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4. IMPULSO Y CONTROL DE LA ACCION DE GOBIERNO

451. Mociones

M/000216-01

Mocién presentada por el Grupo Parlamentario Ciudadanos, relativa a politica general en
materia de Sanidad, consecuencia de la Interpelaciéon formulada por dicho Grupo Parlamentario,
sustanciada en la Sesién Plenaria de 25 de septiembre de 2018.

PRESIDENCIA

La Mesa de las Cortes de Castilla y Ledn, en su reunién de 5 de octubre de 2018, ha admitido
a tramite la Mocién, M/000216, presentada por el Grupo Parlamentario Ciudadanos, relativa
a politica general en materia de Sanidad, consecuencia de la Interpelacién formulada por dicho
Grupo Parlamentario, sustanciada en la Sesion Plenaria de 25 de septiembre de 2018.

De conformidad con el articulo 154 del Reglamento podran presentarse enmiendas hasta seis
horas antes del comienzo de la Sesion en que dicha Mocion haya de debatirse.

En ejecucion de dicho acuerdo se ordena su publicacién en el Boletin Oficial de las Cortes de
Castilla y Ledn, de conformidad con el articulo 64 del Reglamento.

En la sede de las Cortes de Castilla y Ledn, a 5 de octubre de 2018.

EL SECRETARIO DE LAS CORTES DE CASTILLAY LEON,
Fdo.: Oscar Reguera Acevedo

LA PRESIDENTA DE LAS CORTES DE CASTILLA Y LEON,
Fdo.: Silvia Clemente Municio

A LA MESA DE LAS CORTES DE CASTILLA Y LEON

El Grupo Parlamentarlo Ciudadanos de las Cortes de Castilla y Ledn, al amparo
de lo establecido en el articulo 154 del Reglamento de la Camara, presenta la siguiente
MOCION derivada de la Interpelacién 1/000216-01 relativa a Politica General de la Junta
de Castilla y Ledn en materia de Sanidad:

ANTECEDENTES

La Sanidad de Castilla y Ledn esta afrontando importantes retos, como son el
envejecimiento y la cronicidad de las enfermedades que, dada la evolucion vegetativa
de la poblacién, se incrementaran en los proximos afios en un escenario, posible, de
contencién del gasto.

A estos importantes desafios, se afiaden los problemas para atender la poblacion
rural, como consecuencia de la escasez de médicos, en un contexto de despoblacion,
que se acelera, y con unas estructuras organizativas y de funcionamiento que no se han
revisado en muchos afos.

Los datos, aparentemente favorables, no deben ocultar una realidad problematica
que hay que afrontar urgentemente. La actuacion de la Consejeria, consistente en no
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afrontarlos con perspectivas de futuro y "ganar tiempo" no ha ayudado a su resolucion,
por lo que la resolucién de las Cortes, aprobada en el ultimo Pleno, de creacién de un
grupo de trabajo para analizar el modelo de prestacion de servicios sanitarios en Atencién
Primaria, puede ser un paso en el buen camino, pero la urgencia de la situacion obliga a
poner en marcha medidas, o acelerar las existentes, para afrontar los problemas.

La situacion vivida este verano se puede volver a producir, dado que son mas los
meédicos que se jubilan que los que se incorporan, y esta situacién, que se conocia desde
hace mas de 10 afios, no se ha afrontado de una manera previsora; de hecho, hasta
tiempo muy reciente, se ha estado obligando a jubilarse a médicos con 65 afios, pero que
estaban en condiciones de haber continuado.

La importancia de la Atencién Primaria viene determinada por su trascendencia para
configurar el nivel de salud de la poblacién, asi como su calidad de vida, por lo que con
esta mocién queremos instar a la administracién a que formen parte de la solucién, no del
problema.

Comienza la mocion recordando medidas aprobadas, por unanimidad, en esta
Camara hace dos afios que han sido ejecutadas con tibieza o, directamente, ignoradas, a
pesar de que su ejecucidn mejoraria la situacion existente, por eso una parte de la mocién
se dirige a solicitar la implementacion de planes existentes, en la teoria, pero que no se
han puesto en practica mas alla de alguna presentacion mediatica, por lo que no se han
traducido en cambios en la organizacion sanitaria.

Junto a los problemas mas visibles: demoras, suspension de consultas, saturacion de
las urgencias, acumulaciones de los cupos, etc., planteamos otros que inciden de forma
importante en la calidad de la asistencia que se presta, para los que existen planes cuya
ejecucion es deficiente: Plan del Enfermo Crénico y Pluripatolégico y Plan de Cuidados
Paliativos.

También hace referencia la mocion a algunos de los problemas de personal,
sin animo de ser exhaustivo: plazas de dificil cobertura, recuperacion de derechos v,
especialmente, dignificar las figuras de médicos y enfermeras de area y el instar a que se
den pasos para que esta figura sea excepcional, de conformidad con el espiritu con la que
se cred, y se integren sus componentes en los equipos.

En cuanto a los medios de apoyo a la asistencia, la mocion hace referencia a unos
instrumentos concebidos para facilitar informacién al personal sanitario, los programas
Medora y Jimena que consumen buena parte del tiempo dedicado al paciente, y que
tienen problemas de compatibilidad, por lo que su utilizacion se hace penosa. La Junta
lleva muchos afos, y muchos millones de euros, dedicados a la generacion de una
Historia Clinica Unica para cada paciente, independientemente de donde sea atendido, y
que sea accesible desde cualquier punto de atencion sanitaria de la Red de SACYL; en la
presente mocion instamos a impulsar las labores de creacién de dicha historia.

Por ultimo, la mocién insta a actualizar la organizacion mediante la creacién y
utilizacién de procesos clinicos, reflexionar sobre el modo de prestacién de la asistencia,
para recuperar la nocion de equipo, y solicitar el aporte de datos, que sean publicos, en
el Portal de Transparencia, para que las reflexiones se apoyen en datos y no en juicios
de valor.
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MOCION

Las Cortes de Castilla y Ledn Instan a la Junta de Castillay Leén a:

1.- Ejecutar las resoluciones aprobadas por las Cortes de Castillay Ledén, en su
sesion plenaria de 7 de septiembre de 2016, en materia de sanidad y, en concreto:

1.1.- Adoptar las medidas oportunas para que no se produzcan esperas en
la obtencion de consulta en Atencion Primaria superiores a las 48 horas.
Cuando dicha demora sea superada durante un periodo superior al mes,
se adoptaran las medidas oportunas para reorganizar la asistencia,
dotando de los medios oportunos para reducirla.

1.2.- Implantar un programa piloto en un Centro de Salud con especial
dificultad de acceso al hospital de referencia, en el que se dote de medios
diagnésticos adecuados para aumentar la capacidad de resolucién de las
urgencias. Evaluaciéon de dicho programa y compromiso de extensién a
otros centros con dificultad de acceso al hospital de referencia.

1.3.- Establecer el procedimiento necesario para facilitar que los servicios de
urgencia de los centros de salud mas alejados puedan realizar consultas,
apoyadas en la telemedicina, a los especialistas de guardia en un hospital
de referencia.

1.4.- Implantar la figura de especialista consultor para Atencion Primaria
en aquellos servicios que reciben una mayor derivacién de los Centros
de Salud.

1.5.- Conceder prioridad a la implantacion de telemedicina, dando preferencia
en su implantacion a aquellos centros mas alejados de los centros
hospitalarios.

1.6.- Aumentar la cartera de servicios de los Centros de Salud de Atencion
Primaria con aquellos procesos y medios que permitan aumentar la
resolucion diagnéstica y terapéutica de sus profesionales atendiendo a
las condiciones de capacitacion, formacion y voluntariedad del personal.

1.7.- Aumentar de modo progresivo el apoyo geriatrico a Atenciéon Primaria.

1.8.- Reforzar las Unidades de Continuidad Asistencial y se designara, de
entre el personal directivo existente, un responsable de la coordinaciéon
A. Primaria-A. Especializada y, especificamente, de la implantacién de los
protocolos de derivacion.

1.9.- La acumulacién de cupos, como método de cobertura de ausencias
de médicos o enfermeras se limitara tanto en el nimero de consultas a
realizar como en el tiempo de duracion de la situaciéon, procediendo a
contratacion en caso de mantenimiento temporal de estas acumulaciones.

1.10.- Fomentar la participacion en los Consejos de Salud de Area y Consejos
de Salud de Zona y vigilar el cumplimiento de la Ley 8/2010, de Ordenacién
del Sistema de Salud, especialmente en lo referido a la periodicidad en las
reuniones de dichos 6rganos.
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2.- Poner en ejecucion, en todas las areas de la Comunidad, el Plan del Paciente
Crénico y Pluripatolégico para evitar la dependencia exclusiva del Hospital y, asi,
facilitar la atencién de estos pacientes por Atencion Primaria.

3.- Dotar a la Atencion Primaria de personal de psicologia clinica, con el fin de
disminuir la carga de trabajo en médicos de Atencion Primaria, y resolver la falta de
equidad en el acceso a la asistencia psicolégica.

4.- Impulsar la ejecuciéon del Plan de Cuidados Paliativos, para extender la
cultura del cuidado paliativo entre el personal sanitario, y mejorar la equidad en el
acceso a estas prestaciones.

5.- Finalizar urgentemente las tareas para la definicion e incentivaciéon de las
plazas de dificil cobertura, y adoptar la puesta en funcionamiento de las medidas de
incentivacion, con caracter inmediato.

6.- Agotar todas las posibilidades de formaciéon de sistema sanitario de Castilla
y Ledn, solicitando la cobertura de todas las plazas acreditadas, en aquellas
especialidades en las que exista déficit de profesionales, y explorar la capacidad
docente del sistema sanitario, con el fin de solicitar al Ministerio de Sanidad nuevas
acreditaciones para aumentar las posibilidades de formacion.

7.- Acelerar los procesos de estabilizacion del personal, utilizando todas las
posibilidades que permita la legislaciéon para aumentar las plazas ofertadas en cada
convocatoria, y a poner en funcionamiento, de forma inmediata, el concurso de
traslados abierto y permanente, para todas las categorias.

8.- Dignificar las figuras de médico y enfermera de "area", equiparando sus
condiciones a las del personal de "equipo". Asimismo, a realizar un Plan de
integracion de dicho personal en los equipos para que, en todas las areas que
resulte posible, se realice su integracion.

9.- Recuperar el abono de la manutencion al personal, durante las guardias, en
el ambito de la Atencién Primarla.

10.- Dar prioridad absoluta a las tareas necesarias para compatibilizar los
programas "Medora" y "Jimena", y a la implantacién de la Historia Clinica Unica e
informatizada, accesible desde Atencion Primaria y Atencion Especializada.

11.- Impulsar el cumplimiento de los procesos clinicos oncolégicos y de
enfermedades de alta prevalencia, y a incorporar procesos clinicos no recogidos
entre los existentes, con alta prevalencia, con el fin de conseguir una mejor
organizacion de la asistencia.

12.- Iniciar un didlogo entre Administracién y colegios profesionales para
estudiar y definir la complementariedad de roles entre profesionales, para la gestion
compartida de la atencion a la demanda de problemas de salud.

13.- Acelerar la incorporacién de datos al Portal de Transparencia hasta cumplir
las resoluciones adoptadas por las Cortes de Castilla y Ledn, en esta materia.

En Valladolid, a 28 de septiembre de 2018.

EL PORTAVOZ,
Fdo.: Luis Fuentes Rodriguez
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