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EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Buenas tardes, seitor Consejero y seitores
Procuradores. Comienza la Comisién de Economia, Ha -
cienda y Comercio en la que comparece el Consejero de
Bienestar Social.

En primer lugar, deseamos felicitarle por su reciente
nombramiento y desearle mucho éxito en su gestién. El
sefior Secretario tiene la palabra para dar lectura al Orden
del Dia.

EL SENOR SECRETARIO (SENOR TOMILLO
GUIRAOQ).

Orden del Dia; "Comparecencia del Excelentisimo
sefior Consejero de Bienestar Social, para informar a la
Comisién sobre el Proyecto de Ley de Presupuestos
Generales de la Comunidad Auténoma de Castilla y Ledn
para mil novecientos ochenta y siete, referente a su Con -
sejeria".

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). El sefior Consejero tiene la palabra,

EL SENOR CONSEIJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). Sefior Presidente, sefiores Procuradores.
Al igual que hace unos dias, al comparecer por primera
vez ante la Comisién de Bienestar Social, yo quisiera
manifestarles el honor que supone para mi actos como el
que hoy vamos a llevar a cabo. Quiero también dejarles
patente mi disposicién de tomar buena nota de todos
aquellos temas y sugerencias que aqui se hagan, y les

aseguro que ellos serdn tratados, dentro del equipo -

directivo de la Consejeria, con el mayor carifio. Por otro

lado, quiero también agradecer por anticipado aguellas
- criticas 0 sugerencias que 2 la gestién que se me ha

encomendado se le puede hacer desde esta Comision.

Hace poco mds de un aiio, mi antecesor en el cargo se
dirigfa a esta misma Comisién presentando, —segin
manifestaba en la intervencién que ante Sus Seforias
tuvo—, el Presupuesto de la Consejeria de Bienestar
Social para mil novecientos ochenta y seis. Se decia
entonces que aquel Presupuesto era, por primera vez en fa
breve historia de la Comunidad Auténoma, un Presu -
puesto consolidado, que respondia —hecha Ia puntual
excepcién de la transferencia de los Centros de la Admi -
nsitracién Institucional de la Sanidad Nacional— a la
plasmacién numérica de los recursos puestos al servicio
de las transferencias recibidas, sin que existiera, a medio
plazo, previsiones de otras transferencias. Ello, dejando
aparte el deseo irrenunciable cualquier Administracién
sanitaria de asumir cuanto antes las competencias del
INSALUD, era, ciertamente, una buena noticia desde el
punto de vista presupuestario, ya que, ¢n el momento en
que podia afirmarse la consolidacién, se estaba afirmando
una mejor posibilidad de abordar una correcta planifica -
¢ién, cada ejercicio econdmico; planificacién que, como
Sus Sefiorfas conocen, es desvirtuada durante las etapas
de asuncién de competencias y servicios.

El Proyecto de Presupuestos de mil novecientos
ochenta y siete que hoy presentamos contempla, al igual
que aquél, una consolidacién de las transferencias, y ha
supuesto un instrumento de utilidad para la planificaci6n
de las actividades que en el d4mbito competencial de la
Consejeria de Bienestar Social, y dentro de cada Programa
Presupuestario, corresponde realizar a la Administracién
de Castilla y Le6n. El equipo directivo de la Consejerfa
considera que las actividades programadas, y los recursos
econdmicos destinados a posibilitar su ejecucién, son,
dentro de las limitaciones presupuestarias, las mejores
posibles para elevar las cuotas de bienestar de los
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ciudadanos de nuestra Comunidad Auténoma, y espero y
deseo que esta opinién sea compartida por Sus Sefiorias.

Dentro de las tres areas competenciales de 12 Conse -
jerfa de Bienestar Social, comenzaremos por el Area de
Salud. Y en primer lugar, quisiera destacar el hecho de
haberse promulgado, en el transcusso del corriente afio, la
Ley General de Sanjdad, que establece que —"tanto el
Estado como las Comunidades Auténomas y las demés
Administraciones Piblicas competentes, organizarén y
desarrollardn todas las acciones sanitarias, dentro de una
concepeibn integral del Sistema Sanitario™—. Y digo
esto por salir al paso de algunas objeciones, que por
haber sido formuladas en afios anteriores por Sus Se -
fiorias ~—e incluso recientemente la Comisién de Bienes -
tar Social—, se han convertido en lugares casi comunes
en la discusién de los Presupuestos de esta Consejeria.

No estamos invadiendo terreno de otras administracio -
nes cuando enfatizamos nuestras actuaciones hacia la
Atencién Primaria de Salud. Estamos, simplemente,
cumpliendo el mandato del Articulo 43.2 de 1a Constitu -
cién en el marco de competencias que nuestro Estatuto
nos da. Competencias de cuyo alcance no resta ninguna
duda, al quedar despejadas las incégnitas formuladas por
Sus Sefiorfas, una vez ha sido promulgada laLey General
de Sanidad.

Todas las Administraciones Piiblicas concurren a
potenciar Ja salud de los ciudadanos integrandose en los
Servicios de Salud de las Comunidades Aut6nomas, que
operan, bajo la direccién de éstas y coordinado con la
Seguridad Social, como elemento constitutivo del Sis -
tema Nacional de Salud que la Ley prevé. La propia
nocién de "Sistema” como un todo arménico impide
distingos competenciales en el 4mbito de atencién prima -
ria; aunque la mayor concurrencia de medios personales
en e} &mbito urbano, procedentes de la Seguridad Social,
venga haciendo que el esfuerzo de nuestra Administracién
Auténomicz se concentre en el medio rural en que
nuestros sanitarios locales constituyen el aporte tinico de
personal sanitario a dicho 4mbito.

Dentro de nuestras actuaciones en el campo de la
Atenci6n Primaria, es preciso continuar con la dotacién
de infraestructura en Centros de Salud y Consultorios
Locales y su equipamiento para proveer de un medio
fisico adecuado a los miembros de los equipos de
atencién primaria, insuficientemente dotado para desarro -
llar las tareas que le son enomendadas. Entre este equipa -
miento quisiera destacar el hecho de la dotacién de equi -
pos de radiotelefonia, que va a permitir una més ficil
localizaci6én de los miembros de los equipos de atencién
primaria, y, por ende, aumentar4 la accesibilidad a estos
servicios por parte de la poblacién, Para darles una idea
del estado actual de esta dotaci6n de infraestructura, les
puedo decir a Sus Sefiorias que, hasta ahora, tenemos
construfdos y en fase de construccién o reforma un total
de sesenta y cuatro Centros de Salud, de los ciento
sesenta y ocho que se prevefa ya en nuestra Comunidad;

y setecientos treinta y uno de los dos mil doscientos
veinte Consultorios Locales previstos. Por otro lado, es
necesario también que los equipos de atenci6n primaria
constituidos contindien o comiencen ~—1los que se inte -
gren en el transcurso del afio—, con la colaboracién y
gjecucién de "Programas de Salud", v es preciso también,
—y ello quedd bien patente en las Segundas Jornadas de
Atencién Primaria de Castilla y Le6n celebrada reciente -
mente en Burgos—, atender a la formacién continuada de
estos profesionales, como inico medio de mantener
actualizados conocimientos, habilidades, y una actitud
favorecedora del trabajo en equipo y programado, Puedo
destacarles —dentro de estas actividades de formaci6n
continuada—, la entrega que se hace a todos los médicos
de Atencién Primaria de Salud de documentaci6n
profesional que les permite conocer los wltimos avances
cientificos dentro del campo de dicha Atencién.

Esti previsto también en este afio mil novecientos
ochenta y siete, la constitucién y desarrollo en todas la
zonas bésicas de salud que dispongan de equipo de
atencién primaria integrado, de los Consejos de Salud de
Zona como Grganos de participacién de la Comunidad en
los Servicios de Salud, a través de los Ayuntamientos,
Sindicatos, Asociaciones, etcétera. Las funciones de estos
Consejos de Salud, han sido reguladas por Orden de
veintitrés de Julio de mil novecientos ochenta y seis de
esta Consejeria.

Independientemente de los Programas de Salud de cada
equipo de atencién primaria..., que cada equipo de
atencidén primaria considera prioritarios en funcién de los
problemas de salud que ha detectado en su zona, la
Direccién General de Salud Piblica tiene previsto el
desarrollo de otros de modo generalizado en toda Ia
Comunidad Auténoma, y ello en razén también de
responder a problemas de salud ampliamente difundidos
en nuestro territorio, de trascendencia para la salud de
todos los ciudadanos, y que se consideran vulnerables a
las actuaciones de los Servicios de Salud. Sin entrar en la
relaci6n detallada de todos y cada uno de ellos, creo que el
mencionar problemas como son en nuestra Comunidad:
Ia hidatidosis, la salud bucodental, la triquinosis, enfer -
medades de declaracin obligatoria vacunaciones, salud
escolar, gripe, etcétera..., hace ver claramente la necesidad
de afrontarlos directamente, desde la Direccién General,
€n cuanto a su programacién, aunque su ejecucién
—como es 16gico—, se efectie por los equipos de aten -
cién primaria o sanitarios locales ain no integrados. Y
todo ello en aras de conseguir una mayor cobertura y uni -
formidad en su tratamiento. El continuar desarrollando el
sistema de Registro de Atencién Primaria seria una acti -
vidad fundamental dentro de este Area competencial para
conseguir un buen aporte de datos que apoyen y faciliten-
las tareas de planificaci6n inherentes a esta consejerfa,

El tratamiento presupuestario dado a estos proyectos;
se articula en dos Programas: el 014 y el 015, de los que
este ¢ltimo soporta, basicamente, las retribuciones y los
gastos de Formacion continuada del personal que actia
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directamente en los equipos de atencion primaria; y aquél,
el 014, los costos derivados de las funciones de:
Inversién, Mantenimiento, Planificacion y Apoyo —tan -
to técnico como econdmico—, a los equipos de atencitn
primaria y sanitarios locales. Se contempla igualmente
en este Programa, el 014, la aportacidn inversora de la
Comunidad en una cuantia realista, a 1a vista de las
posibilidades presupuestarias, al segundo nivel de la
Asistencia Sanitaria. Estos fondos se pretende dirigirlos,
fundamentalmente, a potenciar servicios hospitalarios,
para que adquieran el cardcter de "regional” en los casos
en gque no haya ninguno asi clasificado en nuestra
Comunidad; y, por otro lado, a equipamientos bésicos en
Centros en los que suponga un beneficio muy signifi -
cativo inmediato para la poblacién a Ia que se atiende.
Sesenta millones es la cantidad presupuestada a distribuir
por igual entre los Capitulos VI 'y VIL

Dentro del Programa 014, los créditos consignados en
el estado de gastos correspondientes al Capitulo I y II
experimentan un incremento que es debido, fundamental -
mente, a la asuncién por esta Consejeria de las transfe -
rencias de la Administracién Institucional de Sanidad
Nacional.

En el Programa 015, podrén observar Sus Sefiorfas
que, dentro del Capitulo I, se ha previsto un aumento de
30.000.000, con lo que se pretenden financiar las retribu -
ciones complementarias de los Veterinarios, que, a titulo
experimental, van a ser integrados en los equipos de
atenci6n primaria ya constituidos, siguiendo las directri -
ces del Decreto de Creacién de Estructuras Basicas de
Salud, y 1a propia Ley General de Sanidad.

En el Area de Consumo, que se financia a través del
Programa 022, bajo la denominacidn de "Ordenacién,
Control e Informacién sobre el Consumo”, esté previsto,
por un lado, la actualizacién de la dotacién y el
equipamiento de los Laboratorios dependientes de esta
Consejeria, como apoyo al control de la calidad de los
alimentos. Dentro de estas actividades de regulacién y
control, tanto de los alimentos como de los productos
industriales y servicios, se va a potenciar durante este afio
mil novecientos ochenta y siete la accién inspectora, si
bien, no s6lo en los aspectos represivos del fraude sino
también en aquéllos contemplados dentro de los que se
entiende como "educacién para el consumo". Estd
previsto, dentro de este Programa 022, prestar apoyo y
asistencia técnica a las Corporaciones Locales mediante
subvenciones a las Oficinas Municipales de Informacién
al Consumidor, por el Convencimiento del importante
papel que deben desempear en el acercamiento de la
Administracién al administrado en materia de consumo.
A las Asociaciones de Consumidores, por la labor
educativa y de informacién y por su tarea de control de la
Administracién, asi como por servir de cauce de parti -
cipacidn, es necesario en tanto no tengan suficiente enti -
dad financiera, prestarles ayuda técnica y econdmica,
apoyando los programas especificos de actividades y
difundiendo y fomentando el asociacionismo, todo ello

sin metma de la independencia de todas y cada una de efla.
También, dentro de este Programa 022, estd previsto
atender a las necesidades de Formacién continuada en
materia de Consumo, del personal de las Asociaciones
Territoriales y Sanitarios Locales.

Para una mayor organizacién —y por la complejidad
y trascendencia que dentro de este Area est4 tomando—,
se ha dotado para este ejercicio el embrién de un nuevo
Servicio dentro de 1a Direccién General de Consumo: se
trata del "Servicio de Higiene de los Alimentos”, de cuya
importancia no creo nadie dude,

En este Programa 022, los créditos consignados en el
estado de gastos correspondientes al Capitulo IT experi -
mentan disminucién a consecuecia de la adscripcién de
medios y funciones a la Consejeria de Transporte, Turis -
mo y Comunicaciones, efectuada en virtud del Decreto
169/85 de siete de Noviembre. Dentro de este nuevo
Programa, se mantienen, por dltimo, los créditos del
Capitulo IV.

En cuanto al Area de Servicios Sociales, dentro de
esta Consejeria —y en tanto no se apruebe la Ley de
Servicios Sociales, cuyo Proyecto es previsible dentro de
estas Cortes en los primeros meses del préximo afio mil
novecientos ochenta y siete—, hemos de afrontar, con
cargo al Programa 009, el mantenimiento y creaci6n
tanto de los Centros propios como, a través de las
subvenciones establecidas de afios anteriores, los depen -
dientes de Entidades Locales y otras Instituciones 0 Aso -
ciaciones sin 4nimo de lucro. Aunque es propésito de
esta Consejeria mantener apoyo y ayuda a la iniciativa
social, la cantidad destinada a este fin se ha visto
mermada por el descenso de 1a aportacién que el Estado
hace a este fondo. Continuando las actuaciones iniciadas
en el afio anterior esta Consejeria tiene —dentro de este
Area de Servicios Sociales—, intencién de continuar
promoviendo el establecimiento de los Servicios Sociales
de Base, esto es, de las unidades bésicas de accidn social,
por entender que ello va a permitir una descentralizacién
administrativa y un conocimiento mayor de la proble -
matica social de la Comunidad, asf como su desarrollo.
Con este fin, se mantiene el mismo esfuerzo econémico
del Ejercicio pasado.

En el mismo Area de Servicios Sociales, pero dentro
del Programa 010 —en los conceptos 254 y 273—,
observardn Sus Sefiorias un incremento que es debido ala
asuncién, por parte de la Consejeria, de la gestién de las
néminas del Fondo de Asistencia Social. Asimismo, Ia
cuantia del concepto 482 ha decrecido en favor de 12 483
por haberse unido, en este Gltimo, las ayudas que se
prestan a minusvalidos con las de personas en estado de
necesidad, y dejando, dnicamente, en la 482, las becas
destinadas a minusvalidos.

El Programa 013 contempla, por ultimo, la finan -
ciacién de las actividades de alta direccién y servicios
generales, que en el nivel central de la Administracién
Autonémica se dirige a la consecucién de los objetivos
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de los restantes Programas, a los que me he referido ante -
riormente.

De la infradotacién de este Programa ha tenido
ocasién de hablarles mi antecesor, en ocasiones ante -
riores. En la linea de austeridad que ha venido siguién -
dose, se continua con realismo Ia dotacién de dichos
Servicios Centrales, gue significan adn, después de este
Presupuesto, tan s61o el 3,69% de las personas depen -
dientes de esta Consejeria, o, 1o que es lo mismo, hay
una persona en Servicios Centrales por cada setenta y
seis en Servicios Periféricos. En este sentido debo indicar
que la mayor parte de este aumento se debe, por un lado,
a la creacién del Servicio de Higiene de los Alimentos,
ya sefialada; y, por otro, al desarrollo de diversos érganos
horizontales para mejorar su eficacia, cuales son: el
Servicio de Asuntos Econémicos y la Intervencién
Delegada.

El incremento que dentro de este Programa 013
experimentan los créditos consignados en el estado de
gastos, correspondientes al Capitulo II, obedecen a fa
nueva ubicacidn fisica de las dependencias administrativas
de los Servicios Centrales de esta Consejeria, lo que vaa
permitir una gestién mucho méas fluida y en més corto
tiempo.

Esta exposicién que he entendido seria mejor si fuese
breve, —ya que el objeto de mi comparecencia es mas el
de someterme a las preguntas de Sus Seforias— sélo ha
pretendido establecer el hilo conductor de 1a continuacién
de esta Sesi6n, que ha de abrirse a continuacién, He
pretendido simplemente sefialar a Sus Sefiorfas las ideas
maestras que se han seguido en la concepcién del
Presupuesto. Entiendo corresponder a prolijos detalles en
esta primera fase no hubiese sido excesivamnte til,
puesto que son demasiados los conceptos presupuestarios
existentes como para explicarlos todos a satisfaccién
plena. De ahf que considere més oportuno, para facilitarle
su tarea de control, que a partir de este momento, como
ordene el sefior Presidente de la Comisién, vayamos
respondiendo a cuantas cuestiones —ya generales, ya de
detalle—, sean formuladas por Sus Sefiorfas sobre este
Proyecto de Presupuestos, que pretende contar con su
confianza y apoyo para st aprobacién; ya que, con mayor
0 menor acierto, es el fruto del esfuerzo del equipo de la
Consejeria, que ve en él un instrumento para incrementar
el bienestar de nuestros ciudadanos, Muchas gracias,

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Consejero. De acuer -
do con la costumbre de esta Comisién, y para dar tiempo
a los Portavoces de los Grupos a que formulen sus
preguntas y las preparen, se suspende la Comisién por
un tiempo de diez minutos..., y dentro de diez minutos
Jjustamente, 1a reanudaremos.

{Se suspende la Comisi6n a las 17,45)
{Sereanuda a las 18,05)

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Reanudamos 1a Sesién. En primer lugar, el
Portavoz del Grupo Mixto, sefior Montoya, tiene la
palabra durante un tiempo aproximado de diez minutos.

EL SENOR MONTOYA RAMOS: Muchas gracias,
sefior Presidente, sefior Consejero, sefiores Procuradores.
Yo quiero, en primer lugar, transmitir 1a més cordial
felicitacién al sefior Consejero, y desearle los mayores
éxitos en nuevo cargo; sumindome, en este caso, a la
felicitacién ya transmitida por la Presidencia de la Co -
misién, en nombre propio y del Grupo Mixto.

Yo estaba pensando, al leer este Presupuesto..., este
aflo este Presupuesto, no sé si el sefior Consejero que
ces6é previd la crisis, y le dejé un Presupuesto un
tanto..., no digo confuso, pero sin definir. No hay ni una
sola partida... Porque otros afios, en la Consejeria de
Bienestar Social, generalemente, se especificaban dénde
se hacian las inversiones, dénde se creaban los Centros de
Salud... Y este afio, a todas las partidas, las han cogido,
las han puesto un punto y un cero detrds y sin provin -
cializar, No hay ni una sola que esté provincializada, ni
que se diga donde... dénde se va a invertir. Porque —yo
siempre tengo que hacer la observacién de que cuando
digo que las partidas no estdn provincializadas, aqui
mucha gente piensa que es que yo quiero provincializar
todo y lo quiero provincializar en Burgos, porque aqui

~hay algin que otro recelo, sefior Consejero, hacia los de
Burgos—, y no es eso la verdad. Sino que lo que yo
quiero es, pues simplemente, que el Presupuesto arroje
un mayor detalle, que se sepa dénde se hacen las cosas o
dénde estd previstas hacerlas... Y este afio, en la de
Bienestar Social —yo no sé porqué motivo—, la verdad
es que no han puesto nada, En este sentido, a lo mejor ,
yo voy a hacer demasiadas preguntas; quisiera no hacer
tampoco demasiadas, porque luego dicen los del Grupo
Popular que les pregunto todo, y, cuando les liegan a
ellos, ya no saben qué preguntar; pero..., asi y todo yo
me veo en la obligacion de hacer algunas preguntas.

Bueno. Yo he empezado por el Programa..., por el
Servicio 01 y el Programa 013 —y aquf hay un concepto
461, que luego se repite en el 481 de Becas para
Formaci6n de Post Graduado Psic6logo... El primero es
para Corporaciones Locales. Yo querrfa aqui preguntar
cuél es el sistema 0 c6mo se hace la subvencién a la
financiacién a estos Post Graduados para las Corpora -
ciones Locales; —Supongo que serd a base de una
subvencién compartida con las Corporaciones Locales—;
como no se dice en nungin sitio yo le querria preguntar,
Y, en cambio, el 481 supongo gque son Becas simple -
mente a Post Graduados. De 1a misma forma, el 482, que
son "Trabajos y Estudios Tecnicos”, es una partida de
20.000.000 de pesetas, que es una partida importante; si
era posible tener algtin detalle més sobre la misma.

De la misma forma. el Capitulo 612, supongo que
son para hacer mejoras de los edificios centrales. Estos
edificios centrales son 12.000.000 y que todos los afios
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son wnas pactidas importantes ambién. Como el 665,
“Mobiliario y Enseres”. sies para equipar —yo ¢reo que
fo da a entender asi-—. "Equipamicatos de Edificios
administraiives”. supongo de la Consejeria. que es aqud,
2n Valladolid... Vamos. si era posible saberlo.

Y luego aqui, ademds de la 482, hay otra partida...
también para Trabajos y Estudios Técnicos, de
11.000.000 y pico de pesetas, que es la partida 273, Con -
cepto 173,si, yo queria preguntar, simplemente, si hay
algin tipo de estudios definidos, o hay que entender gue
son las previsiones para posibles estudios que est4n sin
definir; porque, por la cantidad, pues pienso, que estan ya
definidos.

Luego, pasando al Programa 14, dentro del Servicio
02, bueno..., yo aqui tenia apuntadas dos partidas, pues,
no por nada, sino, simplemente, por lo pequeiias. Hay
una que dice: 262, personal, 4.000.000, y yo no sé qué
quiere ser, porque si estdn los funcionarios, los laborales
fijos, los eventuales, bueno... yo no sé qué es otro perso -
nal, si es algiin tipo de personal eventual, o algin...;
porque, normalemente, en otras Consejerias, estas parti -
das no las he visto. Y, también, el Concepto 191 que
esto lo destaco por lo pequefio, porque cuando esta partida
es de una Consejeria de un Presupuesto tan importante
como 1a de Bienestar Social, esta es una partida que me
sorprende en todas la Consejerias por lo pequefia. Parece
ser que la formacién y el perfeccionamiento del personal
no nos importa demasiado, el perfeccionamiento del
personal propio; es decir, damos 20.000.000 6
15.000.000 de vez en cuando, por ejemplo, para Becas o
Post Graduado, y sin embargo, para la formacién del
- personal, no damos méas que 500.000 pesetas, y me
parece muy poco. '

Luego, esta la partida 602 y 605, que estas partidas
siguen por su importancia, que en total suman
288.000.000, sobre los Centro de Salud y Consultorios
Locales, si hay algunas predicciones de ubicacién de
ellos, o si hay algin detalle de estas inversiones y lo
podemos conocer, con un poco més de profundidad, por
la importancia, tepito, que tienen. Lo mismo que los tres
Conceptos que van seguidos: 662, 665 y 667, que en
total son: 224.000.000, que es para la reparacién de
Centros y edificios; supongo que tendrén ya un destino
determinado, y que tampoco se nos dice; en el detalle de
inversiones no se nos dice, y... yo no sé porqué, porque
siempre viene el dichoso cerito detras.

Bueno luego pasando al Programa 15, el Programa 15
de Sanidad Local, dentro del Servicio 02, tiene pocas
partidas. Aqui destaca, sin embargo, una de 19.000.000
para Reuniones y Conferencias, la 267, A mi me
gustaria preguntar por ella, a ver si.., estd justificada de
alguna forma o, simpiemente, es por una previsién
hecha.., tan grande por algiin motivo.,

Pasando al Servicio 03, Programa 014, hay también
dos partidas importantes: la 655, que es el Mobiliario
para el Desarrollo Hospitalario; y otra para Desarrollo
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Hospitalario, el 742, también de otras Empresas y otros
Entes Piblicos; y he visto también el detalle de inver -
siones, y simplemente dice: "para desarrollar el Plan
Regional de Especialidades”, Supongo que tienen algiin
destino determinado que tampoco se nos dice.

Viniendo al Programa 22, dentro del Servicio 04, hay
unas partidas, la 461: "Creacién de Oficinas Municipales
de Informacién al Consumidor” a las Corporaciones
Locales. Pienso que pueden ser un Programa para em -
plear a demanda y que ademés, en ese caso a lo mejor no
se pueda decir dénde. Pero yo queria preguntar si es asio
si s por el contrario la creacién de algiin tipo, de alguna
Oficina Municipal Informativa en algin sitio. Supongo
que esa demanda, el Capftulo 471, Empresas Privadas,
son 2.000.000, no vale la pena, Y luego también, los
Laboratorios de Consumo, la 612 y el 615 de partidas
que suman 33.700.000 pesetas, y que, bueno, yo no sé
si ésto es para los laboratorios enr general, o también van
destinados a la dotaci6n de algiin laboratorio de alguna
forma especial. Y..., casi finalmente, en el Servicio 03
del Programa 09, vuelve a haber unas partidas impor -
tantes: Ia 461 y 1a 462, que en total suman 104,000.000
de pesetas; tampoco se dice de estas Unidades B4sicas de
Asistencia Social, que es a lo que se destina, dénde van a
estar implantadas; dice "en las Corporaciones Locales”, y
nada més,

Aquf estdn también, lo mismo sucede con Ia cons -
truccién de Centros Sociales, el Concepto 761, que son
223.000.000 de pesetas, o el 781, que son 37.000.000 y
pico, y tampoco dice "Familias e Instituciones sin fines
de lucro, para construccién de Centros Sociales, Centros
de Servicios Sociales"; quiz4 esta partida también es una
partida para utilizar Ia demanda; pero no lo sé si es asi ¢,
no es asi.

Bueno, y finalmente, poco tiene que decir ¢l Servicio
05, Programa 010, porque este, fundamentalmente, es el
sistema de... de ayudas a ancianos, enfermos.., etcétera;
es un Servicio,0 un Programa de mucho contenido
econbmico, pero, en definitiva, muy sencillo.

Y los dos dltimos: el Servicio 05, dentro del Pro -
grama 014, y el Programa 022, que yo me he preguntado
para qué se traen aqui y no.se ha incluido; pues debe ser,
nada mds, para meter una o dos personas que hay en cada
uno de los Servicios en uno de los Programas, que debe
pertenecer al Servicio 05; pero que, me parece, no vale la
pena haber hecho una separacién deniro del Programa que
lo podia haber incluido en el Servicio 014, en el
Programa 014, perd6n, dentro del Servicio 02, Yo no he
visto aqui la razén para separar unos Programas que
tienen 2 y 1.000.000 y pico de contenido, es muy poca
cosa. Nada més y muchas gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Montoya. El sefior
Consejero tiene 1a palabra para responder, sabiendo que
puede dar audiencia a algiin alto cargo de su Departa -
mento cuando lo estime oportuno.



Comisiones-N.? 185

Cories de Castilla y Leén 5533

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ), Sefor, me va a disculpar; si alguna de las
cosas no se las contesto, me las vuelve a decir Su
Sefioria, porque... quizd no haya tomado nota suficien -
temente. Yo querfa contestar, bueno, de modo giobal, a
las dudas que plantea con respecto a las subvenciones
para la construccién de Centros de Saltud y Consultorios
Locales; con respecto a las subvenciones para las
Unidades Basicas de Accién Social; con respecto, dentro
del 09, a lo que es el 761, que son subvenciones para
Instituciones sin 4nimo de lucro.... Creo que son ésas,
fundamentalmente, las que planteaba. Todas ellas se
conceden previa convocatoria piblica, a la cual se accede,
y en razén a una serie de requisitos, bueno, pues se
resuelve; y por ese motivo, no puede estar ese Presu -
puesto destinado a un Centro concreto ;jno?. Tanto la
construccién de Centros de Salud, las subvenciones a
Corporaciones Locales, como las subvenciones a Cor -
poraciones Locales, también, para la localizacién de las
Unidades Biésicas, como las subvenciones a las Institu -
ciones sin 4nimo de lucro... todas ellas, ya este afto
pasado, ha habido convocatoria pitblica; convocatoria en
las cuales todas se han resuelto; entonces, hasta que no se
resuelvan no se puede saber dénde van, por eso es por el
motivo por el que viene, por el que viene de ese modo.

El tema de los dos lugares donde se habla del "Desa -
mrollo Hospitalario", hay uno en el Capitulo VI 'y otro en
el Capitulo VII, los dos de 30.000.000 de pesetas que
han sufrido un incremento con respecto al afio pasado de
10.000.000, pero que proviene de otro sitio que ha
disminuido, se ha decidido distribuirlo entre los dos Ca -
pitulos en razén a que es previsible que haya transfe -
rencias de AISNA de Hospitales, y bueno, para acometer,
dentro de lo que es el Capitulo VI, directamente desde la
Consejerfa, pues alguna obra urgente o algiin equipa -
miento urgente que haya que hacer.

Vamos a ver, yo creo que el resto de las preguntas del
Programa 13 casi las podia contestar el Secretario
General.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Si, el Seiior Secretario General tiene la
palabra para completar la informacién.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL (SENOR
RIDRUEJO ALONSO). Gracias, Seiior Presidente. Si
Su Serfiorfa dento del Programa 13 se habia interesado,
ademds de por aquéllo que le ha sefialado el Sefior Conse -
jero, por la aplicacién 273, creo recordar... denominado
"Estudios y Trabajos Técnicos", Bien, ésta s una partida
destinada, digamos, a una variedad de funciones; es decir,
dentro de 1o que "Estudios y Trabajos Técnicos” se
denomina, cabe la realizacion de diversas cuestiones, por
poner un ejemplo, bueno, con cargo a esta partida, en sa
momento se hizo la guia de recursos y necesidades
sociales, cuya publicacién se ha iniciado recientemente.
La razén del incremento bésicamente obedece a que,
como Su Sefioria conoce a lo largo de los Ejercicios

pasados, por parte de la Administracién de la Comunidad
se ha hecho un esfuerzo importante por la informatiza -
cion de la Administracién y, bueno, se ha adquirido
diverso aparataje informético, es decir, eso que en la jerga
informatica se denomina el Hatware. Y, digamos que la
especificidad de Ias funciones encomendadas a la Conse -
jerfa, las aplicaciones normales que pudieran ser adqui -
ridas por parte de la Junta para gestién ordinaria, como
podian ser las de personal, etcétera, etcétera..., gestién
econdmica y algunas similares, debe ser completada con,
digamos, algunas aplicaciones, es decir un Software
especificamente sanitario que nos permita, bueno, pues
acceder a la informatizacién de las historias clinicas y,
bueno, a todo lo que significa el sistema de informatiza -
cién sanitaria. Que qué tratamiento debe darse a éso,
puesto que suele hacerse a encargo; pues, indudable -
mente, el de "Estudios y Trabajos Técnicos". Esa es un
poco fa razén del incremento que 1a partida sufre sobre el
Ejercicio anterior.

Luego, alguna cuestion que Su Sefioria habfa sefia -
lado, que he tomado nota; le pido por favor si me dejara
algo, dado que me acabo de incorporar ahora mismo a la
reunién, gue me lo recuerde; yo con gusto se lo contesto,
si es posible.

Bueno, sobre el 461 y el 482, yo le he sefialado al
Sefior Consejero que, en definitiva, el problema de todas
las transferencias en los Presupuestos, tanto las del
Capitulo TV como las del Capfitulo VII, es que, cuando
no son nominativas, tienen que ser necesariamente, por
imperativo legal, objeto de convocatoria piblica; enton -
ces, dificilmente puede provincializarse. Y bueno, en
todo caso, por ampliarle algo més la finalidad del 461 y
el 482, concretamente ambas responden a un Programa
que lleva ya dos afios en marcha, que es la de la conce -
sién de ayudas y becas con diversas modalidades. Concre -
tamente, 1a 461 obedece a un Programa que inici6 la
Consejeria hace dos afios que permite que diversas
instituciones de fndole psiquidtrico y de indole de aten -
¢ién psicolégica puedan crear plazas con caracteristicas
similares a las que en la Seguridad Social se denominan
plazas de ML.LR.; en este caso, destinadas a psic6logos.
Entonces, bueno, este era un Programa previsto a, —creo
recordar--, a un plazo minimo de tres afios, que seria lo
que se entendia que debia durar el periodo de formacién de
cada una de estas plazas; y, en definitiva, lo que hace ¢l
461 es continuar ese Programa, que serfa el tercer afio que
estaba en marcha.Y por lo que respecta a todos los
Conceptos del Articulo 48, Su Seforia se interesaba por
el 482..., la... el destino de este Concepto es el de
subvencionar la realizacién de Tesis Doctorales o Estu -
dios y Trabajos Técnicos, realizados también por post
graduados, bien en equipo, bien a titulo individual, dentro
de una convocatoria que anualmente aparece en el
Boletin, y que, bueno, a la vista del interés que puedan
tener 1os trabajos, siempre que tengan relacién con
alguna de las 4reas que la Consejeria viene... en las que la
Consejeria tiene competencias, bueno... despuss de esz
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convocatoria se seleccionan aquellos trabajos més intere -
santes y entonces lo que se hace es la concesi6n de Becas
con cargo a ese Concepto 482, que se diferencia del 481,
en definitiva, porque para lo que el 481 sitve es para que
determinados post graduados completen su formacién en
Centros Oficiales después del Grado.

Después Su Sefioria, me parece, se habia interesado
por el 61.12y el 665, 615, concretamente, el Concepto
que se denomina “"Edificios y otras Construcciones”
—seguimos en el Programa 013— y "Mobiliario y
Enseres"”. Bueno, si Su Sefiorfa conoce que Ia Consejeria
ha instalado una nueva sede en la carretera de Burgos, y €l
Concepto 612, el objeto que tiene, bisicamente, es
finalizar la inversién de remodelacién de ese edificio, que
se inici6 en el Ejercicio anterior; v el 665 tiene el mismo
sentido, pero destinado al tema de Mobiliario y adquisi -
cién, bueno, de algin Mobiliario que siempre se cambia
de sede es preciso adquirir. En todo caso, teniendo en
cuenta que todos lo aflos se produce la incorporacién de
algin funcionario nuevo, bien por las transferencias, bien
en virtud de la Oferta Pdblica, bueno, parece 16gico que
se dote también una partida de Mobiliario en todo caso,
con cardcter general durante todos los Ejercicios; aparte de
reponer Mobiliario que se deteriore, etcétera, etcétera.
Pero, en todo caso, también este afio existe una razén que
es la de que, la instalaci6én de una nueva sede, bueno,
quizé requiera alguna inversién mds de mobiliario. Eso
creo que era por 1o que respectaba al Programa 013,

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ).

Habfa hecho dos preguntas, una que estaba relacionada
* dentro del Programa 014, 191 y dentro def 015 el 267
"Reuniones y Conferencias”. En el primero de ellos se
extraitaba de la escasa cuantia de la misma y en el
segundo del exceso. Bueno, pues el motivo est4 funda -
mentaimente en que, dentro del 015, como ya he dicho e
mi exposicién, dentro del Programa 015, no Ginicamente
estd para los sueldos de las retribuciones de los sanitarios
Iocales, sino que, ademds de éso, est4 para la formacién
continuada, y este es precisamente el Concepto donde va
incluido Ia formacién continuada de todos los trabajadores
de Ia Consejerfa, adem4s de "Reuniones y Conferencias”;
por ese motivo hay tan pequefia cuantfa en el 191 del
014. :

Y, bueno, el otro aspecto que preguntaba que era del
022, que yo creo que no se lo hemos contestado todavia,
enel 612, 615 que era Io del Laboratorio, éso es para los
Laboratorios de las Delegaciones Territoriales de la
Consejerfa. ;Ha quedado alguna cosa...?

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Consgjero. El Sefior
Montoya si considera que habfa hecho alguna pregunta
més, por favor ;la puede repetir? para que Ia puedan
recoger... 0 estaba respondida,

EL SENOR MONTOYA RAMOS. Bueno, yo creo
que habia hecho alguna pregunta més, pero tampoco voy
a hacer demasiado hincapié en todas las preguntas que he
hecho. Como, bueno, muchas de elias van a ir respon -
diendo a Io largo de la tarde supongo, pues, me voy a ir
enterando después.

Yo habfa hecho alguna pregunta més; por ejemplo,
en los Centros de Salud, todas estas asignaciones que
hay, si estaban ya més definidos los Centros de Salud.
Yo creo que es que, porque en este caso falta todavia de
tener ese mapa disefiado, que yo estaba esperando que
apareciera alguna vez ese mapa de Centros de Salud, que
se va disefiando un poco sobre la marcha. Entonces,

‘bueno, yo preguntaba un poco, también, d6nde se iban a

hacer las partidas relacionadas con éso, por saber dénde se
iban a instalar; pero, bueno... También, dentro de esto
que me ha contestado, en el Programa 013, el 481 y el
482, no sé si la contestacién era suficientemente precisa,
en el sentido de que se me ha hablado de Tesis Doctorales
para un Post Graduado. Esto es 1o que yo creo que queria
indicar el 481; pero yo he entendido que el 482, en
cambio, era para otro tipo de cuestiones, pues se llama
"Estudios y Trabajos Técaicos"; no sé si pueden
englobarse los dos dentro del mismo esquema de Tesis
Doctorales; pero... pero me parece que $on un poco
diferentes el 481 y el 482, al menos en su definicién. Yo
creo que si, las demd4s preguntas pues eran una mayor
precisién en los diferentes sitios donde se iban a hacer;
fundamentalmente, todo lo relacionado con Centros de
Salud o Laboratorios. Ya me ha dicho que es para los
Laboratorios de la Consejerfa, y, por tanto, pues van a
ser aquellos Laboratorios que se vayan haciendo en cada
una de las Delegaciones de Bienestar Social, supongo...
Si, porque todo lo demés eran dentro del Capitulo del
Programa 14, del Programa 14 el Servicio 02; pero claro,
sino se puede precisar, no se pueden precisar ninguno de
ellos; pues yo hablaba de los edificios, los enseres,
etcétera, dénde iban a ir. Son Capitulos importantes: de
288.000.000, 224.000.000 para "reparacién de Centros y
Edificios"; 337.000.000 Corporaciones Locales, etcétera.
Pero, he crefdo entender que esto falta todavia de tener la
definici6n de las instalaciones de los misnios, y, en ese
sentido, asi lo tengo que aceptar, al menos que se me
diga lo contrario de que si, que estdn definidos algunos y
que se puede decir. Si no se puede precisar, pues asf lo
acepto. Nada més, y muchas gracias,

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Montoya. El sefior
Consejero tiene la palabra.

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). Si, yo creo que, vamos, tanto a la primera
duda que planteaba como a estas dltimas, yo creo que le
puede contestar el Director General de Salud Piblica,
¢no?,

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). El sefior Director General puede intervenir.
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EL SENOR DIRECTOR GENERAL DE SALUD
PUBLICA Y ASISTENCIA PRIMARIA (SENOR
GARCIA ENCABO). Muchas gracias. Si, fundamental -
mnte las dudas del sefior Montoya son referidas a los
puntos de inversion, tanto en construccién como en equi -
pamiento de Centros de Salud y Consultorios Locales.
Hay que hacer una distincién, que es que los Consul -
torios Locales, {(como anteriormente ha dicho el sefior
Consejero), se gestionan a través de tas Corporaciones
Locales, bien de los Ayuntamientos o bien conjunta -
mente con las Diputaciones y los Ayuntamientos, y
estas subvenciones se realizan a demanda de éstas;
aunque, como luego explicaré, existe una planificacién
por parte de {a Consejeria de Bienestar Social, en la que
se contemplan los puntos en donde se deben instalar los
Consultorios Locales y qué tipo de Consultorios Loca -
les. Er cuanto a los Centros de Salud, aproximadamente
desde hace un mes o dos meses, se viene finalizando,
—como usted ha dicho-—, el Mapa de Atencién Primaria
de la Comunidad de Castilla y Leén. Este mapa, que yo
me imagino que va a ser préximamente, una vez ya
finalizado y retocado, va a ser presentado a estas Cortes, a
la Comisién de Bienestar Social, sefiala perfectamente
los puntos donde van a estar ubicados los Centros de
Salud y los distintos Consultorios Locales. Conjunta -
mente con la publicacién de este mapa, se va a publicar
préximamente en el Boletin de Castilla y Ledn una
Orden, la cual va a definir las caracteristicas técnicas de
1os distintos tipos de Consultorios Locales a instalar en
esta Comunidad. O sea, que aunque en los Presupuestos
no se sefialen los puntos de inversién, si que estdn
perfectamente planificados en el Mapa de Atencién
Primaria que préximamente se va a publicar. He de decir
también en esto, que el punto de partida de las distintas
provincias era muy distinto. Habia provincias que
pricticamente por el antiguo plan de Tierra de Campos,
tenia una infraestructura bastante buena, como podia ser:
Palencia, Valladolid... etcétera; sin embargo, otras
provincias tenfan pricticamente carencia absoluta de
instalaciones sanitarias, y ha sido necesario hacer una
mayor esfuerzo de inversién, como bien puede ser la
provincia de Burgos.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Director General,
Sefior Consejero, si desea ampliar la informacidn.

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). Si, tnicamente que creo que habia
planteado una Gltima duda que era sobre el Programa 013,
el 481 y el 482, que le va a contestar el Seftor Secretario.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL (SENOR
RIDRUEJO ALONSQ). Si, bueno. Antes, cuando yo le
hablaba de Tesis Doctorales y Formacién Post Graduada,
es decir, posiblemente una tesis doctoral también forma
parte de la Formacién Post Graduada; lo que sucede es
que, bueno, el tratamiento presupuestario que da el 481 0
1a finalidad presupuestaria, mejor dicho, no es 2 realiza -
cién de vna Tesis por cuenta de alguien sino el becar a

alguien que despies de matricularse con carcter oficial,
para un curso oficial en un Centro nacional o extranjero
(imagino que Su Sefioria, bueno por ponerle algin
ejemplo, desde la Escuela Nacional de Sanidad hasta la
realizacién de un Mister de Salud en la Universidad de
Oxford, o en la Universidad de Quebec, por ponerle
algunos ejemplos de becas que se dieron el afio pasado),
éso es' lo que se financia con el 481. Luego, lo que
significa la investigacion, pero la investigacion, diga -
mos, sin necesidad de someterse a un Programa docente
previa matricula oficial, es lo que se financia desde el
482, que bien pueden ser tesis doctorales, o bien pueden
ser otro tipo de estudios y trabajos de investigacién
realizados por Doctores; consecuentemente ya no podrian
ser una tesis. Es decir, abarcan las dos cuestiones, v,
ademds, la convocatoria se hace en dos modalidades, (por
lo menos hasta ahora se ha hecho asf), es decir, una
modalidad para Tesis y otra modalidad para otro tipo de
trabajos que no serfan Tesis Doctorales. El 481 es
exclusivamente para matricularse en un Curso con la
duracién establecida y con un Programa Oficial. En un
Centro reconocido creo decir que se dice siempre en la
Convocatoria sea nacional o sea extranjero.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Secretario General,
El Portavoz del Grupo Popular, sefior Ares, tiene la
pajabra,

EL SENOR ARES MARTIN: Sefior Presidente,
seftor Consejero, Sefiorias. Queremos felicitar, en primer
lugar, al seiior Consejero por su nombramiento, Y, a
continuacién, queriamos expomer nuestras dudas en
cuanto al Presupuesto, que encontramos dentro de esta
Consejeria. Realmente no tenemos muchas cosas que
decir, esta es 1a verdad, y realmente no tenemos muchas
cosas que decir, porque, en unz Consejeria con un
Presupuesto de 17.000.000.000 de pesetas (la tercera més
dotada de todas 1as Consejerias} en opersciones de capital,
en el afio ochenta y siete, s6lo tenemos 1.359.053.000

Las transferencias corrientes en el aiio ochenta v siete
son : 15.689.367 por 13.816.207 del afio arerior, Sin
embargo, en operaciones de capital realmente, el creci -
miento ha sido cero. Cuando, en todas las operaciones de
capital el Presupuesto de la Junta ha subido un 16,21%,
en esta Consejerfa hemos crecido, como veiamos cero.
Claro que realmente, en operaciones de capital ; para qué
podriamos decir que se podian aumentar?, ;para qué
podian subir las operaciones de capital? Cuando el 54%
del Capitulo VII 337.650.000 de un total de 628.433.00C
van destinados a Centros de Satud que no es competencia
de 1a Comunidad? Usted va ha hablado en la compa -
recencia, seffor Consejero, que los Centros de Salud eran
necesarios; nosotros no lo hemos puesto en duda; pero,
sin embargo, creemos que el esfuerzo de la Adminis -
tracién AuionOmica tenga que estar subvencionando
importantes sumas, que, los que 2studiamos los P.esu -
puesios, necesitamos para resolver problemas primarios
de nuestra Comunidad, y no tenemos para resolver
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problemas que son competencia de la Administracidn
Central. Sin embargo, sefior Consejero, vemos que en
otras cosas, como por gjemplo pueden ser las ayudas a
Becas a minusvélidos, de 52.000.000 de pesetas que tenfa
en el aiio cchenta y seis, tenemos en estos momentos
32.000.000 de pesetas en el afio ochenta y siete. Si
importantes son los Centros de Salud, sefior Consejero,
el problema de los minusvélidos es un problema también
muy grave, y, realmente, 1a Comunidad Auténoma no le
dedica para nada ninguna cantidad, porque 32.000.000 de
pesetas, sefior Consejero, para Becas, en estos momen -
tos, es un resuitado minimo. Yo no conozco mucho o
que estin haciendo algunas Diputaciones, pero sf
conozco, por ejemplo, 1o que est4 haciendo la Diputacién
de Le6n en el tema de minusvalidos, y es verdaderamente
ejemplar. Me gustaria que diera una vuelta por dicha
provincia, para que viera usted que, gracias a los
esfuerzos de la Diputaci6n, se estdn manteniendo dos
Centros; uno de ellos creo que es de los més importantes
de Espafia, 'y que estd la Diputacién subvencionando,
cuando, realmente, no debia ser su obligacién. Sin
embargo, ya le digo, 1a Comunidad Auténoma tiene
32.000.000 de pesetas para Becas, cuando el afio pasado
tenia 52.000.000.

Querfamos preguntarle también, sefior Consejero, qué
iba a ser del tema de la Informatizacién de la Consejeria;
{qué piensa hacerse en esta Consejerfa?; ;se va a Infor -
matizar directarmente o a través de la Consejeria de Presi -
dencia?. Queremos preguntarle también, que nos dijera,
qué es el concepto 05, 03, 014, 665 "Mobiliario y
Enseres para promocién y proteccidn de la Salud" ;dénde
va dirigido?. Es un concepto nuevo, 0, 05, 03, 014, 742
"Desarrollo Hospitalario”, éste dirigido a Empresas.
También querfamos referirnos al concepto 612 del
Servicio (4, Programa 22 "Centros sobre el Consumo",
que son Laboratorios de Consumo y al Mobiliario, preci -

samente, de estos Laboratorios. En el ochenta y cinco, se .

prestaron 5.466.000 pesetas y se tuvo, precisamente, una
transferencia de 1.245.000; en el ochenta y seis, est4 casi
todo disponible, el 80%, o sea, que hemos sido muy
poco capaces de captar el dinero. En cuanto al Mobi -
liario, en el ochenta y seis habia 26.364.000 pesetas, y
hay disponible 25.872.000. También le agradecerfamos
que nos expiicara, en el Servicio 05, Programa 009
"Servicios Sociales”; Concepto 662 "Edificios y otras
construcciones"; 665 "Mobiliario y Enseres”; 761
"Construccién de Centros Servicios Sociales" y 781,
exactamente igual pero a "Familias e Instituciones sin
fines de Jucro". Nada miés y muchas gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Ares. El sefior Con -
sejero tiene la palabra, y luego, igual que en el caso
anterior, puede dar audiencia a sus altos cargos.

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). Si, voy a comenzar, bueno, pues, discre -
pando un afio mds de Ia postura que mantiene Su Sefioria
con respecto a la competencia o no competencia, 0

responsabilidad o no responsabilidad que la Comusidad
Autonéma tiene en cuanto a la construccién y equipa -
miento de los Centros de Salud y Consultorios Locales,

Yo habia dicho al principio que..., vamos, no
Uricamente por imperativos, legales, —que si que ios
hay—, sino también en cuanto a las recomendaciones que
1a Organizacién Muncial de la Salud hace, dentro de..,
bueno, pues del espiritu de fomento de 12 Atenci6n Pri -
maria, una de las més importantes es que dicha atencién
debe ser prestada de modo integral; que no se pueden

- separar de ninglin modo las actuaciones que se hagan de

recuperacion de la salud, de aquéllas que son de proteccién
y de promocién de la salud. Desde un punto de vista
legal, el Decreto de Creaci6n de Estructuras B4sicas de
Salud, del afio ochenta y cuatro, ya establecia que los
Centros de Salud, que los equipos de Atencién Primaria
tenfan que hacer una atenci6n integral. Ese es, yo dirfa,
casi el concepto basico y diferenciador de lo que es la
Atenci6n Primaria de Salud, con respecto a lo que ha sido
la asisitencia de nivel primario hasta ahora. Pero, es que
la Ley General de Sanidad lo establece, pues, asi como en
cuatro o cinco sitios este mismo carécter, y dice que
“"ninguna Administracién har4 ningiin tipo de actuaciones
que no sean, que no contemplen la Atencién Primaria de
Salud, Ia atencién de la Salud de un modo integral”,
Pero, también, yo creo que se habré dicho otros afios,
(aunque la verdad es que 1o desconozco) no es cietto que
no tengamos competencias en recuperacién de la Salud;
bueno, a través de las Administraciones Locales, yo dirfa
que Jos enfermos de beneficiencia, que desaparecen
también con la Ley General de Sanidad, pero en los
enfermos de beneficiencia la asistencia no es una
asistencia que se preste a través de la Seguridad Social,
sino que es una asistencia que se presta a través de las
Entidades Locales. Entonces, yo creo que con todo eso
que se ha dicho, hay ademds un elemento a afadir, y es
que las inversiones que la Consejerfa de Bienestar Social
ha estado realizando hasta ahora en Construcién, reforma
y equipamiento de los Centros de Salud y los Consul -
torios Locales estd suponiendo ya 1a asuncién, por parte
del INSALUD, del mantenimiento de dichos Centros,
con lo cual, €so es, yo diria que..., bueno, un suponer, de
modo objetivo, un incremento de las cuotas de bienestar
sotial, y con una pequeiia invesién por parte de... (con
una pequefia 0 con una no tan pequeiia inversin), por
parte de la Junta, proporcionalmente 0 comparativa -
mente, estd suponiendo una mucho mayor por parte de la
‘Administracién Central. Pero ya digo que, en cualquiera
de los casos, yo creo que eso si que son competencias de
la Consejeria de Bienestar Social.

En otro orden de cosas, yo habia explicado un poco,
al comienzo, aungue si que es cierto que muy por
encima, el tema de las Becas de minusvilidos y de las
ayudas. Disminuye el Capitulo en el que van las Becas a
minusvélidos, pero no disminuye el dinero dedicado a
Becas para minusvélidos, porque, en ese mismo Capi -
tulo, antes estaban integrados tanto Becas como ayudas
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para mindsvalidos. Entonces, ese dinerc de Ayudas para
minusvélidos ha pasado a sumarse, a incrementar, el
Capitulo dedicade a ayudas a personas en estado de nece -
sidad, por una razén muy sencilla: por separar lo gue son
Becas, que son el pago de estancias de los minusvalidos
en Centros, y de lo que son ayudas, tanto a minusvélidos
como a otro tipo de personas en estado de necesidad;
luego, ahf no ha habide ningilin decremento, sino
tUnicamente ha habido un traslado de un concepto a otro.

Lo del "Desarrollo Hospitalario”, yo también crefa
que lo habia explicado, Hay dos partes del Capiiulo del
"Desarrollo Hospitalario” que no suponen ningin
incremento de gasto, con respecto a lo que habfa en el
ano anterior; una parte, que es la que est4 en el Capitulo
V1, ésa va destinada a la posibilidad, —vamos, a la
posibilidad..., yo dirfa casi a la certeza— de que las
préximas transferencias de hospitales del AISNA, si hay
que acometer, de modo inmediato, algin tipo de reforma
0 equipamiento urgente. Y, el otro, también he dicho yo
creo que hasta los criterios con los cuales se piensa
subvencionar a Servicios que, dentro de nuestra Comu -
nidad Auténoma (Servicios Hospitalarios), entonces,
dentro de nuestra Comunidad Auténoma no tengan el
carécter de regional, y le puedan asumir a través de una de
estas subvenciones con algin tipo de equipamiento, y no
haya tampoco ningiin otro tipo de Servicios Regionales
de estas caracteristicas dentro de la Comunidad Auto -
némica. También he dicho que otro de los criterios que se
piensa seguir para utilizar ese dinero es destinarlo a
hospitales que, a lo mejor..., vamos, que tengan pro -
blemas de equipamiento que, de solventarlos, suponga
una mejora inmediata importante para la poblacién a la
que tiene obligacién de atender. En este sentido, el afto
pasado, bueno pues, yo diria que el hecho de equipar con
muy poquito dinero, (que fueron 4.000.000 de pesetas,
creo recordar) el Hospital de Benavente ha supuesto pues
que la mayor parte de la gente, vamos, que la poblacién
que necesita la realizacién de electrocardiograma no se
tenga que desplazar a Zamora,

Bueno, los problemas que ha planteado, dentro del
009, Capitulo 662, 065, 761 y 781, yo creo que se los
puede contestar el Director General de Servicios Sociales.
Y 1a duda que tenfa, con respecto a la Informatizacion, se
la va a responder el Secretario General.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Consejero. El sefior
Director General le puede responder,

EL SENOR DIRECTOR GENERAL DE SER -
VICIOS SOCIALES (SENOR PEREZ ESCANILLA),
Con su permiso. Buenas tardes. Sencillamente, pues,
explicar a Su Sefiorfa que las explicaciones por las cuales
se interesa, que son la 662 y 663, corresponden a los
£astos que se realizan anualmente para reposicidn, tanto
en el sentido de obras como en el sentido de mobiliario,
en aquellos Centros que nos han sido transferidos por la
Administracién Central. Fundamentalmente, estos Cen -

tros son: Guarderias infantiles y Centros de Proteccién de
Reforma de menores. Esta es la cuantia que, més 0
menos, anualmente corresponde a los gastos que se hace
en este tipo de cosas, 761 y 768 son, por su parte; no, el
761 y 781, —perd6én—, son por su parte los créditos de
que la Consejeria dispone para dar subvenciones tanto a
Entidades privadas sin 4nimo de lucro, —me parece que
ese es el 781—, como a Corporaciones Locales para la
construccién, y también para la reforma, ampliacién,
equipamiento... etcétera, de sus propios centros de
Servicios Sociales.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Director General. El
Sefior Secretario General puede ampliar la informacién.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL (SENOR
RIDRUEJO ALONSO). Bueno, por lo que respecta al
problema de la informatizacién, yo creo que es que hay
que distinguir dos cosas. Es decir, lo que significa la
inversién en "Hardware", bueno, indudablemente, se hace
a través de la Consejeria de Presidencia, asf como todo
aquel software que es el software de gestién, digamos,
intercambiable entre todas las Consejerias. Yo cuando me
referia antes a 1a necesidad de adquisicién de una serie de
aplicaciones, son aplicaciones como muy especificas para
las competencias de la Consejeria, basicamente de caréc -
ter sanitario, que, obviamente, no van a entrar dentro de
las paquetes de aplicaciones informdticas que la Conse -
jerfa de Presidencia, digamos, con cardcter general, y
como Informética de gestidn global de todas las Conseje -
rias saque a Concurso. Entonces, digamos, 1a Informati -
zacidn se hace a través de la Consejeria de Presidencia; lo
que pasa s que habré algunos Programas que tendremos
que comprar necesariamente nosotros.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Secretario General,

El sefior Ares, si quiere formular algin tema o recor -
dar algo que a lo mejor se ha quedado en el tintero.

EL SENOR ARES MARTIN. Sefior Presidente,
seiior Consejero, Sefiorfas. Al sefior Consejero se e ha
olvidado explicarnos lo de los Laboratorios de Consumo;
si, realmente, la linea seguida aqui, cree usted que es
interesante, 0 van a cambiar, 0 van a seguir con ella.
Nosotros lo veiamos diffcil, puesto que las cantidades,
—como le decfamos-—, de los afios pasados estin real -
mente casi sin gastar. En cuanto a los Centros de Satud,
generaimente, sefior Consejero, tenemos un criterio dife -
rente. Nuestro Grupo cree que, realmente, son muy nece -
sarjos; pero también creemos que el esfuerzo que estd
haciendo la Comunidad es demasiado, (usted decia que era
muy poco; nosotros decimos que es el 54% del Capitulo
VI... del Capitulo VII, perdén, de esta Consejerfa, y nos
parece un esfuerzo mucho mayor de lo normal para
sacarle a la Administracién Central de los problemas que
pueda tener en este campo).
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No quisiera terminar, sefior Consejero, sin una cosa
que, antes realmente lo tenfamos como un tema casi
primordial pero que el Portavoz del Grupo Mixto lo ha
tocado, y es el tema de la provincializacién, que realmen -
te nos ha preocupado mucho (por no decir muchfsimo).
Esta es 1a Consejeria que menos provincializacién tiene
de todas Ias Consejerias que conocemos, y, aunque usted
realmente 1o ha tocado, nosotros, nuestro Griupo, no
tiene por menos sentirle las dudas que tiene en este
aspecto, y que , realmente, es un tema que esperamos que
préximamente se pueda solucionar. Nada més y muchas
gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Ares. El sefior
Consejero tiene 1a palabra,

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). S, muchas gracias. Si; yo, Gnicamente
queria decir, Sefiorfa, que lo que he dicho de que el dinero
era poco, es comparativamente con el beneficio que se
obtiene, comparativamente, con la inversién que supone
a la Administracién Central. Eso es lo que queria decir.

En cuanto al tema de los Laboratorios de Consumo y
de Provincializacién, le va a responder el sefior Secretario
General. Gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias. El sefior Secretario Ge -
neral tiene la palabra.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL (SENOR
RIDRUEJO ALONSO). Muchas gracias, sefior Presi -
dente. Bueno, ¢l tema de los Laboratorios de Consumao,
Su Sefioria sefialaba antes que habfa un remanente en el
ochenta y cinco, que habia una cantidad disponible,
importante aiin en el ochenta y seis. Bien..., bueno, los
remanentes del ochenta y cinco, yo tenfa ocasién (un
remanente que tampoco es excesivamente importante, me
parece) de explicar hace unos dfas en la Comisién de
Bienestar Social, cuando explicibamos la ejecucion del
Presupuesto del ochenta y cinco, en lo que se referia a
diversas partidas, c6mo €l proceso de contratacién admi -
nistrativo lleva necesariamente, en muchos casos a Ia
existencia de remanentes, pura y siplemente por ia
ejecucién, digamos, llevada a lo largo de todo el afio.
Todos aquellos procesos de contratacién que se inician en
los ditimos meses del afio, necesariamente, por el mero
mecanismo del Concurso o de la subasta, en que las
distintas personas que licitan y que aspiran a ser
coniratistas, al establecer bajas en los precios, producen
necesariamente esta remanente, que, cuando se produce en
los primeros meses, obviamente, puede nuevamente ser
recuperado y destinado a la misma finalidad. Cuando se
produce en los meses finales, éso ya es més complicado.

Por lo que respecta al ochenta y seis, bueno, hay un
concurso en este momento en marcha, de equipamiento
de Laboratorios; concurso que agotard el crédito
disponible. En definitiva, piense Su Sefiorfa que éste es

un Programa que se inicia, —creo recordar que en el afo
ochenta y cuatro—, se inicia con una inversién impor -
tante, que es la que, de alguna manera, pone en marcha la
infraestructura bésica de estos Laboratorios que practi -
camente eran inexistentes, {(digamos que se aproveché la
existencia de instalaciones de los Laboratorios proce -
dentes de lo que fueron las Direcciones Provinciales de
Salud, en general); y, bueno, el reorientar este tipo de
Laboratorics se inici6, ya digo, que desde el afio ochenta
y cuatro. Lo que se ha venido haciendo a Io largo de ios
afios ochenta y cinco y ochenta y seis, y se pretende
hacer en el ochenta y siete, es, digamos, continuar lenta -
mente, (porque Ias disponibilidades presupuestarias no
son m4s) dotando a estos laboratorios de un equipamiento
que, obviamente, es caro.., (digamos las técnicas cada dia
son més sofisticadas ). Y este es el objeto, ya le digo;
insisto, hay un Concurso en marcha en el ochenta y seis
que dejard esa partida, una vez se haya producido ia
adjudicaci6n, gastada 0 comprometida inicialmente. Y
és0 es todo, por lo que respecta a los Laboratorios de
COnsumo.

Por lo que respecta al tema de la provincializacién,
bien piense que esta Consejerfa no provincializa en
€Xceso por una razén: porque es una Consejeriz (como
Su Sefioria sefialaba antes) que tiene unas cantidades
importantes en sus Presupuestos destinadas a transferen -
cias corrientes y a transferencias de capital, por la propia
naturaleza de sus competencias. No obstante, este afio yo
creo que se ha hecho un esfuerzo que no refleja este
Presupuesto , pero si el Anexo, en el tema de aquellas
actividades que se hacen en colaboracién con las Corpo -
raciones Locales, donde ya la provincializacién aparece
mds clara. Ha habido una negociacién (como Su Sefiorfa
conoce), en el Consejo de las Provincias, con las nueve
Diputaciones Provinciales, y, bueno, ahi se han puesto
en marcha una serie de Programas que provincializan, en
una gran parte, los conceptos destinados z transferencias
de capital a Corporaciones Locales, tanto en el Programa
013, como en et Programa 09. Y, el resto de la carencia
de provincializaci6n, ya le digo, en una gran parte se debe
a esto, a que... (antes lo seiialaba el sefior Montoya), se
requiere necesariamente una Convocatoria Péblica; la
Convocatoria Piblica tiene como destinatarios genéricos
2 toda Ja Comunidad Auténoma, y la provincializaci6n Io
que harfa seria obstaculizar esa Convocatoria.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Secretario General,
El Portavoz del Grupo Socialista tiene la palabra,

EL SENOR GRANADO MARTINEZ: $f, muchas
gracias. Sefior Presidente, sefior Consejero y Sefiorias.
En primer lugar, sumarme a la felicitaci6n, por parte del
Grupo Socialista, al sefior Consejero por su nombra -
miento y, en segundo lugar, para intervenir en apoyo al
Proyecto de Presupuestos de la Junta en nombre del
Grupo Socialista, y por destacar 1a sintonia que existe
entre las actuaciones de la Consejeria de Bienestar Social
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y los criterios del Grupo Socialista, en materia de
Atencidn Sanitaria, en general, de Bienestar Social.

En primer lugar destacar, que, a nuestro juicio, esta es
una Consejeria que, si comparamos sus presupuestos
para el afio ochenta y siete, en relacién con los Decretos
de Transferencias que ha ido asumiendo en materia de
competencias de la Administracién del Estado, es una
Consejeria que ha hecho un esfuerzo notable en materia
de inversiones, puesto que los Decretos de Transferencias
transferian fundamentalmente gastos corrientes. Se pue -
den comprobar acudiendo a estos Decretos con un Capi -
tulo de inversiones, mds bien recortado, y que, realmente,
se ha realizado un ahorro en materia de gasto corriente,
incrementados los Capitulos de Transferencias. No obs -
tante, sabemos que, por la estructura presupuestaria de
esta Consejeria, no va a ser posible que sea una Conse -
jeria eminentemente inversora; por la sencilla razén de
que buena parte del Presupuesto de esta Consejeria, casi
la tercera parte, es el pago de las pensiones del antiguo
Foms, actual FAS, y, I6gicamente, como el Gobierno
socialista incrementa las pensiones en una cuantia a una
velocidad muy superior a las que anteriores Gobiernos
incrementaban, pues es muy dificil que en estas condi -
ciones se mejore el ratio de gastos corxientes y gastos de
inversion. Porque claro, cuando en un afio se incrementan
el 20% de estas pensiones pues, evidentemente, los
gastos de inversi6n no pueden seguir el mismo camino y
tenemos esos problemas. Entonces, no obstante, noso -
tros creemos que la Consejeria estd haciendo esfuerzos
Inversores, y que, sobre todo, est4 haciendo esfuerzos en
materia de mejoras de la prestacién de Servicios a los
ciudadanos. No hay que olvidar que los Servicios se
prestan invirtiendo, pero también se prestan Servicios
mejorando la calidad humana de los funcionarios, y mejo -
rando, en suma, el Servicio a los ciudadanos; y nosotros
pensamos que, realmente, se estdn realizando algunos
esfuerzos en este sentido, En particular, me interesaria
destacar, —incluso a juicio de nuestro Grupo, es una
partida que, probablemente, se pudiera incrementar—, los
esfuezos en materia de formacién de post graduados
psicélogos que se estdn incorporando a los diferentes
puntos Psiquidtricos de la Regi6n. Yo, que conozco,
ligeramente, la situacién de los Centros Psiqui4tricos de
Castilla y Leén, tengo que decir que, bueno, todavia por
desgracia siguen existiendo algunos Centros Psiquiétricos
dependientes de otras Corporacionés, —no precisamente
de la Comunidad Auténoma-—, en donde el caricter de
custodia prima absolutamente sobre la asistencia psico -
16gica que se presta a los internados; incluso hay Centros
que tienen varios centenares de internos que carecen
absolutamente de un personal, en materia de Psic6logos
o Psiquiatras, que sean minimamente suficientes para
prestar siquiera las necesidades m4s extremas de diagn6s -
ticos y de tratamiento. A m{ me parece que ésta es una
linea importante y que la Consejeria ha acertado de pleno
en esta linea; incluso podria intentar dotdrsela m4s gene -
rosamente.

En materia de reforma de la Atencién Primaria, el
modelo de reforma de la Atencién Primaria que se estd
desarrollando en nuestra Comunidad Auténoma, en
palabras de los actuales responsables del Ministerio de
Sanidad, es un modelo que bien pueden servirle de ejem -
plo a otras Comunidades Auténomas, El Grupo Socia -
lista entiende que, desde la aprobacion de 1a Ley General
de Sanidad, es muy dificil seguir manteniendo que la
Comunidad Auténoma carece de competencias en mate -
ria de reforma de Atencién Primaria, (m4s bien creemos
que las tenemos todas; otra cosa es que no nos hayan
llegado las transferencias suficientes. de medios para
desarroliarlas), y, en este sentido, destacar que, bueno, de
alguna manera es importante que la reforma que se esta
realizando en Castilla y Le6n cuente con la admiracién de
responsables de otras Comunidades Aut6nomas (algunas
ni siquera gobernadas por el Partido Socialista), y con el
visto bueno de los responsables del Ministerio de Sani -
dad, que, se han comprometido a apoyarla de la mancra
que ya ha reflejado el Seftor Consejero. No es un Capi -
tulo menor, dentro de la reforma de la Atencién Primaria,
la mejora evidente que se ha operado en materia de
Cursos de Perfeccionamiento y Formacién de Personal al
servicio de Ia Consejeria, que realmente creo que era una
innovacién, o, por lo menos, una innovacién bastante
importante sobre los Programas desarrollados por otras
Adminsitraciones de las que antes dependian, Y, en este
septido, nuestro apoyo a la politica de creacién de Cen -
tros de Salud y nuestro apoyo a la reforma de la atencién
primaria emprendida por 1a Consejerfa; apoyo que
traduciremos ¢n su momento, pues, en la aprobacién de
estos Presupuetos de la Consejerfa de Bienesar Social.

Si que me llama Ia atencién la escasa cuantia del
Capitulo dedicado a subvencines a Asociaciones de
Consumidores, que solamente tiene 2.000.000 de pesetas
en estos Presupuestos , y desde luego, nuestro Grupo es
favorable a intentar incrementarlo para permitir que las
Asociaciones de Consumidores presten sus Servicios a
los ciudadanos y sean un canal, un cauce adecuado para,
de alguna manera, fomentar 12 preocupacién de los
ciudadanos sobre el consumo y mejorar la atencién que,
desde las Administraciones Piblicas, se presta a los
Consumidores de 12 Regién. En este sentido, también
apoyamos la dotacién de los Laboratorios de Consumo
por entender que es necesario mejorar el funcionamiento
de estos Laboratorios, y, en general, la funcién inspec -
tora de la Consejeria en materia de consumo, dado que en
nuestra Regi6n, todavia, se siguen produciendo algunos
desagradables incidentes en materia de intoxicaciones
alimentarias, etcétera, que conviene ir cada vez haciendo
miés pequefios y menos importantes.

En materia de Servicios Sociales, evidentemente, el
Capitulo a juicio..., vamos, a la luz de las necesidades
en materia de Servicios Sociales de Ia Regién es... cabria
decir que serfa mejor incrementarlo; no es suficiente,
porque nunca es suficiente todo lo que se haga en aten -
cion a Jas personas més necesitadas. No obstante, n0so -
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tros también tenemos que destacar nuestra sintonfa y
ruestro acuerdo entero con la planificacién que en materia
de Servicios Sociales se ha desarrollado por parte de los
actuales responsables de la Comunidad Auténoma. He -
mos heredado una red de Servicios Socizles absoluiamen -
te especificada y con servicios muy sectorials~, mientras
que faltan los servicios generales que sean de atendsion a
diferentes sectores, o, en general, a los ciudadanos de la
Regi6én. Creemos que es importante reconocer que la
Cormunidad Auténoma ha desarrollado una politica en
materia de Servicios Sociales que va encaminada a Ia
creacion de servicios generales para todos los ciudadanos
y encaminada a equilibrar la red de Servicios Sociales
existente en estos momentos en nuestra Comunidad,
acentuando la preeminencia de los servicios generales en
detrimento de Servicios especificos, que precisamente por
su propia especificidad, probablemente sean de menor
utilidad, o que, por lo menos, en otros paises, no tiene
~ redes tan amplias, en relacién con las redes tan minis -
culas que ténemos en servicios generales, En este senti -
do, todo el Presupuesto que se destine a Unidades Bésicas
de Asistencia Social a nosotros nos parecerd poco y,
desde luego, estamos a favor de que sea impulsado la
creacién de estas Unidades Bésicas en materia de Asisten -
cia Social para nuestra Comunidad; y hacemos votos,
desde el Grupo Socialista, por Ia pronta presentacién del
" Proyecto de Ley de Servicios Sociales de la Comunidad
¥ desde luego, estamos muy a favor de que este Proyecto
sea una realidad en cuanto antes, ¥, que, a ser posible, en
el Proyecto se consigne aquellos canales de coordinacién
entre las diferentes Administraciones que hagan mds
eficaz una tnica red de Servicios Sociales para toda Ia
Comunidad y que, por otro lado, incremente los recursos
en materia de Servicios Sociales que se prestan z los
ciudadanos de Castilla y Le6n,

Unicamente por hacer alguna pregunta ya muy
concreta al sefior Consejero,—puesto que lo que a noso -
tros nos interesarfa destacar més es nuestra absoluta
coincidencia con los planteamientos politicos que se
hacen desde la Consejeria en materia de Bienestar
Social—, a mf me gustara conocer si estén incorporados
en los Presupuestos,o no, las partidas que se refieren con
destino finalista al "Plan Nacional sobre Drogas, para
asistencia a toxic6manos"; es decir, si son partidas que se
van incorporando, (como yo sé que el Plan se desarrolla
anualmente, y que, hay una incorporacién sucesiva de
partidas que se van transfiriendo desde el Estado a la
Comunidades Auténomas en materia de asistencia a
toxicémanos), si ya alguna de las partidas que existen en

“el Presupuesto refleja esta sistencia, o, si bien conforme
vayan llegando estas partidas, desde la Administracién
Central a la Administracién Auton6mica, se incorpora -
rén. En el caso de que sea asi, es probable que la
Comisién de Bienestar Social de las Cortes se e dé
alguna informaci6n sobre qué actividades se van desarro -
llando en el Plan. Nosotros estamos a favor de que la
asistencia a toxicémanos deba prestarse dentro de las
redes generales asistenciales de la Comunidad, o de otras

Administraciones Piblicas, y no a través de redes espe -
cificas (en materia sanitaria Jas redes especificas siempre
han dado mal resultado, y las redes generales perviven y
cada vez van mejordndose més de cara a los ciudadanos).
Nos parece pues, interesante esta Filosofia; pero, nos
guataria que, de alguna manera, si que hubiera en los
Zresupuestos, o bien via incorporacién de créditos, cuan -
do la llegada de estos créditos se produzca, algunas
partidas concretas y especificas destinadas a 1a mejora...,
vamos, y 2 la..., al protagonismo piblico en la asisten -
cia a toxic6manos en nuestra Comunidad,

Esto es todo lo que el Grupo Socialista querfa comen -
tar en esta Comisién, Una vez mds, destacar nuestra
coincidencia con los planteamienos politicos de 1a Con -
sejerfa, y decir que, desde luego, el Grupo Socialista va
apoyar esta genial actuacion en todas y en cada una de
ellas, en el debate presupuestario y en los trémites
subsiguientes. Muchas gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Granado. El sefior
Consejero tiene la palabra, ...Bien; el Secretario General,
si es el que va a responder, tiene la palabra,

EL SENOR SECRETARIO GENERAL (SENOR
RIDRUEJO ALONSO). Gracias, sefior Presidente.

Con respecto a 1a pregunta concreta que Su Sefiorfa
hacia sobre... si se encuentran ya incorporados a los
Presupuestos las cantidades procedentes del Plan Nacional
de Drogas..."” No estén incorporados a los Presupuestos,
es decir, en los Presupuestos, lo que sf que aparece con -
templado, tanto en las partidas que se destinan a UBAS
como al mantenimiento de Centros de Servicios Socia -
les, es la aportacién que en funcibén de la ejecucion del
Plan de cada afio hace la Consejeria desde sus propios
medios financieros. Pero, las partidas especificas que
proceden del Plan Nacional sobre drogas, y, consecuen -
temente, de los Presupuestos Generales del Estado, se
transfieren anualmente a las Comunidades Auténomas;
precisamente porque su cauntfa es variable y que viene
modulada por Ia Ley General de Presupuestos del Estado,
se incorporan una vez que se produce esa transferencia.
Como son finalistas, tampoco tienen técnicamente nin -
giin problema de incorporacién, puesto que tienen, nece-
sariamente, que generar crédito en los conceptos corres -
pondientes, y eso es 1o que se hizo en el Ejercicio co -
rriente y 1o que se hard en el afio ochenta y siete.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Secretario General.
El sefior Granado...

EL SENOR GRANADO MARTINEZ: $1i. Sola -
mente que, entonces, de alguna manera cuando se incor -
poren esos créditos, vamos, entiendo que queda compro -
metida la Consejeria a dar informacién a }la Comisién de
Bienestar Social de Ias Cortes de, en qué cuantia..., y a
qué conceptos van encaminados los créditos del "Plan
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Nacional sobre Drogas” que se realicen a la Comunidad
Auténoma de Castilia y Le6n.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Granado. Sefior
Consejero...

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ): §i, que se compromete, '

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muy bien. j Algiin Procurador, miembro de
Ia Comisién de Economia, Hacienda y Comercio, quiere
formular alguna pregunta? El sefior Alonso tiene la
palabra.

EL SENOR ALONSO SANCHEZ: Muchas gracias,
sefior Presidente. Son unas preguntas puntuales y con -
cretas de algunos conceptos presupuestarios. El primero
de ellos, —se ha referido el Sefior Montoya—, es una
partida de 20.000.000 de pesetas, en el Servicio 01,
Programa 013, concepto 481, que estd dotado con
20.000.000 de pesetas, como decia, y se le ha contestado,
—a la pregunta del sefior Montoya—, como antes decia,
que eran las subvenciones para Tesis Doctorales y Post
Graduados. Aqui me surge nada més una duda, y es que,
en Ejercicios anteriores, que estaba dotada con una
cantidad bastante inferior, concretamente en el afo
ochenta y cinco con 7.000.000 de pesetas, y que hubo
unas transferencias que el otro dfa precisamente vefamos
en la Comisién de Bienestar Social, de 4.756.000; quiere
decir que es un néimero bastante considerablemente...
Este afio, por el contrario, se ha aumentado a 20.000.000
de pesetas, Yo... me gustaria saber en qué criterios..., qué
criterios le han llevado a la Consejerfa al sefior Con -
sejero, concretamente..., ms bien a la Consejerfa (pues -
to que el sefior Consejero ha llegado con unos Presupues -
tos hechos, me imagino), para dotar o para ampliar esta
partida presupuestaria. Existe otra a la que hago referencia
también, es en el Servicio 02, Programa 014, concepto
667 "Bienes destinados a uso general”; aqui también me
gustaria saber qué criterios va a seguir la Consejerfa para
esta aplicaci6n presupuestaria, que es de un total de
166.000.000 de pesetas.

Me refiero ahora al Servicio 04, Programa 022,
concepto 461, es "Creacién de Oficinas Municipales de
Informacién a Consumidores". Hay una partida de
4.533,000 de pesetas, (no es que consideremos que sea ni
excesiva ni escasa), pero sf quisiéramos preguntarle si
esta partida es a la demanda (puesto que est4 sin provin -
cializar), o por ¢l contrario, si hay algin Proyecto con -
Creto a este respecto.

Y, por ultimo, —también ha hecho referencia el
sefior Granados a esta partida presupuestaria—, est4
destinada con 2.000.000 de pesetas, es el Servicio 02,
Programa 022, concepto 471; es "Subvenciones para
Asociaciones de Consumidores”; estd dotada con
2.000.000 de pesetas. Yo aqui, si es posible, quisiera
preguntarles si pudieran darme el resultado de.”,'més que

resultado, la distribucién que tuvieron en el afio mil
novecientos ochenta y seis. Sé que no estamos en la
liquidaién de Presupuesto del afio ochenta y seis; pero,
posiblemente, —y en otras Consejerias se ha hecho
asi—, pudieran darme en qué sentido fueron distribuidas
esta dotacién presupuestaria, Muchas gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Alonso. El Sefior
Consejero tiene la palabra.

- EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). Si. A las dos primeras cuestiones le va a
contestar el Secretario General.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Puede contestar el Secretario General.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL (SENOR
RIANDEJO ALONSO). Bueno, sefialaba su Sefiorfa que
el otro dia, precisamente porque hubo una comparecencia
especifica para explicar las transferencias, (bueno, quiz4
ésto pudo haber sido explicado, aunque creo recordar que
no fue preguntado; no lo tengo delante), en todo caso,
¥0, lo que, 2 lo que tendria que remitirme es a lo que le
sefialaba el Sefior Montoya. Es decir, hay variedad de
trabajos iniciados desde... a titulo individual por personas
que —interesadas en este tema, o técnicas en este
tema—, hay trabajos iniciados en equipo, y todo aguello
que, correspondiendo a competencias de la Consejerfa,
puede significar algin trabajo de investigacitn es lo que
desde este concepto se subvenciona. Digamos que..., yo
lo dinico que le puedo decir es que, es la cuantia que...,
que bueno, se ha considerado a la hora de confeccionar el
Proyecto de Presupuestos. Y entiendo que a la vista de la
respuesta que a las sucesivas demandas ha tenido en las
convocatorias anteriores, (€sta serfa la tercera o..., creo
recordar...), bueno, es ia partida que se ha considerado
necesaria para atender a esa demanda, que, normalmente,
(al menos, yo recuerdo en la dltima convocatoria) queds,
digamos, la demanda fue muy superior a las posibilidades
presupuestarias de conceder Becas, queddndose, bueno,
estudios y trabajos interesantes fuera por razones de
insuficiencia presupuestaria.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Le va a contestar el Director General de
Salud Piblica.

EL DIRECTOR GENERAL DE SALUD PUBLICA
(SENOR GARCIA ENCABO): $1. El concepto 667 del
Programa 014, esti destinado a lo que, tradicionalmente,
se venfa denominando como "Campafias sanitarias”. Este
concepto, que ha sufrido un pequefio incremento respecto
a los Presupuestos del afio anterior, sufre en su gasto
unas modificaciones importantes, que a mi me gustaria
resaltar, Uno, que, —aungue quizé no es el momento de
explicar detenidamente en qué se diferencia—, hemos
sustituido la realizacién de Campanas, por 1o que se
conoce técnicamente como "Realizacién de Programas
Sanitarios"; y también, que €stos programas saniiarios
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no se desarrollan en este caso verticalmente, como siem -
pre se venfan desarroliando, sino que se desarrolla a tres
niveles: a nivel vertical, a nivel de drea sanitaria y a nivel
de zona de salud. Los de Comunidad Auténoma
responden, por supuesto, a las prioridades sanitarias de la
Comunidad, y, asf sucesivamente, a prioridades sanitarias
del 4rea, o a prioridades sanitarias de las zona de salud.

Sin que sirva de relacién exhaustiva, pero si puedo
refatar algunos de los Programas Sanitarios que se estdn
realizando. Por una parte, el de vacunacién (vacunacién
infantil y adultos); el Programa de Antropozonosis
(especialmente Hidatidosis); Programas de Educacién
Sanitaria (en colaboracién con los distintos Centros de
Educacién)... qué...

EL SENOR ALONSO SANCHEZ: Yo creo que debe
haber un error porque ésto, concretamente, es el concepto
66..., vamos, el Articulo 66, concepto 67, estd destinado
a reparacién de Centros y Edificios.

EL DIRECTOR GENERAL DE SALUD PUBLICA
(SEN®OR GARCIA ENCABO): Yo cref que habfa pre -
guntado el 667...

EL SENOR ALONSO SANCHEZ: El 667, si. El
concepto 667, pero vamos, es reparacién de centros y
edificios. Y hablando de unos problemas concretos, creo
que debe haber algiin error por su parte.

EL SENOR...; { De qué programa?
EL SENOR ALONSO SANCHEZ: El progrma 14.

EL SENOR DIRECTOR GENERAL DE SALUD
PUBLICA (SENOR GARCIA ENCABO): 667: bienes
destinados a uso general,

EL SENOR ALONSO SANCEHZ: En el Anexo de
inversi6n, en el Voliimen 2, de gastos... dice "reparacién
de Centros y Edificios"; entonces no sé de donde surge el
error, debe estar aqui. De Reparacién de Centros y
Edificios y hablando de "Campaifias de vacunacién” y
etcétera, etcétera... pues...

EL SENOR...: Es un error que tiene cincuenta afios...

EL SENOR DIRECTOR GENERAL DE SALUD
PUBLICA (SENOR GARCIA ENCABO): Pero vamos,
puedo continuar explicdndole lo... Bueno, entonces, 1os
Programas que est4n desarrollando, como le decia, eran a
tres niveles: programas verticales de Comunidad Aut6 -
noma; Programas de Area; y Programas de Zona. Y entre
etlos estd, como estaba diciendo, el de vacunacién infan -
til; dentro de las Antropozonosis, el Programa de Hidati -
dosis, fundamentalmente; los de Educacion sanitaria,
deteccién de las metabolopatias congénitas; v otros de
Participacion y Desarrollo Comunitario en ¢l campo de
la Salud. Igualmente, por parte de Ios Centros de Salud,
se estdn implantando algunos Programas que son rela -
tivos a los problemas de prioritarios en sus zonas, y que
generalmente viene a coincidir con la atencién a los
enfermos crénicos respectivos de cada zona. También hay

algunos Programas destinados al control del medio
ambiente, como es el control de las de consumo, etcétera.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Sefior Consejero.

EL SENOR CONSEIERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ): Las dos dltimas cuestiones que eran las
referentes al Programa 022, 461 de "Subvenciones a
SUMIC", es esa demanda; Ias subvenciones... son a de -
manda, las subvenciones, Y en cuanto al tema de las
Asociaciones de Consumidores”, la distribucién del afio
ochenta y seis no se ha resuelto todavia en la Convo -
catoria; esté sin resolver.

EL SENOR SECRETARIO (SENOR TOMILLO
GUIRAO): Muchas gracias, el sefior Consejero. ;Algin
miembro més de la Comisién de Economia y Hacienda
quiere formular més preguntas? Como no hay ninguno,
pues pasamos a los miembros de Ia Comisién de
Bienestar Social,

El sefior Leivar tiene 1a palabra.

EL SENOR LEIVAR CAMARA. Ahora ya a micr6-
fono abierto, y redundado un poco en la observacidn que
ha hecho nuestro Portavoz sobre los dineros de esta
Consejeria, y, efectivamente, observo que hace un gran
esfuerzo la Consejerfa, econémico, en Ia Asistencia Pri -
maria y los Centros de Salud, porque pricticamente como
dice, 1a mitad del Presupuesto se lo lleva este aspecto.
Yo no digo que no sea importante; pero si que quiero
insistir en este aspecto de que la misién y los pagos que
hace la Consejeria, en resumidas cuentas, la Junta, y al
final, a 1a postre, los castellano-leoneses, tenian antes el
aspecto puramente de proteccion de 1a salud, de lucha... Y
habfa otro aspecto que era el asistencial. Yo veo que, la
economia de los castellano-leoneses sigue siendo el
mismo gasto, sobre todo en lo que se refiere al pago del
personal. Aqui no se ahorra ni una sola peseta, porque
siguen pigando al personal, —me refiero, que es 1o que
mds entiendo—, siguen pagando los mismos dineros. Yo
no sé si la pregunta —y pido perdén si no es correcta,
pero es que quiero insistir en ésto—; Ia Junta parece ser
que hace un gran esfuerzo, se va a gastar 1os mismos
dineros y, en cambio, yo veo que la Administracién
Central, (concretamente a través del INSALUD), se
ahorra una gran cantidad de dinero, o sea, que a Ia postre
estamos sacéndole las castanas del fuego a la Adminis -
tracién Central. Por ejemplo, si leemos el Boletin Ofi -
cial def catorce de Agosto, en los “honorarios del perso -
nal”, ustedes han visto que las néminas de la Seguridad
Social se Ies merma a estos profesionales sanitarios, que
van a tirar del carro y que van a ser los que realmente van
a atender a los castellano-leoneses, se les merma el
primer concepto que es la antigiiedad, los trienios. Se les
merma de esa némina las cartillas agrarias, que estaban
abonando en un concepto muy bien pensado, puesto que
era una asistencia a un personal muy particular, como
eran los traslados, etcétera. Entonces, yo pienso que la
Administracién Central se estd ahorrando un dinero, y, en
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cambio, nuestra Administracién castellano-leonesa no se
ahorra nada. ;Por qué? ;Por qué?, (pregunto, y le
pregunto al Consejero), ;por qué mermar de esta manera
tan drastica a estos profesionales, que van a tener que
seguir trabajando; por qué va a mermar para beneficiar
Unicamente a la Administracién Central, concretamente
al INSALUD? ; A qué se debe esto? Y nada més, esaes la
pregunta que queria hacer.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). El sefior Consejero tiene la palabra.

EL SENOR CONSEIERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). Muchas gracias, sefior Presidente. Vamos
a ver. 5i es cierto que est4n destinando dineros, fondos,
aspectos que son recuperacion de la salud. Pero yo creo
que ya ha quedado suficientemente claro aqui, por lo
menos yo creo que han quedado claras las posturas, en el
sentido de que la Consejeria piensa que, de acuerdo con Ia
normativa legal vigente, tiene obligacién de atender esos
aspectos de un modo integrado con aquéllos que han sido
siempre competencia, y eso si que est4 transferido. Pero
no hay que olvidar que 2 la par que eso, la Seguridad
Social o el INSALU, més propiamente, lo que est4
haciendo es incrementando también, de modo bastante
importante, si es asf se lo podemos decir, de modo bas -
tante importante, y no sélo en aspectos de recuperacion
sino que la infragstuctura y el mantenimiento de los
Centros que estin dotando es también para funciones de
proteccién y de promocién de la salud. Claro, todo ello,
de acuerdo con lo que hemos estado diciendo, que hay que
hacer una atencién integral, que no se puede, de ningdn
modo sepasar, ni desde el punto de vista del trabajo, ni
desde el punto de vista de las inversiones, ni desde el
punto de vista del mantenimiento, 1o que son aspectos de
promocién y proteccién de Ia salud de lo que son
aspectos de recuperacién. Que hay que hacer una atencién
integral, y que ése es uno de los aspectos bésicos de la
“"Reforma de la Atenci6n Primaria", y que eso le estd
suponiendo al INSALUD dinero. Mé4s dinero que antes,
bastante més dinero que antes. Porque si no, compare con
lo que habia antes en los Consultorios Locales y en los
sitios donde estén haciendo los Centros de Salud, a ver
qué mantenimiento, de qué pagaba el INSALUD...; de
nada. No se pagaba absolutamente nada, y ahora estd
haciendo unas inversiones; luego, en ese sentido no es
cierto que el INSALUD se esté ahorrando dinero. Y
tampoco es cierto que se esté ahorrando dinero en el as -
pecto de las retribuciones. Al INSALUD le est4 costando
més el pagar Ias retribuciones de acuerdo con el nuevo
modelo més de Io que le costaba anteriormente; ese es un
tema. Y otro tema es que..., bueno, el nuevo sistema
retributivo esté suponiendo que algunos de los profe -
sionales que se han integrado y que se les est4 pagando de
acuerdo con este modelo, pierdan dinero, o mejor dicho,
ganen menos dinero que antes. Hay otros muchos que
ganan més dinero que antes, hay otros muchos que ganan
més dinero que antes. Y yo le puedo decir que ¢l estudio
que se hizo en la Comunidad Auténoma, la repercusién
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que prodian tener las dos-Ordenes de retribuciones en los
Sanitarios Locales que se habfan integrado desde la
Consejeria en los equipos de Atencién Primaria suponfa
un costo bastante importante, supletorio a lo que hasta
ahora se estaba haciendo para retribuir a esos sanitarios
solamente en las retribuciones complementarias, en
aguéllo que estaba pagando el INSALUD. Lo que ocurre,
es que ha disminuido Ia banda entre la que se movian lo
ingresos de los Sanitarios Locales. Ahora, el sueldo
minimo es mayor que antes; el sueldo méximo es menor
que antes, y también hay otra caracteristica, y es que
cambian los conceptos retributivos: ahora se paga por
desplazamientos, que antes no se pagaban, y se paga por
la atencién continuada, que antes no se pagaba.

También es cierto que ha desaparecido el pago de...
por cartillas, el pago por atender a asegurados que tenian
el Régimen de la Seguridad Social Agraria, que cobraban
pues asf como cuatro o cinco veces; se pagaba por aten -
der a esas familias més de 1o que se cobraba por atender a
las familias de Régimen General; entonces, ahora lo que
se hace es que se han equiparado y se cobran exactamente
iguales. Pero yo le repito que, de un modo global, al
INSALUD le est4 costando bastante més dinero, tam -
bién, el pagar de acuerdo con las nuevas retribuciones que
como lo estaban pagando antes. Luego, me permitirs Su
Sefioria que no esté de acuerdo con esas apreciaciones.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Consejero. El sefior
Hernandez. :

EL SENOR HERNANDEZ HERNANDEZ: Bueno,
¥O tengo que reconocer que, efectivamente, estamos en la
Consejeria con un Capitulo I y un Capitulo II que son
realmente gigantescos, y que, en efecto, —como creo que
ha dicho, me parece que ha sido el portavoz o alguno de
los miembros del Grupo Popular—, permite muy pocas
posibilidades de inversi6n, que son realmente las autén -
ticamente interesantes a debatir en esta Comisién. Pero,
con estas pocas posibilidades, yo creo que lo que si hay
que tener es criterios claros, y, desde luego, a mi me ha
alegrado escuchar esta tarde aqui, en el curso de esta
Comisi6n, y precisamente por boca del Portavoz del
Grupo Socialista, a lo que yo apuntaba en la dltima
reunién de la Comisién de Bienestar Social que tuvimos
hace unos dias, y que parece ser que no est asumido por
todos los Grupos, ~incluso, el otro dia, por parte de la
Consejerfa vefa ciertos titubeos, y desde luego, una
oposicién radical por parte del Grupo Popular—, y es
aquéllo de que la Ley General de Sanidad, pues, rompe
con el antiguo esquema de competencias y crea una
competencia global que tiene la Comunidad Auténoma, a
desarrollar paulatinamente de acuerdo con las Administra -
ciones Locales, que pierden gran parte del protagonismo
que tenia anteriormente, y la Administracién Central. En
este sentido, yo creo que ya ha llegado el momento de
que, efectivamente, la Consejerfa, no solamente asuma
las competencias y desarrolle en materia de ejecuci6n esas
competencias, sino que comience ya esa negociacién que
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l2 propia Ley General de Sanidad establece con el propio
Ministerio, en definitiva con el INSALUD, para asumir
de una forma mé4s real esas competencias. Estamos por
una Ley General de Sanidad que permite, de una forma
distinta a como pensébamos, ir asumiendo responsabili -
dades en el tema, en materia de salud, y yo creo que la
Consejeria tiene que hacer un esfuerzo en ese sentido.
Efectivamente, cuando se habla en temas, entrando, y
sigeiendo con el tema del Programa 014 de "Programa -
cién y Proteccion de la Salud” y el Programa 015, pues
" yo he de decir que cuando se me habla de "Mapa Sani -
tario”, que en definitiva es lo que marca las posibilidades
de actuacién en la Junta, en la Comunidad Auténoma,
pues yo comienzo por ver el principal problema, y es que
ese "Mapa Sanitario”, que se viene anunciando reiterada -
mente en cuatro afios practicamente, del comienzo de la
andadura de la Administracién actual, no estd todavia. Y
yo creo que eso es fundamental para poder empezar a
hablar y a repartir dinero; en denfinitiva, invertir, saber
dénde y cOmo se debe hacer. Por otra parte, claro, yo
observo en estos presupuestos urn error que a mi me pare -
ce, pues, —casi diria yo—, ofensivo para estas cortes, y
€s que la ausencia total de provincializacién en temas
como precisamente éste: Las inversiones que se van a
hacer en materia de promocidn y proteccién de la Salud;
en definitiva en Centros de Salud y en Consultorios
Locales. Efectivamente, que el tema de Consultorios Lo -
cales va a venir dado por la demanda que exista desde Ias
distintas provincias; de ahi, bueno, pues es légica la
ausencia de provincializaci6n; pero no en el tema de
Centros de Salud, donde yo creo que la Consejeria debe
tener criterios claros, y en este momento deberfa estar en
condiciones de ofrecernos a la Cémara la posibilidad de
debatir esas ubicaciones y esos gastos que se va a hacer;
asf vamos a tener que aprobar unos Presupuestos a
ciegas. Y yo, a pesar de que, efectivamente, pues he
dicho que se establecen unos criterios objetivos de ubica -
ci6n, etcétera, etcétera, yo insisto: el "Mapa Sanitario”
los Parlamentarios no lo conocemos; los criterios obje -
tivos son muy discutibles porgue los ha establecido la
Consejeria (y yo tengo que decir que en algunas de las
unidades béasicas de salud, cocretamente, en una unidad
béica de salud discrepo abiertamente de la Consejeria en
cuanto a su no ubicacién), y entonces, yo creo que estos
Presupuestos adolecen, como en este concepto, adolecen
de claridad. Por otra parte, yo tengo que decir que me
llama la atencién que en el Capitulo... en el Programa
014, concretamente en el Capitulo VII —cuando se habla
de "Transferencias de Capital a Corporaciones Loca -
les"—, se habla de para Centros de Salud y Consultorios
Locales. Yo no sé si €sto es algo que viene dado por la
propia Ley General Presupustaria; st ¢s algo que real -
mente se ha hecho digamos "sin querer”; o si es algo que
detras de este Concepto y de esta nominacién esconde una
filosoffa, digamos de dejacién por parte de la Consejerfa.
Porque yo creo que si estamos hablando de Corporaciones
Locales, no podemos hablar 2n ningén caso dz Centros
de Salud, sino, en todo caso, dnica ¥ cxciusivamente, de

Consultorios Locales. Porque, a mi modo de ver, los
Centros de Salud dependen y son exclusivamente respon -
sabilidad de la Consejeria; por tanto, no entiendo cémo
aqui se habla de ésto.

Por otra parte, a mi no me queda, sigue sin quedarme
claro el concepto de... los conceptos que se utilizan con
las Becas y demis. Yo, lo que han dicho algiin Portavoz,
o alguno de los intervinientes, incluso desde la Conse -
jerfa, de que es muy loable, estas Becas de Formaci6n de
Post Graduados en Psicologia, etcétera, etcétera, yo no
voy a discutirlo; evidentemente, todo 1o que sea el favore -
cer la formacién de profesionales es algo positivo; pero
cuando se cuenta con unOS Iecursos tan escasos, para
inversiones y para transferencias de capital, como los que
tiene Ia Consejeria, me parece a mi que hay que ir a
criterios mucho més concretos, mucho mds concretos,
pero basados en un objetivo global, es decir, es decir, en
una filosofia de actuacién, y yo creo, creo, creo que, que
bueno, los Programas de Formaci6n de aquellas personas
que sustentan lo que realmente es lo fundamental en la
Reforma Sanitaria dentro de la Comunidad, que son esas
unidades bésicas de salud, pues realmente vo... en los
Presupuestos de este afio no veo un adecuado tratamiento
de 1a formacién continuada de esos profesionales, No me
refiero s6lo a Médicos, sino a los profesionales, en
general, que trabajan en esos Centros de Salud.

Y..., bueno, en cuanto a este... en el Programa 019
también, lo referente a "Desarrollo Hospitalario", bien,
comprendo 1o de la asuncién de los hospitales de AISNA;
me parece incluso, pues diria, un gesto de excelente
voluntad por parte de la Consejeria, este.., el concepto
742, dedicado a "Desarrollo Hospitalario”, para cubrir
esas deficiciencias puedan existir. Pero ahf yo si que creo
que, dentro de ese espiritu que la propia Ley General de
Sanidad mandara a la Comunidad Auténoma, mis gue
cubrir Ia Comunidad Auténoma con dineros propios,
podrfa ir la Comunidad Auténoma con dineros propios,
podria ir la Comunidad Auténoma a una mayor exigencia
de esas necesidades a la Administracién Central, sobre
todo, cuando los dineros de que se hablan son tan escasos
para un Presupuesto de una Administracién Nacional, y
tienen una cierta importancia para un Presupuesto de una
Comunidad Auténoma.

Y pasando luego al Capitulo 09 de Servicios
Sociales, porque, el Capitulo XV es un..., digamos que
el Capitulo X1V y XV vienen a sér lo mismo. En cuanto
al Capitulo IX, pues yo tengo que decir, pricticamente,
lo que he dicho todos los afios. Partimos de la base de
que mi base filoséfica para tratar el tema de los Servicios
Sociales, parece que es completamente distinta, Porque
yo, por ejemplo, en el concepto 781 del Programa 09, se
habla de construcciones de Centros de Servicios Sociales,
y va dedicado a transferencias de capital a familias e
instisvciones sin fines de lucro, y concretamente,
37.783.00 pasetas. Yo siempre he mantenido, en esta
Cémara (v por suptesto es una opinién mia que otros
pueden no susientar), pues que, si estamos tratando de
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hacer una Administracién auténticamente de progreso
para nuestra Comunidad, estd muy bien que, efectiva -
mente, destinemos, como se destina en transferencias
corrientes, pues a familias e instituciones sin fines de
fucro 454.000.000 para: convenios con Centros, mante -
nimjento de Centros, etcétera, etcétera, Es decir, que
aquello que estd funcionando, evidentemente no se puede
paralizar, porque es algo que funciona y que rinde su
labor social. Pero yo creo que lo que, todo lo que sea
inversiones y, sobre todo, en materia de construccién,
{porque supongo que a esto se referird este concepto 781)
nuevas, pues yo creo que debe ser en construcciones e
iniciativas, en definitiva, de cardcter piblico. Es decir,
me parece muy bien no ser rupturista, en el sentido de
que haya que dejar sin posibilidades de crédito a todas esas
entidades sin fines de lucro; todo lo contrario; pero creo
que todo lo que sean iniciativas inversoras nuevas deben
ser iniciativas de carécter piblico. Y, bueno, por dltimo,
yo queria preguntar, —aunque quiz4 esto sea algo obvio
que yo, sin embargo, desconozco—, ¢6mo se va a hacer
la gestidn, en definitiva, el reparto de eso... del concepto
481 del Capitulo 010 que habla de los 4.000.000.000 de
pesetas relacionados con ancianos y enfermos que,
supongo serdn las ayudas del FONAS. No quiero que se
me diga, por supuesto, que se me haga ua descripcién
puntual, sino qué criterios se van a manejar; simple -
mente los criterios que vienen de la Administraci6n
Central; hay nuevos criterios por parte de la Comunidad
Auténoma: Eso, me gustarfa que se me aclarase.

Y por tltimo, bueno, pues para resumir y terminar
mi intervencién, decir que considero que estos Presu -
puestos, en materia de Servicios Sociales, son Presu -
puestos poco progresivos; en materia de Salud Pdblica
son Presupuestos pues, ciertamente oscuros, sobre todo
por la falta de provincializacién y por la falta de
existencia en 1a Mesa de la Comisi6n de Bienestar Social
de ese plan..., perdén, de ese Mapa Sanitario, que yo creo
que hubiera sido bueno pasarlo por el Parlamento, porque
esta Comisién tiene la costrambre de utilizar muchas...
~—no sé cémo lo llaman—, Comisiones de Asesores o
Expertos o demés..., y yo creo..., bueno, pues que no
hay mejor experto que el propio pueblo, y el propio
pueblo estd representado en la Cdmara y, concretamente,
en la Comisién de Bienestar Social. Nada més, muchas
gracias.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Hern4dez. El sefior
Consejero tiene la palabra.

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ). S, yo tinicamente voy a tomar la palabra
para aclararle los titubeos, que yo creia que habia quedado
claro el dltimo dia. No fueron titubeos; fue que yo no
contesté, no alegué la Ley General de Sanidad en ese

. momento porque estdbamos hablando de 1a justificacién,
de los gastos del Presupuesto del afio ochenta y cinco
(algunos conceptos claros) y, en ese afio, no estaba
vigente la Ley de Sanidad. Y lo dije asi entonces. Pero,
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vamos, n¢ existe ningln tipo de titubeos y, desde luego,
comparto en su totalidad los criterios de Su Seifioria con
respecto a ese tema.

Al resto de los puntos le va a contestar cada uno de
los Directores Generales, segiin el drea competencial.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Consejero. El Sefior
Dirctor General de Salud Piblica y Asistencia Primaria.

EL SENOR DIRECTOR GENERAL DE SALUD
PUBLICA Y ASISTENCIA PRIMARIA (SENOR
GARCIA ENCABO): Si, indudablemente, yo creo
—como dice Su Seftorfa~—, que el Mapa Sanitario es un
instrumento fundamental a Ia hora de limitar los puntos
de inversiones. Sin embargo, a mi me parece que el
Mapa Sanitario tampoco es la panacea de t0do. Una de
las caracteristicas que debe diferenciar el Mapa Sanitario
de Atencidn Primaria (en el que se estd trabajando) con el
resto de los Mapas Sanitarios es que debe ser un instru -
mento absolutamente flexible a las modificaciones que se
vayan sometiendo las diferentes provincias, los diferentes
grupos sociales, etcétera. No obstante, sin tener Mapa
Sanitario publicado y absolutamente informado, que yo
creo que es voluntad de la Consejeria de Bienestar Social,
por supuesto, que el Mapa sea informado y presentado a
la Comision de Bienestar Social, en primer lugar, antes -
que a cualquier otra Comisién de expertos 0 grupos
profesionales, etcétera, si parece claro que en nuestra
Comunidad hay puntos ¢ hay localidades de influencia
maycor que otras, donde se estdn realizando las inversiones
en Centros de Salud. Quiero decir con esto que ninguna
de las inversiones que se han realizado en Centros de
Salud anteriormente, ni se van a realizar el préximo aso,
aunque el Mapa Sanitario no esté en estos momentos
publicado, va a estar en contrasentido con lo que el Mapa
Sanitario va a recoger. En cuanto a subvenciones a
Corporaciones Locales para Consultorios Locales y
Centros de Salud, efectivamente, como dice Su Sefiorfa,
también estoy de acuerdo. O sea, las subvenciones se dan
a los Ayuntamientos, fundamentalmente, para ia cons -
truccién de Consultorios Locales. No obstante, hay algu -
1N0s municipios que tienen inmuebles o solares, etcétera,
con lo cual es importante, a través de esa subvencién,
asegurarnos una flexibilidad o una facilidad para la
inversién. Y en cuanto a que deben estar provincializados
las inversiones en Centros de Salud y Consultorios
Locales, aun reconociendo que eso podria ser posible, no
deja de ser bastante dificultoso, en el sentido de que,
aunque si sabemos los Centros de Saiud que se van a
construir en las distintas provincias, es muy dificil
—aungque existe un buen nimero de Proyectos—, cal -
cular el costo exacto que esos Proyectos, —aunque
tengan Jas mismas caracteristicas, dependiendo del solar,
de las caracteristicas, etcétera—, pueden importar.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Director General de
Salud Piblica. El Sefior Consejero quiere afiadir algo...
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EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ): No; es que ha quedado pendiente el tema
de Ia Formacidn contnuada que, que... Bueno, yo sf que
creo que estd contemplado dentro de los Presupuestos, y
de modo yo creo que suficiente, el tema de la Formacién
cotinuada; ya lo hemos comentado, que estin en dos
lugares —que no recuerdo ahora muy bien los puntos...,
lo que eran—, pero desde luego yo creo que de modo sufi -
ciente. Yo le puedo decir que no han bajado los Presu -
puestos, en este sentido, con respecto a los que se han
hecho en afios anteriores, y el esfuerzo que se ha hecho
en Formacién continuada, sobre todo en el personal
—como Su Sefiorfa dice— que est4 integrado en los equi ~
pos de Atencién Primaria, ha sido verdaderamente impor -
tante. Vamos, yo no creo que haya ninguna duda al res -
pecto. Y luego, las preguntas dentro del Area del Pro -
grama (09 lo va a contestar el Director General de Servi -
cios Sociales. E

EL VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL ALVA -
REZ): Muchas gracias. El sefior Director General tiene la
palabra.

EL SENOR DIRECTOR GENERAL DE SERVI -
CIOS SOCIALES (SENOR PEREZ ESCANILLA): En
" primer lugar, respecto de los conceptos denominados
como 761 y 781, yo quiero seiialar a Su Seifioria que esta
filosofia que €I ha éstablecido de ir tendiendo hacia un
sistema piiblico de que las inversiones se hagin sobre
. todo en el sector piiblico y por Administraciones piibli -

., cas, pues la comparte plenamente esta Consejerfa, y en

ese sentido nos hemos movido en la Consejeria en 1a
Direccién General.

Notar4 Su Sefiorfa 1a gran diferencia de crédito dispo -
nible en ¢l 761 y en el 781, a favor de 1a iniciativa pi -
blica. Eso no obsta para que en buena prudencia politica
no reconozcamos también: 19-, Que la inversidn, las
transferencias de inversién no se destinan dnicamente a
obras nuevas, sino que en este concepto caben también:
ampliaciones, reformas de edificios, etcétera, que a veces
se nos solicitan por este canal. Y también que hay veces
que, en zonas determinadas, o en bolsas determinadas de
pobreza de determinadas incidencias, de una determinada
marginacién, no hay todavia ain mecanismos suficien -
tes, y esperamos que esta Ley que ha hapido aqui un
deseo generalizado que cuanto antes vaya a las Cortes
para excitar la actuacién de las Corporacioﬁes Piiblicas,
Y en ese sentido, pues muchas veces l§gicamente, tene-
mos que prever, aunque sea una pequefia cantidad, para
que Instituciones Privadas puedan actuar también en este
terreno. ’

Respecto al 481-del Programa 10, esto es lo que se
conoce —bueno, un poco en términos coloquiales como
la "gran némina"—; son las pensiones de ancianidad y
enfermedad. En estas pensiones hay una divisién de
funciones —por asi decirlo— entre lo que es 1a Adminis -
tracién Central del Estado y lo que son las competencias
de la Comunidad Auténoma. La Comunidad Auténoma

reconoce esas Pensiones; la Comunidad Auténoma re-
suelve a quién se le dd y tramita todo el expediente desde
que la persona lo solicita, hasta que se procede al pago
mensual. No obstante, la Administracién de Ja Comu -
nidad estd constrefiida por un Real Decreto —que su
Sefiorfa me perdonari que no recuerde ahora exactamente
¢l nimero y fecha—, por un Real Decreto del Estado, que
pone unas determinadas..., que exige unos determinados
criterios, tales como: los limites de edad, como la no
tenencia de una persona o una institucién obligada a
prestar alimentos, etcétera, etcétera. Dentro de ese marco,
y cumpliendo esos requisitos, 1o que hace la Adminis -
tracién de la Comunidad Auténoma es reconocer por su
resolucién la existencia del derecho a pensidn, y después,
con estos créditos —que ademds son créditos que son
ampliables en 12 medida en que se reconozcan las pen -
siones que corresponda, porque estos fondos los transfiere
el Estado—, entonces, con estos créditos se paga esa
pensién. No hay por lo tanto una posibilidad de variar
esos criterios hasta en tanto desde el Estado no se varfe el
contenido de ese Real Decreto.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Director General de
Servicios Sociales. El Seiior Hernandez tiene la palabra.

EL SENOR HERNANDEZ HERNANDEZ: Muchas
gracias, sefior Presidente. Bueno, yo simplemente muy
breve decir dos cosas, respecto a las competencias del
Director General de Salud Piblica y Asistencia Primaria,
yo, j0jo!, no he dicho aqui que no haya que tener en
cuenta una flexibilidad a la hora de tratar el Mapa; pero,
desde luego, tener por 1o menos, digamos, trazadas las
coordenadas de ese Mapa. Y yo, le transmito a usted,
seitor Director General, que el sentir de este Procurador y
Presidente de 1a Comisién de Bienestar Social no es el de
que es conveniente que la Comisién de Bienestar Social
conozca la primera cuil ha sido la decisién de la
Consejerfa, sino que la Comisién pueda, por 1o menos,
debatir o aportar algin tipo de informacién antes de que
ese Mapa se haya escrito en el Boletin Oficial de la
Comunidad Auténoma. Y es que ademéss hay una cosa
que yo vengo observando en la practica de la realizacion
de las obras;2tcétera, de los Centros de Salud, y es que al
final, -—y concretamente yo tengo la experiencia de la
provincia a la que pertenezco—, pues resulta que hay
situaciones extrafias, como es, por ejemplo, que un Cen -
tro de Salud pues se va a hacer en un edificio que es del
Ayuntamiento, pero parece ser que ¢l dinero para la obra
lo va a aportar el INSALUD, pero el Proyecto lo tiene
que hacer Cultura, pero..., y al final resulta que estamos
en el afio ochenta y seis, casi ochenta y siete ya, y hay
Centros de Salud presupuestados para el afio ochenta y
cinco que no estdn todavia ni siquiera empezados.

7
Entonces, precisamen;e”por ésto, es por lo que yo
digo que hay que tener, hay que tener programado exacta -
mente qué es loque se vaa hacer yquéesloquevaa
costar. Yo tengo que diferir de usted, sefior Director
General. Si usted piensa que tiene que hacer un Centro de
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Salud en tal pueblo o tal villa de esta Comunidad Auté -
noma, usted tiene que saber ya, alli, si tiene local o no
tiene local cedido por el Ayuntamieto, si ha de hacer obra
nueva o no, si va a tener usted la necesidad de contar con
un Proyecto més o menos caro de arquitecto; en defini -
tiva cuénto le va costar a usted. Y entonces, éso le vaa
permitir a usted tener provincializado el Presupuesto. Ese
es mi modesto entender,

Por iltimo..., vamos, en cuanto al tema que me ha
contestado el sefior Consejero de la Formacién de Post
Gradueados, yo no me refiero a cuéntos, —sefior Conse -
jero— sino a cémo; es decir, que sabe usted que un pro -
blema que hemos vivido en nuestra Comunidad ha sido
precisamente ¢l cambio de rumbo en lo que debia ser ¢l
plan para esa formacién de los profesionales de los
equipos de Atenci6én Primaria. Y yo para el afio ochenta
y siete, lo que le estaba a usted pidiendo no era el cudnto
—que no entro yo a valorar esas cifras, entre otras cosas
porque, como decia mi compafiero de Bienestar Social,
soy muy poco, o mis bien lego en el tema de los
nimeros—, si no el ¢cémo. Y por dltimo, al sefior Direc -
tor General de Servicios Sociales decirle que, efectiva -
mente, 1a explicacién que me ha dado me parece razo -
nable. Estoy de acuerdo en que, efectivamente, si hay que
hacer obras en Centros que ya estén, me parece 16gico
que se hagan —evidentemente no se van a dejar caer—;
pero es que la preocupacién mia era, segin estaba
reflejado en el concepto, que pudiera ser iniciacién de
obras nuevas. Muchas gracias.

EL VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL ALVA -
REZ): Muchas gracias, sefior Herndndez. El sefior Conse -
jero tiene la palabra.

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ): Voy a contestar del modo que debiera ha -
berlo hecho antes a Su Sefioria, al parecer. Vamos a ver:
la Formaci6n continuada, exactamente igual que el resto
de actividades para los miembros de los equipos de
Atencién Primaria, se ha Ilevado a cabo siempre de un
modo programado. Inicialmente, hubo una serie de activi -
dades que iban encaminadas al cambio de actitud de estos
profesionales con respecto a la reforma de la Atencién
Primaria, y sobre todo, con respecto a Io que supone el
trabajo en equipo, ;no?.

De acuerdo con ésto, lo que se hizo es programar de
modo generalizado, y, pricticamente obligatorio, para
todos aquellos Sanitarios Locales que se iban a integrar
en los equipos de Atenci6n Primaria. Cursos de Inicia -
ci6n a la Programacién, cuyo objetivo claro y concreto
es el que le he expresado. Luego, por otro lado, inicial -
mente se programaron unos cursos de reciclaje, que,
sobre todo, teniendo en cuenta la ausencia de actividades
de este tipo de Formaci6n continuada y el escaso bagaje
que en algunos casos habia en estos profesionales, iban
dirigidos a la adquisicién de conocimientos dentro del
Area Clinica; conocimientos bésicos que se consideraban
fundamentales para el inicio del trabajo. Posteriormente,

una vez integrados los equipos, y también con ese
mismo criterio, 1o que se hizo fue hacer unos Cursos que
iban dirigidos, casi de modo exclusivo, a la Formacién,
dentro del Area Clinica, en aquellos aspectos para los
cuales s¢ iban a desarrollar Programas, pero que se lleva -
ban a cabo en Centros Hospitalarios o en otros Centros
distintos del Centro de Salud; ta mayoria de ellos fueron
dentro del Area de urgencia de los hospitales. Y, a partir
de este afio, lo que estd previsto es que los Programas de
formacién continuada sean unos Programas exactamente
igual que el resto de los Programas de Salud que elaboran
los Equipos de Atencién Primaria, elaborados por ellos
mismos y de acuerdo con sus necesidades; de tal modo
que, si se prevé que lo que van a establecer los Equipos
en ese afio es un Programa de Atencién a la Mujer, ¢l
Programa de la Mujer, y el mismo equipo considera que
para llevar a cabo ese Programa, de acuerdo con las
actividades que en &l estdn previstas, necesita pues que
uno o dos miembros del Equipo acudan a un Centro
hospitalario durante diez dias a aprender a hacer citolo -
gias, bueno, pues que ellos mismos se hagan su Progra -
ma, y, dentro del Programa de la Mujer, haya unas
actividades de Formacioén continuada que sean las que se
levardn a cabo. Ese es el criterio y asf son las directrices
que tienen las Delegaciones Territoriales en cuanto al
desarrollo del Programa de Formacién continuada,

Al resto le va a contestar el Director General de la
Salud Pdblica.

EL DIRECTOR GENERAL DE LA SALUD PU -
BLICA Y ASISTENCIA PRIMARIA (SENOR GAR -
CIA ENCABO): Muchas gracias. Simplemente decir que,
por supuesto, creo que la Comisién de Bienestar Social
serd informada antes de la publicacién del Mapa, que ser4
sometida a sus criterios.

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias. El sefior Criado tiene la
palabra.

EL SENOR CRIADO ESCRIBANO: Muchas gra -
cias, sefior Presidente. Sefiorias. A mi si que: me ha
extranado que el sefior Consejero, ante la Comisién de
Economia, en la exposicién de los Presupuestos de su
Consejeria no haya hablado de nimeros. Y, si tenemos
en cuenta que esta Consejeria es Ia que en sus
Presupuestos menos ha provincializado, tengo la duda
—y pienso que la duda es razonable—, de que el sedior
Consejero tiene... quiere tener las manos libres. El sefior
Consejero ha mencionado el Articulo 43 de la Consti -
tucién y el Estatuto de Autonomfa, y le felicito, sefior
Consejero; pero me ha extrafiado también no ofrle men -
ci6n alguna sobre 1a Ley de Régimen Local, que atribuye
competencias en materia de Salud y Consumo a los
Ayuntamientos. Yo no quiero incidir méis sobre el tema
de las competencias; pero, digamos que, préicticamente
nuestro Estatuto de Autonomia, en cuanto a competen -
cias en materia de Salud y Consumo se refiere a la
prevencidn, promocién y proteccién de la Salud, y, entre
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otros, también a la coordinacién hospitalaria, y me
sorprende que en los Presupuestos que usted nos ha pre -
sentado, hable de "Desarrollo Hospitalario". Yo quisiera
saber si para usted, seftor Consejero, "Coordinacién Hos -
pitalaria” y "Desarrollo hospitalario” es la misma cosa.
Por otra parte, usted ha hablado... ha hecho referencia a la
Organizacién Mundial de 13 Salud. Y en cuanto al
Servicio de Higiene Alimentaria yo querfa saber, pero
con nimercs, si con ese Presupuesto usted es capaz, y la
Junta va a ser capaz de hacer un Programa que verdadera -
menie pueda abarcar de forma integral todos los aspectos
de Iz higiene de los alimentos, Me refiero, en concreto,
no solamente a la inspeccién, sino a la producci6n de los
alimentos, al examen bromatolégico de los mismos, ala
nutricién y a la dietética; porque eso serfa el aspecto
integral de la Higiene alimentaria, Nada més. Muchas
gracias, sefior Presidente,

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL
ALVAREZ): Muchas gracias, sefior Criado. El sefior
Consejero tiene la palabra.

EL SENOR CONSEJERO (SENOR ARAUZO
GONZALEZ): Sf; vamos a ver.Yo no he olvidado las
competencias que la Ley de Régimen Local concede y la
Ley de Sanidad concede a los Ayuntamientos en materia
de Salud. Ellas son...Vamos, desde luego fo que no
tienen es ninguna competencia dentro del Area Asisten -
cial; esas competencias quedan, dentro de la Ley General
de Sanidad, exclusivamente en manos de las Comuni -
dades Auténomas; ni Ayuntamientos, ni Diputaciones.
Todos los Servicios de Asistencia Sanitaria pasan a
depender de la red de asistencia puiblica del Servicio de
Satud de Ia Comunidad Aut6noma, Si bien es cietto que
deja en manos de las Entidades Locales qué en estos
momentos tengan algin tipo de Servicio la capacidad de

" conservar la titularidad de los mismos. Y por supuesto,
vamos, soy absolutamente consciente de las competen -
cias que en materia de consumo tienen las Entidades
Locales, y que creo que... vamos, opino, pienso, que los
Ayuntamientos debieran de asumirlas de modo més...
mayor que el que en estos momentos se estd haciendo.

‘En cuanto al segundo tema, Su Sefiorfa, yo no
entiendo lo mismo por "Coordinacién” y por "Desarrollo
Hospitalario”, obviamente. La "Coordinacién Hospitala -

ria" entra, bueno pues dentro de lo que puede considerarse
planificacién y, bueno, Io que se hace con la "Coordi -
nacién”, pues es el mirar a ver si los Servicios que se
prestan dentro de un Hospital, se pueden, de algiin modo,
acomodar a los que se prestan en otro, en aras de que
todos se presten con Ia mayor eficacia posible y redunden
en beneficio de los ciudadanos. Y el "Desarrollo Hospi -
talario" es precisamente el desarrollo de aquellos Servi -
cios que estdn de un imodo deficitario, o que, atin estando
de modo satisfactorio, interesa que sean que adquieran un
desarrollo... Y, bueno, en este sentido, yo creo que ya he
explicado cuél es el criterio y cuél es el destino que
tienen esa partida que se... esas dos partidas que se desti -
nan al "Desarrollo Hospitalario”.

El iitimo tema que... o Ia Gltima duda que tiene con
respecto al Servicio de Higiene de los Alimentos, con ese
Presupuesto desde luego no se va a acomeéter una Pro -
gramacién de Higiene de los Alimentos; pero es que, la
Consejeria tiene, a través de sus Delegaciones, a través de
Ios Servicios de Ias Delegaciones, a través de sus Sani -
tarios Locales, a través de todo el personal de Inspecci6én
de Consumo y a través de sus Laboratorios, prictica -
mente montado toda ia estructura que permite la realiza -
cién del control de la higiene de los alimentos; y yo
dirfa, que ya se esté ejecutando en estos momentos..., y
bueno, pues creo que de modo satisfactorio. Lo que
ocurre es que, dadas las caracteristicas, dados los proble -
mas que estan surgiendo dltimamente, se ha considerado
en la Consejerfa, que a nivel de Servicios Centrales debe
haber una estructura administrativa que sea la que lleve
los temas de gestién dentro de todo lo que supone la
programacion de higiene de los alimentos, A eso es alo
que va destinado este Presupuesto; pero no va destinado a
la ejecucién de los Programas que, dentro de "Higiene de
los Alimentos”, se puedan llevar 2 cabo. Eso, yo creo
que tenemos infraestructura, bueno pues, satisfactoria en
ese sentido ;no? '

EL SENOR VICEPRESIDENTE (SENOR NATAL

ALVAREZ). Muchas gracias, sefior Consejero. ;Algin

Procurador, presente en la Sala, desea formular alguna
pregunta?. Entonces, agradeciéndole la informacién fa -
cilitada seftor Consejero y los altos cargos, se levanta la
Sesi6n.

(Se fevanté la Sesi6n a las 19,50).





