también han sido mujeres el 76,2% del 
personal sanitario que se ha contagiado durante la pandemia, frente a sólo un 23,8% de 
hombres, según fuentes del Ministerio de Sanidad.

No solo hemos modificado nuestras casas para convertirlas en oficina, escuela, sala 
de juegos y comedor: también hemos organizado la nueva logística e intendencia del 
hogar; y hemos aprendido a teletrabajar. En los hospitales, los centros asistenciales y las 
residencias de mayores, las mujeres hemos sido la fuerza de choque en la batalla contra 
el virus.

Hemos estado en la primera línea de defensa… y en todas partes, peleando en la 
vanguardia y ayudando en la retaguardia. Pero todavía no estamos en los puestos que 
nos corresponden. Pues bien, tras casi dos años con Mujeres de la Sanidad, ya tenemos 
claros algunos conceptos. Os los resumo en tres breves puntos. Ojalá sirvan para ayudar 
a que las próximas generaciones ajusten estos desequilibrios:

1.Necesitamos fomentar e impulsar legislaciones que nos ayuden a romper esa brecha: 
ya sabemos que necesitamos conciliar, pero no queremos vernos obligadas a elegir 
entre nuestra familia, la maternidad o nuestras carreras profesionales. Es hora de tomar 
cartas en el asunto, exigiendo a nuestras autoridades leyes que faciliten la conciliación. Y 
deberíamos aprovechar la actual composición del Gobierno de España, con mayoría de 
gobernantas, como un importante factor de complicidad.

2.También nosotras hemos de ser menos autoexigentes, valorando todas y cada una de 
nuestras cualidades y aprovechando nuestras singularidades: creámonoslo, aprendamos 
de nuestros compañeros y aceptemos el desafío de los puestos que nos retan y las 
responsabilidades nuevas. Arriesguemos, y trabajemos juntas para romper las barreras.

3.Aprendamos del Mundo Farma donde, desde hace años, ya tienen elevados porcentajes 
de mujeres en puestos de alta dirección. Mentorización, best case practices, networking, 
son algunas conceptos y palabras que debemos estudiar y desarrollar a lo largo de los 
próximos meses. Inspirémonos con las que ya han emprendido el camino. Vayamos con 
ellas de la mano.

Hagámoslo con ellas. Pero también con ellos. Incorporemos a nuestros compañeros 
y colegas a estas demandas y aspiraciones. Porque sólo juntos, uniendo capacidades y 
talento, haremos de este país y de nuestras empresas un país mejor y unas empresas 
punteras y líderes. 

MARTA ARIÑO  
CEO Zinet Media

Mujeres en primera línea
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SANTIAGO DE 
QUIROGA  

Editor de Gaceta Médica
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El año de la acción

Cuando todo se hace más difícil, complicado o compite en relevancia e interés para 
la sociedad, es cuando se debe mantener el foco en lo importante. MUJERES DE 
LA SANIDAD es una iniciativa importante que impulsa la eliminación de la bre-
cha de género en puestos directivos en Sanidad. Entre sus objetivos se ha situado 

la visibilidad de la iniciativa y las reflexiones de las mujeres que se han sumado a este 
proyecto. Sus diferentes foros han arrojado luz sobre cuestiones que aclaran los objetivos 
a acometer. ¿Por qué existe una brecha de género tan acentuada entre las médicas y los 
médicos en puestos de jefaturas de sección o de servicio en los hospitales? Una pregunta 
sencilla con una respuesta compleja. También se suman otros puestos directivos sanitarios 
en esta brecha. Pero en los centros sanitarios, y especialmente en los hospitales, que no 
haya más médicas como jefes de servicio es un problema que debe abordarse con la urgen-
cia que toda pérdida de talento tiene. Si la presencia de las mujeres en dichos puestos no 
llega al 30%, y superan ampliamente dos tercios del personal especializado médico, es que 
algo está fallando. Y no está fallando la sanidad, sino los responsables de organizarla y la 
propia sociedad que no se ocupa. Es hora de la política con mayúsculas y de contar quién 
se está preocupando por cerrar esta brecha. Mujeres de la Sanidad tiene propuestas, ideas 
y reflexiones de las mujeres más influyentes de la sanidad en España.

En 2021 la relevancia de una sanidad eficiente no se discute. Los dirigentes en todos los 
países, como en España, han incrementado los recursos destinados a la sanidad. Y aún hay 
más recursos que aportar a nuestro sistema sanitario, para hacer que sea eficaz, resiliente 
y bien dotado. El recurso del talento no podemos dejarlo de lado. Por eso, el compromiso 
debe ir también hacia la disminución de la brecha de género en sanidad.

Por esta razón, parte de la actividad en 2021 de Mujeres de la Sanidad incluye el traslado 
directo a los distintos Parlamentos y Asambleas, tanto nacionales como autonómicos, de la 
necesidad de incorporar cambios legislativos que permitan a las mujeres alcanzar puestos 
directivos en sanidad.

Un hito relevante que ha alcanzado Mujeres de la Sanidad ha sido aparcar las diferencias 
ideológicas y debatir por los objetivos comunes de todos. Por eso cuenta con el apoyo de la mayor 
parte de los partidos políticos y responde al interés de la sociedad y de la sanidad. Por otro lado, 
al concretar iniciativas se contempla el liderazgo de algunos grupos políticos concretos donde 
puedan asumirlo e impulsarlo. Todo es bienvenido para lograr que las cosas sucedan.

Otro hito que se persigue en este año es incorporar al discurso y la acción a algunos 
hombres que pueden aportar su visión. Este hecho ha sido propiciado por muchas de los 
miembros de Mujeres de la Sanidad. Este Cuaderno Violeta es una muestra de esto.

En todo caso, se trata de unir las fuerzas de todas y de todos para alcanzar una sanidad 
más justa laboralmente, pero también una sanidad con todo el talento en los puestos que 
toman decisiones cada día, algunas trascendentales. Y no hay nada más trascendental que 
la salud, ahora ya lo sabemos. Pasemos a la acción.



¿Qué es Mujeres de la Sanidad?
Un proyecto que potencia el liderazgo femenino desde el ámbito de la Sanidad.

7

12

22

24
26
28

Mujeres de la Sanidad
Las mujeres referentes en el sector sanitario hablan de cómo captar y promover el talento 
femenino. 

Rosa Menéndez 

Raquel Yotti

Pilar Garrido

María Blasco

Marisol Soengas 

Premios Fundamed
Con el ‘Premio al Impulso del Talento Femenino’, para reconocer a las compañías que han 
destacado en el fomento del liderazgo femenino.

Margarita López Acosta

Editoriales
Marta Ariño, CEO de Zinet Media, y Santiago Quiroga, presidente editor de Gaceta 
Médica, repasan el año de pandemia en el proyecto Mujeres de la Sanidad.

Logros de un año de pandemia
Mujeres de la Sanidad, un proyecto vivo en un año crucial.      

Instituciones
Responsables políticas e institucionales hablan sobre las medidas a tomar desde la Administración y los 
sectores público y privado para favorecer el desarrollo profesional de la mujer. 

Teresa Ribera

Pilar Aparicio

Cristina Narbona

Elvira Velasco

Ana Pastor

Dolors Montserrat

Iratxe García

Ana Prieto

Mónica García

Ana García

Esther Ruiz

Noelia López

48

60

32

36

30

34

40
42

46

38

44

62

66
68

64

70

54

16

1010



134
Plan de acción
Nuestros hoja de ruta para Mujeres de la Sanidad. 

Carmen García Insausti 

Encarnación Cruz Martos 

Iria Miguéns Blanco

Ana López Casero 

Ana Bosch

Adelaida Zabalegui

Inmaculada Mediavilla 

Patricia de Sequera 

Ana González Pinto

Eloína Núñez

Pilar Martínez Gimeno

Ana Argelich

Fina Lladós 

Cristina Henríquez de Luna 

María Río 

Mar Fábregas 

Aurora Berra de Unamuno 

Carmen Montoto 

Carmen Basolas 

Mercedes Benítez del Castillo 

Henar Hevia

Rosa Moreno 

Concha Serrano

Concha Marzo 

Menchu Lavid 

Tomás Marcos

Ibán García del Blanco 

Mario Garcés 

Encuentros
Cuando ellas gestionan la crisis.

 

Una publicación de: Coordinada por Fundamed Textos: Nieves Sebastian© 2019

72
74

78
76

82
84

88

80

86

90

100

116

98

114

104

120

106

123

110

125

102

118

108

124

112

94
92

96

126

1111



Un grupo de mujeres que lideran asociaciones, entidades, centros y  
compañías de diversa naturaleza, que comparten un objetivo común.  
Además, se invita a mujeres que ocupan puestos de responsabilidad  
política para que compartan y participen ideas y objetivos

Qué es Mujeres   de la Sanidad?

Q El Cuaderno Violeta de 
Mujeres de la Sanidad recoge 
la participación de más de 40 

mujeres influyentes del sector 
sanitario, representantes de sociedades 

científicas, del ámbito de la gestión, las 
instituciones públicas y la investigación y 

diversas compañías, que ofrecen las claves para 
el impulso del talento femenino en los puestos de 

decisión. Esta publicación recoge y resume las reflexiones de 
estas mujeres, líderes en sus respectivos ámbitos profesionales 

y también de aquellas que han participado en los encuentros 
de Mujeres de la Sanidad sobre la conciliación, la importancia 

del networking y de captar y desarrollar el talento femenino. 
También, muchas de ellas han reflexionado sobre el impacto 

que ha tenido la pandemia de COVID-19 en el camino hacia 
la igualdad de oportunidades, identificando las barreras y 

oportunidades que han podido surgir a raíz de la misma.

Conseguir una mayor 
presencia de la mujer 
en puestos directivos 
en entidades 
sanitarias, incluyendo 
la asistencia sanitaria, 
los centros de 
investigación y las 
compañías. En este 
sentido, contar con 
las reflexiones de 
las participantes en 
Mujeres de la Sanidad 
durante los últimos 
meses, ha sido de 
gran ayuda para 
definir las acciones 
a impulsar. Por otra 
parte, además de 
impulsar la actividad 
de las mujeres 
de este sector, se 
pretende provocar 
un movimiento de 
concienciación hacia 
otros sectores en los 
que la mujer esté 
infrarrepresentada 
según su presencia.
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Qué es Mujeres   de la Sanidad?

Aqu
ién

es
 ap

oy
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Fundamed, con el apoyo de Gaceta Médica 
y Marie Claire, ha promovido la iniciativa 
que cuenta con el apoyo de distintas 
organizaciones sanitarias, entidades y 
compañías. Fundamed se responsabiliza de 
llevar adelante el Plan de actividades para el 
periodo indicado en cada caso. 
Los temas que se abordan en los eventos de 
Mujeres de la Sanidad están ‘vivos’ y se van 
actualizando a través de las conclusiones 
que se extraen de los encuentros realizados. 
Además, esta iniciativa también ha dado 
visibilidad a los proyectos de empresas 
y asociaciones que cuentan con ideas 
novedosas o eficaces para acometer algunos 
de los objetivos marcados en la agenda del 
movimiento.
Los objetivos de Mujeres de la Sanidad se 
han acordado por aquellas profesionales que 
forman parte de la iniciativa y van participando 
en las diferentes acciones que se ponen en 
marcha. Esta información está disponible en 
www.mujeresdelasanidad.com . 
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¿Fundamed ha trazado un plan de actividades que incluye el análisis y la 
reflexión con una elevada visibilidad de las actividades. Se han celebrado 

y se continuarán celebrando encuentros, tanto a puerta cerrada como 
abiertos, en los que se pondrán en común ideas y se compartirán iniciativas. 

En este sentido, las restricciones derivadas de la pandemia de 
COVID-19 no han sido óbice para poder seguir con esta actividad de 

manera online, y dar continuidad a la iniciativa en un momento de 
crisis sanitaria en el que las mujeres de este sector han demostrado 

la importancia de su trabajo más que nunca.
Además de encuentros sobre diversos temas, también se realizan 

encuentros en parlamentos autonómicos, Congreso y Senado, ya sea 
con representantes parlamentarios o institucionales, como las Mesas 

del Parlamento y asambleas. En estos últimos meses también se han 
realizado estos eventos en formato de videoconferencia, para dar cuenta 

del trabajo que se está realizando en el proyecto y garantizar que las y los 
representantes políticos están al tanto del trabajo realizado 

Durante el transcurso de estos encuentros, se traslada a las personalidades 
políticas la necesidad de pasar a la acción y eliminar la brecha de género 

en puestos directivos en la sanidad. Ahora, también, de algunos de los 
problemas que la pandemia ha puesto al descubierto en términos de 

impulso del talento femenino.

Qué hacemos para lograrlo?

t

t
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Una de las bases de Mujeres de la Sanidad es, a través de la participación 
de las mujeres que forman parte de esta iniciativa, definir cuáles son los 
principales problemas de los que se debe ocupar el proyecto y establacer 
diferentes soluciones. Esto se consigue a través de encuentros mono-
gráficos (conciliación, salud y género, best practices) y eventos más 
transversales, como el Foro de Mujeres de la Sanidad (celebrado en 2020 
de manera virtual como consecuencia del contexto actual) y en el que se 
aglutina a más expertas en mesas redondas diferenciadas con el fin de 
obtener una visión de la situación de 360º. 

Desde un prisma más positivo, Fundamed quiere premiar la 
labor de aquellas empresas que realizan mayores esfuer-
zos para impulsar el talento femenino. Por ello, en el marco 

de sus premios anuales, establece una categoría en la que se valoran 
los esfuerzos de las compañías que más trabajan para favorecer la 
igualdad de oportunidades.

remios 
fundamed

oros y encuentros

2Uno de los principales activos de la 
iniciativa es que, para dar difusión 
a la actividad realizada, cuenta con 
dos medios de comunicación de gran 
audiencia: Marie Claire y Gaceta Médica. 
Gracias a ello, la visibilización de las 
actividades realizadas llega a un amplio 
número de personas.

Difusión de las 
actividades realizadas Una de las  

máximas sobre las que se 
guía el proyecto es que hay que 

pasar de las palabras a los hechos. Por 
ello, cada vez es mayor el contacto con 

representantes políticos de  
diferentes formaciones e instituciones 

que puedan contribuir a materializar 
las demandas que surgen de 

esta iniciativa.

Contacto con la política

t

t

t

CUADERNO VIOLETA  15



16 CUADERNO VIOLETA

DEBERES PENDIENTES: 
PREVENIR, COLABORAR, EQUIPARAR

La sanidad es una de las profe-
siones con mayor represen-
tación de mujeres, pero el 
balance no se refleja equitati-

vamente en todos los puestos. En 
buena parte de las especialidades, 
los cargos de mayor responsabili-
dad los ostentan hombres. Esta fue 
la cuestión central del debate Ges-
tión de la crisis sanitaria: Avan-
zando en la colaboración público- 
privada, protagonizado por cinco 
expertas que dilapidan la norma. 
Son Raquel Yotti, directora del 
Instituto de Salud Carlos III; Ma-

ría Río, vicepresidenta y directora 
general de Gilead; Margarita 
López-Acosta, directora general 
de Sanofi; Aurora Berra, directora 
general de Ipsen Iberia y Ana Ar-
gelich, presidenta y directora ge-
neral de MSD.

Lecciones aprendidas
Los últimos 365 días han ampliado 
el margen para la autocrítica. La 
toma de decisiones relativas a la 
crisis sanitaria se realizó en base a 
las evidencias disponibles, que, 
como explican las ponentes, se ob-
tenían progresivamente. El princi-
pal obstáculo, aseguran, fue que 
nadie estaba preparado para una 
crisis de esta envergadura.
En este marco, una de las fórmulas 
que más ha ayudado a impulsar la 
investigación han   sido las alian-
zas público-privadas para avanzar 
en salud, postulado que apoyan las 
entidades públicas para cubrir las 

carencias con las que se encuen-
tran en muchas ocasiones. De cara 
al futuro, el reto es mejorar la pre-
visión por si hubiera que afrontar 
situaciones similares.

¿Se puede conciliar
en pandemia?
La crisis no ha hecho sino eviden-
ciar carencias previas, como la 
brecha de género. Según Raquel 
Yotti, el número de publicaciones 
científicas llevadas a cabo por 
mujeres ha disminuido. Los in-
vestigadores hombres siempre han 
tenido más tiempo para materiali-
zar sus proyectos debido, entre 
otras cosas, a que ellas cargan más 
con la conciliación. Ahora que los 
cuidados han cobrado especial re-
levancia, las investigadoras han 
visto mermar sus jornadas.
Varias instan a recoger los datos 
necesarios para hacer una radio-
grafía de la situación. María Río es 
optimista: a sus ojos, en esta crisis 
son muchas las mujeres que han 
demostrado todo su potencial.

Perspectivas de futuro
En términos de talento femenino, 
las expertas asumen su responsa-
bilidad. Las mujeres que ya han ac-
cedido a puestos de relevancia de-
ben abrir la puerta a las nuevas 
profesionales. También llaman a 
analizar la distribución de los fon-
dos públicos, a incidir en la educa-
ción desde etapas tempranas o a 
contemplar medidas concretas 
que se pueden impulsar tanto en la 
empresa pública como en la priva-
da para conseguir un balance en-
tre hombres y mujeres. 
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S egún datos de la última En-
cuesta de Población Activa 
(EPA), casi el 78% de los pues-
tos de trabajo relacionados 

con la sanidad están ocupados por 
mujeres. Por ello, es de recibo destacar 
que han tenido un papel protagonista 
en la respuesta a la pandemia. La mesa 
redonda La respuesta de las profesio-
nales a la crisis sanitaria analizó este 
tema con la participación de Adelaida 
Zabalegui, Miembro de la junta direc-
tiva de Nursing Now; Iria Miguens, 
Urgencióloga y directora de mUEjeres 
en la Sociedad Española de Medicina 
de Urgencias y Emergencias (Semes); 
Carmen Diego, Neumóloga y secreta-
ria general de la Sociedad Española de 
Neumología y Cirugía Torácica (SE-
PAR) y Ana López Casero, Tesorera 
del Consejo General de Colegios Ofi-
ciales de Farmacéuticos (CGCOF).

Punto de partida
Las enfermeras han jugado un papel 
esencial en la lucha contra la pande-
mia. Sin embargo, Adelaida Zabalegui 
puso la atención en que, aunque el 
75% de estos profesionales son muje-
res, solo el 25% de ellas ocupa pues-
tos de responsabilidad. Esta situación 
se extiende a la medicina, como desta-
caron Iria Miguens y Carmen Diego, 
apuntando que este es uno de los mo-
tivos por el que las mujeres se han 
contagiado más: su presencia es mu-
cho mayor en el plano asistencial, lo 
que implica contacto directo con la 
COVID-19. 
En esta ecuación, Ana López-Casero 
indicó que no se puede dejar de lado a 
la carrera farmacéutica. En esta línea, 
impulsar el liderazgo femenino en pos 
de ese equilibrio conllevaría adquirir 

una perspectiva más colaborativa y 
humanista que, en última instancia, 
derivaría en la toma de decisiones di-
ferentes.

Transcurso de la pandemia
Más allá de aciertos y errores en la ges-
tión, las participantes compartieron 
una misma visión: la comunicación 
sobre la evolución de la pandemia ha 
sido fallida. Se ha infantilizado a la 
población, explican, dando una ima-
gen descafeinada de lo que se vive en 
los hospitales. Su propuesta es recu-
rrir a periodistas especializados que 

puedan mostrar los hechos con pers-
pectiva y sin caer en el morbo. Comu-
nicando mejor la situación real, los 
ciudadanos podrían tener una visión 
más fiel y actuar en consecuencia.
El abandono de otras especialidades 
en el último año tampoco les es ajeno. 
Por ello, llaman a paliar este problema 
cuanto antes, teniendo en cuenta que 
hay pacientes de diversas patologías 
que han dejado de acudir al hospital. 
En este contexto, también resaltan la 
necesidad de prestar atención a la sa-
lud mental: una vez la situación en 
COVID-19 mejore, llegará un tsuna-
mi de enfermedades mentales por las 
implicaciones socioeconómicas de la 

Logros de
UN AÑO DE 
PANDEMIA
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Desde que la iniciativa 
Mujeres de la Sanidad 
comenzase su senda, 
se han obtenido va-

rios logros. A través de los en-
cuentros y acciones organizadas, 
se ha podido contar con mujeres 
líderes en todos los ámbitos que 
engloba la sanidad, obteniendo 
interesantes conclusiones que han 
marcado la hoja de ruta sobre la 
que actuar. 

Además, en el último año, se han 
conseguido trasladar algunas de 
estas conclusiones al ámbito polí-
tico y se sigue trabajando para que 
las propuestas de la iniciativa no 
queden en meras palabras y pue-
dan pasar a los hechos. 

La pandemia de COVID-19 ha in-
terrumpido la agenda de Mujeres 
de la Sanidad tal y como estaba 
planteada a principio de 2020. 
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Pero esto no ha sido óbice para se-
guir avanzando, organizando en-
cuentros y manteniendo reunio-
nes que hagan que el proyecto esté 
más vivo que nunca. 

Agenda Mujeres de la Sani-
dad:  los encuentros manteni-
dos en los últimos meses, tan-
to antes como después de que 
irrumpiese el nuevo coronavirus, 
han puesto de manifiesto cuáles 
son los principales desafíos que 
acometer. Entre ellos, identificar 
las barreras que impiden que las 
profesionales sanitarias lleguen 
a puestos de responsabilidad, lo 
que es extrapolable a las socieda-
des científicas y resto de entidades 
del sector. Para lograrlo, es impor-
tante otorgar a las profesionales 
herramientas que favorezcan la 
flexibilidad y la conciliación con 
la vida personal, fomentando la 
corresponsabilidad, para que cada 
vez la igualdad de oportunidades 
en el sector sea más efectiva. 
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Foro Mujeres de la Sanidad: 
la pandemia ha dejado al descu-
bierto algunas de las necesidades 
a las que se enfrentan las mujeres 
del sector. Superando la barrera 
de no poder realizar reuniones 
presenciales, el Foro Mujeres de 
la Sanidad ha conseguido cele-
brarse bajo el paraguas de la ‘Se-
mana del Talento Femenino’ en 

formato virtual. Distribuidas en 
cinco jornadas que trataron te-
mas diferenciados, 26 mujeres lí-
deres en sanidad, ciencia, políti-
ca  e  industr ia  farmacéut ica 
aportaron su visión de los logros 
alcanzados y el camino que toda-
vía queda por recorrer. Durante 
el transcurso de este foro, se han 
abordado temas de gran calado, 

como el papel de las mujeres en 
la gestión y la asistencia durante 
la pandemia; la conciliación y 
corresponsabilidad; los obstácu-
los de las mujeres en la carrera 
investigadora o los retos en su-
ministro con los que se han to-
pado aquellas mujeres en cargos 
de responsabilidad dentro de 
este ámbito. 



Traslación de las ideas a la 
 política: el primer paso para 
avanzar en igualdad de oportuni-
dades en este sector es abordar las 
problemáticas pendientes y acercar 
posiciones de tal manera que se 
consensuen soluciones. Una vez 
conseguido este paso, la misión se-
ría materializar estas ideas. Por ello, 
diversas miembros de la iniciativa 
Mujeres de la Sanidad se han reu-
nido en estos meses con represen-
tantes del ámbito político. En el mes 
de febrero se produjo una reunión 
de varias miembros del proyecto 
con el presidente de la Asamblea 
de Madrid, Juan Trinidad, en la 
que también participó Esther Ruiz, 
diputada y secretaria Tercera de la 
Mesa de la Asamblea de Madrid 
por Ciudadanos; en esta reunión, 
los representantes de la formación 
naranja escucharon las demandas 
del grupo y se comprometieron a 
buscar la fórmula para que estas 
fueran escuchadas en la cámara ma-
drileña. Asimismo, se produjo otro 
encuentro en el mes de enero con la 
eurodiputada del Partido Popular, 
Dolors Montserrat; esta hizo balan-
ce de algunas de las políticas que se 
están llevando a cabo en la Unión 
Europea en materia de igualdad y 
confió en que la llegada de mujeres a 
puestos de responsabilidad, como ya 
ocurre en las instituciones europeas, 
es útil como motor de cambio hacia 
los objetivos marcados. 
En medio de este período convul-
so, desde Mujeres de la Sanidad 
se ha considerado que es un buen 
momento para editar el Cuaderno 
Violeta 2021. Este documento re-
copila aquellas acciones realizadas 
de manera más reciente. También, 
las reflexiones de mujeres líderes 
en su campo de actuación, anali-
zando de qué manera ha afectado 
la crisis de la COVID-19 a los ob-
jetivos marcados desde Mujeres de 
la Sanidad para cerrar la brecha de 
género en el sector.
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POLÍTICAS
LA POLÍTICA ES LA VÍA MÁS EFECTIVA 
PARA PODER MATERIALIZAR 
CAMBIOS. CONSCIENTES DE ELLO, 
REPRESENTANTES DE DIFERENTES 
INSTITUCIONES DE ESTE ÁMBITO 
ANALIZAN LOS DESAFÍOS 
PRIORITARIOS Y EXPONEN POSIBLES 
SOLUCIONES AL RESPECTO.
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TERESA RIBERA
Vicepresidenta cuarta y ministra para la 

Transición Ecológica y Reto Demográfico 

P  ensemos por un instante cómo habríamos podido afrontar esta crisis sin 
todas esas enfermeras y médicas que se han dejado la piel en los hospita-
les y centros de salud. Sin todas esas cuidadoras en residencias de mayo-
res. Sin las maestras, que han tenido que adaptarse de un día para otro a la 

enseñanza online y han hecho lo posible por contrarrestar las necesidades, des-
iguales en muchos casos, de sus alumnos. Sin todas aquellas voluntarias que, 
desde organizaciones sociales, han atendido a los más vulnerables y afectados 
por la pandemia.

Pensemos por un instante cómo habríamos podido afrontar esta crisis sin to-
das las mujeres a cargo de las tareas domésticas y el cuidado de los hijos. De 
acuerdo con los últimos cálculos de Oxfam Intermón, en España se emplearon 
130 millones de horas diarias en 2018 en trabajo de cuidados no remunerados, 
lo que equivale a 16 millones de personas trabajando ocho horas al día. Una 
economía invisible y rotundamente feminizada: de ellas, el 85% son mujeres. 
Esto se corresponde, según la Organización Internacional del Trabajo (OIT), 
con el 14,9% del PIB.

El valor de los servicios esenciales y el papel crucial de las mujeres en el sosteni-
miento de la vida y de las sociedades se ha hecho más evidente que nunca, y las 
desigualdades que la pandemia ha desenmascarado dan cuenta de la necesidad 
de soluciones estructurales.

La recuperación que necesitamos no será posible sin el empoderamiento y el 
liderazgo de las mujeres a todos los niveles: en la salud, en la educación, en la 
ciencia, en la investigación, en la biología, en la tecnología, en la justicia, en la 
política, en las empresas.

Cabe recordar una idea de sobra conocida y asumida: la igualdad es una cues-
tión de justicia social, pero también de crecimiento económico. La presencia 
cada vez mayor de las mujeres en todos los campos, así como en los centros de 
toma de decisión, es sin duda una buena noticia. Aunque queda mucho por re-
correr. Alcanzar un futuro igualitario en el mundo post COVID-19 es el único 
camino para lograr, a su vez, un desarrollo sostenible e inclusivo.

Siempre debimos entender la igualdad como causa y efecto del progreso. Son 
muchas las cimas conquistadas, pero no podemos bajar la guardia frente a los 
retos pendientes. Estamos en camino. 

“La recuperación 
que necesitamos 
no será 
posible sin el 
empoderamiento 
y el liderazgo 
de las mujeres a 
todos los niveles: 
salud, educación, 
ciencia, 
investigación, 
biología, 
tecnología, 
justicia, política y 
empresas”
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PILAR APARICIO
Directora general de Salud Pública 

en el Ministerio de Sanidad

Hoy hemos avanzado para conseguir que las mujeres tengan las mismas 
oportunidades para elegir su profesión en el futuro, incorporarse al 
mundo laboral, recibir remuneraciones similares por puestos profesio-
nales similares, y poder alcanzar las metas que ellas se planteen. Sin em-

bargo, queda un largo camino por recorrer para que estos logros se conviertan en 
igualdad plena y real para todas las mujeres.

Quiero destacar tres pilares fundamentales donde la brecha de género produce 
desigualdades y repercusiones negativas en las mujeres y en la sociedad como 
conjunto: la educación, la salud, y el liderazgo.

Cada vez es mayor la presencia de las mujeres en la universidad y en el ámbito 
científico, mayor su nivel académico, y cada vez son más las niñas que acceden 
a una educación en el mundo. La educación y la ciencia son valores básicos para 
conseguir sociedades más democráticas, libres y responsables, donde los “roles 
de hombres y mujeres” vayan desvaneciéndose.

Conocemos la existencia de una relación directa entre igualdad de género y 
salud. Son muchas las mujeres que sufren “enfermedades tradicionalmente de 
hombres” y que reciben un diagnóstico tardío por el hecho de ser mujeres. Igual-
mente, existen enfermedades que inciden más en mujeres. Es prioritario que el 
cuidado de la salud y la enfermedad lo hagamos con un enfoque de género.

La incorporación de la mujer y sus sensibilidades a puestos de liderazgo y toma 
de decisiones se va afianzando a paso lento pero decisivo. La presencia de mujeres 
dota a las instituciones y empresas de un abanico más diverso de talento, ideas y 
estrategias que potencian la competitividad, y dirigen a la sociedad hacia mode-
los más inclusivos, colectivos, y colaboradores en lo económico y social.

Creo que las administraciones debemos hacer un esfuerzo para integrar la pers-
pectiva de género en todas las políticas, y la sociedad debe esforzarse para incluir-
la en todas las dimensiones de la vida, desde la familia, la escuela en su amplio 
sentido, las amistades, el entorno laboral, el cuidado de la salud, y los momentos 
de ocio y tiempo libre. Porque la igualdad de género la construimos y la partici-
pamos entre todas las personas.

“La educación 
y la ciencia son 
valores básicos 
para conseguir 
sociedades más 
democráticas, 
libres y 
responsables, 
donde los ‘roles 
de hombres y 
mujeres’ vayan 
desvaneciéndose”
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CRISTINA NARBONA
Vicepresidenta primera
del Senado de España

Uno de los efectos más notables de la pandemia ha sido la visibilidad de 
los hombres y mujeres -la mayoría, mujeres- que han hecho un esfuer-
zo increíble desde los servicios sanitarios para atender a los enfermos 
del COVID-19, en condiciones totalmente inadecuadas, sobre todo al 

inicio de la pandemia. Esta experiencia debería servir para corregir la situa-
ción de precariedad, de bajas retribuciones y de carencia de medios con las que 
muchas mujeres desarrollan su valiosísimo trabajo en la sanidad española. Por 
supuesto, estas mismas insuficiencias han quedado en evidencia en el ámbito 
de la investigación en materia de salud –donde hemos descubierto también el 
importante número de investigadoras que están trabajando en posibles trata-
mientos y vacunas para el COVID 19-, y por supuesto en el ámbito específico 
de la atención a los mayores, posiblemente el más dramático de todos. 

La pandemia exige una respuesta, desde la humildad y el compromiso, por par-
te de todas las instancias públicas, para que exista la financiación suficiente 
y para que se modifiquen las condiciones laborales, garantizando un trabajo 
digno, muy en particular a las mujeres, que siguen atendiendo sus responsabili-
dades familiares cuando concluye su jornada laboral. Ojalá todo el sufrimiento 
padecido durante 2020, y el que todavía padecemos durante el presente año, 
impulse los cambio necesarios, que han sido objeto de debate en la Comisión 
del Congreso de los Diputados que se ha ocupado de analizar los diferentes 
desafíos evidenciados por la pandemia, y que tendrá continuidad en la Comi-
sión Mixta Congreso-Senado para concretar las actuaciones a implementar por 
parte de las diferentes administraciones.

“Esta experiencia 
debería servir 
para corregir 
la situación de 
precariedad, 
de bajas 
retribuciones 
y de carencia 
de medios 
con las que 
muchas mujeres 
desarrollan 
su valiosísimo 
trabajo en 
la sanidad 
española”
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ELVIRA VELASCO MORILLO
Portavoz de Sanidad por el PP en el Congreso

Q uien nos diría a los españoles que conviviríamos con el virus 
de la COVID-19 más de un año. Un año desde que se anuncia-
ra el Estado de Alarma y el confinamiento domiciliario obliga-
torio para afrontar la epidemia de un virus desconocido y del 

que apenas llevábamos oyendo unas pocas semanas. China nos parecía 
demasiado lejos.

Desde la Comisión de Sanidad del Congreso de los Diputados hacíamos 
seguimiento todas las semanas de cómo iba evolucionando el virus en una 
situación que no tenía precedentes en España, en Europa y en el Mundo.

Los hospitales se desbordaban y la falta de material de protección hizo 
que los sanitarios españoles sufrieran la mayor tasa mundial de infeccio-
nes. En estas fechas contamos con 130.000 sanitarios contagiados y más 
de 120 han perdido la vida como consecuencia de la COVID-19.

Pero además se vivieron auténticos infiernos cuando entraba el virus en 
residencias, en los hospitales faltaban camas de UCI o respiradores que 
pudieran salvar la vida a los españoles que enfermaban.

Esta situación vivida hasta junio, coincidiendo con la primera ola, nos 
llevó a crear una Comisión de Reconstrucción Social y Económica para 
definir junto a expertos una hoja de ruta y poder fortalecer el Sistema 
Nacional de Salud. Fundamentalmente la Salud Pública y la Vigilancia 
Epidemiológica que claramente fallaron al principio de la Pandemia, al-
canzando un amplio consenso en su dictamen.

Seguimos en Pandemia, con más de 3,2 millones de casos confirmados y 
un 52,1% de los casos de COVID-19 son mujeres, según se han notificado 
a la RENAVE. Las mujeres han realizado un gran trabajo frente a la CO-
VID-19, como el desarrollado por las profesionales sanitarias, maestras y 
todas aquellas que han luchado en primera línea.

Las mujeres y la sociedad española en su conjunto tenemos la esperanza 
puesta en la vacuna; es necesario que lleguen más vacunas a España para 
incrementar lo más rápido posible los niveles de vacunación y poder salir 
de esta crisis sanitaria que ha desencadenado una crisis  social  y econó-
mica donde las mujeres son las grandes perjudicadas.

“Es necesario 
que lleguen 
más vacunas 
a España para 
incrementar 
lo más rápido 
posible los 
niveles de 
vacunación 
y poder salir 
de esta crisis 
sanitaria que ha 
desencadenado 
una crisis social 
y económica 
donde las 
mujeres son 
las grandes 
perjudicadas”
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ANA PASTOR
Vicepresidenta segunda del Congreso 

de los Diputados de España

L a pandemia de COVID-19 ha hecho patente el decisivo papel de la mujer 
en el ámbito sanitario. Hace muchísimo tiempo que la salud pública no 
podría entenderse sin la participación femenina, aunque semejante rea-
lidad no haya gozado del debido reconocimiento. En su tesis doctoral De 

la necesidad de encaminar por una nueva senda la educación higiénico-moral 
de la mujer, nuestra primera médica, Dolores Aleu, escribía en 1883: “Se pro-
yecta abrir un hospital, reina una epidemia mortífera (…) y todos se afanan 
en procurarse personal femenino para cuidar a los enfermos y a los heridos. 
Valerosas mujeres, desafiando miasmas (…), prestan, ya a los contagiados, ya 
a los heridos, los auxilios más cariñosos, delicados e inteligentes. ¿Por qué, a la 
que tiene corazón y arte para prodigar tan estimables consuelos, se la habría de 
privar de la instrucción científica que debe acrecentar el valor de sus servicios?”

Hoy, con el camino abierto por nombres como Margarita Salas, María Blasco o 
Mara Dierssen, España es el tercer país de la Unión Europea con más científicas 
y el quinto con más paridad entre hombres y mujeres dedicados a la ciencia. 
El 75,3% de nuestro empleo sanitario está ocupado por mujeres, lo que explica 
que –según datos del Instituto de Salud Carlos III–, hasta comienzos de marzo, 
el personal sanitario y sociosanitario contagiado durante la pandemia alcanzaba 
casi las 60.000 mujeres, más del triple que sus homólogos masculinos. Además, el 
COVID-19 ha dificultado la conciliación para las mujeres que trabajan en sani-
dad, sometiéndolas a una enorme presión psicológica y emocional. 

¿Gozan hoy, pues, nuestras sanitarias del reconocimiento que merecen? La-
mentablemente, hay brechas que cerrar, prejuicios que derribar, techos de cris-
tal que romper. En la carrera de Medicina, el 70% de las estudiantes son muje-
res, pero solo el 20% llega a ser jefa. Muy pocas dirigen equipos en laboratorios 
biomédicos, y existe la percepción de que la autoridad y credibilidad de cientí-
ficas y médicas sufre mayores cuestionamientos que la de sus colegas hombres. 

El pleno reconocimiento de la mujer en la ciencia constituye un ámbito irre-
nunciable en nuestra lucha por la igualdad, que es una  más de las tareas más 
para avanzar hacia una sociedad mejor. Siempre he creído que la política está 
para facilitar tales avances y por ello me honra trabajar en el servicio público. 
Un trabajo que, por cierto –e independientemente del área en la que se me ha-
ya requerido–, he asumido siempre desde lo que soy, lo que seré toda mi vida 
y lo que este Cuaderno Violeta quiere visibilizar y defender: mujer, sanitaria, 
e irreductible entusiasta de los derechos individuales, sociales y políticos que 
ampara nuestra Constitución.

“¿Gozan hoy, 
pues, nuestras 
sanitarias del 
reconocimiento 
que merecen? 
Lamentablemente 
hay brechas que 
cerrar, prejuicios 
que derribar, 
techos de cristal 
que romper”
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DOLORS MONTSERRAT
Portavoz del PP en el Parlamento Europeo

Nacer mujer es lo más maravilloso que te puede suceder en la vida. Y 
hoy nos reivindicamos como parte fundamental de una sociedad que 
ha dejado atrás los tiempos en que una sola mitad decidía por todos. 
Hemos alcanzado muchas cosas, impensables hace 100 años, pero no 

es suficiente, hay mucho trabajo por delante. 

La educación, las políticas de conciliación y la lucha desde todas las adminis-
traciones para poner los medios necesarios al alcance de las mujeres que a dia-
rio sufren violencia física o psicológica, vejaciones y abusos, son imprescindi-
bles para cambiar hábitos y prácticas que aún a día de hoy impiden la igualdad 
real de mujeres y hombres.

Esta lucha nos compete a todos como sociedad y quien no entienda esto no 
habrá aprendido nada de los siglos de historia en los que unos pocos decidían 
por todos. Por eso reivindico el pacto, el acuerdo y el diálogo. Lo hago a través 
de estas palabras, pero también lo demuestro con hechos, como el Pacto contra 
la Violencia de Género que impulsé siendo Ministra de Igualdad.  

Hoy un pacto por la violencia de género parece imposible. La lucha de las mu-
jeres  se ha tornado en arma política y se insulta a quien piensa diferente, se 
etiqueta y se menosprecia a las mujeres en función de cómo entiende la defensa 
de nuestros derechos. Y lo que debiera ser un camino compartido se ha con-
vertido en una diana para señalar enemigas. Hay tantos tipos de mujeres como 
mujeres hay en la tierra. No tenemos una sola voz, ni un pensamiento único. 

Somos mujeres altas, bajas, fuertes, delgadas, rubias, morenas, extrovertidas, 
tímidas, trabajadoras, tenaces, perfeccionistas, religiosas, ateas, de izquierdas 
o de derechas o agnósticas, ¡qué más da! No todas somos iguales, pero sí nos 
queremos libres, sin miedo, respetadas y valoradas. Ese es el camino, no el del 
enfrentamiento. 

Por eso, quiero hacer un llamamiento alto y claro a la sociedad para trabajar 
juntos, sin importar género, raza, religión o ideología. Trabajemos por todas 
las mujeres  para que ni una sola viva con miedo, trabajemos para que  todas 
las mujeres puedan llegar donde se lo propongan. Trabajemos por las mujeres 
que están por venir, para que se encuentren una sociedad más libre, justa e 
igualitaria en la que, por ejemplo, el 8M no sea un día de reivindicación, sino 
de celebración y memoria porque la meta está conquistada.

“Esta lucha 
nos compete 
a todos como 
sociedad 
y quien no 
entienda esto 
no habrá 
aprendido nada 
de los siglos de 
historia en los 
que unos pocos 
decidían por 
todos”
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IRATXE GARCÍA
Presidenta del Grupo de Socialistas y

Demócratas en el Parlamento Europeo

Ha pasado un año desde que empezamos a aplaudir desde las ventanas 
en el confinamiento de nuestros hogares. Esos aplausos iban desti-
nados a las personas que trabajaban en la Sanidad, desde médicos y 
asistentes de atención primaria, al personal de enfermería y también 

de limpieza. La mayoría eran y son mujeres, muchas con contratos precarios 
y difíciles condiciones laborales. Es de justicia mejorar su situación y superar 
unas estructuras que perpetúan un concepto sexista de los cuidados.

De los 14,7 millones de personas que trabajan en la Sanidad en la Unión Eu-
ropea -una cifra que representa en torno al 7% del empleo total- el 78% son 
mujeres.

Con la pandemia hemos comprobado que, sin el trabajo de tantas mujeres, la 
sociedad se para. La tarea de cuidados ha recaído tradicionalmente en la mujer, 
y ésta situación se perpetúa tanto en el contexto laboral como en el familiar. 

Un reciente estudio de la UE muestra que, de todos los contratos a tiempo 
parcial en Europa, el 73,8% corresponden a mujeres. Sin una política clara de 
desarrollo profesional flexible, son ellas quienes sacrifican la carrera para dedi-
carse a la familia. 

Es preciso incentivar a niñas y jóvenes a que superen estereotipos y barreras, a 
que se lancen a la investigación y a la ciencia, porque tienen las mismas capa-
cidades que sus compañeros varones y porque necesitamos su talento. En esta 
situación hemos visto que las mujeres están a la vanguardia en el desarrollo de 
las vacunas contra la COVID-19, como la bioquímica húngara Katalin Karikó, 
cuyos hallazgos han facilitado el desarrollo de vacunas de ARN mensajero. 

Desde el Parlamento Europeo trabajamos para incluir la dimensión de género 
en todas las políticas. En esta línea, la presidencia portuguesa de la UE se ha 
comprometido a dar impulso feminista al Pilar Europeo de Derechos Sociales, 
que establece como objetivo político la igualdad en derechos y oportunidades. 

Asimismo, una línea que establece el Fondo de Resiliencia y Recuperación para 
salir de la crisis de la COVID, es la dimensión de género, para evitar que esta pan-
demia haga más grandes las desigualdades y cause aún más precariedad entre las 
mujeres. El objetivo es lo contrario: convertir el Fondo de Recuperación en una 
oportunidad para sentar las bases de un mercado laboral más justo e igualitario.

“Con la 
pandemia hemos 
comprobado 
que, sin el 
trabajo de 
tantas mujeres, 
la sociedad 
se para. Los 
cuidados 
han recaído 
tradicionalmente 
en la mujer, y 
esto se perpetúa 
en el contexto 
laboral y familiar”
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ANA PRIETO NIETO
Portavoz de Sanidad por el PSOE 

en el Congreso

En la lucha contra la COVID-19 desempeñan un papel fundamental cien-
tíficas como la húngara Katalin Karikó, cuya investigación basada en el 
ARNm puede ser fundamental para salir de esta pandemia. 

La historia está llena de sanitarias claves en el avance de la ciencia, que 
luchan y lucharon contra grandes dificultades para desarrollar su profesión. 
Todas tienen un común denominador: el esfuerzo titánico que abrió caminos 
que intentan (intentamos) seguir muchas otras. Referentes como la médica y 
genetista Jimena Fernández de la Vega, la neuróloga Sonia Villapol o la enfer-
mera Isabel Zendal que participó en la Expedición Balmis arriesgando su vida 
en el cuidado de los niños portadores del virus de la viruela; Manuela Barreiro, 
primera licenciada en farmacia en la USC; también mujeres anónimas como 
María Prieto, mi tía abuela, a la que ni a ella ni a sus compañeras se le permitía 
acudir solas a sus clases en la Facultad de Farmacia en Granada. 

La sanidad es hoy el segundo sector en el que más mujeres trabajan del total 
de las ocupadas en España; las profesiones sanitarias están muy marcadas por 
la presencia de mujeres. A pesar de esa presencia mayoritaria y de que se trata 
de un sector feminizado, se mantienen desigualdades tanto salariales como en 
las trayectorias profesionales, y muy destacadamente en los puestos directivos.

Para lograr cambios reales en la sociedad quedan, sí, muchas batallas por librar 
en el camino al impulso del talento femenino en los puestos de decisión. Pero 
en España, en el mundo, hay cada día más mujeres valientes y libres que pelean 
con fuerza por sus derechos, por nuestros derechos, y por los de nuestras pe-
queñas futuras sanitarias.

En la conquista de los derechos de las mujeres, todo hubo que pelearlo; en ello 
está mi partido, el PSOE. Seguiremos luchando compañeras, nosotras levanta-
mos la bandera feminista también en la sanidad.

“Para lograr 
cambios reales 
en la sociedad 
quedan muchas 
batallas por 
librar en el 
camino al 
impulso del 
talento femenino 
en los puestos 
de decisión”
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La participación de las mujeres en la vida pública es una realidad desde hace 
tiempo. Sin embargo, todavía existen numerosas barreras que nos impiden 
llegar a los espacios de decisión del más alto nivel, ya sea en la política, 
como también en el mundo empresarial y profesional. ¿Qué es lo que hace 

que las mujeres estemos menos representadas en estos espacios de toma de 
decisiones? Si en nuestro país ya hay un porcentaje de mujeres universitarias 
y preparadas mayor que el de hombres, ¿qué es lo que todavía está fallando?

Cuando Virginia Wolf afirma, en su libro Una habitación propia, que una mujer 
debía tener algo de dinero y un cuarto propio para poder crear, estaba señalan-
do un problema fundamental de nuestro tiempo: la diferencia en los usos del 
tiempo que todavía persiste entre hombres y mujeres. Si las mujeres nos dedi-
camos a las tareas de cuidados en mayor medida que los hombres, no tenemos 
tiempo de pensar en otras cosas. Y si además de cuidar decidimos dedicarnos 
a nuestra carrera profesional, nos convertimos en súper mujeres que intentan 
llegar a todo sin descuidar ninguna de estas esferas. Esta idea es un arma de 
doble filo: claro que somos capaces de todo, pero a costa de dejar de cuidarnos 
a nosotras mismas. Por eso aspiramos a que el reparto de las tareas de cuidados, 
necesarias para toda la sociedad, se dé en condiciones más justas entre mujeres 
y hombres.

Otro aspecto fundamental es que necesitamos poder ser nosotras mismas en 
libertad, ya sea ser madres, o profesionales, o políticas, o para estar en las altas 
esferas de poder y decisión empresarial. Para ello, necesitamos ejemplos en los 
que vernos reflejadas, que se salgan de los estereotipos, que están ya muy mani-
dos y nos expulsan a los márgenes. 

Porque hay muchas formas de ser madre, y también de ser profesional, y no 
tienen porqué ser realidades excluyentes. Deberíamos enfocar los esfuerzos en 
conseguir quetodas esas formas de ser mujer en la vida pública sean realidades 
visibles, perfectamente asumibles, conciliables con nuestras vidas y valoradas 
positivamente por la sociedad. Y que las niñas de hoy vean que las mujeres po-
demos llegar a ser lo que nos propongamos, sin culpas y sin miedos. Así el día 
de mañana podrán reflejarse en nosotras para seguir avanzando.

“¿Qué es lo 
que hace que 
las mujeres 
estemos menos 
representadas 
en estos 
espacios 
de toma de 
decisiones? 
Si en nuestro 
país ya hay un 
porcentaje 
de mujeres 
universitarias 
y preparadas 
mayor que el 
de hombres, 
¿qué es lo que 
todavía está 
fallando?”

MÓNICA GARCÍA
Diputada en la Asamblea de Madrid por Más Madrid y 

candidata a la Presidencia de la Comunidad de Madrid *

*“El 10 de marzo de 2021 se publicó en el BOE la convocatoria de elecciones a la Asamblea de Madrid”.
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Las políticas de conciliación y corresponsabilidad llevan siendo deman-
dadas por la sociedad desde hace mucho tiempo, si bien es cierto que la 
pandemia que sufrimos en la actualidad ha agravado su necesidad y ha 
dejado aún más patentes las dificultades con las que se encuentran familias 

y ciudadanos para conciliar.

Y es que la conciliación de la vida laboral, familiar y personal es un derecho 
que tenemos mujeres y hombres, tanto si somos padres y madres como si no, 
para articular la actividad laboral, las responsabilidades doméstico-familiares y 
también el desarrollo de otras facetas de nuestras vidas. 

Precisamente por tratarse de una prioridad, desde las Consejerías de Economía 
y Empleo y Políticas Sociales, ambas de Ciudadanos, elaboramos un Plan de 
Corresponsabilidad, donde se incluyen medidas como un complemento sala-
rial para quienes reduzcan sus jornadas laborales con el fin de cuidar de los 
hijos o personas dependientes a cargo. 

Otras medidas a destacar del Plan son los incentivos a la contratación de los 
empleados del hogar, o el fomento de la contratación de cuidadores por los 
Ayuntamientos.

De esta forma, ni hombres ni mujeres tendrán que reducir sus jornadas o per-
der sus puestos de trabajo para cuidar de sus hijos, sino todo lo contrario, crea-
remos empleo y evitaremos la economía sumergida.

Para Ciudadanos la corresponsabilidad debe ser parte de nuestra cultura. 

Pero no como una imposición a las empresas, sino como lo que es, una serie de 
medidas que conllevan ventajas no sólo para los trabajadores sino también para 
las empresas, ya que mejora la satisfacción de la plantilla, aumenta la producti-
vidad y consigue reducir el absentismo y el estrés.

Sin embargo, tras la convocatoria de elecciones autonómicas puede que estas 
medidas ya no vean la luz.

“La conciliación es 
un derecho tanto 
si somos padres 
y madres como si 
no, para articular la 
actividad laboral, las 
responsabilidades 
doméstico-familiares 
y el desarrollo de 
otras facetas de 
nuestras vidas”

ANA GARCÍA
Diputada en la Comisión de Políticas Sociales, 

Familias, Igualdad y Natalidad de la Asamblea de 
Madrid del Grupo Ciudadanos*  

*“El 10 de marzo de 2021 se publicó en el BOE la convocatoria de elecciones a la Asamblea de Madrid”.
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ESTHER RUÍZ
Diputada de Ciudadanos Madrid y secretaria 

tercera de la Asamblea de Madrid *

R ecuerdo una escena de infancia en la que una niña mostraba una actitud 
dispositiva u organizativa y algún adulto la amonestaba con una expre-
sión del tipo “¡qué mandona eres!”. Se le hacía notar sin dureza, incluso 
con una sonrisa, pero el caso es que se le hacía notar lo que -pienso- era 

una actitud mucho más inapropiada a ojos del adulto que verdaderamente ex-
cesiva.

La escena se repetía alguna que otra vez. Cambiaba el contexto, cambiaban 
los protagonistas, pero la apercibida siempre era una niña. Los niños varones 
nunca ostentaban demasiado su autoridad. A ellos no se los veía mandones.

Entre las diferencias de género que aún existen en el ámbito profesional, una de 
las más notables es la que se produce en los puestos de decisión. Nadie cuestio-
na ya que mujeres y hombres estamos igual de capacitados para elegir, para or-
ganizar, para dirigir, para ordenar. Y, sin embargo, algo falla. Según Eurostat, en 
2019 solo uno de cada tres puestos directivos en los países de la UE lo ocupaba 
una mujer. Según datos del Instituto Europeo para la Igualdad de Género que 
recoge el Instituto Nacional de Estadística, el año pasado las mujeres suponían 
apenas un 28% de los cargos en consejos de administración de las empresas del 
IBEX-35. Verbigracia.

Desde junio de 2019 soy miembro de Mesa en la Asamblea de Madrid. Formar 
parte del órgano que rige la institución madrileña por antonomasia significa 
para mí un gran honor, al que intento corresponder con una gran entrega. Pro-
mover la igualdad de género lo considero una obligación inherente a mi cargo 
de representante público. Pero como mujer en un puesto de decisión siento 
que entre mis responsabilidades tengo, además, la de impulsarla en este ámbito 
desde mi propio ejemplo. Con esa intención trabajo a diario.

“Nadie 
cuestiona ya 
que mujeres 
y hombres 
estamos igual 
de capacitados 
para elegir, para 
organizar, para 
dirigir, para 
ordenar. Y, sin 
embargo, algo 
falla”

*“El 10 de marzo de 2021 se publicó en el BOE la convocatoria de elecciones a la Asamblea de Madrid”.
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