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[Se inicia la sesion a las diez horas cuarenta mi-
nutos].

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Buenos dias, Sefiorias. Se abre la sesion. En primer lugar,
quiero dar la bienvenida a todos ustedes al nuevo periodo
de sesiones. Espero que el verano haya servido para re-
cargar las pilas todos y que este nuevo periodo que ini-
ciamos, pues, sea fructifero de verdad.

¢Algin Grupo Parlamentario desea comunicar algu-
na sustitucion? ¢El Grupo Parlamentario Socialista?

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: Si, sefiora Pre-
sidenta. Buenos dias. Yolanda Vazquez sustituye a Maria
Sirina Martin.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
¢Por parte del Grupo Popular?

EL SENOR BERZOSA GONZALEZ: Buenos dias,
sefiora Presidenta. Dofia Ana Rosa Sopefia Ballina sustitu-
ye a Maria de los Angeles Armisén Pedrejon.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias. Por parte de la sefiora Secretaria se dar
lectura al primer punto del Orden del Dia.

PNL 798

LA SECRETARIA (SENORA VILLAR IRAZABAL):
Primer punto del Orden del Dia: ""Proposicién No de
Ley, PNL 798-1, presentada por los Procuradores don
Manuel Fuentes Lépez, don José Ignacio Martin Benito
y don Manuel Ramos Pascual, relativa a ampliacion
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del horario de donacién en el Hospital de Zamora y
Centro de Salud de Benavente, publicada en el Boletin
Oficial de las Cortes de Castillay Ledn, nUmero 181, de
dieciséis de abril de dos mil nueve™.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Gracias, sefiora Secretaria. Para la presentacion de la pro-
posicion no de ley, tiene la palabra, en representacion de
los sefiores Procuradores Proponentes, don Manuel Fuen-
tes Lopez, durante un tiempo maximo de diez minutos.

EL SENOR FUENTES LOPEZ: Gracias, sefior Pre-
sidente. Buenos dias, Sefiorias. El Articulo 74 del Estatuto
de Autonomia de Castilla y Ledn recoge la competencia de
la Comunidad Auténoma en materia de sanidad. El
mismo articulo establece que "En el marco de las bases
y coordinacién estatal de la Sanidad, corresponde a la
Comunidad la organizacion, el funcionamiento, la admi-
nistracion y la gestion de todas las instituciones sanitarias
publicas dentro del territorio de la Comunidad de Castilla
y Leon".

Bien. La promocion de la donacién de sangre volun-
taria y el acercamiento de los servicios para facilitar la
dotacion altruista de los ciudadanos es una tarea que
corresponde a la Administracion Autondmica. En este
sentido, hace solo unos afios, cualquier ciudadano de la
provincia de Zamora que quisiera donar sangre podia
hacerlo cualquier dia de la semana en el Hospital Virgen
de la Concha, en horario bien de mafiana o bien de
tarde.

En la actualidad, los recortes de horario de este servi-
cio, fundamental para el buen funcionamiento de la sa-
nidad publica, solo permite que los ciudadanos podamos
hacer donaciones en el citado hospital los lunes y viernes
en jornada de mafana y tarde, los miércoles en jornada
de mafiana y el segundo sabado de cada mes en horario
de mafiana.

La accesibilidad a este importante servicio sanitario,
en el que los ciudadanos hacemos donaciones volunta-
rias con caracter altruista, se ha reducido a menos de la
mitad desde que la Junta de Castilla y Ledn ha asumido
las competencias en sanidad, y parece necesaria solicitar
su ampliacion.

Respecto a las posibilidades de donacion del segun-
do centro de donacién permanente que existe en la
provincia de Zamora, ubicado en Benavente, las posibi-
lidades son mucho mas reducidas. El Centro de Salud
Benavente Sur es el segundo centro de donacion perma-
nente de la provincia de Zamora, y a él pueden acudir
los ciudadanos que quieran donar sangre los segundos
jueves de cada mes, en horario de tarde, y solo el dltimo
domingo de los meses de enero, marzo, mayo, julio,
septiembre y noviembre, en horario de mafiana.

No parece muy operativo ni funcional esta distribu-
cién horaria, que depende de la memoria de los donantes;
ni de que la oferta para la donacidn que se hace a mas de
treinta mil personas que viven en el entorno de Benavente
se limite a una tarde al mes.

Si tenemos en cuenta que un ciudadano de Vallado-
lid, por ejemplo, puede donar cualquier dia de la semana
en horario de mafiana y tarde, excepto el domingo, o
gue un ciudadano de Ledn puede donar cuatro dias a la
semana en horario de mafiana y tarde y un sabado al
mes, parece conveniente ampliar el servicio en los dos
centros de donacion permanentes que el Sacyl tiene en
funcionamiento en la provincia de Zamora, y hacer una
planificacion de horarios facil de recordar para los
donantes, ademas de ampliar la plantilla que atiende a
este servicio importante.

Por tanto, presentamos la siguiente propuesta de re-
solucion:

Primero. Pedimos que la Junta de Castilla y Leon
amplie el horario de donacidn del Hospital Virgen de la
Concha en Zamora, garantizando un servicio los lunes,
miércoles y viernes en... en jornada de mafiana y tarde,
y todos los sébados del mes en jornada de mafiana. Asi
se puede facilitar el acceso a este servicio a todo el
mundo, independientemente de la jornada laboral que
tenga.

Y segundo. Que se amplie el horario de donacion del
Centro de Salud Benavente Sur, garantizando un servicio,
al menos, todos los jueves en jornada de mafiana... en
jornada de tarde -perdon-y el dltimo domingo de todos
los meses del afio.

Nos parece que no es mucho pedir. Y termino di-
ciendo que, para hacer esto, es necesario ampliar el per-
sonal, porque ahora mismo solamente hay tres personas
en este servicio, dos ATS y un médico, y, de los dos
ATS, uno hay con media jornada exclusivamente, vy, al
menos, se necesitaria un ATS mas y un médico mas.
Muchas gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA BENITO BENI-
TEZ DE LUGO): Gracias, Sefioria. En turno de fijacién de
posiciones, por el Grupo Parlamentario Popular, por un
tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra dofia
Pilar Alvarez Sastre.

LA SENORA ALVAREZ SASTRE: Muchas gra-
cias, Presidenta. Bien. La sangre, cuya obtencién solo es
posible por la generosa colaboracion de los donantes, es,
gracias a las nuevas tecnologias de la Medicina, un
elemento imprescindible para salvar vidas a diario. Eso
es una cosa que todos conocemos perfectamente y que es-
tamos de acuerdo en la importancia que tiene la sangre en
este momento.
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Con esta perspectiva, la Junta de Castilla y Ledn
crea el Centro de Hemoterapia y Hemodonacion; v,
ademas, con el fin de aglutinar y coordinar todos los me-
dios humanos y materiales que integran la estructura he-
moterapica de la Comunidad Auténoma, fomentando la
educacién y la investigacién en este campo, se constitu-
ye la Red Autondmica de Hemoterapia y Hemodonacion
de Castillay Leon.

Por lo tanto, Sefioria, la Administracion Sanitaria es
muy consciente de que la promocién de la donacién
voluntaria y altruista, la obtencién de hemoderivados, el
fomento de la educacién y la investigacion en el campo
de la hemoterapia y el acercamiento de los servicios a
los ciudadanos son tareas que necesariamente ha de
abordar la Administracion Sanitaria.

La accesibilidad de los donantes de sangre a los pun-
tos de donaci6n es un principio fundamental en la orga-
nizacion del Centro de Hemoterapia y Hemodonacion de
Castilla y Ledn, que debe conjugarse con la disponibilidad
de recursos materiales y humanos para la realizacién de
las colectas, como usted perfectamente decia.

El centro tiene como mision coordinar los puntos de
colectas de toda la Comunidad Auténoma, por lo que las
colectas que se realizan en Zamora estan englobadas
dentro del calendario general de todas las provincias. El
error, sefior Fuentes, en su planteamiento es tratar de
provincializar los datos, cuando realmente es una gestion
regional que cubre necesidades regionales y que debe
centrar los esfuerzos de las colectas en aquellos puntos
que objetivamente sean mas rentables, donde, de forma
objetiva, se vea que hay mas afluencia de ciudadanos.

Su puesta en marcha -la puesta en marcha del Centro
de Hemoterapia y Hemodonacion- ha significado un
importante avance en la donacidn altruista de la sangre;
ambito en el que se ha contado, evidentemente... y tam-
bién todos somos consciente de ellos, de la extraordinaria
labor realizada por las Hermandades de Donantes de
Sangre de todas las provincias.

Los horarios o la periodicidad de las colectas se pro-
graman en funcion de resultados historicos. En algunas
provincias, sefior Fuentes, se han disminuido en la pro-
gramacién para el proximo septiembre... vamos, para ya
el septiembre que estamos, se ha disminuido la progra-
macion, en aras a obtener una mayor eficacia. Sin em-
bargo, la cifra de donaciones de la Comunidad se ha
incrementado en el Ultimo afio en un 9%, alcanzando en
el afio dos mil ocho mas de ciento tres mil unidades, que
han sido suficientes para la transfusion de todos los
pacientes que lo han necesitado, que, en definitiva, es el
objetivo que debe perseguir el centro.

Los esfuerzos para incrementar las donaciones de-
ben dirigirse en funcién de las necesidades, no siendo

necesario incrementar los recursos si no se aumentan las
solicitudes de transfusion de pacientes. Eso es algo también
claro.

Actualmente, y peridédicamente -segun necesidades-,
se revisan los horarios de donacion de todas las provin-
cias, para tratar de aumentar la franja de atencion a los
donantes, fomentar e incrementar la promocién de la dona-
cion en los puntos fijos y disponer de horarios mas fa-
ciles de recordar.

Concretamente, en Zamora -que es de los... de lo que
nos ocupamos-, a partir del uno de septiembre -0 sea,
ya-, los horarios de apertura serén: los lunes... -en el
Virgen de la Concha, como estamos hablando- los lunes,
de cuatro y me... de cuatro a ocho y media... de cuatro y
media a ocho y media; los martes... de martes a viernes,
de diez a dos; o sea, lunes por la tarde, y de martes a
viernes de diez a dos; y el segundo sabado de cada mes,
también de diez a dos. Se incrementa, por tanto, tres
horas y media las extracciones en este punto.

Gracias a la tarea conjunta de la Administracién y de
la Hermandad de Donantes de Sangre -y, desde luego,
de la generosidad de los ciudadanos-, podemos decir
que en dos mil ocho hemos alcanzado cifras muy
positivas de donacion de sangre: mas de ciento tres mil
-ya le dije antes- bolsas, 0 sea, un 5% mas que el afio
pasado. Y concretamente en Zamora, podemos decir
que las donaciones mdviles -los puntos de extraccion
maviles- se han incrementado un 46%; han pasado de
doscientos cincuenta y nueve a trescientos setenta y nueve
en el afio dos mil ocho.

Esto ha permitido que las reservas de sangre aumen-
taran en un 8%, lo que otorga a nuestra Comunidad una
tasa de 40,6 donaciones por mil habitantes, cuando la cifra
que los organismos internacionales recomiendan... vamos,
o consideran ideal, es el 40 por mil habitantes. Y, ade-
mas, en el dos mil ocho también podemos decir que se
dieron de alta catorce mil nuevos donantes, lo que nos
permite ver el futuro, pues, con... con esperanza. De hecho,
en los primeros meses del afio dos mil nueve que ya
llevamos -de enero a mayo, que es lo que yo... de lo que
yo tengo datos- también se han incrementado las extrac-
ciones en 1,3% en relacion con el mismo periodo del
afio anterior. Y, lo que es més importante -y vuelvo a
repetir-, se ha logrado estabilizar las cifras de donaciones,
de manera que tenemos la cantidad adecuada a las de-
mandas.

Debemos tener en cuenta, sefior Fuentes -yo creo
que es una cosa que usted sabe, aungque supongo que no
se ha dado cuenta-, que este no es un bien imperecedero,
esto tiene fecha de caducidad. Entonces, no debemos ni
malgastar recursos humanos ni materiales, ni requerir un
mayor esfuerzo de los donantes -que lo es, sin duda-,
pues, para un producto que no va a ser necesario. Creo
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que eso es un... un punto fundamental que hay que tener
en cuenta.

Las Hermandades de Donantes de Sangre, que son
las que realmente realizan el trabajo directo con la
sociedad y la Administracion de la Junta -vamos, el
Centro de Hemoterapia-, han trabajado de modo ade-
cuadamente coordinado. Como ejemplo, se puede citar
el aumento de doscientas cin... cuatro... cincuenta y cuatro
colectas, que se llevaron a cabo especialmente en los
meses de julio y agosto, meses vacacionales, en los que
aumenta la demanda, al tiempo que disminuye, habi-
tualmente, la donacidn.

Las donaciones en Zamora también han... se han in-
crementado a lo largo de los Gltimos afios: desde dos mil
cinco, que habia cuatro mil seiscientas sesenta y nueve;
en dos mil ocho ha habido cinco mil trescientas sesenta
y ocho donaciones.

A pesar de que la tasa actual de donantes en Zamora
es realmente mas baja que la media de la Comunidad... -es-
tamos en 27,6, cuando la Comunidad tenia, como ya dije
antes, 40,6; es bastante inferior- pero nosotros, vuelvo a
decir, los datos los tenemos que ver de forma regional,
tanto la demanda como la oferta.

En contra de incrementar el tiempo de los puntos fi-
jos en Zamora, también esta otro hecho que es... que es
objetivable: un nimero muy importante de las donacio-
nes se obtienen de los equipos moviles. En dos mil siete,
el 60% del total de las... de las donaciones no fue en
puntos fijos, sino en puntos maviles.

A la vista de estos datos, lo que si parece necesario
es la tarea de concienciar a la poblacion, de realizar una
tarea mas activa de blsqueda de donantes, aunque en
este momento volvemos a decir que esta equilibrada la
oferta con la demanda; y, a juzgar por lo que le decia
antes, es importante intensificar las colectas fuera de los
puntos habituales de extraccidn, ya que son muy signifi-
cativas, y es en lo que en este momento el Centro de
Hemoterapia esta trabajando para la proxima campafia,
pero que no tenemos datos concretos de planificacion.

El horario de atencidn a los donantes de Virgen de la
Concha ha sido, como es en la... vamos, como es en la
actualidad y como ha sido desde siempre, acomodado a
la asistencia de los donantes. Yo creo, Sefioria, que no
es cuestion de horario; la gente que quiere donar sangre
sabe los horarios, y, si no, lo pregunta; y yo creo que no
es esa la cuestion.

También puedo decir, en otro orden de cosas, que el
punto de extraccion Virgen de la Concha ha recibido la
mejor nota entre todos los puntos fijos de extraccion de
nuestra Comunidad Auténoma. Los donantes, en las en-
cuestas realizadas para conocer su satisfaccion, han mos-

trado un alto grado de satisfaccion con las caracteristicas
de este punto.

En conclusién, Sefioria, en la donacién de sangre,
los recursos deben planificarse, al igual que los... el resto
de los servicios de Sanidad, con criterios de racionalidad,
siendo muy importante la tarea, por supuesto, de con-
cienciacion y fomento de la donacion. Ademas de re-
cursos suficientes, como los que hay en la actualidad, y
de facil accesibilidad -cuya mejor expresion es el trabajo
de los equipos maviles-, el ciudadano debe estar plena-
mente motivado.

Yo puedo asegurarle que el Centro de Hemoterapia
y Hemodonacidn est4 haciendo una magnifica labor. El
dia que vino la Directora aqui, a hacer un... la exposi-
cién de su trabajo, nos invitd a toda la Comisién a... a
la... vamos, a que viéramos el Centro, y, por razones
ajenas a mi voluntad no se ha podido hacer, pero man-
tenemos... ella mantiene esa invitacién, y podremos
comprobar la magnifica labor que alli... que alli se hace.
Tienen tecnologia de Gltima generacion para aprovechar
la sangre y los hemoderivados, y también para detectar
agentes infecciosos que pudieran contener las sangres
de los donantes.

Y que, hoy por hoy, tanto usted como cualquier ciu-
dadano, cualquier castellanoleonés -vivan en Zamora,
vivan en Soria o vivan en Valladolid-, tendran sangre o
sus derivados siempre que lo necesiten. Y yo creo que ese
es el objetivo que tenemos que conseguir. No veo, en
esta... este momento, razones... no ve este Grupo Parla-
mentario razones objetivas para interferir y planificarles
su trabajo. Muchas gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA BENITO BE-
NITEZ DE LUGO): Gracias, Sefioria. Para cerrar el
debate y fijar el texto definitivo de la resolucién que
propone, tiene la palabra, por un tiempo maximo de diez
minutos, don Manuel Fuentes Ldpez.

EL SENOR FUENTES LOPEZ: Gracias, sefiora Pre-
sidenta. Bien, sefiora Alvarez, esta iniciativa se presento
a finales de marzo, y rdpidamente se anuncid que se iba
a ampliar el horario del... del Centro de Hemoterapia
gue hay en Zamora, en el Hospital Virgen de la Concha.
Primero, eso significa que tenemos razén. Parece ser
que el horario ha empezado su ampliacion en el dia de
hoy. No lo dudo, pero yo le rogaria que hiciera una
gestion rapida, y es que actualicen los datos de la web,
porque cualquier persona que quiera informarse y entre
en la web del Centro de Hemoterapia y Hemodonacidn,
verd usted que el horario de Zamora, del Hospital Virgen
de la Concha -en la web-, no se ha ampliado.

Dicho esto, la iniciativa que presentamos responde a
las necesidades que nos han trasladado los usuarios, y
también el personal del centro, que hace una magnifica
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labor; no me extrafia que le den la mejor nota, no sé si la
mejor nota... y N0 conozco otros servicios que no sean
los de la provincia de Zamora, pero el equipo, sin duda,
cumple con su obligacion, y ademas tiene un trato
espléndido a las personas que, desde hace muchos afios,
vamos alli a donar.

En definitiva, esta iniciativa parte de las necesidades
gue me han trasladado y que nos han trasladado a los
Procuradores Socialistas los ciudadanos. Y teniamos razon,
porgue ya han ampliado ustedes el horario, bien es verdad
que insuficiente; y le daré algunos datos para que, aun-
gue ustedes rechacen esta iniciativa, sigan trabajando en
una necesidad, que es ampliar el horario. Porque todo el
mundo sabe -sobre todo los que somos donantes de
sangre desde hace mucho tiempo, y creo que usted esta
entre... entre ellos- que antes podiamos ir por la mafiana
o por la tarde, cualquier dia de la semana, y habia un
servicio en el que todo el mundo, de forma altruista,
como digo en los antecedentes, podia donar sangre. Y
ahora no, ahora no.

Pero, es mas, a mi me parece que, aunque si lo am-
plian, el horario, empeoran ustedes el servicio, y per-
mitame que se lo diga. ;Por qué? Pues le vay a explicar
dos datos muy importantes: hasta ahora se podia ir los
lunes y viernes en jornada de mafiana y tarde, de tal
forma que la gente que tuviera un horario normal, que
tienen muchos los ciuda... muchos ciudadanos, pues, si
se interesaba mucho, y ademas se acordaba de los hora-
rios y se acordaba de que se han reducido de una forma
muy significativa, pues, si quiere, al final, si podia ir a
donar sangre -en eso tiene usted razén-, pero podiamos
ir dos dias a la semana por la mafiana, y esos dos mis-
mos dias a la semana por la tarde; también podiamos ir
el miércoles por la mafiana. Pero es que ahora solamente
se puede ir un dia por la tarde, que es el lunes; con lo
cual, ustedes dificultan a que mucha gente que tiene
diferentes horarios no tenga facilidades para poder ir a
ese servicio cuando quiera.

Posiblemente sea realidad lo que usted dice, que
haya sangre suficiente para poder atender las necesida-
des, y que la sangre no es un bien que se pueda guardar
muchisimo tiempo; yo creo que si, que se puede guar-
dar, al menos algunos de sus componentes, otros no, como
usted sabe porque es profesional del tema. Pero bueno,
€S0 no es una razon. Es verdad -y yo he hablado con los
servicios... con los servicios de sanidad de Zamora- que
hasta ahora hemos tenido la sangre suficiente, y que es un
tema de gestion... de gestion regional; eso también es
verdad. Pero hasta la propia Hermandad de Donantes de
Sangre ha salido publicamente diciendo que es insufi-
ciente; hasta la propia Hermandad de Donantes de Sangre,
gue, vamos, que... que tendra razones para poder decirlo,
ha salido publicamente diciendo que a Zamora es a la
Gltima que se le habia concedido esa ampliacion de
servicio, que no estd muy adecuada a las necesidades

que dicen los donantes; y ellos son los que representan a
todos los donantes. Usted dice aqui otra cosa diferente.

Bien. Estoy de acuerdo en que no hay que malgastar
los recursos, pero ¢me puede usted explicar por qué
Zamora la Gltima? Y no me podra dar un dato usted en
contra, porque es asi; espero que haya empezado hoy el
nuevo horario. ¢Y por qué, por ejemplo, se ha ampliado
algunos sitios que tienen mucha menos poblacion?, y
estaran relacionadas las necesidades con la poblacion,
me imagino.

Le pongo solo un ejemplo, cualquier ejemplo que
usted coja: en Valladolid, todos los dias a la semana,
excepto el domingo, mafiana y tarde, en Ledn, un servicio
muchisimo mas que en Zamora; tengo aqui sacados los
datos esta mafiana de la web... [Murmullos]. Es verdad
que la poblacién de Leon... Pero le voy a hablar de otra
cosa, porque sabia que usted me iba a decir eso. Le voy
a hablar de EIl Bierzo. Tiene una capital que tiene una
poblacién muy parecida a la de Zamora, y la poblacién
total, por ejemplo, de toda esa importante comarca es
cincuenta mil personas menos que la poblacion de la
provincia de Zamora. ¢Sabe usted que en El Bierzo se
puede donar mafiana y tarde todos los dias, y lo han
ampliado ustedes hace muy poco? Y me parece bien.
¢Por qué tiene un trato diferenciado Zamora?, ;con rela-
cion a los habitantes o a qué criterio?

Bien. Lo dejo encima de la mesa, para que ustedes
reflexionen cuales son los Gltimos cambios que ustedes
han hecho con relacion a este tema. Pero cualquier compa-
racion, me da igual los datos... [Murmullos]. Hombre, es
asi. Le puedo pasar una copia determinada de la web de
esta mafiana, del Centro de Salud Ponferrada Il -que
antes habia dos-: cinco dias semana... a la semana, mafiana
y tarde; de martes a viernes... tal, tal, tal... le puedo pasar
la web hoy mismo. O sea, no lo entiendo.

De todas las maneras, lo que me interesa destacar es
que es necesario aumentar el personal para poder
ampliar el servicio, porque hemos ido hacia atrds, como
los cangrejos: antes podiamos ir cualquier dia mafiana y
tarde, y ahora -usted lo ha dicho-, podemos ir los lunes
por la tarde, y podemos ir martes, miércoles, jueves y
viernes por la mafiana. Y yo creo que es... es positivo la
ampliacion que ustedes han hecho, pero es insuficiente,
y, al menos, se necesitaria alguna tarde mas. Y no decir:
el segundo sébado de cada mes, porque eso no lo re-
cuerda nadie. O se abre los sdbados o no se abre los
sébados, porque es que es imposible tener en la tarjeta
también cuando a ustedes se les ha ocurrido qué sabado
tengo que ir a donar, porque a lo mejor el sdbado no
puedo; y habra que facilitar las cosas.

Yo creo que la peticion es razonable. Ustedes van a vo-
tar en contra. Bien, yo... pues... pues estan en su derecho,
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pero lo que le pido es, primero, que actualicen la pagina
web -que no esté actualizada-, le pido que hagan caso a
la Hermandad de Donantes, que han dicho que adecuen
mas esos horarios, le pide... le pido que aumenten el per-
sonal; al menos, al menos la jornada... la... la persona que
hace el trabajo de ATS de media jornada, que le aumen-
ten -no a esa, U a otra- otra media jornada mas, que es lo
minimo, lo minimo.

Y, claro, usted no ha hablado de Benavente, porque
no le interesa. En Benavente se mantiene exactamente el
mismo servicio, que es un servicio casi nulo. No lo han
cambiado absolutamente nada, y es una comarca muy
importante, que en su... en su mismo entorno tiene treinta
mil habitantes. Pues tendran, ademas de para todas las
cosas, tendran que desplazarse a Zamora también a donar
sangre, porque no hay quien se aclare con... con el hora-
rio que tienen ustedes en Benavente: segundo jueves de
cada mes por la tarde, y el Gltimo domingo de los meses
de enero, de marzo, de abril, de junio... La gente, si ustedes
les regalan una pegatina para que lo lleven en el reloj, a
lo mejor se acuerdan de ir a donar sangre, pero, si no, la
verdad es que los ciudadanos de Benavente y de la comar-
ca no lo tienen nada facil, porque no se lo ponen ustedes
nada facil para que vayan a donar sangre.

Y esta es la realidad. No estamos pidiendo que se
malgasten los recursos, ni mucho menos, queremos que
se racionalicen. Pero yo sigo diciendo -y lo digo aqui,
en el Parlamento, en la Comisién de Sanidad- que mu-
chos ciudadanos de Zamora -no digo todos-, pero... que
somos donantes de sangre, vemos que hemos ido hacia
atras en este servicio, en cuanto a horario, y yo creo que
hemos ido hacia adelante en la calidad de los profesio-
nales que le dan al servicio. Pero no es por... por el
Sacyl, sino porque ellos son muy buenos profesionales,
y el Sacyl, si los ha elegido, pues ha acertado con esos
profesionales.

Sin duda, tenemos un horario que se necesita ampliar
mas -como minimo, alguna tarde mas- y racionalizar en
Benavente los horarios, porque no hay quien se aclare. Y
perdonen que lo diga asi de claro y asi de directo. Muchas
gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA BENITO BENI-
TEZ DE LUGO): Gracias, Sefioria. Concluido el debate,
procedemos a someter a votacion la proposicion no de ley.

Votacién PNL 798

¢Votos a favor? Seis. ¢ Votos en contra? Diez. ;Absten-
ciones? Ninguna. El resultado de la votacion es el si-
guiente. Votos emitidos: dieciséis. A favor: seis. En contra:
diez. Abstenciones: ninguna. En consecuencia, queda re-
chazada la proposicién no de ley debatida.

Segundo punto del Orden del Dia. Por parte de la
sefiora Secretaria se dara lectura al segundo punto del
Orden del Dia.

PNL 819

LA SECRETARIA (SENORA VILLAR IRAZABAL):
Segundo punto del Orden del Dia: ""Proposicion No de
Ley 8191, presentada por los Procuradores dofia Vic-
torina Alonso Fernandez y don Fernando Maria Ro-
dero Garcia, instando a la Junta de Castillay Leon a la
realizacion de diversas medidas destinadas a la preven-
cion y promocion de la salud, publicada en el Boletin
Oficial de las Cortes de Castilla y Ledn, nimero 185, de
veintiocho de abril de dos mil nueve™.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA BENITO BE-
NITEZ DE LUGO): Gracias, sefiora Secretaria. Para la
presentacion de la proposicién no de ley, tiene la pala-
bra, en repre... en representacion -perdon- de los sefiores
Procuradores Proponentes, dofia Victorina Alonso, por
un tiempo maximo de diez minutos.

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: Gracias, se-
fiora Presidenta. Buenos dias, Sefiorias. En primer lugar,
quisiera pedir disculpas, porque en la transcripcion de la
propuesta que viene publicada en el BOCyL aparece la
fecha de dos mil ocho para... como peticion de la elabo-
racion de un Proyecto de Ley de Salud Publica y Seguridad
Alimentaria, y la fecha era dos mil nueve.

Dicho esto, permitanme resumir la motivacion de esta
propuesta con un aforismo -el aforismo de Hackett-, que
dice que si las gentes se estan cayendo por un precipi-
cio, es mas sencillo, mas humano y mas barato colocar
una cerca en la altura que construir un hospital perfec-
tamente equipado en el fondo.

Esto, este aforismo, y el que la salud pablica en nues-
tra Comunidad es una asignatura pendiente del Gobierno
de Juan Vicente Herrera, es por lo que hemos traido de
nuevo una serie de propuestas -ocho en concreto- a esta
Comisién de Sanidad; propuestas que, ampliadas, se ha-
bian debatido ya el afio pasado en otra proposicion... en
una mocidn... en una interpelacion -perdén-y en una mo-
cion en el... en un Pleno.

Me gustaria comenzar definiendo lo que es la salud.
La salud no es un estado, sino un proceso; no es una
utopia, sino una realidad cambiante; no esta directamen-
te relacionada con un solo concepto de normalidad, sino
que esta intrinsecamente unida a la enfermedad, y supera
el aspecto bioldgico, involucrando lo psiquico y lo social;
es decir, afecta de forma integral al hombre y a la mujer.

En mil novecientos setenta y cuatro, Marc Lalonde,
entonces Ministro de Salud Publica del Canadd, publico
un informe -que es antoldgico en materia de salud publi-
ca- que proporcion6 un moderno marco conceptual para
analizar los problemas y determinar las necesidades de
salud, asi como elegir los medios para poder solucionar-
los. Dicho marco se basa en la division de la salud en
cuatro elementos generales: biologia humana, que con-
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lleva la genética y el envejecimiento; medio ambiente,
que entraria... formaria parte de este medio ambiente la
contaminacion fisica, quimica, biol6gica y sociocultu-
ral; el estilo de vida, que hace relacion a las conductas
de salud; y los sistemas de asistencia sanitaria. Es decir,
cuatro bases que estan influyendo en la salud en el ser
humano.

Se ha demostrado que las actuaciones sobre estos
factores reducen la morta... la mortalidad porcentual-
mente de distinta manera: cuando se actla sobre la
biologia humana, se consigue estadisticamente reducir
la mortalidad de forma porcentual un 27%, cuando se
actlia sobre el medio ambiente, las conta... a contamina-
ciones ambientales, se consigue reducir la mortalidad un
19%; cuando las actuaciones son sobre el estilo de vida,
la consecucién de la disminucién de la mortalidad llega
hasta un 43%; y, sin embargo, cuando las actuaciones se
refieren solo a la asistencia sanitaria, esa disminucion de
la mortalidad es de un 11%. Esto se ha demostrado en
estudios continuados desde mil novecientos setenta y
cuatro. Uno de ellos, el mas importante -que suma, y
justifica y pone de manifiesto la realidad, la verdad de
esto... de esta... de este Informe Lalonde- fue, por ejem-
plo, el estudio de Framingham.

Bien. Pues, ante esta situacidn, sin embargo, los go-
biernos -el Gobierno de la Junta de Castillay Ledn y la
mayoria de los gobiernos occidentales- destinan porcen-
tualmente la mayor proporcién de sus recursos a actuar
sobre la asistencia sanitaria, olvidando las actuaciones
en el estilo de vida, en el medio ambiente y en los facto-
res biolégicos y humanos.

Es decir, que, a pesar de que existen evidencias cre-
cientes de que el aporte de la medicina y la atencién
médica curativa es muy limitado, y que invertir mas
recursos en esta no producird grandes mejoras en la
salud de la poblacidn, este... esta sigue siendo la dina-
mica, esta sigue siendo la direccidn de los gobiernos, en
este caso del Gobierno de la Junta de Castilla y Ledn. Es
decir, que todos los estudios irian a favor y justificarian
destinar mas recursos a la prevencion y promocion de la
salud, es decir, a la salud publica.

Si tomamaos por... un ejemplo relacionado con nues-
tra Comunidad, el cancer de colon; el cancer de colon es
un problema de salud publica, que en nuestra Comuni-
dad -en Castilla y Ledn- tiene una incidencia seis veces
mayor que en el resto de Espafia, que ha supuesto en los
Gltimos afios una prevalencia, y tiene una mortalidad
muy acusada, tanto en hombres como en mujeres, la
segunda en... tanto en... en las mujeres, la segunda causa
de mortalidad -después del cancer de mama- y en los
hombres la primera causa de mortalidad. Y veamos en
este... en esta patologia, en esta... en este problema de
salud puablica de Castilla y Ledn, cémo inciden los
distintos factores de los que hablamos.

La herencia. La herencia, que seria el primer factor
bioldgico. Esta demostrado que es un cancer que tiene
una... una repercusién genética, que tiene una conducta
familiar y que, cuando aparece un caso en una familia,
esta... es obligado hacer un estudio a los familiares, al
menos directos.

Medio ambiente. Estd demostrado también, y ahora
mismo se esta realizando un estudio a tres afios, direc-
tamente desde la provincia de Ledn, donde existe una
mayor incidencia aln que en toda nuestra Comunidad;
no solo en la provincia de Ledn, también, en un estudio
recientemente publicado, en la poblacion de Benavente,
de la que se hablaba hace poco, también se ha demostra-
do que ahi, en esa poblacion, existe una mayor incidencia
de cancer. Bien. El... los problemas de medio ambiente,
en este caso la contaminacion del agua por arsénico,
también va a determinar que exista una mayor inciden-
cia, una mayor prevalencia y una mayor mortalidad de
un problema de salud puablica, como es el cancer de
colon.

Lo mismo ocurre con el estilo de vida, puesto que la
obesidad y el tipo de alimentacion también va a influir.

Y los servicios de salud, luego veremos que su ma-
yor o menor dispi... disponibilidad, la mayor rapidez con
que se aborde el diagnostico y el tratamiento de este pro-
blema va a representar también la curacién, o, en ese
caso, una evolucion hacia la mortalidad de este problema.

En definitiva, hablamos del cancer de colon; pero lo
mismo podiamos hablar de la obesidad infantil, o podia-
mos hablar del asma por la contaminacion del aire y de
la... en este caso, del aire.

¢Qué es, entonces, la salud publica? La salud publi-
ca es el arte y la ciencia de prevenir la enfermedad,
prolongar la vida y promover la eficiencia fisica y
mental mediante el esfuerzo organizado de la comuni-
dad. Depende, pues, no solo de la medicina, depende
también de la biologia, de la ecologia, de la psicologia,
de la demografia, de la estadistica y de la coordinacion
de todos estos... de todas estas funciones, que, de forma
integrada, deben procurar que la salud publica sea una
realidad para todos y cada uno; no solo para el indivi-
duo, sino también para la comunidad.

La salud publica también tiene que proteger la salud,
que fomentarla y tiene, como digo, que investigar para
buscar la férmula para que todos aquellos factores que
sean prevalentes, como en este caso estamos hablando
del cancer de colon, pues, se pongan... se solucionen
desde el punto de vista estadistico, desde el punto de
vista social.

¢Qué ocurre en Castilla y Le6n? Deciamos que el can-
cer de colon y la obesidad, dos temas de salud publica, son
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prevalentes en nuestra Comunidad: seis veces mas... seis
veces mayor la incidencia de cancer de colon en nuestra
Comunidad, un 24% de prevalencia de obesidad infan-
til, cuando en el resto de Espafia es un 20%. Es decir,
dos problemas de salud publica...

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que ir concluyendo.

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: (Estoy fi-
nalizando, Sefioria). No sé... Lo que habria que hacer
para proteger la salud publica, para promocionarla, para
procurarla a todos los habitantes: actuar sobre todos
esos factores, actuar. Y para actuar es necesario, entre
otras cosas, por ejemplo, contar con unos laboratorios
que, cuando estamos hablando, por ejemplo, de la conta-
minacion del agua por arsénico -que, como hemos dicho,
es una de las cosas que esta demostrado que esta rela-
cionado con el cancer de colon-, pues esos laboratorios
tienen que estar bien dotados y tiene que existir un
laboratorio de referencia que coordine a los que existen
en todas las provincias.

Pero no solo estamos hablando de laboratorios que
coordinen, habiamos dicho también que era muy impor-
tante que estuviera... que esté regulada to... que exista
una regulacion de toda... de todas estas funciones, porque
su dipersi... su dispersion y su variabilidad hacen precisa
esa ley que deberia estar en marcha ya desde la anterior
Legislatura.

Y también nosotros creemos que se podria poner en
marcha una escuela de salud publica para trabajar, para
hacer investigacién y para que todas las... los profesio-
nales y también todas las personas de Castilla y Lebn
que quieran formarse en esta...

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que concluir.

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: (Estoy fi-
nalizando). Por todos estos motivos, traemos aqui ocho
puntos que hacen relacion a poner en marcha esa ley, a
poner en marcha esa escuela de salud publica, a hacer
que se realicen estudios en el aire, de la contaminacién
del aire, de la contaminacion del agua, y también, y
fundamentalmente, que se ponga en marcha un plan
especifico para prevenir la obesidad infantil, que, como
digo, es una de las lacras, uno de los problemas de salud
publica méas importes de nuestra Comunidad. Muchas
gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Gracias, Sefioria. En turno de fijacién de posiciones, por
parte del Grupo Parlamentario Popular, por un tiempo
de diez minutos, tiene la palabra dofia Carmen Luis
Heras.

LA SENORA LUIS HERAS: Gracias, sefiora Presi-
denta. Buenos dias, Sefiorias. Permitanme que mis pri-
meras palabras sean para mostrar el mas profundo desa-
cuerdo con la afirmacién que ha hecho la Portavoz al
decir que para Juan Vicente Herrera la salud publica es
una asignatura pendiente; maxime cuando esta Comuni-
dad ha sido pionera en poner en marcha programas de
salud. Y cualquiera que la oiga, Sefioria, como siempre
que usted interviene en materia sanitaria, va a llegar a la
evidencia de que o bien usted no vive en esta Comuni-
dad o bien usted la desconoce profundamente.

Como bien ha dicho usted, es una iniciativa que ha
sido debatida en esta Camara ya, en la presente Legisla-
tura; no al inicio, sino hace aproximadamente un afio. Y
desde ese momento que se debatié, como... con otra
figura diferente, como ha sido una mocién como conse-
cuencia de una interpelacién, nuestro Grupo considera,
Sefioria, que no ha existido ningn hecho relevante que
obligue a cambiar a nuestro Grupo la posicion respecto
de esta iniciativa.

Y ya le adelanto que nos... nuestro Grupo va a votar
en contra de esta iniciativa por tres motivos fundamen-
tales, los mismos motivos que en aquella ocasion; si
bien en esa ocasion presentamos una enmienda, y usted
la... la calificd, como suele hacer con... con las aportacio-
nes que puede hacer el Grupo Popular. Nuestro... ahora,
nuestra posicion va a ser votar en contra, como le he
dicho, porque en unos casos nuestro horizan... nuestro
horizonte temporal no coincide con el suyo; en otros ya
se estan ejecutando, como es el caso de los puntos tres,
cuatro, cinco y ocho; y, en otros casos, como los puntos
seis y siete, nuestra Comunidad no tiene competencias.

Comparto con usted, Sefioria -;c6mo no voy a com-
partir?-, el informe Lalonde -y sin tanta retdrica-, que el
estado de salud de una comunidad viene determinado por
la biologia humana, el medio ambiente, el estilo de vida,
el sistema de asistencia sanitaria, factores sociales; y
que es, precisamente, estos factores los que son modifi-
cables, al menos tedricamente, y por ello las acciones en
salud publica deben dirigirse hacia la modificacion, en
la medida de lo posible, de estos factores.

Coincidimos también con usted en destinar mas re-
cursos a la salud puablica. Prueba de esto es el notable
incremento presupuestario que, afio tras afio, viene
realizando la Junta de Castilla y Leon. Pero, sin embar-
go, discrepamos, Sefioria, en que este incremento de
recursos en salud publica vaya en detrimento de la
atencion médica curativa. Nosotros entendemos que la
atencién médica curativa y la salud puablica son com-
plementarias, y mas aln cuando en Castilla y Le6n
-como usted deberia conocer- el modelo de Atencion
Primaria es una parte esencial en el desarrollo de los
programas preventivos de salud publica.
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Y ya, en cuanto a los puntos concretos de su pro-
puesta de resolucion, su primer punto -como también lo
ha dicho usted- es elaborar un proyecto de ley de salud
publica y seguridad alimentaria, modificado sobre la
marcha la fecha de presentacién, que usted decia que
durante el dos mil ocho, y esta iniciativa fue presentada
en abril del dos mil nueve.

Para nuestro Grupo -como ya le dije en la anterior
ocasion-, el horizonte que nos hemos marcado es la
presente Legislatura. Y no nos lo marcamos capricho-
samente este horizonte; nos marcamos este horizonte
porque todos ustedes saben, sobre todo los profesionales
sanitarios -que en esta sala hay unos cuantos-, que las
actuaciones en salud publica son multidisciplinares, y
que implican no solamente a la Junta, y, dentro de la
Junta, a las distintas Consejerias, como es la Consejeria
de Sanidad, la Consejeria de Educacion, la Consejeria
de Medio Ambiente, la Consejeria de Agricultura, Fami-
lia, Interior, sino que también implican a otras Admi-
nistraciones, como luego veremos, a la Estatal o a la
Local, y a un gran nimero de entidades o de organismos,
como pueden ser los Colegios Profesionales, las Univer-
sidades o distintas asociaciones.

Por lo tanto, nosotros creemos que este es un pro-
yecto que requiere de una amplia participacién, y por
es0 nos marcamos el horizonte de esta Legislatura. Y ya
le adelanto, Sefioria -y si usted ha seguido la prensa este
verano-, que es probable que al final de este periodo de
sesiones o al inicio del siguiente esta Cdmara cuente con
un proyecto de ley de salud publica y seguridad alimen-
taria. Y que no le voy... no me voy a extender aqui
cuéles son... cudles deberian ser los contenidos que este
proyecto de ley contemplara; ya llegara el momento, en
el debate de esa ley, que ya le adelanto que la intencién
de nuestro Grupo es contar con sus aportaciones. Por lo
tanto, le rogaria que ya se ponga usted a... a trabajar en
tal sentido, y nos encantaria que pudiera ser aprobada
por unanimidad en esta Camara.

En cuanto al segundo punto de su propuesta de reso-
lucién, la creacion de una escuela de salud publica, los
criterios son los mismos que ya le manifesté en el debate
de la mocién. Nosotros compartimos con ustedes que la
importancia que tiene la investigacion y la formacion en
los profesionales sanitarios es importante, y muy impor-
tante. Y entendemos que la investigacion sanitaria es im-
prescindible para la consolidacion de un sistema sanitario
moderno, y por ello, en esta Legislatura se ha dado un
gran impulso a la investigacion biomédica; también la
formacién de los profesionales. Y... pero lo que no
compartimos con ustedes es que deba ser a través de
una... de la creacion de una escuela de salud publica.

De las experiencias se aprende, y nosotros procura-
mos aprender de las experiencias que han tenido otras
Comunidades. Ya le manifesté en aquel momento que

otras Comunidades han creado una escuela de salud que
ha sido un fracaso. Y la Unica escuela de salud que sigue
funcionando como tal escuela de salud publica es la de
la Consejeria de... perddn, la de Andalucia, pero que no
tiene nada que ver el nimero de habitantes que tiene
Andalucia con la poblacion de Castilla'y Leon.

Pero el que no creemos una escuela de salud publica
no quiere decir que no nos importe ni la formacion ni la
investigacion. De hecho, existe un Instituto de Ciencias
de la Salud en Soria que se dedica a formar a nuestros
profesionales; o también la colaboracion con la Escuela
Nacional de Sanidad, como usted debe conocer, en la
formacion MIR o en los diplomados en sanidad; o los de-
partamentos universitarios relacionados con este ambito en
nuestra Comunidad.

En cualquier caso, la Ley de Salud Publica sera otro
de los aspectos que contemple: cual es el organismo de
coordinacién tanto... que se tiene que encargar de la coor-
dinacion de la investigacién o de la formacion de los
profesionales.

En cuanto a su tercer punto de la propuesta de reso-
lucion, el estudio de la contaminacién por arsénico y
establecer las medidas oportunas, Sefioria, aqui es una
competencia del Estado, a través del organismo de
cuenca correspondiente, tanto las aguas superficiales
como las subterraneas. Y en esta Comunidad, que yo sepa,
hasta la fecha no ha habido alguna transferencia de ningu-
na cuenca, ni del Duero ni de ninguna otra. Por lo tanto,
entiende mi Grupo y entiendo yo que, si... habria... hay
que hacer un estudio, el competente seria el Ministerio,
a través de la... competencias de cuenca correspondien-
te. Por lo tanto, deberiamos instar al Ministerio en este
sentido.

Y esa ley, como le decia, también contemplara las rela-
ciones que tiene que tener la Comunidad con otras Ad-
ministraciones, tanto la Estatal como la Local, para... para
modificar o para adoptar las medidas necesarias.

Lo que si le voy a decir es lo que estd haciendo la
Junta de Castilla y Ledn para que el recurso agua llegue
en cantidad y calidad a los ciudadanos de Castilla y
Ledn. La Junta de Castilla y Ledn ha apostado por los
abastecimientos mancomunados, dentro de las compe-
tencias que tiene para auxilio de las Corporaciones Loca-
les, que, aprovechando economias de escala, facilite la ges-
tién y las... las explotaciones a partir de las captaciones
superficiales.

En este momento se encuentran en servicio o en eje-
cucidn cuarenta y cuatro abastecimientos mancomunados,
que han movilizado méas de 250 millones de euros para
resolver las necesidades de seiscientos ochenta munici-
pios. Y durante la presente Legislatura se pretende
extender esta actuacion a otros quince nuevos sistemas
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que beneficien a doscientas sententa... perdon, treinta y
seis localidades, con una inversion de 135 millones de
euros.

En cuanto a su plan especifico para prevenir la obesi-
dad infantil, Sefioria, ya lo estamos haciendo. Se estan
desarrollando actuaciones en este mbito, tanto en los cen-
tros escolares, realizando proyectos de promocién de la
salud para promover habitos saludables; y se le da priori-
dad a aquellos proyectos que contemplen actividad... la
actividad fisica regular o la alimentacion saludable.

Desde el dos mil siete al dos mil... al dos mil nueve,
el presupuesto para... destinado a estos convenios o a
estos programas con los centros escolares ha tenido un
incremento de un 27%. También existen otros conve-
nios con las... de colaboracién con los Ayuntamientos
mayores de veinte mil habitantes y con alguna Diputa-
cién. En cuantia, en euros, ha pasado, desde el dos mil
siete, de 97.000 euros a 142.000 euros.

Existen otras actuaciones. Incluso los desarrollos cu-
rriculares, como usted sabe, también contemplan las
actuaciones en salud. Es decir, que desde... en todas las
etapas educativas.

Y en cuanto al Programa Perseo, como todos ustedes
conocen, es un pograma... programa piloto puesto en
marcha por los Ministerios de Sanidad y de Educacion,
y que, a nivel de Castilla y Leodn, se est ejecutando en
colabora... la Junta de Castilla y Leon, con las Conseje-
rias de Sanidad y de Educacion también, que pretende el
fomento de la actividad fisica y la alimentacién saluda-
ble. En Castilla y Leodn se esta realizando en once centros,
cinco de intervencion y seis de control. Entiende mi Grupo,
Sefioria, que cuando se analice o se evallie este programa,
y de acuerdo con los resultados, se vera la conveniencia de
extenderlo a méas centros de forma progresiva.

En cuanto a dotar los laboratorios de salud publica
de méas medios, de mas recursos, es lo que estamos
haciendo, Sefioria. Antes, mi compafiera le decia que... a
su compafiero que los recursos son limitados. De acuer-
do con los recursos que tenemos, no le quepa la menor
duda que los... todos los laboratorios de salud publica de
Castilla y Leon se iran dotando de los recursos necesa-
rios. Para decirle que el ultimo... en el Ultimo afio y
medio, la inversion en los laboratorios de salud puablica
de Castilla y Ledn supera el millén y medio de euros.

En cuanto a las mediciones actualidadas... actualiza-
das de la calidad del aire, desde el afio noventa, Sefioria,
la Junta de Castilla y Leon dispone de una red de esta-
ciones automaticas fijas, distribuidas por las poblaciones
de Castilla y Ledn, que abarcan de forma directa a dos
millones de habitantes equivalentes, mas una estacién
mévil. Y su funcionamiento es continuo, generando datos
que se contrastan con las normativas, y permitiendo...

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que ir terminando.

LA SENORA LUIS HERAS: (Si, termino ya, Sefio-
ria). ... permitiendo evaluar la calidad del aire y las medidas
correctoras oportunas.

En su punto namero 7, el plan de ayuda a la gestion
de depuradoras, nos pasa como con el control del arséni-
co, Sefioria. Tanto descentralizar competencias... en este
caso, los Ayuntamientos son los competentes en la
gestion de... de las depuradoras. Lo que hace la Junta,
como le decia antes, en los abastecimientos es auxiliar-
las y generar la infraestructura. En la actualidad los
proyectos de las depuraciones de dos mil habitantes
equivalentes estan casi todos realizados. Y lo que ha
hecho... otra de las actuaciones que ha hecho la Junta es
mandar al Ministerio su propuesta para el segundo
plan... Il Plan Nacional de Calidad de las Aguas, y esta
a la espera de la respuesta del Ministerio, a ver en qué
cantidad va a financiar o ayudar a la Junta para que dote
a aquellos municipios menores de dos mil habitantes del
sistema de depuracion competente.

De todas formas, Sefioria, con la subida de impues-
tos que vamos a tener todos los ciudadanos, yo creo que
el Gobierno de Zapatero, y usted, que tiene linea directa
con Moncloa, pues seria bueno que parte de esos recur-
sos los destinara a los municipios para que puedan
asumir sus competencias y no se vean en la situacion tan
precaria que se ven. Contamos con esa sensibilidad
especial que tiene el Partido Socialista con esta Comu-
nidad para que atiendan calidad y cantidad a estas
necesidades basicas que tienen los municipios de... de
Castillay Leon.

Y en el dltimo punto, no puedo decirle mas que lo
mismo que le vengo repitiendo: en un plan especial
para... para vacunar a la poblacién inmigrante. Le decia
en aquella ocasion que se puede entender de dos formas:
los inmigrantes residentes en nuestra Comunidad o los
gue vienen nuevos. Los que estan en nuestra Comuni-
dad tienen acceso a todos los programas de salud que
tiene la Comunidad. Y aquellos inmigrantes que llegan
a nuestra Comunidad, Sefioria... Yo, esta mafiana, he
hablado con médicos de Atencién Primaria y me dicen
que todos los centros de salud disponen de una guia de
atencion al inmigrante, y donde esta pautado cuél es la
correccién que tienen que hacer, tanto en adultos como
en nifios, de su calendario vacunal; que la poblacion
asignada la conocen todas las...

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que concluir.

LA SENORA LUIS HERAS: ... enfermeras y todos
los médicos, y que estan actuando asi. Parece, Sefioria,
que usted no perteneciera... le decia antes, ain no conoce
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lo que esté pasando en la Comunidad, o no entiendo por
qué desconoce. Yo tengo una copia de esa guia para
atencion al inmigrante, que, si quiere, al final de mi inter-
vencion se la voy a dar.

Y disculpeme, Presidenta, que termino ya. En aque-
lla ocasion usted me dijo que los nifios... que el Instituto
Carlos 111 habia hecho un estudio, y que demostraba, ese
estudio, que el 70% de los nifios que venian a nuestro
pais que no tenia un calendario vacunal adecuado. Yo
entiendo que ese estudio lo ha hecho porque alguien ha
acudido, o le ha facilitado los datos; es probable que los
centros de salud. Por lo tanto, yo entiendo que si una
pareja adopta un nifio, lo primero que hace... 0 una de
las primeras cosas, después de darle la bienvenida, tanto
en el pais, como en la Comunidad, como en cualquier
municipio, es ponerse en contacto con los sistemas de
salud, bien con Atencion Primaria, o con el pediatra de
zona, o con el que le corresponda, y controlar el estado
de salud que ese nifio trae cuando viene a su casa.

Por lo tanto, Sefioria, lamentando mucho tener que
rechazar su iniciativa, y deseando que en el debate de
ese proyecto de ley que tendra proximamente entrada en
estas Cortes, pues, que podamos sacarlo por unanimi-
dad, lamentando mucho, como digo, nuestro Grupo va a
rechazar su propuesta de resolucion. Muchas gracias, y
disculpe, sefiora Presidenta.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Gracias, Sefioria. Para cerrar el debate y fijar el texto
definitivo, tiene la palabra de nuevo dofia Victorina
Alonso Ferndndez.

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: Gracias,
sefiora Presidenta. Sefioria, la que creo que es ajena a
esta Comunidad y vive usted en otra... en otra zona es
usted, porque me dice que... que no sabe que existen
comunidades de inmigrantes, ademas de... de los nifios que
se adoptan, que estan sin regular, que no tienen acceso a
los centros de salud, porque no conocen el idioma. ¢Dice
usted que existen esos... esas guias? Le invito a que haga
usted una marcha por todos los centros de salud de esta
Comunidad y pida la guia. Hagame... haga ese favor y
pida la guia, a ver dénde esta esa guia, en qué idiomas
estd y a quién se facilita.

En primer lugar, cuando existe, cuando existe la guia,
cuando... cuando esta alli, no se facilita a inmigrantes,
porque, a veces, ni siquiera son capaces de llegar. La
Junta lo que tiene que hacer es tener un control sobre
€s0s nifios que estan sin vacunar; ya le dije entonces que
por ellos mismos y por los nifios de Castilla y Leon,
que, al estar expuestos a esa... a esa situacion, tienen
mayor riesgo.

Es una pena que ustedes, en vez de aceptar el... las
ideas que nosotros le... como Oposicion, el Grupo Socia-

lista les propone, las desestimen; desde luego, en este
caso concreto, del punto nimero ocho, sin razon.

Pasemos al punto nimero siete, por empezar por
el... por donde usted ha finalizado. Dice que el Plan de
Ayuda a la Gestion de Depuradoras es del Gobierno, igual
que el control del agua y el estudio, del Ministerio.
Sefioria, parece que todo es del Ministerio aqui. En Castilla
y Leodn no... no se entiende para qué se han transferido
las competencias, al menos en materia de salud publica,
porque ustedes no estan gestionando la salud publica en
esta Comunidad. Y lo siento... siento decirlo, pero asi
es. [Murmullos].

Y permitame antes...

LA VICEPRESIDENTA (SENORA BENITO BENI-
TEZ DE LUGO): Por favor, mantengan silencio.

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: ... antes de
seguir punto por punto queria decirle... queria hacer
solamente... leerle algo que a lo mejor le suena a usted,
un texto que a lo mejor conoce. Dice asi: "Aprobaremos
un proyecto de ley de salud publica en el que se integren
y reciben... y reciban cobertura legal las distintas actua-
ciones de educacion, promocion y prevencion en el cam-
po de la salud. Impulsaremos programas relacionados con
la alimentacion saludable y las actividades fisicas, para
prevenir la obesidad". (Les suena, ¢verdad?, les va sonan-
do). "Desarrollaremos nuevos programas de promocion
de la salud dirigidos a los colectivos mas vulnerables"
-colectivos mas vulnerables-. Sigo: "Crearemos un labo-
ratorio regional de seguridad alimentaria y sanidad am-
biental, con garantia de la mejora de un control oficial".

Estoy hablando, estoy leyéndoles aqui el Programa
del Partido Popular, su Programa, Sefiorias, el Programa
con el que ustedes fueron a las elecciones. Y en ese
Programa decian ustedes que iban a crear programas de
promocion de la salud dirigidos a los colectivos mas
vulnerables. Estan incumpliendo ustedes su Programa del
Partido... el Programa con el que concurrieron. No... no lo
llevan ustedes a cabo.

Bien. Seguimos por orden, como usted decia. Es de-
cir, dice que... que la calidad del aire... que existe en
Castilla y Leo6n unos controles de la calidad de aire.
Fijese, eso tampoco lo conoce. No lo conoce, porque
resulta que es la Universidad de Leon, tres personas, tres
profesionales de esa Universidad, bidlogos, los que, con
su esfuerzo, han ido instalando en las distintas ciudades
de Castilla y Ledn... no la Junta, la Junta ha colaborado
minimamente para poner algunas instalaciones, que no
llegan, ni con mucho, a toda la Comunidad. También
desconoce eso y también la Junta esta incumpliendo su
obligacion de tener un aire limpio en esta Comunidad.
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Dice usted que los laboratorios de salud publica estan
bien dotados. Hable usted con los profesionales que tra-
bajan en ellos. Y, desde luego, su compromiso de poner en
marcha ese laboratorio regional que viene en su Programa,
y que ademas es un compromiso, fijese usted, es un com-
promiso del Consejero en la interpelacion. En la inter-
pelacion el Consejero dijo también que iba a poner cuanto
antes un... en marcha un... -leo textualmente también- "un
laboratorio de referencia para coordinar todos los laborato-
rios que existen en la provincia". Palabras del Consejero en
su interpelacion, que tampoco se ha hecho realidad.

Dice usted -en cuanto al punto nidmero cuatro- que
ya hay un plan especifico para la obesidad infantil. Eso
no es cierto, Sefioria. No sé como se atreve a decirlo
aqui, que la Junta de Castilla y Ledn tiene un plan especi-
fico. Ninguno, ningun plan; lo Unico que tienen es el
Perseo, que es un programa del Ministerio, del Ministe-
rio, en once colegios -fijese, ya le vale; jcon los colegios
que hay en Castilla y Ledn!- once colegios, cuando el
dinero se lo da el Ministerio. No han sido ustedes capaces
ni siquiera de extender el Programa Perseo, que les viene
hecho, y ademas es un programa que ha... de forma con-
trastada, ha dado resultados positivos; ni siquiera han sido
ustedes capaces de extender este Programa Perseo al resto
de los colegios de la Comunidad. Once colegios, Sefioria;
el resto de los nifios que si sufren obesidad infantil, si
que tienen ese problema, no estan recibiendo, porque
la... esa... esa... ese trabajo, ese programa, porque la Junta
de Castilla y Ledn no ha puesto en marcha ningln otro
programa de prevencién de la obesidad infantil, que es
un problema de salud publica prevalente en nuestra
Comunidad, como le he dicho al principio. Ahi estan los
datos.

Dice usted que la realizacién de la contaminacion del
agua por arsénico también compete al Ministerio. Fijese,
fijese que ni siquiera se ha leido usted lo que ustedes
mismo han hecho, porque en mil novecientos noventa y
dos, cuando hubo un problema gravisimo de contamina-
cion por arsénico en esta Comunidad, si que se hizo un
estudio, la propia Consejeria. Fijese usted lo que son las
cosas; entonces si, entonces -que afectaba a unos pueblos
de Valladolid, y también de Avila y también de Salamanca,
pero basicamente de Valladolid- si que se hizo un estudio.
Y, de hecho, se aprob6 un presupuesto y se resolvio el
problema, mil novecientos noventa y dos. Pero el que ha
habido ahora, el que sigue habiendo, ese no ha contado ni
con el estudio ni con el presupuesto para la Junta.

Dice usted, fijese -no sé cémo se atreven-, que hay
todavia doscientas treinta y tres localidades que tienen sin
solucionar el problema de la contaminacién. Son datos, lo
ha dicho usted, que han actuado en seiscientos ochenta
municipios y que le faltan doscientos treinta y tres.

Fijese, en Leobn existen pueblos que llevan casi tres
afios bebiendo agua de cisterna; un agua que pagamos el

resto de los castellanos y leoneses, un agua que estamos
pagando todos los demés. Porque ustedes, en vez de
invertir en solucioén, en vez de invertir en investigacién,
ver por qué esta ese acuifero contaminado, o en ayudar
a los Alcaldes, porque muchos de ellos han tenido que
coger, irse -y le estoy hablando de cosas que conozco- a
Italia, ver como han resuelto este problema en Italia y
venir aqui y, con el dinero de todos los ciudadanos de
esa... de ese pueblo, ponerlo en marcha; cosa que no ha
hecho ni la Diputacion, y, desde luego, mucho menos la
Junta, que es quien tiene la obligacion de atender y dar
agua potable. Porque eso si que viene en la salud publi-
ca, eso es el primer mandamiento de la salud publica,
que todos los ciudadanos de... de la Comunidad puedan
disponer de agua potable. Es asi, ;ho? Bueno, pues eso
no lo estd cumpliendo la Junta de Castillay Leon, lo han
tenido que resolver como han podido algunos Alcaldes,
y en otros municipios ni siquiera esta resuelto.

Dice usted que la escuela de salud publica de Castilla y
Ledn no la ponen en marcha porque el Instituto funciona.
El Instituto usted sabe que no funciona; el Instituto lo Unico
gue hace es algunos cursos, diez o doce, para emergencias.
i'Y gracias que hace esos cursos!, el resto no hace nada: ni
investigacion, ni formacién del resto de los profesionales,
ni, por ejemplo, este estudio de contaminacion de... de los
acuiferos de Castilla'y Leon, o el estudio de contaminacion
del aire para ver los contaminantes que hay en cada zona,
por ejemplo. Eso lo podia hacer... estar haciendo una
escuela de salud pablica. Me da lo mismo que le llamemos
instituto que escuela; a mi me parece que escuela abarca
mas y que tiene otra entidad, y que podria servir también
para formar a todos aquellos profesionales que quisieran
hacer salud publica, y que podiamos ser pioneros en eso.

Dice usted, como argumento para no ponerlo en mar-
cha, que es que no funciona méas que en Andalucia. Pues
podia funcionar en Andalucia y en Castilla y Ledn, por
ejemplo. Y en Castilla y Leon podia funcionar muy bien,
porque tenemos un lugar, tenemos alli a unos profesiona-
les, y tanto la... tanto el Instituto mismo esta sin dotacion
y estd sin ningln proyecto para desarrollar la salud
publica en nuestra Comunidad.

Dice usted que la elaboracion del proyecto de ley de
salud publica y seguridad alimentaria que va a ser una
realidad. Bueno, hasta ahora, desde luego, permitame
que le diga que no es esa realidad. Usted dice que si. Yo
no le puedo creer, porque es que, como le dije, es una de
las cosas que venia en su... que ustedes ya anunciaron
cuando se presentaron a las elecciones, que el Consejero
hace un afio dijo que inmediatamente... -palabras del
Consejero- dice: Y para terminar, quiero destacar... -€so
decia el Consejero, en febrero del afio pasado; ha pasado
mas de un afio, casi un afio y medio- quiero destacar la
elaboracion de un proyecto de ley de salud publica y
seguridad alimentaria". Estamos hablando de febrero del
dos mil ocho; estamos en septiembre del dos mil nueve.
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LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, debe ir concluyendo.

LA SENORA ALONSO FERNANDEZ: No conoce-
mos ese proyecto. Por lo tanto, permitame que volvamos a
insistir de que es fundamental de que ese proyecto se
ponga en marcha.

En definitiva, Sefioria, ni lo aprobaron ustedes ni lo
aprueban ahora, porque no tienen voluntad de desarrollar
la salud publica en una Comunidad que necesita... que
necesitaria que eso se pusiera en marcha cuanto antes.
Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. Concluido el debate, proce-
demos a... a la votacion.

Votacién PNL 819

¢Votos a favor? Votos a favor: seis. ¢ \Votos en contra?
Votos emitidos: dieciséis. Votos a favor: seis. Votos en
contra: diez. En consecuencia, queda rechazada la propo-
sicion no de ley debatida.

Pasamos a dar lectura al tercer punto del Orden del Dia.

LA SECRETARIA (SENORA VILLAR IRAZABAL):
Gracias, Presidenta. Tercer punto del Orden del Dia:
"Proposicion No de Ley 824-1, presentada por los Pro-
curadores don Francisco Javier Mufioz Exposito y
dofia Monica Lafuente Ureta, instando a la Junta de
Castilla y Ledn a aumentar el horario del Servicio de
Pediatria en el Area de Salud del Moncayo (Soria),
incidiendo en los municipios de Agreda y Olvega, pu-
blicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castillay
Ledn, namero 185, de veintiocho de abril de dos mil
nueve'.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias. En representacion de la... para la presen-
tacion de la proposicion no de ley, en nombre de los Pro-
curadores Proponentes, tiene la palabra don Francisco
Javier Mufioz Exposito.

EL SENOR MURNOZ EXPOSITO: Gracias, Presiden-
ta. Buenos dias a todos y a todas. Como decia ante-
riormente la Presidenta de la Comision, espero que el vera-
no haya servido para cumplir todas las expectativas con las
gue cada uno comenzabamos el periodo estival, y que este
nuevo periodo de sesiones sirva para que... lo que mas les
interesa a todos los ciudadanos, ¢eh?, y es que sus repre-
sentantes politicos intenten solucionar los problemas que,
sin duda, les preocupan. Problemas como el que hoy nos
trae... nos trae aqui, y no es otro que el insuficiente servicio
de Pediatria que desde el Sacyl se esté ofreciendo a dia de
hoy en el Area de Salud del Moncayo.

Este Area de Salud comprende, como nucleos prin-
cipales en los que se presta el servicio, las poblaciones

de Agreda, Olvega, Arcos de Jalén y Gémara. La pobla-
cion... la suma de la poblacion de todos estos nicleos
ronda los doce mil habitantes, superando en mas de mil
cartillas sanitarias de... de Pediatria.

Todas estas poblaciones veian como el pasado junio
de dos mil ocho se quedaban sin Pediatria, sin el servi-
cio de Pediatria, debido a la baja del facultativo que
hasta ese momento cubria dicho servicio. En aquel mo-
mento, y casi dos meses después, la Gerencia de Salud de
Soria program0 ftres visitas, respectivamente, a los
centros de Agreda y Olvega, durante el mes de agosto.
Durante esos dias solo se realizaban las visitas progra-
madas en el calendario de salud de los nifios, quedando
para el resto de las consultas la necesidad de desplazarse
a Soria o recurrir a los servicios de una consulta privada.
(Me gusta recordar que la zona dista de Soria alrededor
de setenta y cinco kildmetros).

En enero de dos mil nueve, los centros moncainos
volvian a quedarse sin Pediatria... sin pediatra, y volvian
de nuevo a los problemas. Problemas que se derivan de
la necesidad de tener que asistir a un médico de cabece-
ra 0 a un médico privado -como anteriormente citaba-, o
de tener que asistir, una vez mas, a Soria capital, en
lugar de recibir un servicio de Pediatria pablico en el cen-
tro de salud correspondiente.

Actualmente, el pediatra que presta esos servicios en
la zona es compartido por todos los pueblos de la zona,
no llegando, en algunos casos, a cubrir las necesidades
del servicio que demandan los ciudadanos. En concreto,
las visitas programadas por el servicio de Pediatria en
todos los centros es el siguiente: en Agreda, pasa lunes,
miércoles y viernes de nueve a diez cuarenta; en Olve-
ga, lunes, miércoles y viernes de once y media a doce, y
a una y media o0 a dos; en Gomara, los jueves de doce a
dos; y en Arcos de Jal6n, miércoles y jueves de nueve y
media a once. Lo que es, y por eso traemos esta pro-
puesta hoy aqui, de todo punto insuficiente.

La propia Concejala de Bienestar de la localidad de
Agreda indicaba que la falta de Pediatria suponia un
retraso en la prestacion de servicios desde el pueblo,
dado que ya, por si solo, la visita de tres veces por
semana de un especialista para una poblacion de mas de
cuatrocientos nifios es insuficiente, por lo que se solici-
taba consultas a diario. Pero no solo desde los Ayun-
tamientos se solicita que dicho esfuerzo se refuerce por
parte de la Junta de Castilla y Ledn, sino que son los
propios padres de los nifios, que, a través de firmas recogi-
das, estan poniendo de manifiesto el insuficiente servicio
pediétrico que actualmente se ofrece.

Es por todo lo expuesto que se formula la siguiente
propuesta de resolucion: "Las Cortes de Castillay Ledn
instan a la Junta de Castilla y Ledn a aumentar el hora-
rio del servicio de Pediatria en el Area de Salud del
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Moncayo, incidiendo en los municipios de Agreda y Ol-
vega". Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. En turno de fijacién de posi-
ciones, por parte del Grupo Parlamentario Popular, por
un tiempo de diez minutos, tiene la palabra dofia Maria
Canto Benito Benitez de Lugo.

LA SENORA BENITO BENITEZ DE LUGO: Gra-
cias, sefiora Presidenta. Sefiorias, buenos dias a todos.
Yo, como mis compafieros, desear que en este periodo
legislativo que hoy inauguramos, bueno, se haga desde
esta Comisién un trabajo riguroso, estricto, y huyendo
un poco de los anuncios de marketing y publicidad, que
no van a ningun lado. Deseo, por lo tanto, que, efecti-
vamente, trabajemos y cumplamos las expectativas de la
poblacion que nos ha votado.

Hoy... en el dia de hoy, nuevamente, un compafiero
del Grupo Parlamentario Socialista presenta una deman-
da ya publicitada en todos los medios de comunicacién
de Soria -cosa sorprendente- esta mafiana, cosa a la que
nos tienen habituados, por otra parte, ¢eh?, que antes de
venir a esta Comision, y, un poco, no respetando lo
que se debata en esa Comisién, ya anuncia lo que se va
a debatir y las propuestas que se van a plantear. Es
legitimo, con lo cual no digo nada, pero creo que no
deberia ser asi. Pues bien, plantea una demanda -muy
legitima, por otra parte- que lo que pretende, ;eh?, le
digo que es mejorar la asistencia sanitaria en una zona de
nuestra... de mi provincia; que, en concreto, s una zona
de las denominadas "limitrofes" o "periféricas", como son
la zona de Agreda, Olvega, Arcos de Jalon y la zona de
Gomara.

Sefiorias, en esa proposicion no de ley, donde se
plantea, inicialmente, en el mes de abril -se firma en el
mes de abril de dos mil nueve-, en este momento,
efectivamente, la primera parte y la segunda parte en sus
segundos péarrafos habla de falta de pediatras, con lo
cual es fundamental que existiese un pediatra. Pero resulta
que cuando se plantea esta proposicién no de ley ya hay un
pediatra de apoyo al equipo de Atencién Primaria que esta
en... en este Area de Salud. Por lo tanto, hablamos de
ausencia de pediatras o hablamos de que existe un pe-
diatra que cubre la asistencia. Vamos... yo creo que hay
ahi una especie de... de disparidad de conceptos en sus
antecedentes. Por lo tanto, yo me voy a limitar a debatir
lo que es su propuesta de resolucién.

Para ello, y como se ha dicho aqui muchas veces por
parte del Grupo Parlamentario Popular, quiero recalcar
y quiero dejar sobre la mesa una serie de datos objetivos
-y Soria no esta exentos de ellos-, y que es que Castilla
y Ledn, demogréaficamente, presenta una gran dispersion
geogréfica, una poblacion envejecida y una baja densi-
dad poblacional; datos que son reales en nuestra Co-

munidad y datos que también son reales en nuestra pro-
vincia, en este caso, Soria.

Sin embargo, asegurar los principios de equidad, soli-
daridad y, sobre todo, el de calidad asistencial en un
sistema de cobertura universal, con un presupuesto limita-
do -y le digo limitado o excesivamente limitado, y de ello
son... tienen cumplida cuenta el Grupo Parlamentario So-
cialista, puesto que es el Partido Socialista quien ha de... en
este momento ostenta el Gobierno de la Nacion-, y que
vemaos... que yo creo que este Grupo deberia de cantar el
mea culpa, porque todavia no se ha planteado ninguna
iniciativa ni hemos visto ninguna reivindicacion clara
por parte del Grupo Parlamentario... del Grupo Parlamen-
tario... o del Grupo Socialista de Castilla y Leon para
gue no haya esa diferencia en cuanto a los presupuestos,
ahora que se acaba de debatir el tema de financiacion
autonémica, que no seamos, insisto, una de las Comuni-
dades Autonomas mas perjudicadas en cuanto a esa
distribucion y en cuanto a esa financiacion autonémica.
Aqui, el Partido Socialista calla y otorga -es lo que
estamos acostumbrados-, pero luego si nos reclama que
aumentemos el numero de recursos al cien por cien.
Cosa que, insisto, en este momento, con este presupues-
to limitado por todos los lados, es un reto politico
importante; al cual no nos oponemos, y que... y el cual
intentamos superar. Pero insisto: presupuesto limitado,
con el total silencio por parte del Partido Socialista de
Castillay Leon.

Porque, Seforias, si el presupuesto fuese ilimitado o
tuviésemos un mayor presupuesto, por parte de Castilla
y... del Gobierno de la Junta de Castilla y Ledn no
existiria ningan problema en aceptar estas propuestas y
en aumentar, en lo posible, todos los recursos sanitarios
y asistenciales de los cuales fuese carente nuestra Comu-
nidad y nuestra provincia.

Pero hay que tocar con otra cosa, que es que carece-
mos... carecemos de profesionales sanitarios. Y, Sefiorias,
gobierne quien gobierne, la carencia de facultativos espe-
cialistas es una realidad. Y, si no, diganme cémo solu-
ciona el Partido Socialista la carencia de especialistas en
Comunidades Auténomas gobernadas por ustedes, como
son Extremadura o Castilla... o Andalucia, perdon.

Porque, sefior... insisto, el Grupo Parlamentario, este
Grupo Parlamentario, el Grupo Parlamentario Popular,
como tal Grupo Parlamentario Popular y como Grupo
de apoyo al Gobierno, podemos decir que si aceptaria-
mos estas propuestas, y no solamente esas, sino cuantas
fuesen necesarias para mejorar la calidad de la asistencia
sanitaria. Pero partimos de dos realidades: presupuestos
limitados, carencia de facultativos especialistas. Por lo tan-
to, no nos cabe otra opcién que hacer una buena gestion y
una adecuada gestion de los recursos. Hablamos de
racio... racionalizacion de los recursos, perdon; habla-
mos de eficacia y eficiencia como objetivos prioritarios
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de la politica sanitaria en Castilla y Ledn, intentando -y
en eso No somos ciegos, ni sordos ni mudos- un servicio
cercano, cdmodo Yy de calidad a la poblacion, y mas a estas
zonas limitrofes o de la periferia, que, efectivamente, tie-
nen sus carencias. Pero, Sefiorias, factores climatoldgicos,
0 geograficos o... no son suficientes para poner... determi-
nar una ampliacién del recurso asistencial. Se necesita tam-
bién una demanda poblacional, una demanda de referencia
que asi lo justifique.

Miren, Sefiorias, Agreda est4 constituida por once mu-
nicipios y dieciocho localidades, con tres mil ochocientos
treinta y nueve tarjetas sanitarias, de las cuales, a fecha
doce de agosto de dos mil nueve, cuatrocientos veintisie-
te corresponden a menores de catorce afios. Gdmara esta
constituida por veintidés municipios y cuarenta y cuatro
localidades, con mil seiscientos ochenta y dos tarjetas
sanitarias. Olvega esta constituida por diez municipios,
once localidades y cuatro mil cincuenta y tres tarjetas,
de las cuales -a fecha doce de agosto del dos mil nueve-
quinientas treinta y nueve corresponden a menores de
catorce afios -datos objetivos todos ellos-. Arcos de Jal6n,
constituido por siete municipios y treinta y siete localida-
des, tiene tres mil cuatrocientos treinta y siete tarjetas
sanitarias.

La asistencia pediatrica en esta zona, como ya ha
referido mi compafiero, esta cubierta por un pediatra de
area, pediatra de apoyo al Area de Salud, que da apoyo,
como digo, a médicos de familia, tanto de la zona de
Agreda, tres dias en semana -la verdad es que no hemos
coincidido-, lunes, miércoles y viernes; en Olvega tres
dias en semana, lunes, miércoles y viernes; Arcos de
Jalon, dos dias en semana, martes y jueves; y GOmara,
un dia en semana, que son los jueves.

El namero total de nifios asignados al pediatra de
area son de mil trescientos ochenta y seis, cuando,
Sefioria -y eso usted lo ha omitido-, el Real Decreto
1575/93 establece como el cupo 6ptimo fijado para Pe-
diatria entre mil doscientos cincuenta y mil quinientos
nifios. Luego no hay un exceso de poblacién, en cuanto
a la ratio, de nifios con respecto al pediatra de area; esta-
mos en un limite intermedio, de mil trescientos ochenta y
seis, pero no superamos con creces, como usted ha querido
insinuar, lo que dificultaria, segin usted, esa asistencia
pediéatrica, el... no estariamos en exceso en relacién con la
ratio por pediatra de area, insisto.

En todo caso, estos nifios, cuando no existe el pedia-
tra de apoyo, ;eh? -que no estamos hablando de un
centro de especialidades, donde se establece un pediatra
de equipo, sino estamos hablando de un centro de salud,
donde hay un apoyo por parte de un especialista-, estos
nifios son atendidos por los médicos de familia, que
todos ellos tienen una preparacion suficiente, ¢eh? Y no
quiere decir que nos basemos en eso para evitar el pedia-
tra, pero, Sefioria, digame usted el nombre y apellidos de

dos pediatras que... que estén en... en la bolsa de trabajo,
y en este momento, efectivamente, se contrataria a esa
gente. Es que no entiendo por qué ese... ese... esa postura
de decir que es que nosotros no queremos poner pedia-
tras. Nosotros queremos poner pediatras, nos encantaria
que hubiese pediatras de equipo, como en Almazan, no
pediatras de apoyo para diferentes Areas de Salud, pero,
Sefiorias, no existen pediatras en las areas de trabajo.

Se estan haciendo esfuerzos, y sabe usted que las Ul-
timas noticias es que el Consejero Guisasola, para atraer
médicos a nuestra provincia, ha establecido una nueva
medida de primar a los médicos que vengan a nuestros
hospita... a nuestro hospital y a nuestra provincia, conta-
bilizadndoles por dos los afios de trabajo; hecho que ha
sido asumido por todos, tanto por el Colegio de Médicos
como por los diferentes sindicatos, de forma buena, es
decir, con aplausos y favorablemente.

Bien, Sefiorias, esta situacion... [Murmullos]. No me
salia la palabra, perddneme usted, si no tengo su locua-
cidad, ¢vale? Esta situacion es, en general, en toda la
Comunidad Auténoma; en concreto, en Soria hay cinco
pediatras de area y cinco pediatras de equipos de Aten-
cion Primaria. Solo Almazan cuenta con un equipo... con
un pediatra de equipo. En Soria, la ratio por pediatras de
equipo es de mil ochenta y tres tarjetas sanitarias, sien-
do la media de Castilla y Leon de mil setenta y dos;
luego nos excedemos en once. Y la ratio en Soria por
pediatras de area es de novecientos noventa y ocho
tarjetas, siendo la media de Castilla y Ledn mil setenta y
dos; luego estamos por debajo de la ratio de Castilla
y Ledn.

Insisto, tenemos una ratio por pediatra de mil tres-
cientos ochenta y seis nifios, cuando el Real Decreto
es... 1575/93 fija el cupo 6ptimo entre mil doscientos
cincuenta y mil quinientos. En las zonas béasicas con
mucha menor poblacién no es posible disponer, insisto,
de un pediatra de equipo, por motivos de ineficiencia,
que creo que entenderan. En esos casos, se articulo la
figura de pediatra de area, que es la figura de la que
estamos hablando ahora, por Resolucién del veintitrés
de julio de mil novecientos noventa y ocho, de la Presi-
dencia Ejecutiva del Instituto Nacional de la Salud, que
presta apoyo a los médicos de familia de dos o maés
zonas basicas. Y esto es importante, porque, Sefiorias, si
nosotros asumiéramos la ampliacion de horario del
pediatra de... del pediatra de area o de apoyo de las
areas hoy mencionadas -de Agreda, Olvega, Arcos de
Jalén y Gomara-, nos encontrariamos que seria en detri-
mento de otras zonas basicas a las cuales también presta
apoyo este pediatra.

Insisto, presupuestos muy limitados, carencia de pe-
diatras en la bolsa de trabajo y esfuerzo de gestién y
racionalizacion de los recursos en nuestra provincia.
Porque, Sefiorias, usted ha mencionado que la zona de
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Agreda y Olvega, Arcos de Jalon y Gomara, o bien van
al pediatra el dia que va -los lunes o los jueves-, o bien
se tienen que ir a la privada. Usted se olvida que hay un
acuerdo de colaboracion firmado por Castilla y Ledn —por
Castilla y Ledn, por nuestro Presidente Herrera, ¢vale?-
con Aragén y La Rioja para que estas zonas limitrofes
tengan una cobertura asistencial total en la zona, en este
caso, de Calatayud -Hospital de Calatayud- o el Hospital
de Zaragoza. Por lo tanto, la asistencia pediatrica, si ellos
no pueden llegar al centro de salud de su propia... nicleo
rural, pueden perfectamente hacer uso -que les queda- no
de la medicina privada, que ustedes tanto detestan...

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que concluir.

LA SENORA BENITO BENITEZ DE LUGO: (Ya
voy terminando, Presidenta). ... que tanto detestan, pero
si, 0 bien del centro de referencia del Hospital de Soria
-que muchas veces lo prefieren-, o bien de los hospitales
de las zonas... de la Comunidad Auténoma de... limitro-
fe, que para eso Castilla y Ledén firm6 el acuerdo de
colaboracion con ellos.

Insisto, por nuestra parte, ninguna pega para aumen-
tar, ampliar los horarios, ampliar las plantillas y mejorar
el nimero de facultativos especialistas -en cuanto el
naimero- de nuestra Comunidad Auténoma y de nuestro
Sistema Nacional... nuestro Sistema Regional de Salud.
Pero insisto, pongan ustedes nombre y apellidos a pedia-
tras en este momento, y entonces, en el caso de que, a
pesar de tener facultativos especialistas, no quisiéramos,
o ellos no quisieran venir, entonces seria cuestion de
plantearlo.

Por la parte... por nuestra parte, en este momento recha-
zamos su proposicién no de ley, con... lamentando... por-
que una adecuada gestion de los recursos que hoy por
hoy tenemos en Soria nos imposibilita aceptar su pro-
puesta.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. Para... para cerrar el debate y
fijar el texto definitivo, tiene de nuevo la palabra don
Javier Mufioz Exposito.

EL SENOR MUNOZ EXPOSITO: Gracias, sefiora
Presidenta. Es evidente que, a la vista de los hechos, el
verano no les ha servido para recapacitar y hacer propé-
sito de enmienda en cuanto a la negativa de las propuestas
presentadas por este... por este Grupo.

Mire, veo que... no sé si es que a usted, reiterada-
mente, le molesta que el Grupo Socialista haga ruedas
de prensa e informe a los ciudadanos. Contrasta mucho,
evidentemente, con las que realiza el Grupo Popular; eso
es indudable. Pero me dice usted que ayer lo anuncié en
rueda de prensa que hoy veniamos aqui... -cosa que, por

otra parte, es habitual-, que veniamos aqui a defender
esta propuesta... esta propuesta. Oiga, dos cosas: ayer lo
anuncié porque habia una rueda de prensa, si, en el... en
la sede del Partido Socialista, en las que ddbamos cuenta
del incumplimiento del Gobierno del sefior Herrera en
estos dos afios del... del Programa del Partido Popular, y
gue nosotros ibamos a seguir presentando propuestas,
precisamente como la que viene hoy. Pero no, no lo anun-
cié ayer, lo anuncié el doce de enero del dos mil nueve, que
recogen los medios: "EI PSOE reclamara a las Cortes que
se restituya y amplie el servicio de Pediatria”. O sea, que
no es de ayer, claro. Lo que... creo que para eso estamos,
para trabajar e informar a la gente.

Mezcla usted -como creo que, por otra parte, es habi-
tual- churras con merinas. Nos habla usted de presu-
puestos, del que calla y otorga. Ustedes si que callaron y
otorgaron. Le recuerdo que, durante ocho afios, 13 millo-
nes... 13 millones de euros de media -y eso es presupuesto;
se puede ir donde usted quiera a verlo-, 13 millones de
euros de su Gobierno, mientras callaban y otorgaban, por
dos... por més de 270 que han venido este afio a la pro-
vincia de Soria. Eso si que es callar... callar y otorgar. Y
€s0 si que son datos, por cierto, datos objetivos.

Dice que nosotros, que... que detestamos la medicina
privada. No, no, si nosotros no detestamos la medicina
privada. Eso si, nos sorprende que a ustedes les guste tanto;
eso si, nos sorprende que a ustedes les guste tanto, porque
la verdad es que en Soria de eso sabemos mucho; sabe-
mos de esas derivaciones que tenemos que sufrir a la
medicina privada, porque no hay infraestructuras sanitarias
para cubrir eso en la provincia. Y, entre otras, esta.

Y, por cierto, yo no he insinuado nada; si yo no he insi-
nuado nada, yo no he dicho... yo no he hablado de ratios,
los ratios los ha puesto usted. Yo he dicho que el servicio
es insuficiente, sin entrar a valorar si los datos... si los
ratios son buenos o son malos. A lo mejor es que hay que
cambiar los... los ratios; pero lo que esta claro -y es la
denuncia que a mi me hacen los padres- es que el servicio
es insuficiente; y asi lo ponen de manifiesto. Y lo ponen de
manifiesto porque con el... con el programa... con el pro-
grama de asistencia, que tienen que ir al... al pediatra con
los nifios habitualmente, ya se cubren las visitas del
pediatra. Con lo cual, cuando un padre tiene algun pro-
blema con su hijo, no puede asistir al pediatra; no puede
asistir y se lo tiene... se tiene que ir.

Me dice usted de ir a Tarazona. Oiga, de ir a Tarazo-
na... si no tiene alli la cartilla; la cartilla la tiene en Agreda;
a Tarazona tendra que ir... tendra que ir de urgencia, si
necesita algo; como... para eso, ya se va a Soria. O sea, es
gue... no... usted... es usted la que no debe mezclar churras
con merinas, de convenios sanitarios, para... de convenios
sanitarios para asistir al pediatra. Hombre, ya, desde luego,
lo que... lo que nos faltaba... La verdad es que es lo que nos
faltaba por oir.
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Antes de... de entrar a... bueno, un matiz si... si me
gustaria... Me dice que le diga dos... dos nombres de
pediatras. Pues mire, no le voy a decir dos nombres, le
voy a explicar la situacién concreta mia, personal. Yo
llevo al nifio al pediatra. ;Y sabe usted cual es la dife-
rencia entre el medio rural -tan abandonado por ustedes-
y la capital? Pues que, en mi caso, en mi caso, mi
pediatra ha estado nueve meses de baja, nueve meses.
Al dia siguiente de ponerse de baja, qué curioso, el
Sacyl encontré un pediatra para Soria capital. Lo cual,
yo me alegro muchisimo, porque ese mismo dia mi hijo
tenia pediatra. Pero eso no lo pueden decir en la zona
del Moncayo. Asi que pediatras, haberlos haylos. Y si
no los quieren poner ustedes en la zona del Moncayo, se
lo tendran que explicar a los... a los habitantes de la
zona del Moncayo.

Mire, es usted consciente del problema -porque ademas
lo sabe, y nos lo ha puesto de manifien... de manifiesto con
esos datos objetivos; que, por cierto, coincidian bastante
con... con los mios- que vienen sufriendo los habitantes de
la zona del Moncayo con el servicio de Pediatria; un
servicio que es manifiestamente mejorable con la propues-
ta que mi Grupo plantea hoy aqui.

Y digo que es consciente porque me consta -como
hemos podido verlo- que es usted una persona informa-
da y que, con regularidad, lee la provinsa... la prensa de
la provincia. Y asi sabia que la Gerencia de Salud esta-
blecia tres dias para... para la asistencia del pediatra en los
centros moncainos; después de dos meses, por cierto,
después de dos meses sin tener pediatra en la zona. Que
el Ayuntamiento de Agreda reclamaba la sustitucion inme-
diata del servicio de Pediatria. Por cierto, que el diez de
enero de dos mil nueve los padres recogian firmas -pone
usted una cara un poco rara; si, aqui viene-, recogian
firmas para que sus hijos pudieran tener pediatra en la
zona... en la zona del Moncayo; y que los propios Alcaldes
de la zona lo reclamaban. Aqui tengo: el Alcalde de... Ge-
rardo Martinez, o el propio Alonso, Alcalde de Agreda.

Lo que no estoy tan seguro... -porque si lo veo, que
lo leo por la... que lo conoce por la prensa y por los... y
por los datos que le pasa el propio Sacyl- lo que no
estoy tan seguro es que conozca la situacion actual. Me
dice que ese problema ya se soluciond, el problema de
Pediatria. Acérquese, 0, si no, hable usted con la gente
de la zona, y vera como ese problema no se ha solucio-
nado. Ayer mismo pude hablar con los... con algunos de
los padres de la zona, y ¢sabe... sabe usted lo que me
dijeron? Pues mire, lo que me dijeron es que se han
vuelto a quedar sin el servicio de Pediatria durante las
vacaciones estivales, durante el pasado mes de agosto.
¢Sabia usted eso? ¢Sabia usted que se han vuelto a
guedar sin pediatra? ¢ Ve usted como el problema no se
ha resuelto? El problema sigue latente, por eso piden
que haya mas servicio de Pediatria; no solo porque sea
necesario dia a dia, sino porque, ademas, ven que cada
dos por tres se quedan sin el que tienen.

La verdad es que la... los padres ayer me relataron
como se volvian a... a producir esta baja en el servicio y
como se volvieron... y volvieron a reiterarme que el ser-
vicio es de todo punto insuficiente. Y por eso estamos
hoy aqui, para... bueno, pues para intentar solucionar este
problema, porque lo que ellos me dicen es que tienen
que... ¢ Tienen que ser los padres adivinos para saber cuan-
do su hijo se va a poner... se va a poner enfermo? Porque, a
dia de hoy, tienen que calcular, cuatro o cinco dias an-
tes, cuando se va a poner enfermo, porque es el tiempo
que les dan para asistir al pediatra: cuatro o cinco dias
antes.

Por lo tanto, ¢conoce usted, o cree usted que algin
padre va a esperar cuatro o cinco dias a que su hijo esté
enfermo... 0 que su hijo esté enfermo? Solucion: la que... la
que... la que actualmente aplican, que es, o acercar... 0 ir a
esa... 0 ir... 0 ir a esa clinica privada -que, vuelvo a decir, a
ustedes les gustan tanto- o bien al Servicio de Urgencias
de Soria, lo cual creamos otro problema que luego se les
echa en cara, y es el... es el servicio que... masificamos
los servicios de urgencia. Y tenemos que oir como los
responsables del Sacyl dicen que no tendamos a ir... que
los servicios de Urgencia... con cosas que son menores y
que deben ser atendidas en Atencién Primaria. Pero si
son ellos mismos los que estan creando... son ellos mismos
los que estan creando el... el problema.

Y estan creando el problema, porque... ya lo decia an-
tes, que este retraso se produce principalmente, princi-
palmente, por... pues porque no se da abasto. Es decir, con
esas cartillas sanitarias que usted muy bien ha citado -mil
trescientas, mas de mil trescientas cartillas sanitarias de
Pediatria-, ¢como puede usted pensar que... que se da abas-
to, con un servicio de Pediatria que pasa dos veces por
semana en Agreda o en Olvega? Pero si eso es imposible.
Pero si es que eso es imposible. Si es que, simplemente
con el calendario que tienen de vacunas, eso es imposi-
ble. Por eso, lo que solicitan los padres, lo que solicitan
es que se les dé, que se les aumente ese servicio de
Pediatria.

Y mire, por... por ir terminando, el otro dia regresa-
ba de... de Madrid, y he visto como los camiones que
salen de Olvega llevan en su... en su parte trasera una
leyenda de "Ahora, Olvega”, un programa que... que se
estd presentando por parte del Ayuntamiento, y que
encabeza el sefior... el sefior Revilla, para que se... para
que se invierta en industria en la zona. Por cierto, una
zona muy... muy industrializada, y que, pues, entre
otros, los Alcaldes de Agreda, los Alcaldes de Olvega,
quieren que sus poblaciones salgan adelante, y quieren
que se asiente poblacién en la zona. Evidentemente,
esta... este asentamiento de poblacion, desde el Grupo
Socialista, lo que pensamos es que debe ir acompafiada
de servicios. Y lo que no podemos hacer, lo que no
podemos hacer es esperar a que se masifique... El
Alcalde de Olvega lo que esta diciendo es que quiere
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que se pasen de los cinco mil habitantes; es su reto: que
se pasen de los cinco mil habitantes en Olvega; el reto
es llegar a cinco mil y que se pasen. Oiga, esto debe ir
acompafiado de servicios; y lo que no puedes decir es
que, si el ratio ya esta, ya, aunque ustedes tengan pro-
blema, no les vamos a poner el servicio... el servicio de
Pediatria.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que ir concluyendo.

EL SENOR MUNOZ EXPOSITO: Yo, yo lo que creo
es que esta no es... no es la forma... no es la forma de que
una Administracién Publica tiene que actuar con... con sus
ciudadanos.

Y ya por... por terminar, sefiora Presidenta, la sensa-
cién que me ha quedado, claramente, cuando me pedia a
mi dos nombres de los pediatras, es que veo que ustedes
no son capaces de solucionar el problema. Cémo... 0
sea, "no hay pediatras”, me doy... "me da usted dos nom-
bres", "estan en el medio rural”, "dispersion”, y como di-
ciendo: ¢y qué hacemos?, ;qué quiere que hagamos?
Oiga, oiga, ustedes tienen el gobierno, ustedes tienen el
gobierno, hagan algo, hagan algo. Pero, desde luego, venir
aqui a pedirme a mi dos nombres de pediatras; si esa es la
solucién que ustedes plantean, vamos bien. Muchas gra-
cias, sefiora Presidenta.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. Concluido el debate, proce-
demos a someter a votacion la proposicion no de ley.

Votacién PNL 824

¢Votos a favor? ;\Votos en contra? VVotos emitidos: die-
ciséis. \VVotos a favor: seis. VVotos en contra: diez. En con-
secuencia, queda rechazada la proposicion no de ley.

Pasamos al cuarto punto del Orden del Dia. Por par-
te de la sefiora Vicepresidenta se dara lectura al mismo.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA BENITO BENI-
TEZ DE LUGO): Cuarto punto del Orden del Dia:
""Proposicion No de Ley 825, presentada por los Procu-
radores dofia Consuelo Villar Irazdbal, dofia Natalia
Lopez-Molina Ldpez, don lldefonso Sanz Velazquez y
don Fernando Benito Mufioz, instando a la Junta de
Castilla y Ledn a ampliar el servicio de Pediatria del
Centro de Salud de Villasana de Mena, en Burgos,
publicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castilla
y Ledn, nimero 185, de veintiocho de abril de dos mil
nueve'.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias. Para la presentacion de la proposicion no
de ley, tiene la palabra, en representacion de los sefiores
Procuradores Proponentes, dofia Consuelo Villar Irazébal.

LA SENORA VILLAR IRAZABAL: Gracias, Presi-
denta. Presentamos una proposicion no de ley en la que

seguramente vamos a reproducir muchos de los argu-
mentos que se han dado a favor y en contra en la anterior
proposicién no de ley debatida en esta Comision de Sani-
dad, porque de nuevo vamos a hablar de la deficiente aten-
cion pediatrica que se presta también en una... en un area
periférica; en este caso, no de la provincia de Soria, sino
de la provincia de Burgos. Pasamos, por lo tanto, del
Moncayo al Valle de Mena.

El Valle de Mena, como ustedes conocen, es una zo-
na situada en la provincia de Burgos, que cuenta con
una poblacion de cuatro mil habitantes, distribuida en
mas de cien ndcleos de poblacion, con una extension de
doscientos sesenta kilémetros cuadrados y una pobla-
cién de cero a catorce afios que estd en cuatrocientos
treinta y ocho nifios y nifias.

La Atencién Primaria a esta poblacion se realiza
fundamentalmente en el centro de salud de Villasana de
Mena, que atiende a unas tres mil novecientas tarjetas
individuales sanitarias. Actualmente, este Centro de Salud
solo cuenta con atencion pedidtrica un dia a la semana, con
horario de diez y media a catorce horas. Una atencion
que, a nuestro juicio, es claramente insuficiente y que
provoca un deterioro en la calidad asistencial que se
ofrece a los nifios y nifias de este municipio.

La precariedad del actual servicio pediatrico deriva
en que actualmente se esté atendiendo preferentemente
a los nifios de cero a dos afios, en labores de prevencion
y vacunaciones, quedando el resto de poblacion infantil
desprovista de este servicio de Pediatria; poblacion infantil
que es atendida por médicos de Medicina General.

Esta situacion, ya precaria, se ve agravada en los pe-
riodos vacacionales o en casos de baja por enfermedad,
ya que en estas situaciones no se esta sustituyendo al
especialista que presta servicio de Pediatria, lo que esta
motivando importantes retrasos en las consultas y en las
revisiones que ya estaban programadas.

La situacion ha provocado, como es l6gico, un gran
malestar entre la poblacion, especialmente en las parejas
jévenes con hijos, que se ven obligados a optar, o bien
entre retrasar las consultas si quieren que su hijo o hija
sea atendida por el médico pediatra y no por el médico de
medicina general, o bien por empadronarse en municipios
proximos a la Comunidad vecina, que en este caso es el
Pais Vasco. Estamos en una zona limitrofe con el Pais
Vasco, una Comunidad Auténoma en donde si que
existe ese servicio pediatrico todos los dias de la sema-
na, y algunos de estos padres o madres, en vistas de
obtener una mejor atencién pediatrica para sus hijos,
optan por empadronarse en municipios pertenecientes a
esta Comunidad Auténoma vecina.

El Ayuntamiento en Pleno de Villasana de Mena,
con el apoyo de todos los Grupos Politicos, ya aprob6
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una mocién en la que hacia suyas las reivindicaciones
de los padres y madres afectados por la situacion, y en
la que instaba a la Junta de Castilla y Ledn a tomar
medidas para resolver la situacion.

La proposicion no de ley que debatimos hoy viene a
sumarse, por lo tanto, a esta peticién unanime que se hacia
desde el Pleno del Ayuntamiento de Villasana de Mena,
asi como desde toda la sociedad del Valle de Mena, que
viene solicitando de forma reiterada una mejora en la
atencién pediatrica que se presta en esta area periférica
de la provincia de Burgos.

El Estatuto de Autonomia de Castilla y Leon, en su
Articulo 74, atribuye a esta Comunidad Auténoma la
planificacion de los recursos sanitarios publicos, asi
como la organizacién, funcionamiento, administracion y
gestion de todas las instituciones sanitarias publicas
dentro de su territorio. Por lo tanto, entendemos que debe
ser la Junta de Castilla y Ledn la que tome las medidas
necesarias para que, como pedimos en nuestra propuesta
de resolucion, se amplie el servicio de Pediatria del
Centro de Salud de Villasana de Mena, de tal manera que
se incorpore un especialista de lunes a viernes a jornada
completa en este centro. Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. En turno de fijacion de posi-
ciones, por el Grupo Parlamentario Popular tiene la palabra
don JesUs Berzosa Gonzélez, por un tiempo de diez
minutos.

EL SENOR BERZOSA GONZALEZ: Buenos dias,
Sefiorias. Gracias, Presidenta. Se ha dicho que a este
Grupo Parlamentario Popular nos gusta mucho la
sanidad privada. Yo creo que no nos gusta 0 nos gusta
tanto como le pueda gustar al Partido Socialista. Lo que
si que puedo asegurarle es que este Grupo Parlamentario
Popular estd comprometido con la sanidad pablica desde
siempre; y algunos lo hemos hecho personalmente: méas
de treinta y cinco afios dedicados exclusivamente a la
sanidad publica. Digo esto como predmbulo para evitar
posibles especulaciones o0 malas interpretaciones.

Efectivamente, Sefioria, usted lo ha dicho: vamos a
repetir necesariamente un debate que yo creo que ya se
ha producido. Pero no estd més... de mas reproducirlo,
porque ha habido alguna peculiaridad en este momento
con su proposicion no de ley, que se diferencia del caso
anterior: por un lado, porque antes se hablaba de la
ampliacion de... de la jornada de los pediatras, y la diferen-
cia, en este caso, es que usted habla de la incorporacién de
un pediatra. Es una diferencia sustancial, con indepen-
dencia de que en este momento, efectivamente, nos
referimos al Valle de Mena, situado en la... en el norte
de la provincia de Burgos, mientras que antes hablaba-
mos del este de la provincia de Soria.

La proposicion, usted lo ha dicho, que hoy nos pre-
senta tiene su trasunto en una mocidn presentada por el
Grupo Socialista en el Ayuntamiento del Valle de Mena
el pasado mes de marzo. Vaya por delante mi respeto para
todos los Concejales, con independencia de cualquier signo
politico, que apoyaron esa mocion.

Aspirar a mas y mejores servicios, tratdndose de ser-
vicios bésicos, como es la sanidad, yo creo que es una
aspiracion que todos compartimos. Se trata, en definiti-
va, de una aspiracién legitima, que debe ser entendida y
atendida, pero muy especialmente cuando se ejerce en
tareas de responsa... de gobierno -y, por tanto, desde esa
responsabilidad-, y debe ser hecha de manera que, asegu-
rando la gestion eficiente de los... de los recursos dispo-
nibles -que en sanidad, precisamente, son cuantiosos y... y
costosos-, pues se asegure la sostenibilidad del sistema.
Gestion eficiente para asegurar la... la sostenibilidad del
sistema.

No es la primera vez que se habla en esta Comisién
de la atencién pediatrica en nuestra Comunidad, ni
posiblemente sea la Gltima. En este mismo... en el curso
politico pasado, voces tan autorizadas como la del propio
Consejero de Sanidad y el Director General de Asisten-
cia... de Atencion Especializada... 0 Atencion Sanitaria han
hablado sobre este tema.

A nadie se le oculta, y asi se ha manifestado en esta
Comision, la falta de pediatras que existe en nuestro pais;
en todas las Comunidades Auténomas, con independen-
cia que en unas haya mas que en otras. Y asi se desprende
del Mapa de necesidades -editado, publicado, por el
Ministerio de Sanidad y Politica Social- 2008-2025, en que
la Pediatria en nuestro pais es una de las cinco especia-
lidades més deficitarias. Pero, como le digo, la diferen-
cia... hay entre unas y otras Comunidades. En este mo-
mento, la media de pediatras en nuestro pais, segun el
citado estudio, es de 138,8 pediatras por cada cien mil
habitantes. Bueno, pues Castilla y Le6n tenemos 144,7; es
decir, estamos por encima de la media, en esta situacion,
como digo, deficitaria de especialistas en Pediatria. Y
también se puso de manifiesto en el estudio de necesida-
des que la propia Consejeria de Sanidad hizo para el
estudio de necesidades 2008-2017 en Castilla y Ledn.

Quizas no conviene extenderse en cuales son... por
qué hay esta... esta deficiencia o este déficit de especia-
listas en Pediatria en Espafia. Podriamos citar algunas
causas. Evidentemente, se ha producido un ligero aumen-
to de la natalidad en nuestro pais, producto también de la
aportaciéon que a esa natalidad ha tenido la poblacion
inmigrante; ha aumentado el nimero de adopciones
internacionales también en nuestro pais; y es verdad que
han surgido algunos trastornos que podiamos decir
emergentes, como los trastornos de la conducta alimen-
taria -como podia ser la obesidad-, los trastornos de hiper-
actividad, el aumento en los nifios, que se esta produ-
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ciendo, de unas patologias crénicas, como pueda ser el
asma o la diabetes. Y también, por qué no decirlo, porque
en un pais con un nivel de renta elevado, el consumo de
los servicios sanitarios es cada vez mayor; si a ello se
afiade el avance de los medios tecnoldgicos, pues posibi-
lita, como es légico, esa mayor demanda de recursos; Y,
en consecuencia, a mayor demanda, mas evidente es el
déficit.

La atencion médica -asi estd establecido desde la
Ley General de Sanidad de mil novecientos ochenta y
seis- se centra, la atencion médica general y basica, en
los equipos de Atencion Primaria. La figura principal de
estos equipos no es, como decia Su Sefioria, el médico
general; estamos hablando ya en este... en este momen-
to, en dos mil nueve, del médico de familia, que recibe
una formacién que le faculta para atender a todos los
tramos de edad. Es evidente que, sobre todo en las
grandes ciudades, hay... donde se acumula mayor pobla-
cion infantil, se estimé necesario implantar en esos equipos
de Atencion Primaria una figura especifica de pediatra
para que atendiera de forma especifica y concreta a esta
poblacion infantil. Y luego, I6gicamente, una vez estable-
cida esa figura del pediatra, hubo un Real Decreto, al que
se ha hecho alusion en la intervencion anterior, el 1575 del
noventa y tres, que establecia... hablando de la libertad de
eleccion de médico, que establecia que el nimero de
cartillas asignadas a estos pediatras debia oscilar entre
mil doscientas cincuenta y mil quinientos. Incluso permi-
tia que, en determinadas situaciones, ese... ese nimero se
pudiera elevar hasta un 20%.

Bien. Ese... es evidente que esto podia funcionar muy
adecuadamente en el medio urbano, donde se concentra-
ba la mayor poblacidn infantil, pero no asi podia funcionar
en el medio rural; y no digamos nada en una Comunidad
como la nuestra, con la poblacion infantil reducida, pocos
y, encima, muy dispersa. Eso hizo que, en mil novecien-
tos noventa y cinco -es decir, ya hace una serie de afios-,
una resolucién de la Presidencia del Insalud, entonces,
cre6 la figura del pediatra de area, con el fin de que se
pudieran atender no a una zona basica solo, como usted
propone -que... que es, ademas, una zona que tiene cuatro-
cientos nifios-, sino que se pudieran atender a dos 0 mas
zonas hasicas, para asegurarse que un pediatra atendiera
en torno a mil doscientos-mil quinientos nifios.

Recientemente ha salido una encuesta, que viene
publicando afio tras afio el Ministerio de Sanidad -que
seguro que ha tenido la oportunidad, pues se puede
consultar en la pagina web del Ministerio-, donde dice
que en este momento, en el afio dos mil ocho, el nimero
de nifios que atiende un pediatra, de cartillas sanitarias,
pues en Espafia la media es de mil veintinueve; y
nosotros, Castilla y Ledn, ocupa el tercer lugar, con
novecientos uno, por detrds de Asturias -con setecientos
setenta y nueve- y de Galicia -con novecien... con nove-
cientos... con novecientos-; es decir, practicamente Galicia

y nosotros tenemos novecientas cartillas sanitarias por
cada pediatra, lo que nos sitla en segundo-tercer lugar
en el conjunto de Espafia. Si lo compara con el afio dos
mil seis -y yo le invito a que lo haga; no lo voy a hacer
para no extenderme-, vera el salto importante que hemos
dado en la atencién pediatrica en estos Gltimos afios vy,
por tanto, en esta Legislatura en nuestra Comunidad.

Como siempre, hay unas cifras 6ptimas que todo el
mundo aspira como objetivo méximo. Y asi, la Asocia-
cién Nacional de Pediatria dice que el nmero 6ptimo
deberia ser que un pediatra pudiera atender a una pobla-
cién infantil, de cero a quince afios, de mil nifios, ;no?
Evidentemente, la cifra que usted ha proporcionado, de
los cuatrocientos treinta y tres nifios del Valle de Mena,
0 los cuatrocientos veintiuno que yo le podia dar con
fecha doce de agosto, estan muy lejos de esa cifra de los
mil nifios que dice la Asociacidon Nacional de Pediatria,
y los mil doscientos cincuenta o mil quinientos que
establece el Real Decreto 1575 del noventa y tres. Por
tanto, yo creo que es... puede usted sacar las conclusio-
nes al respecto.

Pero, es més -y fijese que me voy a lo 6ptimo, a lo
mejor-, la Asociacion Nacional de Pediatria ha estable-
cido que, para una consulta de calidad del pediatra, este
pediatra debia dedicar cuatro o cinco horas a la atencién
de los nifios, dejando el resto de la atencién para inves-
tigacion y para lo que es la formacion.

Bien, pues en estas cuatro o cinco horas estima esta
Asociacién como éptimo que se deberian atender de
veinte a veinticinco nifios. Fijese usted: si de lunes a
viernes se atiende cada dia a veinte o veinticinco... a
veinte o veinticinco nifios/dia, estamos hablando que en
una semana ese pediatra tiene que atender a cien-ciento
veinticinco; en un mes atenderia, por tanto, a cuatro-
cientos. Es decir, los nifios del Valle de Mena podian
acudir al pediatra una vez al mes todos los meses, desde
los cero afios hasta los quince afios, con independencia o
no que necesitaran atencion pediatrica. Todos los meses
podian acudir una sola vez.

Su propuesta, sefiora Villar, nos parece, como mini-
mo, exagerado, ¢verdad? Porque acceder...

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Sefioria, tiene que ir concluyendo.

EL SENOR BERZOSA GONZALEZ: (Voy a ter-
minar, si me es posible). ... acceder a una peticion de un
pediatra por cuatrocientos... por cada cuatrocientos
nifios, desde luego, crea inequidad, porque tendriamos
gue llevar esto mismo a otras zonas basicas de salud.

Y segundo, si esa es su aspiracion, es imposible, por-
que no... [murmullos]
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LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Silencio, por favor.

EL SENOR BERZOSA GONZALEZ: ... no hay pe-
diatras para ellos. Mire, desde la responsabilidad de este
Grupo politico, no podemos aceptar su propuesta de
resolucion. Somos proclives -qué duda cabe- a que, en
el marco de una gestion eficiente de los recursos y de la
sostenibilidad del sistema, aceptar las propuestas que se
nos hagan, pero propuestas exageradas, oportunistas o
desproporcionadas obligan siempre, pero mucho méas en
época de crisis y recortes de financiacidn a la sanidad, a
actuar de forma muy responsable. Desde luego, el Grupo
Popular esta abierto a férmulas que permitan ampliar esa
consulta, si, digamos, se considera oportuno o necesario.

Para finalizar, Presidenta -si me lo permite-, aqui es
muy importante... se ha hablado de los convenios de
colaboracion. Como ustedes saben, la Junta de Castillay
Ledn viene estableciendo convenios de colaboracion con
Comunidades limitrofes. Por unas circunstancias que no
son al caso, no se ha podido hasta ahora establecer ese
convenio de colaboracién con el Pais Vasco.

Yo espero y deseo que el Grupo... que el Partido So-
cialista, que en este momento gobierna en el Pais Vasco,
sepa estar a la altura de las circunstancias, y el convenio
con el Pais Vasco, de Castilla y Ledn, sea una realidad
en el mas pronto espacio de tiempo posible, porque ello,
sin duda, va a redundar en el beneficio de la atencion
sanitaria, no solo para los ciudadanos del Pais Vasco,
sino también para el Valle de Mena, Las Merindades,
para el norte de la provincia de Burgos, para los burga-
leses y, por ende, para todos los castellanos y leoneses.
Nada méas y muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. Para cerrar el debate y fijar el
texto definitivo, tiene la palabra de nuevo dofia Consue-
lo Villar Irazébal, por un tiempo de diez minutos.

LA SENORA VILLAR IRAZABAL: Gracias, Pre-
sidenta. Comparto -;cOmo no?- ese deseo de la firma de
un convenio entre el Pais Vasco y la Comunidad de
Castilla y Ledn. La firma de convenios es cosa de dos
Comunidades Auténomas, y hasta este momento... y yo
espero que, con el cambio de Gobierno en Euskadi, si
que haya esa disponibilidad también por parte de la
Comunidad de Castilla y Lebn para la firma de este
convenio. Pero es cierto -y asi hay que reconocerlo- que
muchos ciudadanos castellanos y leoneses de estas zonas
limitrofes llevan muchos afios siendo atendidos por la
sanidad publica vasca. Yo creo que eso hay que recono-
cerlo, y en este momento, con convenio y sin convenio,
ciudadanos de Castilla y Ledn estdn siendo atendidos
con... por la sanidad publica vasca. Yo creo que es de
justicia reconocerlo.

No seré yo quien ponga en duda su compromiso per-
sonal con la salud puablica -usted lo ha recordado aqui,
ejerce su profesion dentro de la salud publica de Castilla
y Lebn-, pero si que, si me lo permite, pongo en duda el
compromiso de este Gobierno con la salud pdblica, méxi-
me Yo, que soy Procuradora de una provincia donde se esta
construyendo un hospital con financiacién privada, y en
una Comunidad donde vemos como, afio tras afio, au-
mentan los conciertos con la sanidad privada, a costa de
una descapitalizacién de la sanidad publica.

Por lo tanto, en ningin momento pongo su compro-
miso personal con la sanidad publica, pero permitame
que si ponga en duda el compromiso del Gobierno que
preside Juan Vicente Herrera con esa sanidad publica; o,
al menos, permitame que piense que el compromiso no
es todo lo alto o todo lo elevado que debiera ser.

Entrando ya en el... en el asunto que nos compete, que
es la atencién que se esta prestando a los nifios y nifias en
el Valle de Mena, yo entiendo que esto de las ratios es,
cuanto menos, peligroso; y le voy a decir por qué. Y ade-
mas es un argumento que ustedes y nosotros, en ocasiones
Yy en otros... y en otros temas, compartimos.

Ha hecho usted referencia -como anteriormente lo
hizo su compafiera- al Real Decreto 1575. Y yo no le
voy a negar que el Articulo 7 de ese Real Decreto hace
referencia al nimero 6ptimo de pediatras, y dice que
esté entre mil doscientos cincuenta y mil quinientos. Pero
ese mismo Real Decreto, en su Articulo 6, también dice
que esa ratio podria modificarse en atencion a caracteris-
ticas demograficas, geogréficas o de otra naturaleza que
condicionen la accesibilidad del servicio.

Yo creo que en el Valle de Mena, como, en el caso
anterior, en el Moncayo, en Soria, se dan precisamente
esas caracteristicas demogréficas o geogréficas que hacen
que la accesibilidad al servicio no sea la misma que
puedan tener, por ejemplo, en Burgos capital, en Valla-
dolid capital o en Ledn capital. Entiendo que se dan esas
caracteristicas. No podemos aplicar los ratios de la
misma manera.

Y le decia que ese argumento lo compartimos en
otras ocasiones. Porque cuando hablamos de financia-
cion autondmica -y lo ha hecho su compafiera en su
anterior intervencion-, tanto el Partido Popular de Castilla
y Ledn como el Partido Socialista decimos: no se puede
atender Unicamente a criterios de poblacién, porque existen
otros condicionantes, como puede ser la dispersion
demografica -y en el Valle de Mena se da esa dispersién
demogréfica: hemos dicho que cuenta con méas de cien
nacleos de poblacion, que tiene doscientos sesenta
kilometros cuadrados-, que se deben tener en cuenta,
porque resulta més costoso prestar el servicio en estas
zonas dispersas.
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Por lo tanto, no vamos a ser tan estrictos en la apli-
cacion de los ratios. Los ratios no pueden ser los mismos
en Burgos capital que en el Valle de Mena; y yo creo que
en eso es... es donde debemos estar de acuerdo todos. Y
ademas, el programa del Partido Popular, al que también
antes mi comparfiera hacia referencia, yo creo que tam-
bién en alglin momento, por lo menos cuando pedia el
voto a esos ciudadanos, era sensible a esas necesidades;
porque decia: "Intensificaremos el desarrollo de la aten-
cion sanitaria de las areas periféricas, incrementando los
desplazamientos de médicos especialistas en los centros
de salud de las citadas areas". Yo creo que en ese mo-
mento, cuando el Partido Popular estaba redactando el
programa con el que iba a concurrir a las elecciones auto-
némicas, era consciente de que la atencién que se esta... la
atencién sanitaria que se esta realizando en las areas
periféricas era necesario mejorarla, era necesario aumen-
tar el desplazamiento de médicos especialistas en los cen-
tros de salud.

Ha dicho usted, ademds, que es necesaria una ges-
tion eficiente de los recursos sanitarios. Estamos de
acuerdo. En lo que no estamos de acuerdo es que la
Junta de Castilla y Ledn esté realizando una gestion
eficiente de los recursos sanitarios. Y de ello hemos tenido
un ejemplo recientemente esta misma semana. Usted sabe
que, para cubrir una vacante que habia quedado en el
Hospital Santiago Apdstol de Miranda de Ebro, lo que
se hace es un traslado forzoso de un profesional que
estaba prestando su servicio en el complejo asistencial
del Hospital de Burgos. Con lo cual, con... lo que hacen
ustedes es desatender un servicio que estaba funcionan-
do bien, que es el... el del Hospital de Burgos, para dar
cobertura a otro. Entendemos que esta no es la manera
de atender las necesidades de los ciudadanos. Lo que no
podemos hacer es desvestir a un santo para vestir a otro.

Ustedes aprobaron el Decreto, nunca mejor dicho,
por decreto, de traslado forzoso de los profesionales, sin
tener en cuenta la opinion de los sindicatos; y conside-
ramos que esto, lejos de fomentar que los profesionales
quieran venir a Castilla y Leon, que quieran prestar su
servicio en esas zonas de més dificil cobertura, lo Gnico
gue va a generar es mayor malestar entre los profesiona-
les, y que esta Comunidad Auténoma, lejos de ser prefe-
rente para ellos, sea una Comunidad Auténoma no tan
deseable -por decirlo de algin modo- como otras.

Por lo tanto, yo he entendido de su intervencién de
que, si hay alguna posibilidad en mejorar el servicio,

estarian dispuestos a hacerlo. Espero que asi sea; pero si
que le digo: queremos un mejor servicio en el Valle de
Mena que no sea a costa de empeorar el servicio en
otras zonas de la provincia de Burgos o de la Comuni-
dad de Castillay Leon.

La necesidad esta ahi, y, como le decia, no siempre
las ratios pueden valer igual para unas zonas que para
otras; existen otros criterios: de dispersién geogréfica, de
areas periféricas. Para eso existe un Plan de Areas Perifé-
ricas, que, desde luego, no hemos visto sus resultados;
existe también un Plan de Lucha contra la Despoblacion,
cuyos resultados tampoco conocemos, y cuya financia-
cién tampoco nos parece que... que sea clara y contundente
para acabar con este problema, y, por lo tanto, entendemos
gue para dar una adecuada cobertura a estas zonas perifé-
ricas, a estas zonas rurales, es necesario que haya una
adecuada atencién pediatrica. Porque no tenemos que
olvidar que la decisién de una persona de vivir en una
determinada zona, sin duda, esta muy condicionada por
la atencion sanitaria que puede recibir €él, pero sobre
todo sus hijos.

En este sentido, yo creo que la Junta de Castilla y
Ledn deberia trabajar por que en estas areas periféricas,
en estas zonas rurales mas apartadas de los nicleos de
poblacion mas grandes... -no hace falta recordar la distan-
cia que existe desde el Valle de Mena al Hospital de
Miranda de Ebro o al Hospital de Burgos, con las dificul-
tades, ademas, geograficas y de infraestructuras que
pueden tener los habitantes de esta zona- eso hace necesa-
rio que haya que realizar un esfuerzo mayor para que la
atencién sanitaria en el centro de salud sea la mejor
posible para estos ciudadanos. Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA ALVAREZ SASTRE):
Muchas gracias, Sefioria. Concluido el debate, proce-
demos a someter a votacién la proposicion no de ley.

Votacién PNL 825

;Votos a favor? Seis. (\Votos en contra? Votos emiti-
dos: quince. Votos a favor: seis. Votos en contra: nueve.
En consecuencia, queda rechazada la proposicion no de
ley debatida.

Y, no habiendo méas asuntos que tratar, se levanta la
sesion.

[Se levanta la sesidn a las doce horas treinta y cinco
minutos].
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