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COMISION DE SANIDAD Y BIENESTAR SOCIAL
PRESIDENTE: Don José Luis Sainz Garcia

Sesion celebrada el dia 4 de noviembre de 1999, en Fuensaldafa

ORDEN DEL DIA:

1. Pregunta con respuesta Oral antela Comision, P.O.C. 8-1, formulada ala Junta de Castillay Ledn
por los Procuradores D. José Manuel Herndndez Herndndez y D.2 Ana Granado Sanchez, relativa
a cufa publicitaria en medios audiovisuales de la Consgjeria de Sanidad y Bienestar Social,
publicada en el Boletin Oficia de las Cortes de Castillay Ledn, NUm. 7, de 20 de septiembre de
1999.

2. Proposicion No de Ley, P.N.L. 13-1, presentada por los Procuradores D. Octavio Granado
Martinez, D. Fernando Benito Mufioz, D. Julio V. Pascual Abady D.2 LeonisaUll Laita, relativa
a constitucion del Consgjo de Direccion del Area de Salud de Burgos y presentacion de un Plan
Conjunto de actuaciones y recursos hospitalarios, publicada en € Boletin Oficia de las Cortes
de Cadtillay Ledn, Nam. 7, de 20 de septiembre de 1999.

3. Proposicion No de Ley, P.N.L. 27-I, presentada por la Procuradora D.2 Elena Pérez Martinez,
relativa a gestiones ante el Gobierno de la Nacién y el Consgjo Interterritorial de Salud para la
financiacion de la anticoncepcion oral por e Sistema Naciona de Salud, publicada en el Boletin
Oficia de las Cortes de Castillay Ledn, NUm. 9, de 24 de septiembre de 1999.

4. Proposicion No de Ley, P.N.L. 39-1, presentada por €l Grupo Parlamentario Socialista, relativa
a incorporacion del persona sanitario a los Centros de Salud y reestructuracion de recursos



humanos, publicada en el Boletin Oficia de las Cortes de Castillay Leon, Nim. 13, de 8 de

octubre de 1999.

5. Proposicion No de Ley, P.N.L. 44-I, presentada por la Procuradora D.2 Begofia Nufiez Diez,
relativa a convenio de colaboracion con la Asociacion Romi de Palencia, publicada en € Boletin
Oficia de las Cortes de Castillay Leon, NUm. 13, de 8 de octubre de 1999.

Seinicialasesién alas diez horas cuarenta minutos.

El Presidente, Sr. Sainz Garcia, abre la sesiéon y comu-
nica a la Comisiéon las sustituciones que se han
producido.

Primer punto del Orden del Dia. POC 8-I.

La Secretaria, Sra. Nafiez Diez, da lectura a primer
punto del Orden del Dia.

Intervencion del Procurador Sr. Herndndez Hernandez
(Grupo Socialista) para formular su pregunta a la
Junta de Castillay Leon.

Contestacion, por parte de la Junta, del Sr. Martinez
Bermejo, Secretario General de Sanidad y Bienestar
Social.

En turno de réplica, interviene el Procurador Sr. Her-
nandez Hernandez (Grupo Socialista).

Enturno deduplica, interviene el Sr. Martinez Bermejo,
Secretario General de Sanidad y Bienestar Social.

El Presidente, Sr. Sainz Garcia, abre un turno de
aclaraciones por parte de los Procuradores que no
han intervenido en el debate.

En turno de aclaraciones, interviene la Procuradora Sra.
Puente Canosa (Grupo Socialista).

En turno de aclaraciones, interviene la Procuradora Sra.
Rodrigo Rojo (Grupo Socidlista).

Contestacion del Sr. Martinez Bermejo, Secretario Ge-
neral de Sanidad y Bienestar Social.

Segundo punto del Orden del Dia. PNL 13-1.

La Secretaria, Sra. Nufiez Diez, da lectura a segundo
punto del Orden del Dia.

Intervencion del Procurador Sr. Granado Martinez
(Grupo Socialista) parapresentar laProposicion No
delLey.

Intervencion del Procurador Sr. Santamaria Garcia
(Grupo Popular) para la defensa de la Enmienda
presentada por su Grupo.

En turno en contra o, en su caso, de fijacién de posicio-
nes respecto de la Enmienda, interviene el Procura-
dor Sr. Granado Martinez (Grupo Socialista).
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maria Garcia (Grupo Popular).

En turno de ddplica, interviene el Procurador Sr. Gra-
nado Martinez (Grupo Socialista).

En turno de fijacion de posiciones, interviene el Procu-
rador Sr. Herreros Herreros (Grupo Mixto).

Intervencion del Procurador Sr. Granado Martinez
(Grupo Socidlista).

El Presidente, Sr. Sainz Garcia, somete a votacion la
Proposicion No de Ley debatida. Es rechazada.

Tercer punto del Orden del Dia. PNL 27-I.

La Secretaria, Sra. Nufiez Diez, da lectura a tercer
punto del Orden del Dia.

Intervencion de la Procuradora Sra. Pérez Martinez
(Grupo Socialista) parapresentar laProposicion No
delLey.

En turno en contra, interviene el Procurador Sr. Mon-
salve Rodriguez (Grupo Popular).

Enturnoderéplica, intervienelaProcuradora Sra. Pérez
Martinez (Grupo Socialista).

En turno de duplica, interviene el Procurador Sr. Mon-
salve Rodriguez (Grupo Popular).

Intervencion de la Procuradora Sra. Pérez Martinez
(Grupo Socidlista).

El Presidente, Sr. Sainz Garcia, somete a votacion la
Proposicion No de Ley debatida. Es rechazada.

Cuarto punto del Orden del Dia. PNL 39-1.

La Secretaria, Sra. Nufiez Diez, da lectura a cuarto
punto del Orden del Dia.

Intervencion de la Procuradora Sra. Pérez Martinez
(Grupo Socialista) parapresentar laProposicion No
delLey.

Intervencion de la Procuradora Sra. Hernandez Candeal
(Grupo Popular) para la defensa de la Enmienda
presentada por su Grupo.

En turno en contra o, en su caso, de fijacién de posicio-
nes respecto de la Enmienda, interviene la Procura-
dora Sra. Pérez Martinez (Grupo Socialista).
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(Seinicialasesién alasdiez horascuarenta minutos.)

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Seabrelasesion. Por |os Grupos Parlamentarios...
tiene algin Grupo Parlamentario fijada alguna sustitu-
cion, turno de sustitucion.

LA SENORA PUENTE CANOSA: Si, sefior Presi-
dente. Dofia Leonisa Ull sustituye a Isabel Fernandez
Marassa.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias. Por el Grupo Popular.

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Si, sefior
Presidente. Don Fernando Arvizu sustituye a dofia Do-
lores Ruiz y la sefiora Judrez sustituye a Pilar San

Segundo.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias. Comienzala sesion. El primer punto del
Orden del Dia... la sefiora Secretaria dara lectura a
primer punto del Orden del Dia Tiene la paabra la
sefiora Secretaria.

LA SENORA SECRETARIA (SENORA NUNEZ
DIEZ): " Pregunta con respuesta oral antela Comision
formulada a la Junta de Castilla y Ledn por los
Procurador es don José Maria Hernandez Hernandez
y dofia Ana Granado Sanchez, relativa a cufia publi-
citaria en medios audiovisuales de la Consgeria de
Sanidad y Bienestar Social publicada en e Boletin
Oficial de las Cortes de veinte de septiembre del
noventay nueve'.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias. Para formular la pregunta, por diez
minutos, tiene la palabra e sefior don José Manuel
Hernandez.

EL SENOR HERNANDEZ HERNANDEZ: (El
principio de la intervencién no qued6 registrado.) ...a
los que no he tenido ocasion de saludar de forma oficial
hasta este momento.

Y o también quiero, antes de nada, asegurarle que la
intencion de esta pregunta, como de las que espero poder
seguir haciendo alo largo de la presente Legidatura, es
absolutamente constructiva, y estd en e animo de con-
templar algo que yo creo que para mi es sustancia y
fundamenta en la hora de trabgjar en los temas de salud
y bienestar social, y de que estos temas no deben de ser,
de modo aguno, pues, un arma arrojadiza de lucha
politica entre los partidos, sino que deben ser objeto de
la colaboracion constructiva, desde la critica —cuando
haya que hacerla-, entre las distintas fuerzas politicas.

Es evidente que la pregunta esta basada en que €
anterior Gobierno de la Comunidad Aut6noma, que
presidia el mismo Presidente que preside € actual, pues,
mantuvo durante los Ultimos meses de |a pasada Legisla-
tura una cufia publicitaria, en diversos medios de comu-
nicacion, en la cua se decia, textuamente, "En la
Consgieria de Bienestar Social de la Junta de Castillay
Leon, cada dia trabajamos para mejorar tu calidad de
vida". Esta cufia se ha mantenido, se mantuvo, no sélo
hasta e momento en que se realizo la pregunta, sino que
después de haberse realizado ésta, me constay he podido
constatar que ha continuado emitiéndose en esos medios
de comunicacion.

Y0 no conozco que exista un asentamiento concreto
en un programa o en una partida presupuestaria que
contemple el sostenimiento de este tipo de propaganda,
y es evidente que ha de tenerlo, que ha de tener un
determinado coste econémico, y que el sefior represen-
tante... que es que, perdéneme, no sé exactamente cud
€es su cargo dentro de la Consgjeria...
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EL SENOR .....: (Intervencién sin micréfono).

EL SENOR HERNANDEZ HERNANDEZ: Entien-
do que el sefior Secretario General debe conocer cud es
este coste econdémico y espero que pueda informarnos a
la Comision de é. Asimismo, entiendo que este tipo de
iniciativas deben tener unos objetivos concretos y, por
tanto, medibles que -iguamente- yo desearia que nos
explicase €l sefior Secretario General.

Obviamente, yo entiendo que la €eficiencia de una
determinada campafia, pues, esta definida por larelacion
gue existe entre la eficacia de los objetivos y € coste
econdémico que esta campafia tiene. Y nuestro deseo —d
menos & mio- es el de conocer esa eficiencia, no por...
en funcién de ningln otro interés que no sea el deintentar
garantizar que los recursos econémicos de la Comunidad
Auténoma pues se invierten de forma trasparente y para
aquellos objetivos de interés general, que son los que yo
creo gque deben prevalecer alahora deimplicar recursos
publicos.

En este sentido, la pregunta que he hecho, que es la
de s considera el sefior Consgjero —en este caso €l sefior
Secretario General— eficiente la realizacion de este tipo
de campafias y, en su caso, S piensa mantenerla en
adelante, pues, lo Unico que pretende es & conocimiento
por parte de la Comision de los datos concretos a los que
me he referido anteriormente, es decir: los objetivos de
la campafia, el nivel de consecucion acanzado de estos
objetivos, € coste econémico que han tenido y € plan-
teamiento de futuro del actual grupo de la Consgjeria, de
los responsables de la Consgjeria de Bienestar Social del
actual Gobierno. Con esto pretendemos también, ade-
maés, "forzar" -y permitaseme decirlo asi, entrecomillas-,
de alguna manera, a nuevo Consgjero, al nuevo equipo,
alameditacién de todas estas circunstancias para obtener
unas conclusiones respecto ala oportunidad de continuar
0 no con este tipo de campafias. Y 0 he hecho la pregunta
en estos términos exclusivamente técnicos y de caracter
econoémico, obviando otros planteamientos pues —diga-
mos- més globales o més politicos. Y 1o hago asi porque,
como he dicho a principio, € sentido de la pregunta es
absol utamente constructivo.

Y lo que quiero adelantarle —para terminar— a sefior
Secretario General es que, de antemano, le expreso mis
serias dudas respecto a la eficiencia de este tipo de
campafias. Y yo creo que... salvo que laintervencién del
sefior Secretario General me convenza de lo contrario,
pues, procuraré, en la réplica, darle agunas de las
opiniones por las cuales yo considero que este tipo de
camparias, como le he dicho, no son las més eficientes,
ni las méas adecuadas para invertir los fondos de la
Comunidad Auténoma. Muchas gracias, sefior Presiden-
te.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Hernandez. Para contestacion...
Antesdeello, quiero dar labienvenidaal sefior Secretario
Genera de la Consgjeria de Bienestar Social y de Sani-

dad, y decirle que, en aras de la eficacia 'y del mejor
funcionamiento de esta Comisién, tiene a su disposicion
tanto a Presidente, por mi parte, como, en estos casos,
todalaComisiény que estasirvadeforoy parael debate
honrado y constructivo de todo € estado de bienestar que
todos ansiamos para Castillay Ledn. Parala contestacion
al sefior Hernandez, tiene la palabra €l sefior Secretario
General.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL DE SANI-
DAD Y BIENESTAR SOCIAL (SENOR MARTINEZ
BERMEJO): Buenos dias, sefior Presidente, sefioras y
sefiores Procuradores. Sefior Procurador Hernandez,
gracias, sobre todo, por labienvenida. Gracias, también,
por la postura constructiva que quiere usted plantear,
respecto alainformacion sanitariaque se quiere dar desde
la Consgjeria de Sanidad y Bienestar Social. Ademas,
agradezco ese aspecto constructivo, porgue creo que las
Cortes de Cadtillay Leodn y todos sus Grupos Parlamen-
tarios no son gjenos, ni deben ser gjenos atodas y cada
una de las actividades que desde € Gobierno y desde la
Administracion de la Comunidad Auténoma se realizan.

En primer lugar, me gustaria decir que la pregunta
va formulada para una campafia informativa concreta
Antes de entrar en la campafia informativa concreta e
intentar facilitar los datos que se me han pedido, me
gustaria hacer un pequefio paréntesis. Es obligacion, en
este caso, de la Administracion sanitaria facilitar todala
informacion que sea precisa a los ciudadanos para que
estos conozcan cudes son los recursos sanitarios, de
servicios sociales, de igualdad de oportunidades entre
mujeres y de hombres que existen. La poblacion de
Cadtillay Ledn debe conocer, en todo momento, a qué
sitios y qué lugares debe acudir cuando tiene algin
problema de caracter sanitario, de servicios sociales,
etcétera.

¢Qué ocurre? Que esa informacion se puede facilitar
amuy distintos niveles. El que mas nos preocupa desde
la Consgjeria de Sanidad y Bienestar Socia, evidente-
mente, es lainformacién que los profesionales del sector
deben dar, de forma directa, a todos y cada uno de los
ciudadanos cuando se presentan con el problema concre-
to.

Pero aparte de esa informacion profesional y magni-
fica, por otra parte, que se presta de forma magnificay
paralo cua se estdn formando diaadialos profesionales
sanitarios y los profesionales de los servicios sociales,
hay que complementarla con otra serie de actividades a
las que sele puede dar el nombre méas variado, desdela...
el nombre de informacion, € nombre de comunicacion,
el nombre de publicidad... porgue son distintas las estra-
tegias que se deben adoptar para que lleguen d total de
los ciudadanos esos recursos para sus necesidades: pues
estan desde la edicion de libros especiaizados para los
profesionales y para los no profesionales que quieran
conocer una determinada materia; estatambién laedicion
de los tripticos -y creo que son de todos conocidos los
tripticos- de unainformacion més completa, més profun-
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da sobre determinadas materias; y, evidentemente, tam-
bién esta la informacion que debe llegar de una forma
mas amplia a todos y cada uno de los ciudadanos, a
aquellos que, por desgraciao por suerte-legado el caso-,
pues no acuden normamente alos centros de salud, o no
acuden alos profesionales del ramo, ya sean de Servicios
Sociales, y que deben conocer que eso existe.

Esaes laintencion de la Consgjeria. La intencion de
la Consgjeria es abarcar todos |os frentes posibles, desde
un punto de vista de la informacién sanitaria, para que
[leguen a todos los ciudadanos. A mayores, € facilitar
informacién sanitaria, aparte de estar recomendada por
laOrganizacion Mundial delaSalud, pues, esun mandato
legal de estas mismas Cortes de Castillay Ledn. LalLey
de Ordenacion Sanitaria, en varios articulos —podria
citarlesy les tengo aqui, pero no es cuestion tampoco de
aburrirles-, cita sobre la necesidad de hacer campafias
publicitarias en materia de salud, regular la publicidad
sanitaria por parte de la Consgeria. También establece
la obligacion de redizar campafias informativas a los
ciudadanos respecto a temas de salud. La Ley de Acce-
sibilidad también establece la necesidad de acudir a la
necesaria informacion para todos los sectores sociales
para que esa Ley pueda tener efecto.

El segundo Plan de Salud de Castillay Ledn también
establece, dentro de sus objetivos prioritarios a hablar
de los problemas de salud de la Comunidad Auténoma,
la necesidad de, antes del dos mil, haber facilitado la
informacién de carécter sanitario que deber realizarse por
los més distintos medios. Pero, vamos, no es tanto el
mandato legal en si, sino € disefio, lo que tal vez usted
estaba planteando en cuanto cémo deben ser esas campa-
flas informativas. A mi, personamente, no me gusta
[lamarlas publicidad, porque el ambito de la Administra-
cién Publica esta fuera de toda publicidad en si, sino que
lo que debe, efectivamente, es facilitar informacion y en
ese animo constructivo yo lo recojo.

La campafia que en aguel momento se planteaba era
unacamparia que habl aba sobre mejorar lacalidad devida
de los ciudadanos de Castillay Leon; "diaadia, mejorar
lacalidad de vida de |os ciudadanos de Castillay Ledn".
Ese era el mensgje en general, ése era € mensgje que se
establecia a modo visual para la campafia. Pero tenia
también una letra pequefia, donde hacia referencia a las
vacunas, donde hacia referencia también al control del
cancer de mamay ginecolégico, donde hacia referencia
también a la atencién por los servicios sociales, la
asistenciadomiciliaria, las residencias, donde haciarefe-
rencia también a Plan de Igualdad de Oportunidades
entre mujeres y hombres. Y, evidentemente, era un
instrumento dentro de un todo; nunca puede verse de
forma aislada.

¢Enquésentido lo digo? Que junto aeso, lo que busca
es que aquel ciudadano, aguella ciudadana o agquel ciu-
dadano que habitualmente no acude a los centros espe-
cializados, que es donde se debe dar lamejor informacion
sanitaria-y en eso presumo que estaremos de acuerdo-,

aquella persona que no acude por motivos... por los
motivos més variados que sea, Sin que por eso suponga
gue no pueda acceder, porque la intencién es que su
accesibilidad seatotal, al 100%, como ocurre con algunos
de esos programas... Como ocurre, por gjemplo, con €
Programa de Prevencion del Cancer de Mama, la acce-
sibilidad de los ciudadanos hoy diade Castillay Ledn es
al 100%. Otra cosa es que hay gente que no acuda porgue
no le llegue informacion. Y con todo eso e digo- se
complementa con, por ejemplo, 1o que hoy vulgarmente
-y permitame la expresion-es un anglicismo: € mailing;
se hacen -digamos- envios personalizados a lo que se
[lama |la poblacion afectada o que pudiera estar afectada
por ese tema. Por lo tanto, yo quiero que se considere
como parte de un todo.

Como estrategia acertada o no, podemos estar de
acuerdo, podemosestar en contra, desde un punto devista
subjetivo. Si esta claro, si esta claro que la Consgjeria,
guelaConsgjeriase replantea, sereplanteacon el cambio
—digamos- legidativo que se ha producido, se replantea
el temadeladifusion deinformacion sanitaria. Y perdone
gue lo siga llamando informacion sanitaria, informacion
de servicios sociales y ho publicidad.

En cuanto a su eficiencia, pues la eficiencia que haya
podido tener esa campafia también hay que verlo através
de un todo. Hoy dia—vuelvo a decir—, pues, estamosaun
nivel muy superior a otras Comunidades Auténomas en
el nimero de vacunaciones, en los aspectos por los que
sevacuna. Tenemos un nivel de plazas residencial es muy
superior a resto de las Comunidades Auténomas. Tene-
mos también -digamos- el Programa de Cancer de Mama
y de Céancer Ginecoldgico —digamos-, se han hecho mas
de ochocientas mil mamografias y revisiones.

¢QUE parte de... qué parte de eficiencia o qué parte
de efecto ha cumplido esa campafia? Pues, evidentemen-
te, si es parte de un todo, le correspondera €l porcentaje
oportuno. Los profesionales también han informado, los
tripticos que se editan con caracter mas amplio —digamos-
también han colaborado en ese porcentaje, las publica
ciones especializadas también.

¢Verlo como hecho aislado puede ser subjetivamente
criticable 0 no? Pues es posible. Pero quiero que selleve
aun todo, desde ese afan constructivo, y € mejor de los
planteamientos de cara a un futuro. Seguiremos facilitan-
do informacién sanitaria; es la intencién y es la obliga-
cién, también.

En cuanto a su coste econémico, yo le puedo decir
que lo que la Consgjeria destina a esos gastos de infor-
macién sanitaria, que, a lo mejor, por... tanto por
mandato legal debe hacer, por recomendacion de la
Organizacion Mundia dela Salud, y por razones précti-
casy operativasde quetodosy cadauno delosciudadanos
deCastillay Leon puedan llegar y acceder aesos recursos
de caracter social y sanitario, es muy pequefio; no llega
en ningun caso, no llega en ninglin caso, del Presupuesto
del afio mil novecientos noventay nuevee total... el total
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delastareas de caracter informativo no llegaa 0,1% del
presupuesto global de la Consegjeria, donde € montante
importante se lo lleva donde tiene que estar: e personal,
la dotacién de personal, la dotacion de los profesionales,
gue son los que, a final, también facilitan esa informa-
cion. Si, evidentemente, de ahi detraemos la parte que
un profesiona dedica a la informacion sanitaria 0 a la
informacion de servicios sociales, seria mayor. Pero, en
si, o que se ha dado en llamar "gastos de informacion
sanitaria’, no llega a eso.

Llegar al... en una sociedad muy influenciada por los
medios de comunicacion, llegar al total delos ciudadanos
no esfécil. La Administracion no debe hacer publicidad,
debe dar informacion. Pero cuando tiene que competir
con empresas que, son su légico animo de lucro, pues
facilitan y bombardean dia a dia con lo que si que es
publicidad, porque estén haciendo para la venta de sus
productos, la venta de sus servicios, tiene que utilizar
también, de vez en cuando, agln recurso que llame la
atencion, que llame la atencién de los ciudadanos, para
gue sepan gue eso existe. Para que luego se acerquen a
centro de salud, para que luego vayan a ver a asistente
social, para que luego vayan ainformarse sobre la plaza
residencial ala que tienen derecho.

¢Qué acurre? Ahi estd laimportancia o no de acudir
aesaparte del todo. Y laeficiencia debera verse siempre
en un global, nunca en un sentido minimo, en un sentido
concreto con respecto a una campafia.

En lineas generdes, es 1o que, de momento, le
puedo... le puedo contestar. No s& si habré sabido
entender... Y agradezco de nuevo, de verdad, € afén
constructivo. Y desde la Consgjeria estamos abiertos a
gue toda la informacion sanitaria que se pueda dar, s es
necesario, se remita, en el momento en que se vaya a
editar 0 se vaya a publicar, a esta Comisién sin ningan
problema, toda€lla; todalaquetengaun carécter plblico,
digamos. Muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Secretario General. Para réplica,
por un tiempo de cinco minutos, tiene la palabra el sefior
Hernandez.

EL SENOR HERNANDEZ HERNANDEZ: Gra-
cias, sefior Presidente. Bien. Yo le tengo que decir a
sefior Secretario General que mantengo ese... en la
réplica e mismo espiritu -digamos- constructivo que en
laprimeraintervencion. Lo que pasa es que le tengo que
decir, primero, que recojo € guante -y creo que podré
hacerlo; por lo menos lo hago a titulo personal, pero
supongo que €l resto de la Comision estard de acuerdo-
de esta Ultima parte de su intervencién, en e sentido de
gue me parece, ademas, muy consecuente € que la
Comision reciba previamente a su divulgacion ese tipo
de campafias de informacion.

Y paso a decirle que, efectivamente, una cosa es la
informacion y otra cosa es la propaganda. Yo con la

informacién no tengo ningun problema; es decir, a mi
me parece... es mas, ahora le voy a tratar de decir que
hay en algunas cosas que creo que la Junta de Cadtillay
Leodn debe ser mas agresiva -y entiéndaseme la expre-
sion- a la hora de hacer informacion. Pero de lo que yo
he estado hablando es de esta cufia, en concreto, en la
gue se decia: "En la Consgjeria de Bienestar Social dela
Junta de Cadtilla y Ledn, cada dia trabajamos para
mejorar tu calidad de vida', que, por cierto, sefior
Secretario General, es la que més se ha oido; por lo
menos, lainformacion que yo tengo en ese sentido va.

Y yo le quiero decir que yo sigo entendiendo que los
recursos publicos deben utilizarse por los responsables
publicos de una forma eficiente. Y eso significa aplicar
es0s... |os recursos econémicos objetivos, que deben ser
deinterésgeneral o, por lo menos, deuninteréssolidario,
aunque afecten auna... aun col ectivo determinado dentro
del grupo —en este caso de la Comunidad Auténoma- que
tenga una mayor necesidad de que se le apliquen.

No considero, por tanto, oportuno, y sigo ratifican-
dolo -y yo espero que, ademés, ustedes lo consideren
igual-, el emitir mensajes con cargo a erario publico en
los que no se dicen més que obviedades. Porque, jhom-
bre!, o que seria ya... estaria bueno es que la Junta de
Cadtilla y Ledn estuviera trabajando para empeorar la
vidade los ciudadanos. Y o creo que ésa es una obviedad
que no merece gastar ni € 0,1, ni e 0.01, ni ningln cero
punto... etcétera. Es decir, no se debe gastar un duro en
ese tipo de mensgjes.

Yo creo que gastar los recursos en ese tipo de
mensgj es es algo que no esta dentro de un comportamien-
to politico ético. Y, ademés, considero, sefior Secretario
General, que existen en la Comunidad otros ambitos de
actuacion, tanto en materia de salud como de bienestar
social, que aungue sean pequefios esos recursos que se
dedican a este tipo de cosas, pues saldrian ganando, y
estarian beneficiados, y seriaoportuno que seles aplicase
aellos.

Mire, sinir més ala, en los presupuestos que €l sefior
Consgjero defendié ante la Comision de Economia hace
poco, pues, todas las partidas de programas sociales
estan... estan por debajo de la media del incremento del
13.7 de todo € Presupuesto de la Comunidad. Incluso
algunas de €ellas estan ala baja, como por gemplo lade
Servicios de Integracién Social, que baja 3.7%; la de
Atencién alalnfancia, 2.2; o lade Atencion Primariade
la Salud, que baja alrededor del 28.4. Por tanto, aunque
sea en pequefia cantidad, yo creo que los recursos se
deben de utilizar en este tipo de cosas. Se pueden dedicar
aestos programas o se pueden dedicar ainformacionreal.
Por ejemplo, pues por qué no se inician campafias de
informacion sobre € cancer de colon en nuestra Comu-
nidad Auténoma, sobre las hepatitis viricas en nuestra
Comunidad Auténoma. No solamente se utiliza en cam-
pafias comoladel cancer de mama, que no esel momento,
pero ya en otro momento tendremos ocasion de ver que
yo estimo que estd mal disefiaday esta mal realizada.
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Pero, en cualquier caso -digo-, existen muchos otros
objetivos de informacion que la Junta de Castillay Ledn
puede abordar, y no esas obviedades como decir que esta
trabagjando por €l bienestar de los ciudadanos.

Yo creo que... tengo la esperanza de que €l actua
equipo de Gobierno de la Consegjeria no siga por lasenda
-y permitame la expresién, que esta dicha sin animo de
ofender— de megalomania que tenia el anterior Consgjero
de Bienestar Social; este Consgjero, a que conocemos
muy bien en la provincia de Avila, por dedicarse, por
giemplo, a inaugurar residencias, o pseudorresidencias,
0 pseudocentros hospitalarios, en los dias de la precam-
pafia electoral, a los que, por cierto, en e Presupuesto
de la Comunidad Auténoma de ahora, de este afio dos
mil, no se dedica ni la quinta parte de lo que se dedicaba
en el afio noventay nueve. Por eso digo que yo creo que
seria bueno que la Junta de Castillay Ledn, la actua
Consgjeriade Bienestar Social, se desmarcase de estetipo
de cosas, siguiera la senda de la informacion, en la que
estamos absolutamente de acuerdo, y... y, por ultimo,
pues, cumpliese con esa oferta que nos ha hecho de
transmitir aestas Cortes previamente, parasu evaluacion,
y luego, obviamente, las mayorias toman ladecisiony la
Junta es €l poder gjecutivo.

Nada més. Y o solamente decirle que, en caso de que
los planteamientosalosqueyo le... mehereferido ahora,
pues, sean asumidos por la Junta y estemos en sintonia
en queinformar eslo importante -y no hacer propaganda
politica- en temas de salud y bienestar social, pues van a
contar conmigo siempre para evaluar esos posibles pro-
gramas de informacion. Pero, desde luego, si se contintia
en la misma linea y s cufias como éstas se siguen
emitiendo, pues no nos quedara mas remedio que acudir
anuevasiniciativas parlamentarias, pues digamos, de un
poco mayor calado que e de la pregunta. Esto dltimo
dicho en el tono de mayor amabilidad que se pueda decir
y sin ningan animo de hacer ningln tipo de amenazas,
gue no es éste @ sitio ni es mia la intencién de hacerlas.
Muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Hernandez. Para diplica, tiene la
palabra el sefior Secretario General por un tiempo de
cinco minutos.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL DE SANI-
DAD Y BIENESTAR SOCIAL (SENOR MARTINEZ
BERMEJO): Vuelvo a agradecerle, la verdad, € tono
constructivo. Le agradezco también todas y cada una de
las sugerencias que se han hecho respecto tanto a nivel
del presupuesto como a nivel de las campafias informa-
tivas. Seguiremos haciendo campafias informativas.
Hubo campafias informativas muy cuestionadas en su
momento y que hoy son totalmente asumidas. Me van a
permitir que diga, por ejemplo, lacampafiadel "Pontelo,
ponselo”; era un lema que sonaba muy fuerte, era muy
fuerte; quiero decir que, sociamente, sonabaa algo muy
fuerte, y, sin embargo, ya esta asumido €l quela preven-
cion, toda la serie de medidas preventivas en contra del

sida, de la propagacion de las enfermedades de transmi-
sion sexua y del sida.

Evidentemente, "Pontelo, pénselo” sonaba muy fuer-
te. A usted, a lo mejor, le suena muy fuerte que la
Comunidad Auténoma de Casdtillay Ledn trabgja por la
calidad de vida de los ciudadanos de Castilla'y Ledn.
Entre uno y otro creo que hay grandes diferencias; y, sin
embargo, era una campafia informativa también.

¢Quéocurre? Que megustariainsistir en un temamuy
concreto: evidentemente, no hay intencion ninguna de
hacer propaganda, no hay por qué hacerla, y menos en
un tematan importante como eslasanidad y los servicios
sociales. Evidentemente, laConsgjeriatieneintencion de
hacer una informacion seria y de facilitar... no lo he
planteado en términosde control, sino quelo he planteado
en términos de facilitar informacién, de facilitar toda la
informacién que de caracter sanitario y de servicios
sociales se vaya a hacer desde la Consgjeria. Lo digo
porque la Consgjeria tiene perfecta capacidad... esta
obligada legalmente a desarrollar esas campafias infor-
mativas. Por |o tanto, esta Comision tendré conocimiento
deellasy selefacilitardtodalainformacion que se estime
oportuna.

También es verdad, también es verdad que me gusta-
ria que no nos quedaramos con una parte del todo. El
disefio de campafias informativas de la Consgjeria va a
ser un todo, nunca una parte. Ni se va a buscar propa-
gandani publicidad, sino informacién. Y parallegar ala
informacidn, hay que llegar a muchos sectores. Castilla
y Ledn esmuy grande; graciasaDios, esuna Comunidad
Auténoma enorme, con mucha variedad, con mucha
riqueza, con sitios muy reconditos y muy perdidos, que
gracias a eso explotamos nuestro turismo rural. Enton-
ces, para llegar a todos esos sitios, alo mejor no basta
con € triptico, alo megjor no basta con que e persona
sanitario ofrezca informacion desde el centro de salud o
desde € consultorio local, sino que también tiene que
[legar amuchos mas sitios. Y se hara de forma construc-
tiva, veraz, positivay siempre intentando que los ciuda-
danos lleguen a los recursos, 1os que no pueden llegar.

No hay ni megal omanias ni intenciones parecidas; hay
intencion de que llegue, que ésa es la mision de la
informacion.

Agradezco, de verdad, €l tono constructivo. No he
considerado que pueda entenderse amenaza lo que usted
decia a fina, y asi... y asi lo tomo. Pero si es verdad
gue tenemos muy claro desde la Consgjeria que estamos
no solo obligados, sino deseosos de facilitar toda la
informacion que sea posible, sin que eso en ningn
momento supongamermadel presupuesto, sino de acuer-
do con las dotaciones presupuestarias que como tal se
reflejan. No por hacer campafias informativas —digamos-
se van a descuidar otros sectores, que vuelvo adecir que
son los importantes. Porque de nada sirve facilitar infor-
macion, si detras no hay e respaldo de los recursos:
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personales, técnicos e infraestructuras, para poder dar y
favorecer... y facilitar -perdén— esos recursos.

Creo que ya, si me permite, he terminado. Gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Muchas gracias, sefior Secretario General. Termi-
nada |la contestacion de la pregunta oral, cualquier Pro-
curador delaComision podrasolicitar aclaraciones sobre
el tema de la pregunta. Por lo tanto, por e Grupo
Parlamentario Socialista, tiene la palabra dofia Maria
Luisa Puente.

LA SENORA PUENTE CANOSA: Muchas gracias,
sefior Presidente. Y, sefior Secretario, como la pregunta
de... del sefior Hernandez, el compafiero, aunque hacia
referencia a una cufia, realmente la cufia formaba parte
de toda una campafia —como usted bien puede conocer-,
en donde habia folletos y pancartas... Yo... no me ha
guedado claro, por una parte, si e sefior Secretario
conoce el contenido real, porque le he visto hablar en
genera y centrarse mucho en la respuesta en la publici-
dad... en la divulgacién -vamos a decir- o informacion
de tipo sanitario. Pero, concretando esta campafa, espe-
cificamente, a la que hacia referencia mi compafiero,
pues no me ha quedado claro e coste de esa campafia,
porgue no eralacufia, sino erael conjunto detodoslos...

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Grecias, sefiora Puente. Para hacer uso de la
palabra, tiene la palabra Rodrigo...

LA SENORA RODRIGO ROJO: Bueno, basicamen-
te era...

~EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Sefiora Rodrigo...

LA SENORA RODRIGO ROJO: ...lamismapregun-
ta. Desde luego, su explicacion me ha degjado un poco
anonadada. Porque €l reconocer aqui publicamente que
laJuntanecesitaexplicar alos ciudadanos quelo que hace
€es justamente preocuparse por su bienestar desde esta
Consgeria, pues, menos mal que acaba usted de venir;
porque s llevara cuatro afios aqui, de Consgjero o de
Secretario, me produciria bastante tristeza.

La pregunta, en concreto, es la misma ¢cuéntas
pesetas —pesetas, no en porcentaje- ha supuesto la cam-
pafia?

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora. Para contestar, tiene
la palabra el sefior Secretario General.

EL SENOR SECRETARIO GENERAL DE SANI-
DAD Y BIENESTAR SOCIAL (SENOR MARTINEZ
BERMEJO): Muchas gracias. Tal como se formulé la
pregunta... la pregunta de contestacion oral, se hablaba
de la eficiencia de una campafia publicitaria. Tal como
he querido contestarla—o lo niego-, es entender que no
es una campafia publicitaria -y lo estoy diciendo muy

claro-, sino que es parte de un todo de una tarea infor-
mativa.

Y o podria ahora decirles "ha costado 10, ha costado
20 o ha costado 1.000", pero no estaria siendo conse-
cuente con lo que yo les estaba informando. No sé s me
explico. Es decir, yo les puedo decir que ha costado la
campafia, en el afo mil novecientos noventa y nueve,
pues, desde 1.000.000 de pesetas hastalos 88.000 millo-
nes de pesetas que estaba dotado € presupuesto de la
Consgieria de Sanidad y Bienestar Social, en € sentido
de que todas las actividades que se realizan tienen una
gran parte de informacion sanitariay de servicios sociales
alos ciudadanos.

¢Cuénto hacostado |la campafia? Pues, vuelvo adecir,
todas las actividades informativas de la Consgjeria no
llegan a 0,1% del presupuesto de la Consgieria, enten-
diendo por tal no solamente la colocacion de vallas o la
edicion de carteles, sino también la edicion de tripticos,
laformacion de profesionales para facilitar esa informa-
cion, conferencia, simposium, congreso... |o que ustedes
guieran. Saquen la consecuencia gque estimen oportuna.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Consgjero. Una vez terminado...
No, no hay ni ddplica ni réplica en este caso, sefiora
Portavoz. Sefior Secretario General, muchas gracias por
su asistencia, por su eficacia y su concrecion en las
contestaciones que ha realizado. Bienvenido a esta Co-
mision de nuevo...

EL SENOR SECRETARIO GENERAL DE SANI-
DAD Y BIENESTAR SOCIAL (SENOR MARTINEZ
BERMEJO): Muchas gracias. Bien hallados.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Segundo punto del Orden del Dia. Por la sefiora
Secretaria se dard lecturaal segundo punto del Orden del
Dia. Tiene la palabra la sefiora Secretaria.

LA SENORA SECRETARIA (SENORA NUNEZ
DIEZ): "Proposicion No de Ley presentada por los
Procuradores don Octavio Granado Martinez, don
Fernando Benito Mufoz, don Julio Pascual Abad y
dofia Leonisa Ull Laita, y relativa a constitucién del
Consgo de Direccion del Area de Salud de Burgosy
presentacion de un plan conjunto de actuaciones y
recur sos hospitalarios, publicada en €l Boletin Oficial
de las Cortes, de veinte de septiembre del noventa 'y
nueve".

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Secretaria... Si. Tiene la palabra.

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Estafuerade
micréfono... (Intervencion sin micréfono.)

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Santamaria. Por € Grupo Parla-
mentario Socidista, la sefiora Puente... sefior Granado.
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EL SENOR GRANADO MARTINEZ: Si, sefior
Presidente. Por nuestra parte, no hay inconveniente en
gue pueda discutirse la enmienda del Grupo Parlamenta-
rio Popular.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias. El sefior Herreros, también. Para la
presentacion de la Proposicion No de Ley tiene la pala-
bra, en representacion de los sefiores Procuradores, el
sefior don Octavio Granado, por un tiempo maximo de
diez minutos. Tiene la palabra el sefior Granado.

EL SENOR GRANADO MARTINEZ: Muchas gra-
cias, sefior Presidente. Sefioras y sefiores Procuradores.
La Proposicion que vamos a discutir tiene causa de la
situacion gque en estos momentos sufren los diferentes
recursos hospitalarios del Areade Salud de Burgos, y que
voy aintentar narrar de la manera més sucinta 'y breve
posible.

En e Area de Saud de Burgos existe un hospital
gestionado por la Junta de Castillay Ledn, el Hospita
de Fuente Bermeja, convertido en un centro dereferencia
para programas de salud mental, para programas inter-
medios y para actuaciones intensivas en cortas y medias
estancias en € Area de Salud Mental.

Este hospital ha sido remodelado después de ocho
afos de obras—exactamente ocho afios, en unas obras que
debieron durar un afio- y en estos momentos esta funcio-
nando, aproximadamente al 30% de su capacidad, con
personal proveniente del antiguo Hospital Psiquiétrico de
Ofia, gestionado por la Diputacion de Burgos y en estos
momentos convertido en un centro de servicios sociales.

La carencia de medios que tiene este hospital es tan
notoria que su plantilla, ya digo, fundamentalmente, ha
venido derivada ddl antiguo Psiquidtrico de Ofia, gene-
rando un gravisimo problema de atencion hospitalaria a
los paci entes psi qui &tricos que en estos momentos todavia
subsisten en Ofia —algunos de ellos por decisiones judi-
ciales-, hasta tal punto que € Procurador del Comun, a
instancias de las asociaciones de padres y familiares de
los pacientes y a instancias del Comité de Empresa del
Psiquiatrico de Ofia, hatenido queintervenir pararealizar
un informe, que verd la luz en breves dias, sobre la
carencia de medios que en estos momentos sufre Ofia,
porque parte de su plantilla se ha trasladado a Fuente
Bermeja.

Existe también, en el Area de Salud de Burgos, un
hospital militar perteneciente alared sanitaria... alared
de hospitales militares del Ejército de Tierra, alared del
Ministerio de Defensa, sobre € cua pesa en estos
momentos una situacion complicada, y que voy aintentar
también describir de la manera més sucinta posible.
Haciendo referencia a la instruccién comunicada, nime-
ro ciento cincuenta y cinco, del nueve de junio del afio
en curso, del Subsecretario de Defensa, por e que se
desarrolla e punto A.2 de la Directiva 197/98 de
Ministerio de Defensa, sobre sanidad militar, que dice

en... resumiendo muy répidamente, que hay que aplicar
alasanidad militar conceptos de racionalizacion; que es
necesario hacer propuestas de racionalizacion en dimen-
sion, ubicacion y estructura de lared sanitaria militar y,
en su caso, de la capacidad sanitaria remanente; y que,
ademés, esas propuestas deben formularse, de acuerdo
con lapropiainstruccion alaque estoy haciendo referen-
cia, antes del treinta de diciembre de mil novecientos
noventa y nueve. Instruccion comunicada y planes del
Ministerio de Defensa que en estos momentos la Junta de
Castillay Ledn no conoce, ni oficial ni extraoficialmente,
porque la Junta de Cadtillay Ledn no estd siendo parte
en estas decisiones que afectan a establ ecimientos hospi-
talarios ubicados en € término del Area de Salud de
Burgos.

Y entramos en el Hospital General Y agle, €l hospital
de lared sanitaria de la Seguridad Social, € hospital de
referencia del Area de Salud de Burgos, que en estos
momentos tiene planteado, por parte del Insalud que lo
gestiona, un proyecto dereforma; un proyecto dereforma
dotado presupuestariamente con 750.000.000 de pesetas
para el afio dos mil y con una cuantia global que alcanza
casi los 7.000 millones de pesetas entre obras y equipa-
miento, y que empez0 a redactarse en €l afio noventa y
cinco, segdn mis naticias.

Este proyecto de reforma esta contestado por la
inmensa mayor parte de la plantilla del hospital. Se ha
creado una plataforma en pro de la construccion de un
nuevo hospital en Burgos; las asambleas de la plataforma
ya cuentan con centenares de trabajadores del hospital
reclamando esta dotacion; ha recibido e apoyo de enti-
dades ciudadanas, como la Federacion de Asociaciones
de Vecinos y del propio Ayuntamiento de Burgos. Y €
proyecto de reforma no cubre, segin la plataforma
congtituida por los propios trabajadores del Insalud, las
necesidades minimas del Area de Salud en Burgos en lo
gue es atencion sanitaria de la Seguridad Social.

El proyecto de reforma—pues, simplemente hacer dos
referencias para que entendamos de lo que estamos
hablando-tiene unadificultad insalvable, ami juicio, que
es la de partir de la escasa dotacion —en términos de
extensién- de la actua parcela en la que se ubica €
hospital. Y hasta tal punto necesita vestir un santo para
desvestir a otro, que € crecimiento de algunos servicios
y € crecimiento de algunas actividades del hospital se
logra disminuyendo globalmente el nimero de camas del
propio hospital.

El proyecto de reforma —puede corregirme el Porta-
voz del Grupo que apoya al Gobierno en esta Camara-,
seglin mis naticias, tampoco ha sido enviado a la Junta
de Cadtillay Leon, ni ha sido autorizado por la Junta de
Castillay Leon.

&Y cud eslasolucién de todo este enorme desbara-
juste en € que se estan produciendo actuaciones concre-
tas, puntuales, sobre |os centros, pero sin ninguna vision
de conjunto? Pues |a solucion a este enorme desbargjuste
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es, precisamente, |o que suceda... 10 que hasta ahora no
ha sucedido, y es que se cumplalaLey.

Nosotros aprobamos en e afio mil novecientos no-
venta y tres -hace ya mas de seis afios-, de manera
consensuada por los principales Grupos de esta Camara
-y en particular por € Grupo Popular y por e Grupo
Socidista-, unaLey de Ordenacién del Sistema Sanitario
de Castillay Ledn. Esta Ley de Ordenacién del Sistema
Sanitario de Castillay Leodn preveia, entre otras causas...
entre otras cuestiones, la constitucién de los Consegjos de
Salud de Areacomo formade quelosciudadanos, através
de sus representantes municipales, participaran en la
direccion de la palitica sanitaria de la Comunidad Auto-
noma. Los Consgjos de Salud de Area... el de Burgos
deberia haberse constituido con cinco representantes de
la Administracion, més el director del Areay tres repre-
sentantes de los Ayuntamientos mas poblados —Burgos,
Aranda y Miranda- y de la Diputacion Provincial... no
sehaconstituido, ni tiene ningln tipo de eficaciapréctica;
como no se han constituido ninguno de los Consgjos de
Salud de Area en ninguna de |as provincias de Cadtillay
Ledn, y de esto hace seis afios.

Y este hecho esta privando de sus derechos de parti-
cipacion en la politica sanitaria que la propia Ley le
reconoce a los Ayuntamientos y a los ciudadanos.

Pero, ademas, siendo esto grave —porque, realmente,
cuando no se haconstituido un érgano en € queparticipan
otras instituciones, lo que se esta haciendo es privar de
esta participacién, alaque tienen derecho constitucional,
es0s ciudadanos y esas Administraciones-, no es menos
grave lo que esta sucediendo con los proyectos en cues-
tion. Porque los proyectos en cuestion que se estén
aplicando, salvo los que aplica la propia Junta, que se
entiende aprobada por los érganos —aunque no se hayan
congtituido formalmente-delaJunta, lo queesmasgrave
es gue cuando son desarrollados por otras Instituciones,
pues la Junta de Castillay Ledn no tiene ningn conoci-
miento de ellos.

En esta Comision de Sanidad y Bienestar Social, €
Grupo Parlamentario Sociaista siempre, desde mil no-
vecientos ochenta y tres, ha mantenido € criterio -y
lamento que no esté presente don Javier Ledn delaRiva,
porque podria dar fe de mis palabras- de que la Comu-
nidad Autonoma de Cadtilla y Ledn tiene competencias
en materia de establecimientos hospitalarios, debe auto-
rizar todos los proyectos de reformay todas las modifi-
caciones que se realicen en los establecimientos hospita-
larios de la Comunidad Auténoma. Siempre hemos
mantenido este criterio, incluso cuando & Partido Socia-
lista gobernaba en Madrid y mantenia otro distinto. Pero
los Procuradores Socialistas—y entonceslos Procuradores
del Partido Popular- siempre apoyamos a los Consejeros
deturno, fuerael del PSOE o el del Partido Popular, para
gue hicieran valer esa competencia de la Comunidad
Auténoma.

Se planted, por ejemplo, un grave problema con la
integracion de los servicios... 1os establecimientos hos-
pitalarios de la provincia de la ciudad de Salamanca, y
nosotros mantuvimos € criterio de que la Junta de
Cadtillay Ledn debia autorizar aquella integracion.

Sin embargo, desde que gobierna el Partido Popular
en Madrid, laJunta de Castillay Leon no estarequirien-
do, en modo alguno, alas Administraciones Publicas para
gue atiendan a lo que son las competencias de la Comu-
nidad Auténoma.

El traspaso en materia de autorizacion, registro y
moadificacion de servicios fue realizado a la Comunidad
Auténoma de Castillay Ledn incluso antes de la propia
constitucion de la Comunidad. Fue el primer Decreto de
atribuciones de funciones y de traspaso de medios y
servicios. Serealizo en € afio mil novecientos ochentay
uno a Consgjo General —entonces-de Castillay Ledn, €
Ente Preautondmico de Castillay Ledn. Y este traspaso
reconocia que todo ese equipo de autorizaciones debian
proceder de la Comunidad Auténoma. Y, sin embargo,
la Comunidad Auténoma pues no exige esto; y no exige
ni a Ministerio de Defensa que le comunique sus planes,
ni exige a Insalud que le comunique sus planes.

Y en estos momentos, esta dejacion de funciones que
estd haciendo la Comunidad Auténoma estd generando
un grave conflicto social en Burgos, porque existe un
proyecto del Insalud que no es aceptado ni por la ciuda
dania burgalesa, ni por la plantilla de las instituciones
sanitarias de Burgos, ni por e Ayuntamiento de Burgos,
ni por ninguna entidad representativa. Existe ese proyec-
to... esemismo proyecto no hasido enviado ni autorizado
por la Junta de Castilla 'y Ledn, y corrijaseme s que
equivoco. Y la Unica posicion que en estos momentos
parece que... ser factible paralos ciudadanos que quieren
expresar su disconformidad con ese tipo de proyectos es
acudir ala movilizacién ciudadana.

¢Y qué pedimos nosotros en esta Proposicion? Pues
lo que pedimos nosotros en esta Proposicion es algo tan
simple como que la Ley se cumpla; que se congtituya €l
Consgjo de Direccion del Area de Salud de Burgos con
la participacion de los Ayuntamientos afectados; que se
congtituya con urgencia, porque sus funciones ya no
pueden dilatarse méstiempo. Y en segundo lugar, quela
Junta de Cadtillay Ledn haga uso efectivo de sus com-
petencias en esta materia; y s a la Junta de Castilla 'y
Ledn le compete autorizar las modificaciones de los
establecimientos sanitarios, pues que lo autorice. Si la
Junta de Cadtilla 'y Ledn se posiciona a favor de los
proyectos que en estos momentos estén emprendiendo en
el Hogspital Militar de Burgos Sanidad Militar, y en €
Hospital General Y aglie de Burgos €l Insalud, pues, por
lo menos, os ciudadanos sabran a qué carta quedarse.

Si la Junta de Castillay Ledn no esta de acuerdo y
quiere jugar -10 que, anuestro juicio, seria enormemente
razonable- un papel arbitral, pues la Junta de Castillay
L edn debe presentar al Consgjo de Direccion del Areade
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Salud de Burgos un documento en el que exprese lo que
son las necesidades y |os abjetivos de la Atencidn Espe-
cializada en Burgos, como deben cubrirse estas necesi-
dades. Y, por lo tanto, puede ese documento servir para
un acercamiento de posiciones, y conseguir que tanto lo
gue se haga en € Hospital Militar como lo que se haga
en el Hospital General Y aglie de Burgos acomaode posi-
ciones entre lo que demandalaciudadaniay lo que quiere
hacer la Administracion.

Me gustaria terminar, simplemente, esta primera
intervencion haciendo una referencia. Esta no es una
Proposicidn que vaya en contra de la Junta. Yo creo que
el pedir ala Junta que haga uso de sus competencias no
esir en contrade laJuntade Castillay Leon; es defender
alaingtitucion.

Pero, sobre todo, esto no es una Proposicién que vaya
tampoco en contra ni de Sanidad Militar ni del Insalud,
ni siquieradel Partido Popular. Porque ustedestienen un
problema en Burgos, un problemamuy serio, un proble-
ma gue puede acabar generando un ambiente ciudadano
contrario alo que son decisionesdelas Administraciones.
Y este problema se puede solucionar por las malas,
acudiendo alas férmulas de presion y de movilizaciony
con un grado notable de enfado por parte de todos los
interlocutores que no vean satisfechas sus posiciones, 0
abriendo un camino de didogo. Y € camino de didlogo,
la Unica institucion que puede abrirlo es la Junta de
Cadtillay Leon, porque esla competente para determinar
qué debe hacerse en los establecimientos sanitarios de
Burgos. Y, en este sentido, pareceria razonable que por
razén de competencia, por razén de fuero —pero también
por razén de huevo-, por razén de oportunidad, la Junta
de Cadtilla y Ledn asumiera un papel activo en la
resolucion de estos problemas, y no se mantuvieraen la
posicion actual, que se parece mucho alade don Tancre-
do.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Granado. Habiéndose manifestado
por €l Portavoz del Partido Popular, se abre un turno a
favor de una enmienda que ha sido aceptada por todos
los Grupos. Tiene la palabra, por un turno maximo de
diez minutos, €l sefior Santamaria.

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Gracias, se-
fior Presidente. En primer lugar, agradecer alos Grupos
la cortesia por haber permitido presentar fuera de plazo
esta Enmienda de Sustitucion que vamos a intentar razo-
nar.

La peticion es clara por parte del Grupo Socidista
es que se cree & Consgjo de Direccion del Areade Salud
delaprovinciade Burgos, y quela Consgeria plantee un
plan de actuacién, un plan de trabgjo a ese Consgo de
Direccion -o pide de forma inmediata-, para intentar
solucionar |os problemas que en este momento existen en
la ciudad de Burgos en el tema sanitario.

Nuestro Grupo, y por las razones que a continuacion
voy a exponerles, se va a oponer a esta Proposicion No
de Ley. Y les hacia esta oferta con esta Enmienda,
pensando que €l introducir a Insalud, que es € 6rgano
de mayor representacion desde el punto de vista de la
asi stencia hospitalaria—concretamente, la asistencia hos-
pitalaria-, intentar por todos los medios que € Insalud
entre dentro de ese consorcio hospitalario que existe en
Burgos, porque creemos de verdad, sinceramente, que
gran parte de los problemas se iban a solucionar. Porque
si que existe una planificacion; de hecho, aqui se ha
comentado que la Junta de Castilla y Ledn no habia,
précticamente... no habia intervenido en ese... en ese
proyectode... eneseproyecto dereforma. Y ese proyecto
de reforma, concretamente, el Consgjero de Sanidad y
Bienestar Social lo ha... no solamentelo haasumido, sino
gue ha participado activamente en é. Y, desde luego, €
proyecto de reforma del Hospital Genera Yagle, con
esos 7.000 millones de inversion a medio plazo, pues
tiene, por supuesto, €l consenso de la Junta.

¢Por qué nos tenemos que oponer? Pues por varias
razones. Porque, en e fondo, estamos totamente de
acuerdo en que es necesario alcanzar una mayor coordi-
nacion en el temadelos recursos hospitalarios de Burgos.
Sin embargo, aunque el objetivo pretendido en esta PNL
debe ser -y es- valorado positivamente y... sin embargo,
no lo vamos a aceptar por varios razonamientos.

Lo ha expuesto muy bien el sefior Granado, que son
las Areas de Salud, dentro de nuestra Ley de Ordenacion
del Sistema Sanitario, son € dispositivo integrado del
conjunto de los servicios y establecimientos sanitarios,
incluido no sdlo laprevencion, sino tambiénlaAsistencia
Hospitalariay laAsistenciaPrimariay de Rehabilitacion,
todo ello en coordinacién con los servicios sociales.

Y también es cierto que ese Consgjo de Direccion esta
integrado por los érganos... en su organizacion intervie-
nen las personas que usted ha citado: un Presidente -que
es nombrado por el Consejero-, cinco representantes de
la Consgjeria de Sanidad y Bienestar Social, tres miem-
bros de los Ayuntamientos de mayor poblacion de la
provincia-Burgos, Aranday Miranda-y, por Ultimo, un
representante de la Excelentisima Diputacion.

También el Articulo 16 de la Ley de Ordenacién del
Sistema Sanitario, en su punto dos, aclara perfectamente,
especifica que "reglamentariamente se determinara la
estructura y funcionamiento de esos 6rganos de gobier-
no'. Y es cierto que no existe ningin reglamento al
respecto.

Por tanto, los desacuerdos, yo los he agrupado en
cinco bloques. Diriamos:

En primer lugar —nuestro criterio—, los Consgjos de
Direccion del Area de Salud deben redizarse de una
forma homogénea y conjunta en las once areas de salud
de las nueve provincias, existentes en las nueve provin-
cias. No tiene ningin sentido € crear... s que €
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problema existe en Burgos, pero no tiene ningn sentido
el crear un dérgano en una sola provincia, cuando, en
realidad -y estd muy pendiente del tema de las transfe-
rencias-, deberian de existir esos drganos en las nueve
provincias.

En segundo lugar, es necesario desarrollar, previa-
mente a la constitucién de estos Consejos de Direccion,
esa hormativa reglamentaria que regule la estructuray €
funcionamiento, como dice nuestra Ley de Ordenacion
del Sistema Sanitario. Y también... agui tampoco existe
una regulacion de norma.

En tercer lugar, la Consgjeria de Sanidad y Bienestar
Saocial no puedeignorar lasituacion actual dedistribucion
de competencias en materia de salud y, por ello, debe
tener en cuenta -muy en serio- las atribuciones compe-
tenciales con otras Administraciones Pdblicas, como es
el Insalud. Nos guste o no, los problemas de tipo hospi-
talario, toda la asistencia hospitalaria pertenece a Insa-
lud, y € Insalud no figura para nada en ese Consgjo de
Direccion de... de Area de Salud. Mientras no se trans-
fieran a las Comunidades Auténomas, a nuestra Comu-
nidad Autdnoma, los centros y servicios del Insalud, la
capacidad de decisién y de gestion de los centrosy delos
servicios de atencion hospitalaria corresponde al Insalud,
y entrariamos... y habria que respetar esa lealtad institu-
cional entre las Administraciones.

En cuarto lugar -y a mi me parece que ahi es donde
estdel meollo delacuestion-, observamosen laPropuesta
de Resolucion de su Grupo una cierta confusion en las
competencias de autorizacion de centros y de serviciosy
las competencias en materia de planificacion y, sobre
todo, en la coordinacién entre Administraciones Publi-
cas. Porque nuestra Ley de Ordenacion del Sistema
Sanitario, en el punto 56, precisamente dice que "corres-
ponde a la Consgjeria de Sanidad..." -y lo leo textual-
mente-"...controlar |os centros, 10s servicios, estableci-
mientos y actividades sanitarias..." -ahi podriamos
introducir ese tema-"...sanitarias y sociosanitariasen lo
que se refiere ala autorizacién de creacion, de modifica-
cién y de cierre, asi como del mantenimiento de los
registros pertinentes, su catalogacién y, en su caso, su
acreditacion”.

Por tanto, unacosaes quelaJuntatengacompetencias
alahora de exigir la autorizacion administrativa previa
para la creacion, funcionamiento, modificacién o supre-
sion de centros, y otra muy diferente es la competencia
en planificacion en materia de salud, y aln otra distinta
es lacoordinacion entre las diferentes Administraciones.
Se confunde —en nuestro criterio— la potestad de exigir
autorizacion administrativa previa con la potestad de
planificar y, sobre todo, de coordinar los diferentes
recursos.

En quinto lugar, también nos parece que la Propuesta
tiene un pequefio error, en € sentido de que la Ley lo
gue dice es que los Consgjos... perdon, que e Consgjo
de Direccion, & Consgjo de Direccion del Area—en €

supuesto de que existiese- es e que propone a la Conse-
jeria de Sanidad y Bienestar Social —eso lo dice clarisi-
mamente la Ley, Articulo 14.2 de laLey de Ordenacion
del Sistema Sanitario—, es € que propone sugerencias
para que la Junta —¢eh?- plantee e Plan de Salud o la
actividad que quierarealizar, y no al revés. Es decir, no
es precisamente la Consgjeria la que tiene que plantear
un plan a Consgjo de Direccidn, que no existe, sino que
tendria que ser al revés.

Y luego, en e tema que usted plantea en sus Antece-
dentes, tenemos tambi én que rechazar algunas afirmacio-
nes gque nos parecen —¢eh?-... Porque usted nos dice,
concretamente: "ha carecido el Areade Salud de Burgos,
hasta la fecha, de una minimavisién de conjunto, y se ha
realizado aisladamente y a margen de toda planifica
cion'. Esto lo dice usted textualmente, y nosotros no
podemos estar de acuerdo.

Parece ser que se desconoce la existencia del Consor-
cio Hospitalario de Burgos, que —-como usted sabe- se
cred en e Decreto 91/1993. Este Consorcio esta dotado
con personalidad juridica propiay cuenta con la partici-
pacion de la Consgjeria de Sanidad y Bienestar Socid y
del Hospital de la Excelentisima Diputacion Provincia
—gue aporta el Hospital Divino Valles-, con la expresa
finalidad de gestionar los servicios sanitarios que ambos
presten o puedan prestar y lacoordinaciény colaboracion
con € resto de las Administraciones Publicas. Luego
existe un Consorcio que tiene unos fines que pueden
perfectamente integrarse... si seintegra el Insalud, pue-
den mejorar enormemente toda la estructura.

Pues bien, usted sabe que el Hospital... el Consorcio
gestiona, por una parte, el Divino Vallesy, por otra, €
Hospital Fuente Bermeja. Este hospital no lo gestiona la
Junta—Fuente Bermeja-, como usted plantea, sino que lo
hace e Consorcio Hospitalario. Por tanto, existe en
Burgos un elemento organizativo esencial entre laComu-
nidad de Castillay Leodn y la Excelentisima Diputacion.

Y, claro, usted nos habla de... ha citado el tema de
las camas —que tiene en parte razén— del Psiquiétrico.
Usted sabe que € Psiquiétrico San Salvador de Ofia fue
reestructurado por la Consgjeria de Sanidad y Bienestar
Social, diferencidndose en é dos unidades asistenciales
completamente diferenciadas: por una parte, una uni-
dad... un Area Psiquidtricay, por otra, un Area Residen-
cia formado por una unidad de geriatria, por una de
deficientes y por una psicosocia. De las dos areas
mencionadas, el Area Psiquiétrica ha pasado a Hospital
Fuente Bermeja y, por tanto, a Consorcio. En este
sentido, los medios personales procedentes del Psiquié
trico de Ofla -como usted ha citado- son sélo una parte
de lo transferido: exactamente, veintisiete trabajadores
delosochentaque existen en el Hospital de Ofia. Al pasar
los enfermos psiqui atricos—puramente psi qui atricos, por-
gue unaclasificacion... porque aquello eraun conglome-
rado, hasta que se hizo la clasificacion, tremendo, donde
habia problemas de todo tipo-, los psiquiétricos pasaron
al Hospital Fuente Bermeja y, con €los, parte de la
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plantilla de Ofia. Por tanto, si se han cumplido los
objetivos de una planificacion... una planificacion pre-
via

Finalizo dejando claro —a nuestro criterio— que tene-
mos que apoyar cualquier propuesta tendente a profun-
dizar la coordinacion de los recursos hospitalarios, para
una mejor atencion publica de esos servicios sanitarios.
Dicha coordinacion —en nuestro criterio- tendria que...
se basa en que los recursos de la Atencion Hospitalaria
gue existen en Burgos, seria absurdo desconocer o no
aprovechar las estructuras ya existentes, fundamental-
mente ese Consorcio. Porgue hay una cosa que es clara:
nuestra Ley, también, de Ordenacién del Sistema Sani-
tario dice que no sélo son los Consegjos de Direccién del
Areade Salud, sino que existen otros instrumentos, otros
dispositivos, como son que... paraque lagestion sanitaria
se estructure, y se coordine, se integre de otraformalos
diferentes servicios en la provincia

Y luego también...

CEL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Perdone, sefior Santamaria.

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Termino.
Hago la propuesta. Leo la enmienda...

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Si. Lequiero hacer saber, ademas, sefior Portavoz,
gue hable sobre la propuesta de la enmienda que usted
realiza.

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Si, si. Si
estoy... Estoy argumentando el por qué planteo esta
enmienday por qué rechazo la...

~EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Su tiempo, en estos momentos, habia concluido.
Y esta Presidencia le da dos minutos mas para .....

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Muy bien.
Muchas gracias, Presidente. Entonces, en el Consorcio,
en sus estatutos, también existe la posibilidad de que se
incorporen otras Administraciones Plblicas. Y en mi
segundaintervencion, pues, expondré el por qué creo que
€s0 €es positivo.

Teniendo en cuenta todo lo anterior, proponemos la
siguiente Enmienda de Sustitucion: "Que la Comision de
Sanidad y Bienestar Socia de las Cortes de Cadtilla y
Ledn solicita de la Consgjeria de Sanidad y Bienestar
Social queinicie los pertinentes contactos con €l Insalud,
afin delograr una mayor integracion de los dispositivos
de atencion hospitalaria de dicho organismo en € Area
de Salud de Burgos'.

Y en segundo lugar: "Valora positivamente la posi-
bilidad de que tales dispositivos propios del Insalud
puedan integrarse en el Consorcio Hospitalario de Bur-
gos, sumandose asi a los ya aportados por la Comunidad
de Castilla y Ledn y por la Excelentisima Diputacion

Provincial, con € fin de prestar un mejor servicio alos
ciudadanos'. Muchas gracias, Sefiorias. Muchas gracias,
Presidente.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Portavoz. Tiene... Paraun turno el
proponente, y manifieste su posicion frentealaEnmienda
gue ha sido... Tiene la palabra, por €l tiempo de cinco
minutos, e sefior Granado.

EL SENOR GRANADO MARTINEZ: Muchas gra-
cias, sefior Presidente. Para contestar al sefior Santama-
ria. jHombre!, su argumentacion, sefior Santamaria -ya
sabe usted que, ademas de respeto, le tengo mucho
carifio—, es divertida. Para empezar, no se puede consti-
tuir el Consgjo de Direccion del Areade Salud de Burgos
porque no se ha constituido ninguno en Castillay Ledn
y porque no se ha desarrollado reglamentariamente.
¢Quién tiene que desarrollarlo reglamentariamente? La
Junta. Es decir, nosotros no podemos decir ala Juntaque
congtituya un Consgjo porque a la Junta no le da la gana
desarrollar reglamentariamente el precepto que permiti-
rfa su constitucion. jPues llevamos seis afios, sefior
Santamarial ¢Cuéndo van a desarrollar reglamentaria-
mente ustedes ese precepto? ¢O es que cuando aprobamos
laLey de Ordenacion del Sistema Sanitario de Cadtillay
L edn estdbamos | egislando parahacer € ridiculo? Porque
después de sais afios, hacemos €l ridiculo s explicamos
gue hasta que no desarrolle reglamentariamente no se va
a poder cumplir la Ley.

Pero, ademas, sefior Santamaria, no confunda usted
los términos, porque yo suelo intentar ser preciso en mis
explicaciones. Cuando yo he dicho que la Junta de
Castillay Ledn no conoce, oficial ni extraoficialmente,
el proyecto es porque me consta que € proyecto ha sido
ensefiado a sefior Consgiero y e Consgjero hadicho que
le parecia muy bien. Pero no hay acto administrativo de
laJuntaque diga que € proyecto de reformadel Hospital
General Y aglie estavisado por laJuntade Castillay Ledn.
Y debe ser asi.

Porque, sefior Santamaria, usted haleido un precepto
de la Ley que es que me exonera de toda justificacion.
Dice usted que corresponde, que es competencia de la
Consgjeria de Sanidad y Bienestar Socia controlar la
modificacion de los establecimientos sanitarios. ¢Y es
gue un proyecto de 7.000 millones de pesetas no va a
modificar el Hospital Genera Y aglie de Burgos? Pues la
Junta es competente para controlarlo. Puede decir s le
gustaonolegusta; y tienequedecirlo oficialmente. Tiene
gue decir oficialmente si € proyecto se acomoda o no se
acomoda a lo que son sus competencias en materia de
planificacion.

Y ahi también usted tiene una confusion, sefior San-
tamaria. Porque usted dice que la Junta no tiene compe-
tencias en materia de planificacion sanitaria -y se equi-
voca-enloscentrosdel Insalud. EnlaL ey de Ordenacion
dd Sistema Sanitario de Cadtilla'y Ledn, cuando habla
de las competencias de planificacion de la Junta de
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Castillay Ledn, enel Articulo 12, dice: "El Plan de Salud
es € instrumento estratégico para la planificacion y
ordenacion del Sistema Sanitario de Castillay Ledn".

Y usted sabe bien, como sabe el sefior Presidente—que
ha sido Presidente de la Comisién de Sanidad del Sena-
do-, y s2yo, que no es o mismo "sistema de salud" que
"sistema sanitario”. El Sistema de Salud de Cadtilla 'y
Ledn, hasta que no nos llegue la transferencia, lo com-
ponen los centros de la Comunidad Auténoma y los de
los Ayuntamientos y Diputaciones; € Sistema Sanitario
son todos.

Y cuando nosotros hemos hecho aqui, en Castillay
Leon -lo ha hecho la Junta-, e Plan de Salud de Castilla
y Ledn, e Plan de Salud ha marcado objetivos y deter-
minaciones para todos los centros del Sistema Sanitario,
paratodos, incluidos los privados e, desde luego, inclui-
dos los ddl Insalud. Y eso nunca ha estado en discusion
en la Comunidad Auténoma.

Sefior Santamaria, recuerde usted como €l sefior Ledn
delaRivadijo... se puso, con €l celo que le caracteriza,
aexigir a Insalud, cuando cred €l complejo hospitalario
de Salamanca, que & complejo hospitalario de Salamanca
tenia que ser autorizado por la Consgjeria de Sanidad y
Bienestar Social. Y en agquel momento los Procuradores
Socialistas le dimos larazon, le dimos larazon; y estaba
gobernando el Partido Socialistaen Madrid. Lo que pasa
es gue ustedes, en e momento en que ya no gobierna e
Partido Socialista en Madrid, "donde dije digo, digo
Diego", y se han olvidado de esta historia. Y, a partir de
ahora, ya no podemos exigirle a Insalud absolutamente
nada, cuando antes éramos absol utamente celosos de las
competencias, por cierto, con € apoyo de los modestos
Procuradores del Grupo Parlamentario Socialista.

Y nosotros lo que les pedimos es que tengan ustedes
un minimo de congruenciay queleexijan al Insalud ahora
lo mismo que le exigian antes; antes con € acuerdo de
todos, y ahora esperamos también que con € acuerdo de
todos.

Claro, su Enmienda, sefior Santamaria. jHombre!, su
Enmienda también es divertida -y se lo digo con toda
franqueza-. Primer punto, que hay que lograr unamayor
integracion de los dispositivos de atencion hospitalariaen
el Area de Salud de Burgos. jHombre, si!, esto lo dice
la Ley. En @ Articulo 2 de la Ley de Ordenacion del
Sistema Sanitario de Castillay Leodn dice que uno de los
objetivos eslaintegracion funcional detodos|osrecursos
sanitarios publicos. O sea, su Enmienda lo que viene a
decir es. jhombre!, que como la Ley dice que hay que
integrar |os recursos, que hagamos lo posible por que se
integren. El primer punto es un reconocimiento de que
la Junta de Castillay Ledn no esta cumpliendo laLey, o
que los objetivos de la Ley no se estdn cumpliendo —en
una terminologia més relajada, mas light-.

Y en cuanto a segundo apartado, pues también es
divertido: no conseguimos que e Insalud nos envie un

proyecto y vamos conseguir que el Insalud se integre en
un Consorcio. Y la solucion a los problemas de un
proyecto que no quiere nadie, salvo e Insaud y -d
parecer— Sus Sefiorias del Partido Popular, es que €l
Insalud se integre en &l Consorcio. Pero s es que esto
no... no es de lo que estamos hablando aqui. A mi me
parece muy bien queel Insalud seintegreen el Consorcio,
pero los problemas que tienen en estos momentos los
establecimientos sanitarios de Burgos no se van a solu-
cionar porque el Insalud seintegre en el Consorcio, sefior
Santamaria; se solucionaran si los proyectos que tiene €
Insalud y en Sanidad Militar son compatibles con las
demandas de la sociedad burgalesa. Y esto eslo quetiene
gue garantizar la Junta, a través del cumplimiento de la
Ley de Ordenacion del Sistema Sanitario de Castilla'y
Ledn, y no lo esta haciendo.

Y por referirme -y termino, sefior Presidente; y
gracias por su benevolencia- a tres cuestiones concretas
de los centros. En primer lugar, usted me dice: "El Area
Psiquiétricade Ofiase hatrasladado al Hospital de Fuente
Bermeja'. Tampoco es usted exacto, sefior Santamaria.
En estos momentos, en Ofia hay veintitantos pacientes
del Area Psiquidtrica, todavia en Ofia, algunos de ellos
internados por laviajudicial; porque no pueden estar en
Fuente Bermeja, porque, entre otras cosas, Fuente Ber-
meja es un hospital de media y corta estancia. Y es un
hospital abierto; y algunos no pueden estar en un hospital
abierto, porque son personas que tienen graves trastornos
de conductay tienen una conducta enormemente conflic-
tiva. Ahora, eso si, hemos dejado alos enfermos en Ofia,
pero € personal quelesatendialo hemosllevado aFuente
Bermeja porque no teniamos dinero para contratar nuevo
personal. Con lo cual, fijese usted cudl eslasituacion en
estos momentos en Ofia, que tenemos paranoicos agresi-
VoS sin tratamiento psiquiétrico; porque € Unico psiquia
tra que hay en el Hospital de Ofia en estos momentos es
su Director, que me imagino que harto tendra con hacer
de Director del centro.

No hadicho nada de la Sanidad Militar. Me imagino
que usted no conocia lainstruccion ala que yo he hecho
referenciaen mi intervencion -yo selapaso d final dela
intervencion—. Antes habldbamos del " Péntelo, ponselo";
pues cuénteselo usted a la Junta de Castilla 'y Leodn,
porgue nos podemos encontrar antes del treintay uno de
diciembre con que nos cierran el Hospital Militar, y la
Juntade Castillay Ledn en Babia, ¢eh?, en Babia, porque
no se entera.

Y, en tercer lugar, €l problema del General Y agie.
El problema del Genera Yaglie no es un problema de
consorcios o de actuaciones, etcétera. El problema del
General Y agiie es que tiene que acordarse una solucion.
Y tiene que acordarse con las instituciones representati-
vas de la vida burgalesa: con € Ayuntamiento, con la
Cémara de Comercio, con los ciudadanos, etcétera. Para
eso estén |os instrumentos de participacion del Area. Si
ustedes no quieren hacer los Consgjos de Direccion de
Area, busguen una manera transitoria —que llevamos ya
sei's aflos- para garanti zar la participacién de esas entida-
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des. Porque, delo contrario, vamos a una bronca esplén-
dida, y en labronca espléndidano ganamos nadie, porque
los ciudadanos no tienen como participar en esta planifi-
cacion gque no quieren, y porque, ademas, esta planifica-
cién no les gusta.

Y en este sentido, Sefiorias, si ustedes votan en contra
de esta Proposicion, estarén votando en contra de que la
Junta de Cadtilla y Ledn quiera asumir algin papel en
algo tan importante para los ciudadanos como es la
planificacién de su asistencia sanitaria. Y esun papd que
las leyes le reconocen, y es un papel que la Junta de
Cadtillay Ledn si ha querido jugar en otras etapas de la
vida politica espafiola. Y seria muy lamentable que la
Junta de Castillay Leon cambiara sus criterios sobre sus
competenciasy sobrelaL ey en funcion dequién gobierna
en Madrid; seriamuy lamentable quelo hiciera. Y, hasta
ahora, es lo que esta haciendo. Hasta ahora, 1o que esta
haciendo es decir que no es competente —curiosa cuestion
esta de una Comunidad Auténoma de nueva creacion que
rechaza ser competente en los problemas que la propia
Ley le reconoce como competente-y decir que éste esun
problema del Insalud. Y € Insalud luego les dice alos
ciudadanos que, como la Juntade Castillay Ledn no hace
nada, que no es quién pararegular ni la participacion de
los Ayuntamientos, ni la participacion de los ciudadanos
en la planificacion sanitaria

Al final, "entretodoslamatarony ellasolase murié":
el hospita esta viviendo una situacion enormemente
conflictiva. Ustedes estan garantizando, con su posicion
de hoy, que esa situacién conflictiva se va a prolongar.
Nosotros hubiéramos aceptado cualquier enmienda que
pidiera, smplemente, a la Junta de Castillay Lebn que
asumiera un papel en la resolucion del conflicto; pero
ustedes no estén apostando por que la Junta de Castillay
Ledn resuelva el conflicto. Ustedes, una vez mas, echan
balones fuera.

Pero como ahoratienen ustedes que gobernar en todos
los sitios, 0 en casi todos |os sitios —por 1o menos en €l
Gobierno delaNaciony en € Gobierno delaComunidad
Auténoma-, su funcion no es tanto echar balones fuera
como conseguir meter 1os goles. Y en este supuesto, a
los Unicos que les estan metiendo los goles es a los
ciudadanos de Burgos.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Granado. Se abre un turno de
réplica. Por cinco minutos, tiene la palabra € sefior
Santamaria.

EL SENOR SANTAMARIA GARCIA: Gracias, se-
fior Presidente. En primer lugar, yo quiero... quierodarle
las gracias a sefior Granado por su tono. Decirle que el
proyecto de reforma del Hospital General Yagle si... si
es compartido totalmente... Yo no sé si hay permiso o
no hay permiso, pero lo que sf le puedo decir es que la
reforma es una reforma integral, pero que no afecta, no
hay ninguna modificacion de unidades asistenciales. Es
decir, lo que ocurre es que unos quiréfanos que estaban

hechos en €l afio setentay nueve, pues se van a hacer...
en unadistribucién vertical, se van ahacer en una planta
exclusivamente. Que la uvi y la sala de despertar van a
estar junto a las salas de cirugia. Pero no hay ninguna
modificacién sustancial. Lo que hay es un proyecto de
unareforma, que al precio que estan hoy, pues, todos...
el temade laabafiileria, pues que sube a 7.000 millones.

Pero, en realidad, no se crea ninguna unidad nueva,
No se crea ningln servicio, no se modifica absolutamente
nada. Porque lo que piensa la Junta es que |os recursos
que tiene Burgos en cuanto a ndmero de camas y en
cuanto a hospitales son los suficientes, en este momento
-y acorto plazo y amedio plazo-, son los suficientes, si
se llegan a coordinar esos servicios. Y creemos, de
verdad, que € gran problema es que si no participa de
una forma activa, ¢de qué nos sirve promulgar planesy
leyes, si laparticipacion del Insalud como ente auténomo,
con competencias especificas en materia hospitalaria, no
participa de lleno en € tinglado? Pues tiene usted que
reconocer conmigo que es papel mojado. Porque, al final,
¢de qué nos sirve que hagamos muchos planes, s € que
tiene la potestad, €l que tiene € dinero, € que tiene los
enfermos es, precisamente, Insalud?

Y, claro, usted parte del hecho de que podamos
entendernos perfectamente, pero usted sabe que Insalud
también tiene sus problemas econdmicos, de financia-
cion, etcétera. Pero si no conseguimos... y yo le puedo
asegurar que Insalud y € Presidente del Insalud, en este
momento, tiene muy avanzado el estudio de integracion;
y €s0 sl que es mojarse, y eso si que es participacion. No
como actualmente con e convenio, que Insalud compra
unos servicios 0 -mejor dicho— paga unos servicios a ese
Consorcio Hospitalario -hospital... préacticamente Hos-
pital Divino Valles-, le esta pagando unos servicios, pero
con una descoordinacion; porque, en realidad, es un
cliente. Si conseguimos introducir, meter en ese Consor-
cio a Insalud-y esunapuertaimportante-, vaaparticipar
activamentey vaamejorar bastante—diriamos-lagestion.

Y oleentiendo austed lo que usted me plantea, pero...
pero creo, de verdad, que en este momento, en este
momento, el pretender, sinunanormativaclara... Y tiene
usted razon que la normativa tenia que estar €laborada,
gue tenian que estar... todas las estructuras organi zativas
que figuran en la Ley de Ordenacion Sanitaria tenian que
estar en marcha, pero también tiene que reconocer con-
migo que mientras que no recibamos las competencias,
las transferencias en Sanidad, précticamente, en la Co-
munidad de Castillay Ledn va a ser muy dificil, muy
dificil, porque son dos partes con unos... unas posturas
encontradas debido, fundamentalmente, a gasto econo-
mico. Es decir, lo que esta haciendo Insalud invirtiendo
en esos servicios es una cantidad muy importante, pero
falta, precisamente, esa coordinacion de estar como parte
implicada en el tema del consorcio. Porque —como bien
sabe- tenemos una participacion en ese hospital muy
importante en cuanto a servicios, es decir, hay montones
de quiréfanos, montones de actividades médico—quirur-
gicas en el Divino Valles, pero, en realidad, es como si
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fuese una compra de esos servicios, pero no una partici-
pacion activa.

Y creemos que, como primer paso, € meter en ese
Consorcio... y yo pienso que s la Junta de Cadtilla 'y
Ledn, s estas Cortes lo aprueban y conseguimos que €l
Presidente... €l Presidente ddl Insalud le llegue, através
de la Junta de Castilla y Ledn, de la Consgjeria, esa
peticion avaladay apoyada por estas Cortes, yo creo que
€s0 va a ser muy positivo y que varesolver gran parte de
los problemas.

En cuanto a Hospital Militar, usted sabe que existe
un convenio de colaboracion entre Insalud y € Hospital
Militar que no hafuncionado, que no hafuncionado. Pero
no ha funcionado no porque no esté bien redactado €l
convenio, sino porgque intervienen otros problemas de
tipo profesional -y podriamos hablar durante mucho
tiempo-, que las cosas... aquella lista de espera que iba
a resolver el Hospital Militar pues, practicamente, ha
guedado en agua de borrgjas; es muy poca la actividad
gue estan desarrollando. Pero que también es un tema
que amedio plazo y a corto plazo ese hospital tendra que
integrarse en la red publica. Pero, por favor, en este
momento yo creo que es muy dificil, muy dificil, s no
conseguimos meter al Insalud en el Consorcio Hospita-
lario para que coordine toda la actividad, va a ser muy
dificil por muchos papeles que haga la Consgjeria de
Sanidad y Bienestar Social, porque, a fina, el dinero, €
que tiene los enfermos y el que presta o esta recibiendo
los servicios es Insalud.

Ese es nuestro planteamiento. Por eso presentamos
esta proposicion... esta Propuesta de Resol ucién con esta
Enmienda de Sustitucion, intentando resolver los temas
por... de la forma més rapida posible. Muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Santamaria. Paraconsumir € turno
de réplica... de duplica, tiene la palabra, por cinco
minutos, e sefior Granado.

EL SENOR GRANADO MARTINEZ: Si, sefior
Presidente. Muchas gracias. Simplemente para sefialar
gue poca cosa... que poca cosa se puede decir. Porque,
claro, si € sefior Santamaria me dice que mientras que
€l Insalud no seatransferido a Castillay Ledn, pues hacer
planes o hacer leyes es papel mojado, pues lo que viene
usted areconocer es que esto es papel mojado, quelaLey
de Ordenacion del Sistema Sanitario de Castillay Ledn
es papel mojado, que no se va a cumplir nunca hasta que
no tengamos la transferencia del Insalud. Pues, hombre,
nos hubiera gustado saberlo esto cuando acordamos la
Ley. Porque nosotros teniamos |a expectativa razonable,
y lo hicimos desde la Oposicion -y usted, sefior Santa-
maria, sabe que con algun coste incluso personal para el
gueleestdhablando-, de acordar laL ey; de acordar temas
enormemente conflictivos en laLey. Acordamos € tema
de laintegracién del personal que no... tenga categoria
de funcionario, de los médicos, etcétera. Bueno, pues

esto es... a parecer es papel mojado. jPues qué lastimal,
¢no?, jqué lastimal

Porque, claro, si la Ley de las Cortes de Castillay
Ledn es papel mojado, sefior Santamaria, ¢usted cree de
verdad que, si no conseguimos hacer que se cumpla la
Ley, vamos a tener tanto éxito con una simple Proposi-
cién que llevemos los Procuradores de la Comision de
Bienestar Socia? ¢Vamosaconvencerlea Insaud deque
realmente haga lo que no quiere hacer?

Y, en cualquier caso, a mi no me parece ma que
digamos que € Insalud se integre en e consorcio y
Sanidad Militar. Si éstas tienen que ser las bases del
acuerdo, digamoslo asi; pero digamos que uno de los
fines de esa integracion en el consorcio debe ser acordar
los proyectos de reforma que en estos momentos se esta
realizando. Porque s constituimos el consorcio para
seguir teniendo proyectos no acordados...

El objetivo fundamental de esta Proposicion era con-
seguir abrir unaviade didlogo a un problema. Entonces,
s ustedes no tienen inconveniente en que se diga que
pedimos a Insalud que se integre en e Consorcio y le
pedimos que acuerde con la Cadtilla y Ledn, con los
Ayuntamientos afectados del Area de Salud de Burgos,
etcétera, € plan de reforma o de creacion de un nuevo
hospital de Burgos, pues no hay ningn problema. Pero,
claro, es que esto es lo que ustedes no quieren decir,
porque ustedes no quieren que & Insalud acuerde nada
-lo hadicho usted de manera muy clara—. El proyecto es
un proyecto asumido por ustedes. Son ustedes |os Uinicos
gue lo asumen en estos momentos, pero esta asumido por
ustedesy, al parecer, con eso basta.

Y claro, sefior Santamaria, fijese usted lo que hadicho
—para que gquede constancia en €l Diario de Sesiones-,
dice: "no, es que éste es un proyecto que se gasta 7.000
millones de pesetas, pero en realidad no es un proyecto
de modificacion, porque no se creani una unidad nueva,
Nni se crea ni un nuevo servicio, ni se amplian las camas,
y le podria hacer unarelacion de cosas que tampoco hace
el proyecto de reforma’. Pues, hombre, los que estamos
en otraposicion lo que decimos es que paraese vigje unas
aforjas de 7.000 millones de pesetas, cas casi cas
encarecen a burro, ¢eh?; casi casi casi, para gastarnos
7.000 millones de pesetas y no mejorar la atencion
sanitaria de los burgaleses... mejorar, eso si, € contene-
dor —cosaque al parecer seguro que esta pasando en otros
hospitales-, pues no es despreciable.

Mejoramos el contenedor y mobiliario, pero no crea-
mos ni una solamejorade laatencidn. pueshombre, mire
usted, no podemos estar de acuerdo con eso. Nosotros
gueremos que se creen... queremos que se creen unidades
nuevas, que se Creen NUEeVoS Serviciosy que se mejore la
atencion de los burgaleses. Usted, que ha sido Director
del Hospital General Y aglie, coincidira conmigo en que
no es muy razonable que tengamos que seguir mandando
pacientes afectados de una angina de pecho a otros
hospitales. Y esto en estos momentos esta sucediendo.
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Pero no estoy hablando de un hecho episadico, espora-
dico; estoy hablando de un hecho que sucede todas las
semanas.

Claro, € pretender que la atencion sanitaria que se
preste en Burgos sigue en esos pardmetros... Y, claro,
cuando usted luego me empieza a decir, pues, que la
integracion en el Consorcio del Insalud pues también
solucionaria los problemas de descoordinacién con €
Hospital Divino Valles. Mire usted, sefior Santamaria,
¢sabe usted por qué a Insalud leinteresaintegrarse en el
Consorcio del Hospital Divino Valles? Porque con €
convenio firmado el Hospital Divino Valles ganadinero.
Y el Insalud no quiere que el Hospital Divino Vales...
no quiere allegar mas recursos que |os que sean necesa-
rios; cuestion esta a la que estoy —fijese lo que le digo-
de acuerdo, cuestion esta a la que estoy de acuerdo: no
es muy razonable que € Insalud esté pagando mas ala
delo que debade pagar, porque yo me siento tan solidario
con los presupuestos del Insalud como con |os Presupues-
tos dela Comunidad Auténoma. Pero intentar vender que
lo que es el interés econémico de una institucion que no
eslanuestra, pues seaalgo asi como un acto defilantropia
por parte del Insalud, mire, no es asi, ¢eh?

Y claro, sobre el Hospital Militar, pues me sumo
absolutamente a todo lo manifestado por Su Sefioria: €
convenio firmado no funciona, €l Hospital Militar no esta
haciendo nada de lo que se preveia en €l convenio. Y lo
gue es desgraciadamente presumible es que en funcion
de esto, y como es un hospital que tiene un indice muy
bajo de ocupacién, pues nos podamos encontrar en los
proximos meses con ladesagradable noticiadel cierre del
Hospital Militar de Burgos. Con lo cua nos vamos a
encontrar en el Area de Salud de Burgos con un Hospital
Psiquiatrico —que no es psiquidtrico, pero que atiende a
pacientes psiquiétricos-, que esel de Ofia; con un hospital
cerrado presumiblemente, o remodelado, o racionalizado
—-como dice la Instruccion-, que es el Hospital Militar;
con un Hospital, que es e de Fuente Bermeja, que
funciona de una manera un tanto peculiar -y que algin
dia les contaré a Sus Sefiorias, s tienen paciencia para
escucharme—; y con un Hospital, que es e Genera
Y aglie, que esta abordando un programa de racionaliza-
cién y un programa de remodelacién, que con 7.000
millones de pesetas ni crea unidades nuevas, ni crea
SErVicios nuevos, ni creacamas nuevas, y que no le gusta
absolutamente a nadie, salvo, al parecer, alos dirigentes
del Partido Popular.

Pues, miren ustedes, si ustedes creen que en esa
situacién no merece la pena abrir puertas al dialogo, pues
alla ustedes con su responsabilidad, pero, desde luego,
nosotros quedamos ya libres de cualquier culpa y de
cualquier responsabilidad, y pasamos a asumir una posi-
cién mucho mas activa -y usted sabe, sefior Santamaria,
gue hasta ahora hemos sido muy prudentes en esta
cuestion- en defensa de los intereses sanitarios de los
burgal eses.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Granado. Se abre un turno de
fijacion de posiciones. Para lo cud tiene la paabra, por
un tiempo de diez minutos, el sefior Herreros.

EL SENOR HERREROS HERREROS: Gracias, se-
fior Presidente. Sefiorias. Decir, en primer lugar, que
Izquierda Unidavaaapoyar esta Proposicion No de Ley.
Pero, ademas, yo quiero argumentarlo, porque yo creo
gue es absolutamente claro y, ademas, del debate ha
surgido mas claridad todavia.

La asistencia sanitaria no es una asistencia que deba
derivarse exclusivamente a una actuacion hospitalaria. El
hospital ocentrismo ha sido abiertamente criticado, entre
otras cosas porgque no genera tantos beneficios, desde €
punto de vista sanitario, a la poblacion como puede ser
una vision globa de la sanidad. En estos momentos
todavia hay una gran incidencia o insistencia en €
hospital ocentrismo.

En segundo lugar, es evidente que, entonces, tenemos
que entrar en una atencion gque tenga una perspectivamas
global.

En tercer lugar, si ademas, dirigiéndonos especifica-
mente a la atencion hospitalaria, nos encontramos con
que tiene que hacerse un esfuerzo de creacion de orga
nismos en los que apenas participa cas hadie de los
importantes desde € punto de vista de la asistencia
hospitalaria, es decir, cuando dice "vamos a ver s
entramos al Consorcio 0 hacemos entrar en el Consorcio
a Insalud", habria que hacer entrar en € Consorcio a
Ministerio de Defensa; habria que hacer entrar en €l
consorcio, en definitiva, atodala sanidad. ¢Quién puede
esto?

Sabemos | os cel 0s que han supuesto siempre cada una
de las instituciones —celos que tienen una cierta l6gica-:
Insalud quiere lo mejor para Insalud, Defensa quiere lo
mejor para Defensa, la Diputacion Provincial quiere 1o
mejor parala Diputacion Provincial. Pero aqui tiene que
haber alguien que ponga orden en todo este caos, prime-
ro, por unarazoén objetiva. Decia €l sefior Santamaria-y
es una realidad que yo creo que es perfectamente cono-
cida— "las camas en estos momentos existentes en la
provincia de Burgos son suficientes, de acuerdo a los
parametros de la Organizacion Mundia de la Salud y
demas cuestiones’. Vamos a admitirlo. Y decia: "si se
Ilegaacoordinar”. ¢Quién tienelapotestad de coordinar?
Pues s6lo hay un organismo en estos momentos que tiene
la potestad de coordinar, y es precisamente la Adminis-
tracion Autondmica, primero, estatutariamente'y, segun-
do, por la propia legislacion existente.

Si estamos esperando a que, via de la persuasion, se
consiga que Insalud entre al Consorcio, Si estamos espe-
rando posteriormente que €l Ministerio de Defensa haga
la misma operacion, es esperar mucho, cuando € pro-
yecto sobre el que radicalamayor parte de las cuestiones
de las que estamos aqui hablando es que, en estos
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momentos, hay una inversién en ciernes, de una gran
entidad presupuestaria, que, l6gicamente, se pretende
gue tenga los efectos adecuados de ordenacion sanitaria,
para que sea la atencion sanitaria a conjunto de la
poblacién burgalesa mas adecuada. Punto. Yo creo que
éste es € objetivo.

Entonces, € problema que en estos momentos se
plantea, ami juicio, esdel orden siguiente: hay cadavez
unadicotomiamayor, unadisociacién mayor entrelo que
es el concepto autondémico, € proyecto autonémico, €
modelo politico autonémico y & modelo politico de otra
naturaleza. Y yo creo que hay que hacer € esfuerzo de
entender y de hacer entender que estamos aqui no para
defender a Insalud —ya se defiende... se defiende en su
ambito-, no para defender al Ministerio de Defensa -ya
sedefiende en su ambito—; fundamental mente, 1o que agui
nos debe ocupar y preocupar es, precisamente, el gjercer
nuestra funcion en virtud de las competencias politicas
gue en estos momentos tenemos —que las tenemos-.

Por tanto, yo creo que es... €l planteamiento global
més amplio es, precisamente, abundar en la linea de lo
gue se plantea por parte de la Proposicion No de Ley, de
constituir en e Area de Salud de Burgos e Consgo
Direccion que, 16gicamente, vaaimplicar absolutamente
atodos|os que forman parte, por unarazén absol utamen-
te objetiva: la nueva inversion no crea més camas.

Y hay que decir claramente: en estos momentos, €
hospital delastrescientas camas—queyo me sigo negando
allamarle por el nombre de pila, que ya no es tampoco
el de las trescientas camas, porgue son seiscientas,
mas/menos, en nimeros redondos-tiene habitacionescon
Sei's camas —si—, y con un servicio para los seis pacientes
y paralos familiares de los seis pacientes. Porque como
ya es muy habitual en la sanidad espafiola-y en ladela
Comunidad Auténoma no es menos-, la carencia de
atencion sanitaria hace que los familiares tengan queir a
hacer labores de custodia, de ayuda, de atencion, incluso,
sanitaria durante € dia no tanto, pero durante la noche
casi siempre; con lo cual, imaginense que esto ya no es
tercermundista, yo creo que esto yaraya en otra catego-
ria

Dice: "sdlo una habitacion". Cuéntenos las que hay
de cuatro, cuéntenos las que hay de tres, y d find
terminaremosreconociendo que ésano eslasolucién que,
en estos momentos, necesita el hospital de las trescientas
camas, ni que necesita Burgos.

Yo diria alin mas. Yo he tenido la oportunidad de
escuchar a la plataforma que en estos momentos esta
absolutamente convencida de que esa especie de englo-
bamiento que suele ocurrir, casi siempre, dentro del
casco urbano —por decirlo de alguna manera-, pues tiene
que sacarsede ahi. Y por el mismo precio 0 un poco mas,
posiblemente, se consiga... Si, si, yalo sé, sobre todo
cuando ha habido un planteamiento por parte del Ayun-
tamiento de la ciudad que dice que cede unos terrenos.
Es posible que no sean suyos y que haya que expropiar;

es0 es un problemadel Ayuntamiento, no esun problema
desde e punto de vista sanitario. Pero una vez que se
tiene a disposicion terrenos y, ademas, por una cuantia
suficiente y mayor que la que en estos momentos estd,
YO creo que ya es claro.

Pero mire, dice lo de las seis camas. Fijese, son
anécdotas, pero son anécdotas muy graves. ¢Usted cree
que un hospital de seiscientas camas puede tener solo una
puerta de acceso, solo una puerta de acceso? ¢Usted cree
gue, en estos momentos, en |os consultorios pueden estar
disponiendo constantemente... realizarse las consultas
externas en otro lugar y que vaya una ambulancia trasla-
dando las historias clinicas para poder atender o para
poder facilitar lalabor terapéutica o técnica? ¢Ustedes no
creen que, en estos momentos, Con €s0S recursos y con
algunos mas disponibles no es hora de que, efectivamen-
te, la Administracion Autondémica asuma su responsabi-
lidad, acometa su responsabilidad y, ademés —€l reto es
para ustedes dos-, consensuar la Ley de Ordenacion
Sanitaria? Y 0 estaba entonces, no la consensué. En esto
estdbamos absol utamente de acuerdo, y en lamayor parte
de la cuestiones; habia algunos otros aspectos en los que
no.

Y yo creo que es hora de meter e maximo de
racionalidad, precisamente, para conseguir €l que haya
la posibilidad de que... ordenar y de facilitar que las
carencias existentes en la actualidad sean o puedan ser
realmente ordenadas. No intenten meter en un vaso de
agua readlidades tan heterogéneas que ustedes son cons-
cientes que es préacticamente imposible. Aunque no haya
ni un paciente en €l Hospital Militar, no se incorporara
ni seintegrara, si No es por unaordenacion sanitaria, con
un carécter absolutamente 10gico, razonable, amparado
en lalegislacion, y entonces si. Porque son muy cuitados
de s mismos en & Ministerio de Defensa, en e Insalud,
como lo han venido demostrando durante todo este
tiempo anterior.

Por tanto, no nos conformemos con una solucién
parcial. Si hay una solucién de mayor alcance -y yo creo
que aqui si se plantea en este caso—, hay queir apor ella
Gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Herreros. Para cerrar € debate,
tienen lapalabra, por un tiempo méximo de diez minutos,
los sefiores Procuradores proponentes. Sefior Granado
tiene la palabra.

EL SENOR GRANADO MARTINEZ: Si, sefior
Presidente. Simplemente paraanunciar que no aceptamos
la Enmienda presentada por el Grupo Popular y que, en
este sentido, pedimos € debate de la Proposicion en sus
propios términos.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Concluido e debate, procedemos a someter a
votacion a la Proposicion No de Ley. ¢Votos a favor?
éVotos en contra? ¢Abstenciones?
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El resultado de la votacion es € siguiente. Votos
emitidos: dieciséis. Votos afavor: seis. Votos en contra
diez. Abstenciones: cero. En consecuencia, quedarecha-
zada la Proposicion No de Ley debatida...

Perdon, Sefiorias. Si, no. Es que Antonio no ha
levantado la mano. No. Por favor, Sefiorias. En vez de
dieciséis ha habido una confusion en la votacion. Por lo
tanto, se va a repetir.

Votos emitidos... ¢Votos a favor de la Ley... de la
Proposicion No de Ley?

EL SENOR LETRADO (SENOR ARROYO DO-
MINGUEZ): El sefior Octavio Granado no es miembro
de la Comision.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Que es que no es miembro, por eso estaba bien.

LA SENORA ....: Siete, que a mi no me estés
contando.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Si, venga.

LA SENORA .....: Nosotros somos seisy Antonio...

~EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Claro, siete, si. Total. ¢Votosen contra? No, ahora
nueve. ¢Abstenciones?

Entonces. Votos emitidos han sido dieciséis. Votos a
favor: siete. Votos en contra: nueve. Abstenciones. cero.
Por lo tanto, en consecuencia, queda rechazada la Pro-
posicion No de Ley debatida.

LA SENORA SECRETARIA (SENORA NUNEZz
DIEZ): " Proposicion No de Ley 27, presentada por
la Procuradora dofia Elena Pérez Martinez, relativa
agestiones ante el Gobierno dela Nacion y el Consgjo
Interterritorial de Salud para la financiacion de la
anticoncepcion oral por e Sistema Nacional de Salud,
publicada en € Boletin de las Cortes de veinticuatro
de septiembre del noventa 'y nueve".

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Secretaria. Para la presentacion
de la Proposicion No de Ley, tiene la palabra la sefiora
Procuradora dofia Elena Pérez Martinez, por un tiempo
méximo de diez minutos.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: Si, sefior Presi-
dente, si sefiora Secretaria. Muchasgracias. En esteturno
COoNsuUmiremos, 0 CoNsumiré, en este caso, menostiempo,
dado que la Proposicion No de Ley es escueta: simple-
mente es la intencion de traer en este momento a esta
Comisién un tema para hablar de mujeres, para hablar
de la igualdad de oportunidades para la mujer y para
hablar también, s es preciso, de un disfrute libre de la
sexualidad femenina.

En ese sentido, los Antecedentes de esta Proposicion
No de Ley yarefieren que unaresolucion delaDireccion
General de Farmaciay Productos Sanitarios—es decir, ya
sabemos todos a qué nos referimos-, a nivel estatal, ha
excluido delafinanciacion del SistemaNacional de Salud
especiaidades farmacéuticas, entre ellas anticonceptivos
orales de actual uso por las mujeres de Castillay Ledn
y... por supuesto, también de toda Espafia, pero nos
estamos refiriendo a nuestra Comunidad Auténoma.
Dado que, ademas, la anticoncepcion oral de méas uso por
las mujeres tampoco esta incluida en la financiacion, es
por... financiacion del sistema publico, es por 1o que
traemos esta Propuesta de Resolucion a esta Comision.

Primer punto: "Las Cortes de Castillay Leon instan
alaJunta para que realice las gestiones oportunas ante €
Gobierno de la Nacion y € Consgjo Interterritorial de
Salud, para que la anticoncepcion oral seaincluidaen la
financiacion del Sistema Nacional de Salud".

Y segundo punto: "Las Cortes instan también a la
Junta de Castillay Ledn a que, mientras esta medida se
lleva a cabo, la anticoncepcion oral sea dispensada de
forma gratuita en los Servicios Plblicos de Salud de
Atencién Primariay Especializada en Castillay Ledn".
Nada mas y muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Muchas gracias, sefiora Procuradora. Para consu-
mir un turno en contra tiene la palabra, por e Grupo
Parlamentario Popular, don José Carlos Monsalve, por
un tiempo méaximo de diez minutos.

EL SENOR MONSALVE RODRIGUEZ: Muchas
gracias, sefior Presidente. Sefiora Pérez, de verdad —créa-
me- que he leido la Proposicion No de Ley que usted nos
presenta en esta Comision de Sanidad desde € principio,
por € final, por e medio, la he escuchado ahora a usted
con atencion para ver s decia una cosa distinta... Pero
tengo que decirla que usted, dentro de los Antecedentes
de la Proposicion No de Ley, dice que se han excluido
delafinanciacion del SistemaNaciona de Salud anticon-
ceptivos oraes, pero luego, en la Propuesta de Resolu-
cién, lo quedice esquelaanticoncepcién ora seaincluida
en lafinanciacion del Sistema Nacional de Sdud. Si la
financiaci6n delos anticonceptivos oral esestan incluidos,
precisamente, en lo que es todo € tema de la Seguridad
Social, estan incluidos en una financiacion publica los
anticonceptivos orales. Luego ya partimos de una base
errénea dentro de los Antecedentes de esa Proposicion
No de Ley.

De todas las formas, también hace usted referencia,
dentro también de la Proposicién No de Ley, en los
Antecedentes de una resolucion de la Direccién General
de Farmaciay Productos Sanitarios, y que, textualmente,
lo que dice es que la anticoncepcién de més uso en la
actualidad no estd incluida en la financiacién de la
Seguridad Social. No s2lo quellamarausted precisamen-
te lo que es de mas uso en la actualidad, no sé qué eslo
que querra usted decir con eso; si cuando, precisamente,
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lavuelvo ainsistir que la financiacién de los anticoncep-
tivos orales estan incluidos en lo que es la financiacion
publica. Pero, aparte de esto, lo cierto es que la citada
resolucion a la que usted hace mencién, Sefioria, si que
excluye, pero excluye solo algunas concretas especiali-
dades farmacéuticas, no excluye todas; pero, ademas, es
a peticion del propio laboratorio.

Y en segundo lugar, en segundo lugar, permanecen
financiadas por € sistema publico otras alternativas que
son mejores aternativas y, ademas, con un coste menor.
Eso yo creo que Su Sefioria también lo debe saber, o 1o
sabra.

Creo que con lo que le acabo de decir, que esto...
damos por rechazado lo que es € primer punto de su
Proposicion No de Ley. El segundo punto no viene casi
a cuento en esta Proposicion No de Ley, teniendo en
cuenta lo que le acabo de mencionar en el primero. Pero
si me gustaria decirla que, ademés, este segundo punto
de la Proposicién No de Ley, es decir, de la Propuesta
de Resolucion que usted ha mencionado aqui, vulneraria
lo que es e Articulo 149.1.17 de la Constitucion Espa-
fiola, que yo, textualmente, paso a leerla, que "son
competencias exclusivas del Estado € establecimiento de
las bases y coordinacion general de la sanidad, la legis-
lacion de productos farmacéuticos 'y lalegislacion basica
y régimen econdmico de la Seguridad Social".

En segundo lugar, también vulneraria lo que es la
esferade competencias propiasdel Insalud, yagque-como
saben- la prescripcion de los medicamentos esta hecha,
precisamente, por los médicos de Atencién Primaria, y
esos médicos... en su calidad, como es légico, de facul-
tativos de... dela Seguridad Social, pero ademas siempre
sujetos a lo que es la gestion del Insalud.

Y en tercer lugar, también vulneraria lo que es €
articulo 103 de la Ley Genera de Sanidad, que, como
sabe, establece que "la dispensacién de medicamentos -y
la leo también textualmente- corresponde a las oficinas
de farmacia, introduciendo la posibilidad de que se
realicen en hospitales y centros de salud".

Pero, ademés, similares regulaciones establece lo que
eslaLey del Medicamento en sus Articulos 3, 87 y 92.
Y, por consiguiente, todo esto que le he dicho, que creo
gue esta regulado por Ley, y lo anteriormente, puesto
guelos Antecedentes a su Proposicién No de Ley yo creo
gue son erréneos, a mi juicio, es por lo que vamos a
rechazar la Proposicion No de Ley. Nada mas, muchas
gracias, Presidente.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Monsalve. ¢Desea |a sefiora Pro-
curadora proponente consumir €l turno de réplica de
cinco minutos? Tiene la palabra la sefiora Procuradora.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: Si, gracias,
sefior Presidente. Bueno, nos dice el sefior Portavoz del
Partido Popular que los anticonceptivos orales estan

incluidos en el Sistema Publico de Salud y que, ademés,
no sabe cud es la anticoncepcién de mas uso. Bueno,
pues, yo selo voy arelatar, si me lo permite, porque ha
salido enlos distintos congresos de planificacion sanitaria
—que alo mgor usted no acude, y yo ahora Ultimamente
tampoco, pero tengo informaciéon de ello-, y ademés
articulos, articulos Ultimamente en El Pais la semana
pasada; quiero decir que es algo... que es algo que usted
ademés, estando dentro de esa profesién, pues tendria
gue conocer.

El método anticonceptivo de més uso en Espafiaesla
anticoncepcion oral; ése es el de mas uso —si no lo sabia,
pues ya se lo explico yo-. Pero no solo es eso, sino que
estd aumentando; es decir, esta aumentando € uso,
precisamente porque las rel aciones sexuales de las muje-
res empiezan antes -nos parece bien, por lo menos a
nuestro Grupo; a suyo quiza no, pero a nosotros nNos
parece bien-y, entonces, se esta tomando desde edades
mas tempranas este método anticonceptivo de primera
eleccién de las mujeres de toda Espafia. Es decir, que
estamos hablando de algo que afecta directamente a las
mujeres 'y, ademas, a su salud.

Mire usted, medicamentos retirados de la financia-
ciénapeticion del laboratorio: Microgynon, Neogynona,
Triagynon, entre otros. Estudio planteado por |as coope-
rativas farmacéuticas del gasto que todavia a dia de
hoy... le doy datos de octubre, de octubre, para que vea
comMo se siguen consumiendo y todavia han aumentado
estos medicamentos retirados por la Seguridad Social.
Por ejemplo: Microgynon estd en |os mismos pardmetros
gue pueda estar en enero, febrero, marzo, etcétera;
Neogynona —un medicamento que usted sabrd.. una
pildora que se utiliza para la pildora del diadespuésy se
haretirado de lafinanciacion-, no sdlo no hadisminuido,
sino que en & mesde octubre haaumentado grandemente.
Y ¢ Triagynon, pues lleva los mismos pardmetros.
Quiero decir... tres medicamentos excluidos, que segu-
ramente no son los més utilizados por las personas més
jovenes, las mujeres mas jovenes, sino que hay otras
como Suavuret —que es € més utilizado-, Meliane, Mi-
crodiol, Triagynon; los cuatro, pildoras anticonceptivas
més utilizadas, ningunafinanciadapor el SistemaPublico
de Salud, lo més utilizado en Espafia.

Pero, ademés, no sdlo es esto o grave, es decir, que
estamos discriminando a la mujer en ese sentido, para
gue de su balsillo, si quiere tener un disfrute libre de la
sexualidad, tenga que financiarselo de su bolso, sino que
lo més grave también viene en € Ultimo Congreso de
Farmacia realizado en Canarias o o sabra usted, pero
nosotros si que tenemos los datos-, pues, mire, el 80%
de los anticonceptivos orales se despachan directamente
en las farmacias sin receta. Es decir, que estamos asis-
tiendo, en este momento, a que en un problema de salud
importante como pueda ser tomar anticonceptivos o
pildoras anticonceptivas sin control, pues se esta despa-
chando alegremente... el 80% -segin datos de este
Congreso de Farmacia- se esta despachando sin ningln
tipo de tema.
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Ademas, usted sabra que la Ley de Financiacion del
Medicamento decia retirar medicamentos no eficaces,
peligrosos, y ademas plantea que los nuevos, los de
tercera generacion en este caso, pues debieran tener en
algin sentido una financiacion publica, cosa que no
tienen. Es decir, ninguno de los planteamientos esta
recogido en € Sistema Pdblico de Salud.

Eso nosllevaaplantear que apesar detodo estetema,
y apesar de que en € resto de Espafia... es verdad que
no se esta aplicando, y por eso nosotros le estamos
diciendo que se lleve, se haga unainstancia al Gobierno
de la Nacion, para que este tema sea incluido dentro de
la financiacién publica, que nos parece ago obvio alas
mujeres y a los hombres de este Grupo Parlamentario.

Entonces, no entiendo cuando nos habla de anticons-
titucionalidad. Mire usted, esta claro que puede haber en
los tribunales —sin poco éxito-, pues un recurso de
anticongtitucionalidad, cuando la Junta de Andalucia
-todo el "medicamentazo”- |os medicamentos que consi-
deraba eficaces les incluy6 en su financiacién. ¢Y cud
es el resultado —que usted también lo habra Ieido porque
ha salido publico Ultimamente-? La subida del gasto
farmacéutico que en el resto de Espafia puede estar entre
el 15y el 20%, en Andalucia sdlo ha subido € 9; sdlo
ha subido el 9%, a pesar de haber incluido medicamentos
gue les consideraban necesarios.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Sefiora Procuradora.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: A pesar de eso
si... (Voy acabando, sefior Presidente.)

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: ...que los con-
sideraba necesarios. ¢Por qué? Porque ha hecho mucho
maés uso de medicamentos genéricos y ha hecho bastante
menos caso a los laboratorios farmacéuticos, que éste es
€l quid de la cuestion y los intereses.

No estamos hablando en ese sentido —entonces, uste-
des- de los intereses de las mujeres, sino de los intereses
de los laboratorios farmacéuticos. Nada més y muchas
gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora. Para consumir un
turno de duplica, tiene la palabra el sefior Monsalve, por
un plazo maximo de cinco minutos.

EL SENOR MONSALVE RODRIGUEZ: Gracias,
sefior Presidente. Sefiora Pérez, tener yo que venir aesta
Comision para que usted me ensefie ginecologia, pues,
€S una cosa que me agrada. Y decirme que de anticon-
ceptivos orales, 0 anticoncepcion oral es e método
anticonceptivo que en la actualidad usan las mujeres,
pues, mire usted, eso lo sabe cualquier persona no

meédico, sino cualquier persona que... pues, que viva en
esta sociedad. Eso en primer lugar.

No estamos hablando, precisamente, de eso aqui en
esta Comision, o, por lo menos, 1o que usted en su
Proposicién No de Ley nosviene adecir, en su Propuesta
de Resolucion.

Usted lo que quiere es que se incluya la anticoncep-
cion oral en el sistemapublico. Y laanticoncepcién oral,
sefiora Pérez, ya esta incluida en la financiacion pablica
delaSeguridad Social. No sé como decirselo ya. Detodas
las formas, tenia pensado ahora, en esta segunda inter-
vencion, recordarla cdmo se regula toda esta materia de
la anticoncepcion oral, pero... y se lo pensaba leer, pero
solo selo voy aenunciar, por si quiere tomar nota, para
gue se lo lea usted.

En primer lugar, en la Disposicion Adiciona Quinta
delaley 14/86, deveinticinco de abril, delaLey Generd
de Sanidad, ahi hace alusién a los temas que estamos
hablando; que lavuelvo ainsistir que lo tengo aqui, pero
gue no se lo voy aleer por no alargar més la Comision.

En segundo lugar, y concordante ademas con la
Disposicion Adicional quinta, esta e Articulo 94 de la
Ley 25/90, de veinte de diciembre, que es la Ley del
Medicamento, que hablaesaLey del Medicamento, y en
concreto € Articulo 94, de lo que es e procedimiento
para la financiacion pablica. Lo mismo la digo: yo creo
gue conviene que selo lea. Y laLey del Medicamento,
ademés, estd en concordancia con lo dispuesto en la
Directiva 89/105 de la Comunidad Econémica Europea.

Todo esto, ademés, estden consonanciacon lapolitica
de uso racional de los medicamentos proporcionada por
la OMS, por la Organizacion Mundia de la Salud y
ademaés por e Consejo de Europa.

Lo que si que quiero hacer constar en el Diario de
Sesiones-10 que pasa es que usted como no estaba en este
Grupo Palitico en la Legislatura anterior, alo mejor no
lo sabe, 0 no estaba enterada-, todos... lo que acabo de...
lo que acabo yo de mencionarla, éstos fueron desarrolla-
dos por e anterior Gobierno Socidista. Y e anterior
Gobierno Socialistalo que excluyeron fueron novecientas
veinticinco especialidades farmacéuticas y € ahorro que
supuso esa exclusion de esos productos farmacéuticos
fueron destinados a lo que es reducir €l déficit pablico.
Y lo que ha hecho, sin embargo, el Gobierno Popular,
con los ahorros que ha obtenido de lo que estamos
hablando, delo que estamos comentando, |o que hahecho
ha sido... ha sido incrementar los recursos del sistemay
mejorar lo que es la Sanidad Publica

Esto es, a nuestro entender, 1o que ha sucedido con
lo que usted esta hablando, pero que yo creo que no es
de particular extrafiar... que no nos extrafiamos, precisa-
mente, porque usted no estaba en ese Grupo Politicoy a
lo mejor no lo sabia
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Mire usted, le he dicho a principio que el l1aboratorio
es €l que toma la decision, pero esa decision latoma €
laboratorio con el consentimiento delaDireccion General
de Farmacia no esta a libre abedrio. La Direccién
Genera de Farmacialo hace porque, ademas, existen ya
medicamentos disponibles y -como la he dicho también
con anterioridad- medicamentos con un precio... con un
coste menor.

Quiero centrarme ahora, Unica y exclusivamente,
porgue ya cuando me ha leido usted los medicamentos
anticonceptivos oral es que estaban excluidos, me he dado
cuenta perfectamente, porque yo creia que iba a aprender
algo, que meibaaconfundir usted; peroyo lavoy atratar
de aclarar.

L as especialidades que han sido excluidas de la finan-
ciacion publica han sido Neogynona, Microgynon y
Triagynon. Eso es cierto. Pero dése usted cuenta que hay
otras especialidades porque, como usted no es especia-
lista, esl6gico que no lo sepa-, como son el Ovoplex, €
Ovoplex 30/150 y e Triciclor, que tienen la misma
composicion que las que han sido retiradas, que selo voy
a decir: La Neogynona tiene ciento... tiene, perdon,
cincuentamicrogramos de Etinilestradiol, y ademastiene
doscientos cincuenta microgramos de Levonorgestrel; es
idéntica composicion que tiene e Ovoplex. El Ovoplex
si que esta incluido en la financiacion pablica, pero con
una particularidad, que la Neogynona cuesta 325 pesetas,
veintiuna grageas, y, sSin embargo, la que esta financiada
por el sistema publico cuesta 301 pesetas... 305 pesetas,
veintiuna grageas, es decir, veinte pesetas més barato.

El Microgynon, que también esté excluido, tiene una
composicion de treinta microgramos de Etinilestradiol y
ciento cincuenta microgramos de L evonorgestrel, con un
precio de 340 pesetas y veintiuna grageas. El mismo
producto, con la misma cantidad es el Ovoplex 30/150
—por no repetir lacantidad-, lamismaquee Microgynon,
pero en vez de 340 pesetas, 291 pesetas, incluida en el
sistema de financiacion publica, habiendo retirado €l otro
gue usted decia.

Y e Triciclor, lo mismo que el Triagynon, lamisma
composicién, tanto de Etinilestradiol como de Levonor...

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Sefior Monsalve, sutiempo haconcluidoy leruego
gue vaya acabando.

EL SENOR MONSALVE RODRIGUEZ: Ya voy
terminando, medio minuto escaso, sefior Presidente...
Con la diferencia que e Triagynon gque ha sido retirado
delafinanciacién publicacuesta421 pesetasy € Triciclor
364 pesetas.

Creo, sefior Presidente, que la argumentacion que se
ha dado yo creo que es bastante concluyente y que no
hay... no halugar a duda. Porque ya le he dicho que me
he estudiado con detenimiento esta Proposicion No de
Ley, precisamente porque es que ademas, desde un
principio, yo creo que era totalmente errénea y equivo-

cada, y, por consiguiente, vamos a votar en contra de
esta Proposicion No de Ley. Muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefior Monsalve. Paraturno de duplica...
para cerrar € debate, dado que no hay otro Grupo mas
Parlamentario, tiene por un tiempo méximo de diez
minutos, tiene la palabra la sefiora Procuradora.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: Si, muchas gra-
cias. Y voy adecir una cuestion previa, porque ya es la
segunda vez que se me cuenta en esta Camara. Yo voy a
aclarar, primero, paraque lo oiga el Partido gobernante,
gue yo ho estaba en este Grupo Parlamentario, pero sigo
estando en el mismo Grupo Poalitico; es decir, que tienen
ustedes una confusion en ese sentido. Yo antes era
SecretariaGeneral de Nuevalzquierday en este momento
sigo siendo Secretaria General de Nueva lzquierda. Es
decir, no me he cambiado de Grupo Palitico en ninglin
momento. Quiero decir... para gue no sigan utilizando
ustedes... porque luego continuaran "y cuando ustedes
gobernaban...". Puesyo no he gobernado nunca, aunque
No Se preocupe, que estamos seguros que con las eleccio-
nes de marzo tendremos mas cerca € Gobierno de
Esparia.

Estamos hablando de dos cuestiones distintas, es
decir: por una parte, de la pildora de més uso -que no es
ninguna de éstas-y, por otra, de medicamentos que estan
incluidos.

Ustedes saben... ustedes saben, por o menos las
personas que se dedican a la planificacién familiar, que
supongo que € interviniente del Partido Popular no se
dedicaaé€llo, porque actualmente se han retirado y se han
cerrado la mayoria de los centros de planificacion fami-
liar; no hay atencion alasalud especifica de las mujeres,
las listas de espera de ginecdlogos son escandalosas. Es
decir, las mujeres, ya por su cuenta, van alafarmaciay
utilizan € método anticonceptivo que mas les preocupa.

Y, ademés, estamos hablando de algo como es la
prevencion de los embarazos no deseados. La prevencion
es ago que si que estd incluido en nuestra Ley de
Ordenacién Sanitaria, la Ley General de Sanidad; y la
prevencion de embarazos no deseados tendria que ser
algo que le preocupara también a este Gobierno Auténo-
mo.

Y aséyo quelamayoriade ginecologosy ginecdlogas
de determinada... de determinadaideol ogia politica-sea-
mos claro, de la derecha- hacen abjecion de conciencia
en los hospitales publicos para no hacer abortos; eso ya
lo sabemos. Eso no quiere decir que fuera del sistema
publico si utilicen esos métodos en la privada, porque da
beneficios; pero en € sistema plblico hablamos de
objecién de conciencia.

Es decir, que las mujeres no tienen ni financiada su
prevencion de embarazos no deseados y, ademas, no
pueden acudir a sistema publico pararealizar un aborto,
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gue no desean, y que pueda entrar dentro de los tres
articulos de la Ley.

Mire, los anticonceptivos que ha planteado usted, el
Ovoplex, se utiliza como pildora del dia siguiente; otro
gue no ha planteado es el Diane, que, desde luego, lo
estén utilizando algunas muijeres, con poco efecto anti-
conceptivo, porgque es de los pocos que quedan en la
Seguridad Social. Pero, desde luego, es un método
mucho més endocrino que, desde luego, utilizado como
pildora.

Y lo mas utilizados en ningn momento estan finan-
ciados, ni antes ni ahora, por la Seguridad Social. Pero
da la casuaidad, dala casuaidad que, hablando con las
personas que se dedican de verdad a la planificacion
familiar, que creen que no tiene sblo que ver con la
enfermedad de las mujeres, sino que tiene que ver con
algo méas como es la igualdad de oportunidades en €
disfrute de la sexualidad para la mujer, estan planteando
gue anticonceptivos que se han retirado se siguen consu-
miendo porque no les pueden cambiar; no les pueden
cambiar porque sentariamal... le sienta fisicamente mal
y psicologicamente mal a las mujeres. Y prueba de €llo
es d gasto farmacéutico planteado por todas las coope-
rativas farmacéuticas; me he referido a la provincia de
Valladolid exclusivamente, pero, seguramente, no creo
gue en eso sea excepcional.

Es decir, es importante que los que se han retirado,
ademas, sigan financiados y que sigan... perdén, incre-
mentando su uso por parte de la poblacion.

Mire usted, yo creo que el no apoyar esta Proposicion
No de Ley y apoyar el Sistema Publico de Sdud la
financiacion de la Viagra, por giemplo, es una discrimi-
nacion total alasexualidad y d disfrute de la sexualidad
por parte de las mujeres. Y eso si que encarece € gasto
sanitario.

Se esta abandonando, precisamente, a pesar de todos
los planteami entos que se estén haciendo, |0 que cacarea-
mos y cacarean, sobre todo, de la igualdad de oportuni-
dades. Tenemos proyectos debatidos en el Parlamento,
ultimamente, de la Nacién -l Congreso de los Diputa-
dos- que dicen que es un logro € haber ampliado las
semanas de maternidad, que no puedan ser despedidas
las mujeres. Pero, desde luego, no tienen ninguna medi-
da, ninguna medida legisativa de accion positiva que
obligue, en ese sentido, que labajamaternal seatambién,
disfrutada en ese sentido, por los hombres; o del reparto
delastareas; o las propuestas y Presupuestos de la Junta
para € Plan de Oportunidades de la Mujer; o los cen-
tros... 0 € cierre de centros de planificacion familiar; o
el cierre de casas de la mujer en todo Castillay Leon.

Sefiores, ustedes plantean, con un concepto segura-
mente opusdeista —que tiene mucho més que ver esa
ideologia que otra-, un concepto de familia, y, desde
luego, estén abandonando —por mucho que lo anuncien-

lo que significa la igualdad de oportunidades para la
mujer. Nada més y muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Pérez. Concluido el debate, pro-
cedemos a someter a votacion la Proposicion No de Ley.
éVotos a favor? ¢Votos en contra? ¢Abstenciones? En
consecuencia, son: catorce votos emitidos, cuatro a fa-
vor, diez en contra, cero abstenciones. En consecuencia,
gueda rechazada la Proposicion No de Ley debatida.

Cuarto punto del Orden del Dia. Por la sefiora
Secretaria se dard lectura a cuarto punto del Orden del
Dia. Tiene la palabra la sefiora Secretaria.

LA SENORA SECRETARIA (SENORA NUNEZz
DIEZ): " Proposicion No de Ley 39, presentada por
el Grupo Parlamentario Socialista, relativa aincor po-
racion del personal sanitario a los centros de salud y
reestructuracién de recursos humanos, publicada en
el Boletin Oficial de las Cortes de ocho de octubre del
noventay nueve'.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Parala presentacion de la Proposicion No de Ley
tiene la palabra, en representacién del Grupo Parlamen-
tario Socialista, la Procuradora dofia Elena Pérez, por un
tiempo méaximo de diez minutos.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: Si. Muchas
gracias. No es la primera vez que traigo a esta Camara
este tema, y que hemos debatido ya en Pleno y en
Comision este tema.

Yo creo que con una nueva Legidatura y con los
problemas, seguramente, mas agudizados, pues nos pa-
rece e momento oportuno para traer a esta Camara otra
vez algo que afecta directamente, a nuestro modo de ver,
ala salud de la ciudadania de Castillay Leodn.

Desde hace aproximadamente trece afos, se han
venido elaborando distintos proyectos de reestructura
cién de recursos humanos en materia sanitaria. A pesar
de un amplio consenso entre los distintos colectivos
—agentes sociales y consgjos de salud-, dicha reestructu-
racion se ha visto repetidamente postergada por los
sucesivos Gobiernos Autonémicos.

Con lapublicacion de la Ley de Ordenacion Sanitaria
de Castillay Ledn, en su Disposicion Adicional Cuarta,
ya contemplaba la reestructuracién de los distintos servi-
Cios y puestos de trabgjo correspondientes a las escalas
sanitarias.

Dado que es intencion de esta Comunidad Auténoma
-segun recoge € Estatuto de Autonomia de Castilla y
Leon- la asuncién de la gestion de la asistencia sanitaria
en esta Legidlatura, se hace necesario —a nuestro modo
de ver- preparar adecuadamente la llegada de dicha
competencia.



1160 Cortesde Castillay Ledn

Diario de Sesiones Comisiones - N.° 46

Uno de los aspectos que produce mayor desequilibrio
es la desigual distribucion de los recursos humanos
sanitarios, sobre todo en el medio rural, y una carencia
ddl citado persona en nicleos semiurbanos o urbanos.

Para hacer posible el derecho constitucional de pro-
teccion de la salud, independientemente del lugar de
residencia, se necesitahoy masquenuncalareordenacion
de recursos y dotacion de carencias donde las hubiere.

Por eso presentamos la siguiente Propuesta de Reso-
lucién: "Las Cortes de Castillay Ledn instan a la Junta
para que en e plazo maximo de un afio se produzca la
incorporacion alos centros de salud del personal sanitario
que actuamente no esta incluido nos referimos al per-
sona de farmacia-.

Segundo, la reestructuracién de recursos humanos
sanitarios para hacer posible la desaparicion de situacio-
nes de desigualdad por las que atraviesa la poblacion
residente en Castillay Leon.

Y por ultimo, que se realicen las gestiones oportunas
para dar mayor impulso a desarrollo del modelo de
Atencién Primaria en Cadtillay Leon, tanto en lo que se
refiere alaasistencia sanitariacomo aatencion alasalud,
dotando de programas, materiales de diagnostico y per-
sonal especializado enlos citados centrosde salud”. Nada
més y muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Pérez. Se ha presentado a esta
Proposicién No de Ley una enmienda por e Grupo
Parlamentario Popular. En representacion del Grupo
Parlamentario Enmendante, tiene la palabra la sefiora
Procuradora Hernandez Candeal, por un tiempo méximo
de diez minutos.

LA SENORA HERNANDEZ CANDEAL: Gracias,
sefior Presidente. Me gustaria, en primer lugar, explicar
por qué nuestro Grupo va a votar que no a esta Proposi-
cién No de Ley tal y como esta redactada, pero llegar a
la conclusién de que, con nuestra Enmienda de Sustitu-
cioén, en el fondo estamos de acuerdo, pero no enlaforma
de presentacion. Para €ello, voy a analizar un poco los
puntos de su Propaosicion.

Respecto a dar mayor impulso a desarrollo del
modelo de Atencion Primaria que viene desarrollando la
Junta de Castillay Ledn, este Grupo no considera nece-
sario instar a la Administracion, o instar a nuestro
Gobierno Regional, puesto quelas paliticas sanitarias que
actualmente se desarrollan, creemaos que tienen un resul-
tado actualmente muy positivo.

Sirvan como gjemplo una serie de datos, como que
nuestra Comunidad ofrece la mejor relaciéon habitan-
te/médico general de todo € pais; o que nuestra Comu-
nidad ofrece lamejor ratio habitante/enfermero; o que el
porcentaje de integracion de las Zonas Basicas de Salud
del model o de Equipos de Atencion Primariase encuentra
por encima del 69%; o también que existe una infraes-

tructura sanitaria compuesta por doscientos dieciocho
centros de salud, veinte centros de guardia y tres mil
trescientos noventa y ocho consultorios locales.

Que los profesionales desempefian actividades deri-
vadas del Plan de Salud y de los planes sectoriales, con
un ndmero importante de programas de salud, como el
de Prevencién de Cancer deMama, o €l de Salud Escolar,
0 €l de Tuberculosis, 0 € de Vacunaciones, o € de Salud
Bucodental, etcétera.

Que, en @ momento actual, e 68% de las Zonas
Bésicas de Saud cuentan con agin tipo de Atencion
Especializada dentro de su propio centro de salud.

Todos estos datos son suficientes paraver quelaJunta
de Casdtilla y Ledn impulsa de manera continuada y
positiva las politicas de Atencion Primaria en nuestra
Comunidad.

Respecto alaincorporacion alos centros de salud del
personal farmacéutico y a la redistribucion de los recur-
s0s humanos sanitario, consideramos que acelerar en este
momento la incorporacidn seria una imprudencia.

Desde &l Grupo Parlamentario Popular consideramos
importante desarrollar todas las previsiones contenidas
enlaLey de Ordenacion del Sistema Sanitario de Castilla
y Ledn. Decimos "si" a la incorporacion del personal
farmacéutico a los centros de salud, pero teniendo en
cuenta que, previamente a esta incorporacion, deben
ocurrir dos cosas: debe producirse la necesaria reestruc-
turacion delos serviciosfarmacéuticosalosque serefiere
la Disposicion Adicional Cuartade laLey citada; y debe
darse cumplimiento alo previsto en la Disposicién Tran-
sitoria Cuarta de la misma Ley, que no dudo la sefiora
Procuradora conoce.

En este momento, usted sabe, esperamos que las
instancias judiciales oportunas permitan proseguir vy fi-
nalizar el procedimiento derivado de dichadisposiciony
dejen abierto el camino paralareestructuracion, que este
Grupo Parlamentario también considera necesaria.

Ahora bien, creemos que cabe adoptar medidas pun-
tuales para la reorganizacién de los recursos en aquellas
ZonasBésicasde Salud que asi | o precisen, en tanto quede
libre el camino para una reestructuracion mas profunda.

Es por ello que este Grupo propone la siguiente
Enmienda de Sustitucién: "Las Cortesde Castillay Ledn
instan a la Junta de Castillay Ledn a que, en tanto se
resuelve el procedimiento derivado de la Disposicion
TransitoriaCuartadelaLey 1/1993, de seis de abril, que
estd pendiente de resolucién judicial, adopte las medidas
puntuales precisas para redistribuir la carga de trabajo
entre los profesionales sanitarios, de tal forma que se
ajusten adecuadamente | 0s recursos humanos disponibles
alarealidad delas necesidades delapoblacién de Castilla
y Ledn". Nada més y gracias, sefior Presidente.
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EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Hernandez. Por... para consumir
el turno en contra de la Enmienda, tiene la palabra dofia
Elena... turno en contra o afavor de la Enmienda, tiene
la palabra la sefiora Procuradora.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: Si, muchas gra-
cias. Dice que estan de acuerdo en € planteamiento de
reestructuracion de recursos. Yo recuerdo que llevan
ustedes catorce afios de acuerdo, catorce afios de acuerdo
sin hacerlo, con un amplio consenso de profesionales y
colectivos, y Consgjos de Salud... con un desacuerdo de
algunos Alcaldes, eso es cierto, eso es cierto. Y recor-
darle, porque usted no estaba en esta Camara, pero en
anteriores debates si que habldbamos... yo, cuando ha-
blaba con los altos cargos de la Consgjeria de Sanidad
me planteaban: "pero bueno, Elena, ¢cOmo vamos a
hacer esto, si siempre estamos en campafia electoral ?,
¢qué van a decir nuestros Alcaldes? No podemos. Siem-
pre tenemos 0 una campafia autonémica, o municipal o
general. No podemos".

Y luego, ademas, existia la presion, desde hace
catorce afios que estan de acuerdo ustedes... -digo uste-
des, perdéneme, €l Partido Popular, que gobierna desde
hace trece afios- pues estan de acuerdo, pero siguen
intereses —a mi modo de ver— que tienen mucho més que
ver con intereses corporativos que con intereses de la
poblacion.

Mire, en el Decreto... Rea Decreto 137/84, de mil
novecientos ochenta y cuatro, que hablaba del personal
de los Equipos de Atencion Primaria, ya hablaba de
personal de medicina, enfermeria, trabajador social,
veterinaria y farmacia. Es decir, hace quince afios ya
decia que €l persona de los equipos tendria que ser ése.
Y las funciones serian: promocién de la salud en sus
aspectos de fomento y proteccion, atencién integral,
prevencion de enfermedad y reinsercién social.

Y entre otros programas, cuando se puso €l modelo
en marcha, pues se puso en marcha porque se penso
-lGcidamente, y todavia, tedricamente, no ha venido la
Organizacion Mundial de la Salud a decirnos nada en
contra— en plantear un programa de medio ambiente,
porque—como usted sabe-, pues, el medio ambientetiene
no sélo mucho que ver, sino que es lo fundamenta de
la... delos parametros que tienen que ver losindicadores
con la salud de la poblacion.

Bueno, pues el primer Gobierno que tuvo esta Comu-
nidad Autdnoma, Gobierno socialista, pues planted este
modelo, planted los programas de medio ambiente; los
farmacéuticos y farmacéuticas trabajaban e hicieron un
diagndstico de salud del medio; todo € mundo estaba
incentivado en €llo; y, ademds, se encontraron con €l
mismo nimero de profesionales que tenemos ahora.
Quiero decir que cuando usted nos comenta que tenemos
las mejores ratios, pues le quiero decir que tenemos los
mismos centros de salud... dos mas que entonces, tene-

mos € mismo ndmero de profesionales, y no me hable
usted de programas porque han disminuido.

Y, por gjemplo, uno que ha citado, la Prevencién de
Cancer de Mama, que tenemos ahi muchostripticos, pues
usted sabra que esta completamente paralizado, porque
para un mamografo que hay en Castillay Ledn, se ha
roto el tubo, y como tiene que venir de Alemania, pues
alo mejor dentro de dos afios empezamos otra vez con
este Programa de Prevencion de Cancer de Mama.

Cuando contamos que la salud de las mujeres no tiene
solo que ver conlas mamas, que es un empefio quetienen,
seguramente, los Portavoces, o los Procuradores, o €
Gobierno del Partido Popular en Castillay Ledn. Lasalud
de la mujer es algo mucho més amplio, que tiene algo
gue ver... mucho mas que con las mamas.

Pero ya e Decreto de esta misma Junta, de mil
novecientos ochentay cinco, hace catorce afios, hablaba,
en su | Plan de Salud, de integraciéon del persona
farmacéutico en los Equipos de Atenciéon Primaria. La
Ley General de Sanidad, hace trece afios, ya decia que
esto habia que hacerlo. Pero es que en mil novecientos
ochenta y nueve, con e mismo problema de interinidad
—que es lo que no han dicho aqui-, es decir, de personal
eventual de veterinarios y veterinarias —que & 80% es
eventual—, se produjo la reestructuracién de los servicios
veterinarios. Es decir, que no tenia nada que ver una
cuestion administrativa con las funciones que tendria que
tener el Equipo de Atencién Primaria.

EnlaLey de Ordenacion Sanitariade Castillay Ledn,
de hace seis afios, ya hablaba de esta reestructuracion: en
su Disposicion Adicional Cuarta—como ha dicho usted-
sereferiaa personal farmacéutico, y ademés hablaba de
plazos; daba doce meses paralaincorporacion. Llevamos
seis afios y todavia estamos aqui.

Pero no sélo digo eso. El anterior Consgjero, que
antes de ser Consgjero fue Secretario General de la
Consgjeria, dijo: "Mil novecientos noventay cuatro seré
el afo de lareestructuracion farmacéutica'. Pero es que,
ademés, a pesar del nimero de profesionales que pueda
tener Castillay Ledn, que recuerdo que no es mérito de
este Gobierno Auténomo, sino que Son UNos recursos que
yaestaban mal distribuidos, siguen estando mal distribui-
dos. Y ésta eslaotra parte de la Proposicion No de Ley
gue traemos a esta Camara.

Y la segunda parte tiene més que ver con lo que es €
impulso del modelo de Atencidn Primaria que ustedes —a
nuestro modo de ver— han abandonado. Es decir, cuando
habldbamos de la atencion integral delasalud, estébamos
hablando de personal adecuado —ademas, que ustedes no
[levan a cabo o que no incorporan alos centros de salud-
y de materiales de diagndstico, sabiendo que los centros
de salud son la primera puerta de entrada del sistema,
donde acude € 95% de la poblacién cuando tiene un
problema.
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Entonces, tenemos planes, leyes, decretos, y -como
decia mi anterior compafiero, don Octavio Granado-
parece todo papel mojado. Nos parece que los profesio-
nales... Es decir, si tenemos ratios buenas de salud es
porgue los profesionales que trabgjan o trabagjamos en
ello seguimos interesados en impulsar este modelo de
Atencion Primaria mucho méas que por lo que tiene
planteado el Partido Popular en este momento.

En ese sentido, su Enmienda de Sustitucion, pues no
entiendo yo cuédndo mezclan ustedes un problema admi-
nistrativo, como puede ser la Disposicion Transitoria
Cuarta, con un problema de atencion a la ciudadania. Y
cuando se refieren a medidas puntuales, expliquenos qué
medidas puntuales piensan hacer para reordenar los
recursos humanos para incorporar a todo el personal
sanitario, que no estan derogadas ni las leyes, ni los
decretos ni los planes que ya hablaban de todo este tipo
de personal que yo estoy hablando. Y digame si no es
competencia de la Junta de Castillay Ledn planificar de
verdad la atencion sanitaria en esta Comunidad Auténo-
ma.

Recuerdo que tiene... la Proposicion No de Ley que
trae mi Grupo tiene dos partes. Ustedes sdlo se han
metido en un problema administrativo con la Transitoria
Cuarta. Y, entonces, nos parece que, ademas, plantearlo
como Enmienda de Sustitucion es un claro gemplo de
por qué ustedes abandonan € modelo. Nada més y
muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora. Para turno de répli-
ca, tiene la palabra, por un tiempo maximo de cinco
minutos, |a sefiora Herndndez Candeal.

LA SENORA HERNANDEZ CANDEAL: Gracias,
sefior Presidente. Sefiora Procuradora, o usted no ha
entendido nada de |o que yo he dicho o no o ha querido
entender, que me parece que es la realidad.

Cuando me dice a mi "digo ustedes, € Partido
Popular", yo soy nueva esta Camara, pero no lo soy en
el Partido Popular; pertenezco al Partido Popular desde
Nuevas Generaciones, y de ello han pasado unos afios.
No pertenezco aotro grupo y nuncahe pertenecido aotro.

Yo levoy arepetir |as tres consideraciones que hace
€l Partido Popular: € Partido Popular considera que éste
no es & momento adecuado para la incorporacion plena
de los farmacéuticos a los centros de salud; ademas,
entiende que la reestructuracién sanitaria en términos
amplios debe esperar alaresolucién delo previsto en la
Disposicién Transitoria Cuarta de la Ley de Ordenacion
del Sistema Sanitario; y, ademas, consideramos que la
Atencion Primaria en Castilla y Ledn ha tenido un
desarrollo superior ala mayoria de las Comunidades del
pais, y € impulso permanente de la Junta en este ambito
es incuestionable.

Y, desde luego, lo que si me duele es que en este
punto haya utilizado usted unademagogiabarata, alaque

no tiene acostumbrados el Grupo Socialista, hablando de
la primera vez que aqui gobernd e Partido Socialista o
€l Grupo Socialista. Es decir, lapoliticaque ahoramismo
desarrolla la Junta de Castillay Ledn en Atencion Pri-
maria es incuestionable; y me duele que en esta Camara
se utilice la demagogia. Gracias, sefior Presidente.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora. El problema... Se-
fiora Procuradora, tiene la palabra, pero... en el turno de
duplica, pero que piense que vaacerrar el debate, porque
ya no hay més partidos. Tiene la paabra la sefiora
Procuradora.

LA SENORA PEREZ MARTINEZ: Si. Muchas
gracias. Disculpeme, sefiora Portavoz del Partido Popu-
lar, st me he explicado mal, porque yo no le queria decir
que fuera usted nueva en politica; solo he dicho "nueva
en esta Camara’', porque no estuvo en un debate, que
simplemente eso es alo que me he referido. Si usted me
ha entendido mal, discllpeme. Pero yo me referia a que
en un debate que hubo en e Pleno, pues, ya comenté
esto, y como no estaba usted, se lo he recordado. No he
dicho que sea nueva en politica, ni nueva en Nuevas
Generaciones. Seguro que lleva usted mas tiempo, por-
gue —aungue es joven—, pues, seguro gque lleva usted afios
en politica; de lo cua me congratulo; me parece muy
digno que las personas se dediquen ala politica.

Pero lo que no me parece tan digno es que les moleste
tanto Nueva lzquierda. Es decir, que cada vez que hable
yo en esta Cémara, nos tenga... me tenga usted, o tengan
ustedes que plantear que nos hemos cambiado de Grupo
Politico. Puesesmentira, eso esfalso. Lo que austedes...
lesestaentrando un "canguelis' terrible planteandose que
laconvergenciade lasfuerzas progresistasy deizquierda
en Cadtillay Ledny en Espafiavaapermitir que en marzo
ganemos las elecciones. Ese es e problema. Y como a
ustedes les molesta, pues vienen aqui, todas las veces que
tienen € uso de la palabray les ponen un micro en la
boca, a confundir que s la gente se ha cambiado de
partido politico. Pues aqui nadie se ha cambiado de
partido politico. Mis compafieras y compafieros siguen
estando en PSOE, cosa que yo no estoy, y sigo siendo
Secretaria General de Nueva lzquierda. Es decir, s
quieren volvemos a hablar cuél es lo que les molesta o
no les molesta de la convergencia.

Mire usted, yo me he enterado perfectamente de lo
gue planteaba la Enmienda de Sustitucion. Yo me he
enterado —porque, ademas, trabajo en ello- de lo que
significalaAtencion Primariade Castillay Ledn. Lo que
usted no debe saber es que se han abandonado... se ha
abandonado el modelo de atencion integral alasalud que
tenia la primera Junta de Castillay Ledn, les moleste o
no les moleste que gobernara entonces el Partido Socia-
lista. Yo no estaba en el Partido Socialista, pero fui Jefa
de Servicio de Atencidn Primaria, planificando los cen-
tros de salud de Cadtilla 'y Ledn. Entonces yo era del
Partido Comunista de Espafia, pero me parecia que este
modelo habia que llevarlo a cabo y estaba dispuesta a
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colaborar en ello; cosa que ustedes, ahora, poco a poco
—gue estan de acuerdo dicen-, catorce afios abandonan-
do... abandonado. Porque expliqueme —que no lo ha
explicado- ¢por qué los veterinarios o veterinarias —80%
personal interino- se pueden incorporar a hacer sus
trabgjos alos centros de salud y el personal de farmacia
no? Pues por intereses corporativos, por intereses mone-
tarios, que son los que ustedes defienden en este momen-
to. Porque es que ni han decretado otra historia distinta
de la que ya teniamos; y, desde luego, en € nuevo Plan
de Salud no pone que no tengan que estar éstos. Y
tenemos una Ley de Ordenacion Sanitariaque asi los esta
planteando.

Y han desaparecido programas de atencién ala salud.
Y no nos vengan ustedes aqui a confundir un problema
administrativo, que ha sido culpa de su mala cabeza, que
ya lo avisamos cuando se aprobd la Ley de Ordenacién
Sanitaria de Cadtilla 'y Ledn, que va a seguir trayendo
cola. Y no podemos estar esperando a que un tribunal
conteste a unas reclamaciones de un grupo de personas
con determinados intereses —que me parece correcto-, y
estando desatendiendo a la salud de la poblacion. ¢O es
gue nos parece que es buen modelo que haya nuicleos de
poblacién con dos mil quinientos habitantes atendidos por
un... una persona de medicina, y nlcleos de ochenta
habitantes, de una sola persona?

Porque ustedes —por s yo no tenia pocos datos- nos
han mandado... digo, perdonen, no ustedes, la Consgje-
ria de Sanidad y Bienestar Socia nos manda un libro
precioso, precioso, avarios colores, con un papel satina-
do, que nos cuentalosrecursosy cémo estan distribuidos.
Y s ustedes los leen igual que los leo yo, veran que la
redlidad de Cadtilla y Ledn es que hay ciudadania de
primeray hay ciudadania de segunda. Y nosotros quere-
mos que, se viva donde se viva porque eso plantea la
Constitucion-, se tenga € mismo derecho de acceso ala
salud, y € mismo derecho a medios diagnésticos, y d
mismo tipo de especidistas. ¢Por qué e medio rura
—tenga nifios, tenga nifias, en el porcentagje que tenga— no
puede tener un pediatra que les atienda? ¢Por qué no
puede tener? ¢Por qué un problema tan importante como
la contaminacion de las aguas, que esta afectando direc-
tamente a la salud de la pablacién, no puede tener un
programa de salud de medio ambiente? Porque ustedes
no creen en ese modelo. Lo queno van ahacer escargarse
la asistencia sanitaria, porque no es suya, porque no se
suya la gestion; pero si es suya la planificacion, y
defender y promover e modelo que ustedes han abando-
nado. Porgque ese model o sigue subsistiendo, a su pesar,
y no se lo podrén cargar porque ahi no podran entrar las
fundaciones, ni las privatizaciones. Ahi seguiremos es-
tando los mismos profesionales que decidimos estar en
Atencion Primaria porgque nos interesaba mucho la aten-
cién ala salud de las personas; en eso estamos. Catorce
afos ustedes diciendo que estan de acuerdo, incumplien-
do modelos, leyes, planes y decretos. Aqui seguimos y
a ustedes les da igua 1o que esté pasando, desde luego,

en el medio rural; les da exactamente igual. Nada més'y
muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora. Concluido €l debate,
procedemos a someter a votacion la Proposicion No de
Ley en los términos definitivamente fijados. ¢Votos a
favor? ¢Votos en contra? ¢Abstenciones?

En consecuencia, €l resultado de la votacion es:
Dieciséis votos emitidos. Seis a favor. Diez en contra.
Cero abstenciones. En consecuencia, queda rechazada la
Proposicién No de Ley debatida.

Quinto y Ultimo punto del Orden del Dia: " Proposi-
cion No de Ley 44.1, presentada por la Procuradora
dofia Begofia Nifez Diez, relativa al convenio de
colaboracion con la Asociacion Romi de Palencia,
publicadaen €l Boletin Oficial delasCortesde Castilla
y Ledn, nimero trece, de ocho de octubre de mil
novecientos noventa y nueve'.

Paralapresentacion delaProposicion No de L ey tiene
la palabra dofia Begofia Nufiez Diez, por un periodo
méximo de diez minutos.

LA SENORA NUKNEZ DIEZ: Gracias, sefior Presi-
dente, procuraremos tardar poco, porque ya es la tltima
Proposicion No de Ley y llevamos toda la mafiana.

Vamos a hablar agui de una asociacion de payas y
gitanas, la Asociacion Romi, que nace en Palenciaen e
afio noventa y tres, pero que lleva trabajando desde €
afio noventa —se empez6 a crear con una escuela de
madres que se cred en €l afio noventa en un colegio de...
en e colegio de Pan y Guindas de Palencia, pero que
oficialmente nace en el afio noventay tres-, cuyo objetivo
es fomentar la autoestima y la valoracion de la mujer
gitana, a ser una de las razones que restan posibilidades
ala participacién e integracién social.

Con esta idea se cred, y actualmente moviliza arede-
dor de trescientas personas, entre payos y gitanos, y
dedicandose actuamente alaformacion y ala conviven-
cia de las mujeres y de los jovenes, con acciones enca-
minadas a eliminar € analfabetismo y a facilitar la
formacion profesional trabajando sobre dos aspectos:. la
culturay laformacion, alavez que intenta provocar un
cambio de imagen del pueblo gitano, para asi facilitar la
aceptacion, laconvivenciay las oportunidades laborales,
intentando, con todo ello, acortar |as diferencias existen-
tes entre la comunidad gitana y la comunidad paya.

Dicha asociacion no dispone de bienes y recursos de
ningun tipo, diferentes alas ajustadas a las subvenciones
para la g ecucién de los multiples programas que llevan,
para los cuales cuentan con catorce profesionales, algu-
nos con néminay otros con un "recibi".

Este proyecto, ambicioso y necesario paralaintegra-
ciény lareinsercion social, se encuentra actualmente con
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serias dificultades econdmicas para salir adelante, pues,
aunqgue la mayoria de las personas dedicadas a esta labor
lo hacen de forma voluntaria, es imprescindible contar
con un minimo de recursos econémicos para el manteni-
miento y el funcionamiento de la asociacion, aparte...
estos recursos tienen que ser siempre aparte de las
subvenciones que reciben para los programas que reali-
zan, porgue lajustificacién es distinta.

Y esta asociacion, yo creo gque es una... la Unica que
existeen Castillay Leodn dedicada aestalabor y, por eso,
es necesario que todas las Administraciones seimpliquen
en el mantenimiento de lamisma, pues, de no ser asf, no
podriasubsistir por mastiempo. Y s sucede esto, yo creo
gue todos, todos seriamos responsables de una labor tan
necesaria, que es necesario hacer, y que esta asociacion
esta haciendo. Por eso yo creo que es necesario implicar-
Se para que esta asociacion no desaparezca.

Por eso hemos traido aqui esta Proposicion No de
Ley, lacual paso aleer laPropuestade Resolucién: "Que
las Cortes de Casdtillay Ledn instan ala Junta de Cadtilla
y Ledn a suscribir un convenio permanente de colabora
cién con la Asociacion Romi que garantice € cumpli-
miento de los fines propios de la asociacion”. De mo-
mento, nada mas.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Procuradora. Para consumir un
turno en contra, tiene la palabra la Procuradora dofia
Maria Angeles Armisén, por un tiempo méximo de diez
minutos.

LA SENORA ARMISEN PEDREJON: Muchas gra-
cias, sefior Presidente. En primer lugar, saludar a esta
Comisién por ser la primera vez que intervengo en ella.
Desde € Grupo Parlamentario Popular proponemos re-
chazar integramente la Proposicién No de Ley presentada
por la Procuradora Socialista, dofia Begofia Nufiez, te-
niendo en cuenta las siguientes consideraciones.

En primer lugar, desde este Grupo creemos que la
celebracién de convenios con instituciones o de colabo-
racién con entidades privadas, cuando estos instrumentos
negociados son un vehiculo paralaasignacion de subven-
ciones, no pueden suponer una huida de las garantias
normativas establecidas para la adjudicacion o la asigna-
cion de los recursos publicos.

Lafinanciacion de actividades que realizan asociacio-
nes de diversa indole, por parte de la Administracion
Autonémica, esta supeditada, como no puede ser de otra
manera, a cumplimiento de determinados requisitos
normativos y, por supuesto, a la orientacién y que estas
actividades se dirijan alaobtencion de unos determinados
objetivos. También entendemos que la actividad subven-
cionadora... que dentro de la actividad subvencionadora
y, dentro de ésta, €l gasto publico debe de programarse
y gecutarse de conformidad con unos criterios, y, prin-
cipalmente, con € criterio de eficiencia que recoge
nuestra Constitucion en el Articulo 31.2. Este criterio de

eficiencia también viene recogido por la Ley de nuestra
Comunidad Auténoma, la Ley 7/86, de veintitrés de
diciembre.

Tenemos que decir que la Consgjeria de Sanidad y
Bienestar Social, anualmente, viene convocando diversas
subvenciones a las que se pueden gjustar -y de hecho asi
lo hacen- las actividades realizadas por la Asociacion
Romi de payas y gitanas de Palencia. Esta convocatoria
de subvenciones garantiza perfectamente tanto la adecua-
cién de los fines perseguidos como €l control del gasto y
lajustificacion del mismo realizado por esta asociacion.
Creemos -y asi pensamos como vamos ainformar a esta
Camara- que la Asociacion de payas y gitanas Romi,
creada en € afio mil novecientos noventa y tres -como
aqui se ha dicho-, y cuyo ambito de actuacion es la
provinciade Palencia, hasolicitado en diversas ocasiones
con favorable, acogida por parte de la Consgeria de
Sanidad y Bienestar Social. Y decimos que con acogida
favorable de conformidad en cada caso con la normativa
aplicable en & momento en que se solicitaron esas
subvenciones. Asi podemos decir que, con cargo a
programas generales o programas globalizadores de ac-
tividades con gitanos, en e afio noventay cinco se les
pagé 1.500.000 pesetas. En € afio noventa y seis,
1.050.000 pesetas. En € afio noventay siete, 1.700.000
pesetas. En €l afio noventay ocho 1.597.000 pesetas para
estos programas global es, ademés de 369.000 pesetas por
un programade apoyo al voluntariado. En €l afio noventa
y nueve se les ha pagado 1.266.000 pesetas. Y, ademés,
para cursos que, efectivamente, realizaba de formacion
esta asociacion, se les ha pagado con cargo a cursos
cofinanciados por el Fondo Social Europeo otras canti-
dades, como son: en € afio noventa y seis se les pago,
paraun curso deauxiliar deayudaadomicilio, unimporte
de 3.000.000 de pesetas; para un curso de auxiliar de
peluqueria en ese mismo afio, 2.900.000 pesetas. En €l
afo noventay siete se les pag6 2.500.000 pesetas parala
reali zacion también de un curso de auxiliar de pelugueria.
En € afio noventa y ocho, para un curso de auxiliar de
peluqueria se les pagd 2.490.000 pesetas. Y en d afio
noventa 'y nueve, se les han pagado, también para otros
cursos de auxiliar de peluqueria, 2.485.000 pesetas.

Por tanto, Sefiorias, desde el afio mil novecientos
noventay cinco, la Asociacion de payas y gitanas Romi,
exclusivamente con cargo alas subvenciones convocadas
por la Gerencia Territoria, han recibido mas de
24.000.000 de pesetas. Entendemos que son cantidades
suficientes. Y, desde luego, nos sorprende, a la vista de
otras manifestaciones realizadas desde €l Grupo Parla-
mentario Socialista, que se pretenda un convenio de
carécter permanente cuando hace menos de diez dias,
ante la Comisién de Economiay Hacienda, se calificaban
los presupuestos de esta Consgjeria como de excesiva-
mente subvencionadores.

Entendemos, Sefioria, que la postura desde el Grupo
Parlamentario Socialista es contradictoria, puesto que si,
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por un lado, nos dice que los presupuestos de nuestra
Consgieria son excesivamente subvencionadores, por
otro, nos parece que a través de esta Proposicion No de
Ley sepretende decir que estas subvenci ones son escasas.

También pensamos que desde € Grupo Parlamentario
Saocialista que defiende el sector piblico como principal
agente o casi exclusivo agente necesario parala consecu-
cion de objetivos en el ambito de la accidn social, no asi
lo entendemos desde el Grupo Parlamentario Popular. El
Grupo Parlamentario Popular defiende el movimiento
asociativo de la Comunidad Auténoma de Castilla y
Leon, defendemos las asociaciones, y, por lo tanto,
pensamos que seria conveniente que S esto supone un
cambio en el criterio del Grupo Parlamentario Socialista,
no sabemos s va atener su reflgjo en las enmiendas que
se presenten a los Presupuestos de esta Comunidad.

También queremos decir que, desde este Grupo Par-
lamentario, consideramos como agentes imprescindibles
para la consecucion de objetivos, dentro del campo de
servicios sociales, las asociaciones de esta Comunidad.
Y, entre otras, por supuesto que entendemos que son
imprescindibles asociaciones como Romi, de payas y
gitanas.

Pensamos que, ademés, estas asociaciones deben de
obtener subvenciones, pero no deben de obtener subven-
ciones de cualquier manera'y a cualquier precio. Enten-
demos que frente a modelo que plantea a través de esta
Proposicion No de Ley e Grupo Socidista, estas sub-
venciones deben gjustarse a los principios esenciales de
concurrencia publica, control y transparencia.

Consideramos que la participacion en las convocato-
rias de subvenciones de estaasociacion, asi como de otras
asociacionesy otras entidades, garantiza suficientemente
tanto la viabilidad de la existencia de esta asociacion
como también se garantiza €l cumplimiento de los obje-
tivosdelapropiaasociacion, asi como el control del gasto
y de los recursos que, efectivamente, utilizan las asocia
ciones, asi como & cumplimiento de los fines previstos
por el ordenamiento juridico.

Por lo tanto, entendemos, Sefiorias, que no es nece-
sario la celebracién de un convenio de colaboracion
permanente sin transparencia, sin publicidad y, desde
luego, sin control del gasto por parte de esta asociacion,
gue es como se propone desde € Grupo Socidista.
Gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Armisén. Para el turno deréplica,
tiene la palabra la sefiora Nufiez.

LA SENORA NUNEZ DIEZ: Yo creo que haenten-
dido perfectamentelaProposicién No de Ley; lo que pasa
es que se haido por los cerros de Ubeda, y me parece
hasta fatal lo que ha dicho aqui: "sin control del gasto y
sin ... COMO NOSOtros proponemos en nuestra Proposi-
cion No de Ley". Yo propongo, ¢nosotros proponemos

es0 en nuestra Proposicion No de Ley? Por favor, yo creo
que un respeto a lo que se propone.

Un convenio no significa que no lleve un control,
¢quién ha dicho eso? Todos los convenios tienen que
[levar un control. Y todo lo que se déy todo lo que salga
tiene que llevar un control, por supuesto. ¢ES que un
convenio permanente no lleva un control? Hombre, es
gue eso es salirse del tiesto, es salirse del tiesto.

Estamos hablando de qué asociaciones... y yo creo
gue lo sabemos: una asociacion... no como otro tipo de
asociaciones que reciben unas cuotas de sus socios para
€l mantenimiento deloslocales. Estaasociacion no recibe
ninguna cuota, sabemos con quiénes estan trabajando,
sabemos a quién sedirigey cuales son los preceptores de
estas... de esta asociaci 6n: unos preceptores sin recursos,
unos crios que con unos padres con muy POCOS recursos
y que les importa muy poco, con un nivel cultural muy
bajo y una educacion muy baja, que no tienen ni para
comprarse las zapatillas cuando van a hacer los progra-
mas.

Yo no les he dicho que la Junta de Castillay Ledn no
les dé subvenciones. Les he dicho aqui todos los progra-
mas que hacen. Pero eso es suficiente para hacer los
programas, pero no para el mantenimiento de la asocia-
cion.

Usted hadicho que con esto que selesdaessuficiente.
No sdlo reciben subvenciones de la Junta de Castilla y
L eon paralos distintos programas; reciben subvenciones
del MEC. Pero ¢por qué? Porque la labor que esta
haciendo esta subvencion la tenian que hacer las Admi-
nistraciones Publicas, como aqui se ha dicho, del sector
publico. Y que e PP defiende € asociacionismo. El
asociacionismo lo defendemos €l Partido Socidista, eso
gue quede claro; y e sector publico también.

Hay asociaciones, otras asociaciones que la Junta de
Castilla y Ledn les da para € mantenimiento de la
asociacion; y vamos a referirnos a todas |as asociaciones
deterceraedad delos municipios rurales, que les dapara
actividadesy parael mantenimiento. Y claro que median-
te un control de lo que se gastan, por supuesto.

Y esta asociacion necesita un mantenimiento, y usted
nos ha dicho —¢eh?- que es suficiente con lo que seles da
para sus fines. Si es suficiente, ¢por qué ahora, con €l
déficit que tenian de mantenimiento, no de los progra-
mas, sino parael mantenimiento delos locales que tiene,
por qué ahora, cuando han dicho que van acerrar, seles
ha dado dinero para quitar € déficit que tenian, que ya
les estaba ahogando, desde todas las Administraciones?
La Junta de Cadtilla y Ledn, a través... no la Junta
directamente, sino a través de una fundacién que tiene la
Juntade Castillay Ledn leshadado dinero, laDiputacion
de Palenciay €l Ayuntamiento, para quitar ese déficit. S
es que es suficiente, ¢por qué les acaba de dar —¢eh?-en
este afio ese dinero? L uego sabemos que no es suficiente.
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Si es suficiente, le dicen: miren, arréglense, que ya les
hemos dado para programas.

Claro que hacen muchos programas. hacen un pro-
grama de mediadores gitanos y de absentismo, hacen
unos programas de educaciones de adultos, hacen unos
programas de formacion ocupacional, con personas que
estan haciendo ya practicas en empresas. ¢Cuando hemos
Visto a una mujer gitana que una empresa la contrate?
Eso que tenian que hacer las Administraciones Publicas,
lo esta haciendo esta asociacion sin recursos.

Y cuando nosotros aqui planteamos un convenio
permanente, que otras asociaciones lo tienen, es para el
mantenimiento, para los gastos que conlleva mantener
viva esa asociacion. Porque para los programas... no le
he pedido para programas; ya lo tienen para todos los
programas que se redlizan, ¢eh? Aparte de todas las
ordenes que salen, atodas .... Y, claro, ¢cémo no seles
vaadar dinero o como no se les va a decir que si con la
labor que se esta haciendo? Pero no estamos planteando
aqui esto; estamos planteando parael mantenimiento y €
funcionamiento.

Mire, yale han dicho que es unaasociacién sin... sin
cuota 'y sin recursos. Cuando se solicitan subvenciones,
tienen que presentar un aval, para € 80% que les dan,
ahorael MEC, la Juntay todas las Administraciones. Lo
tienen que presentar los avales las personas que estan ali
trabajando, que son de forma voluntariay porque creen
en eso; tienen que avaarlo con los recursos que tienen
ellas de.. de las ndminas de sus maridos o de sus
noéminas. Eso esta creando problemas; problemas dentro
de la propia asociacion, porque tienen que ser ellas las
propias avalistas. Eso también se debia de... de solucio-
nar, ¢eh?

L os receptores, ya les he dicho que no tienen recur-
sos. Esta asociacion se mantiene porque tienen una
iluson y e convencimiento de que es necesario la
integracion, la integracion de la etnia gitana con los
payos, y laintegracién laboral. Y luego aqui decimos que
estamos muy bien por lo de las minorias énicas y por la
exclusion socia. Vamos a verlo si realmente estamos,
¢eh?, vamos a verlo si realmente estamos.

Y 0 creo que es necesario que las Administraciones se
impliguen, que la Junta de Castillay Ledn se implique
en el mantenimiento y en el funcionamiento de esta... de
esta asociacién, porgque es necesario, porque esta hacien-
do una labor que le corresponde a las Administraciones
Plblicas hacerla; y lo estan haciendo €llas; con un
control, porque en € programa del absentismo con €
MEC, e MEC es & que hace & seguimiento. Que nos
parece muy bien que se haga todo € seguimiento nece-
sario, que yo no he dicho nada de eso. Usted se ha ido
por los cerros... por los cerros de Ubeday hasaltado con
COSas que... vamos, un poco vergiienza ajena me ha
dado... me ha dado escucharlas, de verdad.

Entonces, yo digo que lo mediten, que otras asocia-
ciones sin cuota tampoco...

~EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
ClA): Sefiora Nufez, sefiora NUfiez...

LA SENORA NUNEZ DIEZ: Termino.

CEL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): ...leruego que vaya terminando.

LA SENORA NUNEZ DIEZ: ...otras asociaciones
sin cuota tienen e mantenimiento... tienen un convenio
de mantenimiento. Fijese lo que le supone al afio eso: no
llega a 2.000.000 de pesetas, no llega a 2.000.000 de
pesetas parael mantenimiento. ¢Qué suponeeso alaJunta
de Cadtillay Ledn? s esta... esta gente que esta ali
trabajando voluntariamente, después de salir de su traba-
jo y hasta las diez y las once de la noche, se cansan,
veremos aver aquién hay que pedir cuentas. De momen-
to, nada mas. Gracias.

CEL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora NUfiez. Para consumir un turno
de duplica, tiene la palabra la sefiora Armisén.

LA SENORA ARMISEN PEDREJON: Muchas gra-
cias. Si, muchas gracias, sefior Presidente. Muchas gra-
cias a la Procuradora Proponente. Sin embargo, la digo
gue no pase vergiienza ajena por palabras que dicen otras
personas y, desde luego, no por lo que he dicho yo.

Tengo que decir, sin embargo, con lo que ha dicho,
que, desdeluego, lalabor que estahaciendo laAsociacion
Romi es indudable; la conozco como palenting; sé que
los profesionales o las personas que trabagjan ali -como
ella misma ha dicho en su Proposicién-, unos tienen
noéminay otros trabajan de forma voluntaria

Sin embargo, tengo que decir dos cosas. En primer
lugar, quelaAsociacion Romi no representaalatotalidad
de... delapoblacion derazagitanaqueexisteen Palencia;
gue existen otras asociaciones, como Cal0s, etcétera,
etcétera, que también reciben otro tipo de subvenciones.

Y ademés, ya que ha hecho usted alusién al Plan de
Minorias Etnicas, 0 a ese tipo de subvenciones o de
ayudas que se dan desde digtintas Administraciones, me
imagino que la sefiora NUfiez, como palentina, también
conocera que en los Ultimos tres afios... Si quiere, le
puedo leer la cantidad... vamos, de ayudas o de ingresos
que ha recibido esta asociaciéon por parte no solo del
Ayuntamiento —por 1o menos durante e Gobierno del
Partido Popular-, de la Diputacion —que lo sigue hacien-
do-, etcétera, etcétera. Yo le digo que con cargo al Plan
de Minorias Etnicas, € afio pasado han recibido
4.890.000 pesetas; que de acuerdo con un convenio a
través de Céritas para ayuda de la poblacion gitana han
recibido otro 1.400.000 pesetas; que a través de una...
de un fondo parad aquiler olaadquisicién de viviendas
para colectivos marginados, por parte del Ayuntamiento
de Palencia, ese fondo —que es ala demanda, |6gicamen-
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te; no se dan los 15.000.000 que le voy a decir-, que es
un fondo de 15.000.000 de pesetas o se dan directa
mente, sino que en funcién de la demanda por parte de
estos colectivos-, se les concede 15.000.000 de pesetas;
por parte de la Diputacion, tienen un convenio de man-
tenimiento que hasta ahora... le digo que hasta ahora,
porque no conozco o que se ha establecido para € afio
gueviene; tienen un convenio de mantenimiento quellega
hasta las 800.000.000 pesetas para e mantenimiento,
precisamente, del local de esta asociacion.

Y, ademas, la tengo que decir que cuando hablamos
del control, lo que estamos hablando es de laigualdad de
oportunidades de asociaciones que readizan actividades
de cara a los servicios sociales, tanto con poblacién de
raza gitana... en Palencia no tenemos otro tipo de pobla-
cién que podemos considerar en este aspecto marginal,
pero estoy seguro que Procuradores que sean de Ledn o
Ponferrada tienen otro tipo de poblaciones que vayan a
la concurrencia piblica de subvenciones. Y que vayan a
la concurrencia publica de subvenciones porque deben
de, precisamente, acreditar que los fines para los que
trabaja esta asociacion se cumplen; y se cumplen losfines
Yy, por supuesto, hay un control del gasto paralarediza
cion de estos fines.

Por todo €llo, lo que quiero decir, que aqui no seduda
en ningln momento que la actividad de esta asociacion
sea muy importante, que lo es. Pero sigue la sefiora
Procuradora intentando desvirtuar un argumento que
nosotros hemos dicho, en e fondo yo creo que confir-
méndolo, que es decir: "es que esta asociacion realizalo
quetienen querealizar los poderes... o laAdministracion
Pdblica'. Vuelvo a decir lo mismo: es que desde €l
Partido Socialista, Unicamente se defiende al sector pu-
blico como € Unico capaz de llevar a cabo este tipo de
actividades. Sin embargo, se esta probando -como ha
guedado probado en muchos col ectivos marginales- que
através de otro tipo de asociaciones, y, precisamente, de
ese interés que tiene mucha gente —-como usted ha reco-
nocido también- en colaborar en este... con este tipo de
colectivos, se llega la ayuda y la colaboracion mucho
antes.

Por todo €ello, entendemos que la Asociacién Romi,
en cuanto un convenio de carécter permanente, es mucho
mas dificil de controlar, de justificar y de intentar com-
probar que los fines o que los objetivos que se pretenden
con ese tipo de subvenciones o con las ayudas que se da
a través de la Gerencia Territorial, pues se cumplen
anual mente.

Por todo ello... Ademéas también le digo que, como
asociacion de payas y gitanas, Romi tiene la posibilidad
no solo de todos estos... este tipo de subvenciones que
yo he citado con cargo alaGerencia Territorial, sino que,
ademés, podrian acudir a todas las convocatorias que a
travésde laGerenciade laMujer se estén haciendo, ¢eh?

Entonces, yo lo que le digo es que todas las Adminis-
traciones, en este momento, estan implicadas en ayudar

a esta asociacion. Que todas las necesidades que ellas
estén justificando se les estan cubriendo. Y que entende-
mos que la forma més adecuada, desde luego, no seria
un convenio de carécter permanente, sino que anua men-
te, como ademés asi se les esta concediendo: todo lo que
estén solicitando, en la mayoria de los casos, s tiene
justificacion, la Gerencia se lo estd concediendo. Nada
mas. Muchas gracias.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Armisén. Para cerrar € debate,
tiene la palabra, por un tiempo maximo de diez minutos,
la sefiora Nuiez.

LA SENORA NUNEZ DIEZ: Hay otras asociaciones
en Palencia, hay otras asociaciones de col ectivos gitanos,
¢qué hacen?, ¢qué subvenciones reciben? Que hay otras
asociaciones. Dice: "no, es que no es sdlo Romi; hay
otras asociaciones'. Luego dice que e Ayuntamiento...
Ahorale voy aleer todas las subvenciones que reciben 'y
todos los programas que realizan, no solo de la Junta,
sino del Ayuntamiento.

La Asociacion Romi —¢eh?- lleva trabajando desde €
afio noventa; formalmente, desde el afio noventay tres.
Quien ha potenciado a la Asociacion Romi en Palencia
fue e Ayuntamiento de Palencia, cuando estaba gober-
nando... gobernado por los Socialistas. Y después han
salido programas que implican a todos... Es que usted
dice: "por o menos, cuando estabagobernando el Partido
Popular”. No. Siempre ha estado apoyada la Asociacion
Romi por e Ayuntamiento de Palencia. Y de afio
noventay uno a noventay cinco, que € Ayuntamiento
estaba gobernado por los Socidlistas, fue cuando se puso
en planta... en marcha esta asociacion, es cuando se le
dio e mayor impulso.

La Diputacion no les ha dado nada... no les da nada
para mantenimiento. ¢O la Diputacion si que saca sub-
venciones para mantenimiento y la Junta de Cadtilla'y
Ledn no? Dice que la Diputacion les ha dado para
mantenimiento; no les ha dado para mantenimiento.
Ahora les ha dado €l Ayuntamiento, la Juntay la Dipu-
tacion para salir de todo el déficit que tenian de mante-
nimiento. Y cuando se da una... cuando se da para
mantenimiento, claro que se puede justificar. Usted ha
dicho que la Diputacion les habia dado para € manteni-
miento del local. No. No. No es asi. Les ha dado ahora,
por todo € déficit que tenia, Diputacion, Ayuntamiento
y una fundacion que tiene por ahi la Junta de Cadtilla...
de Cadtillay Ledn. Luego no les da nada para manteni-
miento.

¢Cémo declaran otras asociaciones que la Junta de
Castilla'y Leon les da dinero para € mantenimiento de
los locales? Pues igual que lo pueden declarar éstas; con
las facturas de todo e mantenimiento que conlleva, con
larenta que le supone e mantener ese local. Porque hay
gastos de mantenimiento —;eh?- que se pueden meter
dentro de los programas, pero hay otros que no. Y para
eso y para el funcionamiento es paralo que ellas quieren
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gue se realice este convenio; y lo queremos... y lo
gueremos todos.

Mire, de la Junta recibian un Plan de Minorias
Etnicas, para el Plan de Minorias Etnicas que usted ha
hablado, para globalizacion de actividades con gitanos
—¢eh?-, recibian 1.376.000; en €l afio noventay siete se
lo han bajado a 760.000.000 pesetas. Reciben para
exclusion ..... social 2.400.000 para un curso de pelu-
queriaque se estadando, que ya se han colocado algunas.
Reciben muchas mas... de la Junta, nada mas. Del MEC
reciben, claro que reciben para programas. Si yo les he
dicho que llevan... que tienen muchisimos programas. Y
dice que también se apunten a lo que sale de las convo-
catorias de mujer; solicitan todo.

Cuando estaba gobernando el Partido Popular en el
Ayuntamiento de Palencia —¢eh?- hicieron una... pidie-
ron una subvencion paratrabajar en el tema de juventud.
Tenian que contratar a una persona; les dio tan poco
dinero que tuvieron que rechazar el programa porque no
les daba ni para contratar a esa persona. Eso eslo que ha
apoyado e Ayuntamiento de Palencia cuando estaba
gobernado por el Partido Popular —¢eh?- a esta... a esa
asociacion. Claro que llevan muchos programas.

Y aqui... y agui hablamos... El fondo que usted ha
dicho que se le da a ella de los 15.000.000, no se da a
ella 15.000.000. ¢Quién ha dicho que se daba a la
Asociacion Romi para... para viviendas, para eso...? Si
dice que si, ¢no? Estamos hablando de una asociacion,
no estamos hablando de una minoria étnica; de una
asociacion. Los 15.000.000 se han dado ala Corporacion
Local de Palenciaparaé realojo gitano, al Ayuntamiento
de Palencia. Pero estamos hablando de una asociacion,
no de todo lo que recibe una minoria étnica; estamos
hablando de la asociacion. Estos 15.000.000 no van ala
asociacion, van a realojo de minorias étnicas, a realojo
de minorias étnicas. Estamos hablando de todas las
actividades que hace esta asociacion, de todalalabor que
realiza, detodalalabor querealizay de que es necesario.

Mire, agui, cuando se estaba... €l Consejero hablando
de... cuando los Presupuestos, y € Gerente de Servicios
Saciales, en € Programa de Exclusién Social, de inte-
gracion del pueblo gitano, decian que o més importante
eralainsercion sociolaboral. Estas... estas... estaasocia-
Cion esté& haciendo muchisimo en ese campo de lainser-
cion sociolaboral —¢eh?- del pueblo gitano. Y creen...
¢No creen que es positivo que esta asociacion, que su

principal objetivo es la integracion, tenga... —-porque ya
les digo que no llega a 2.000.000 lo que les supone €l
mantenimiento de los dos locales que tienen—, y el
funcionamiento de esta asociacion que se vaya abajo
porgue no lo van a poder mantener? ¢Creen positivo que
es esto? ¢Qué supone esto ala Junta de Cadtillay Ledn?

Que, ademéds, aqui hay, dentro de los Presupuestos,
dice: "formacion de un grupo de personas pertenecientes
aminorias énicas’, dice dentro de los objetivos de la...
de la Consgjeria. Tienen... estas personas tienen forma-
cion de minorias étnicas. Tienen para... cuando estamos
con el absentismo, tienen también, tienen también eso,
ayudas a asociacionismo y a participacion de los...
Numero de ayudas concedidas a apoyo a asociacionis-
mo: veintiuna, veintiung, veintiuna. O sea, seguimos...
seguimos con o mismo.

Hay un programa-¢eh?- dedicado a Plan de Exclu-
sion Sacia y al Programade Desarrollo Gitano, que bien
de ahi podia... podia salir. Lo que pasa es que es muy
bonito venir aqui —¢eh?- y decir que si, que estamos por
lainsercion sociolaboral, que estamos por laintegracion,
gue estamos por trabajar por las minorias étnicas. Pero,
desde luego, no es bueno que se llene la boca diciendo
todas estas cosas, cuando luego vemos que cuando hay
alguien que necesita, con la gran labor que estan hacien-
do, selevuelvelacaray dice que "con lo que reciben de
las subvenciones paralos programas bastante tienen. Es
una pena llegar a oir decir esto.

Y lerepito que quien ha potenciado el asociacionismo
en esta Comunidad Auténoma y en este pais —¢eh?- ha
sido el Partido Sociadista, porque es € que cree en €
asociacionismo. Nada mas.

EL SENOR PRESIDENTE (SENOR SAINZ GAR-
CIA): Gracias, sefiora Nufiez. Concluido e debate,
procedemos a someter a votacion la Proposicion No de
Ley. ¢Votos afavor? ¢Votos en contra? ¢Abstenciones?

Votos emitidos: dieciséis. Votos afavor: seis. Votos
en contra: diez. Abstenciones. ninguna. En consecuen-
cia, quedarechazada la Proposicion No de Ley debatida.

No habiendo mas asuntos que tratar, se levanta la
sesion. Buenos dias.

(Se levanta la sesién a las trece horas treinta minu-
tos.)



