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COMISION DE SANIDAD

PRESIDENCIA
DONA MARIA DE LOS ANGELES PRIETO SANCHEZ

Sesion celebrada el dia 19 de septiembre de 2024, en Valladolid

ORDEN DEL DIiA

1. Proposicion no de ley, PNL/000929, presentada por los Procuradores Dfa. Alicia
Gallego Gonzélez, D. José Ramon Garcia Fernandez y D. Luis Mariano Santos
Reyero, instando a la Junta de Castilla y Ledn a iniciar los tramites a la mayor
brevedad posible, y, en todo caso, en el presente ano 2024, para equipar al sis-
tema sanitario publico de la Comunidad de los recursos necesarios y el personal
capacitado preciso para poder realizar la rehabilitacion neuroldgica intensiva que
precisan los afectados por el sindrome de Guillain-Barré una vez pasada la fase
aguda, asi como a incluir de inmediato el sindrome de Guillain-Barré entre las
patologias que cubre el convenio suscrito por la Junta con el Hospital Casaverde
de Valladolid para la rehabilitacién neurolégica y fisica que el sistema publico no
presta directamente, publicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castilla y
Ledn, n.° 281, de 2 de mayo de 2024.

DIARIO DE SESIONES

2. Proposicién no de ley, PNL/000941, presentada por los Procuradores D. José
Angel Cefia Tutor, DfAa. Leila Vanessa Garcia Macarrén y D. Juan Antonio Palo-
mar Sicilia, instando a la Junta de Castilla y Ledn a que antes de que finalice 2024
destine las partidas presupuestarias pertinentes para el cerramiento y cubierta
de las bases de ambulancias de la provincia de Soria que no dispongan de ello,
publicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castilla y Ledn, n.° 288, de 23 de
mayo de 2024.

3. Proposiciéon no de ley, PNL/000966, presentada por los Procuradores D. Rubén
lllera Redodn, DAa. Maria Consolacion Pablos Labajo, D. Jesus Guerrero Arroyo y
D. Jesus Puente Alcaraz, instando a la Junta de Castilla y Le6n a la realizacion de
cuantas acciones sean necesarias para la creacion de la categoria de técnico/téc-
nica en educacion fisica en el ambito del Servicio de Salud de Castilla y Ledn,
publicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castilla y Ledn, n.° 296, de 14 de
junio de 2024.
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[Se inicia la sesion a las diez horas treinta y cinco minutos].

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Buenos dias. Bueno. Abrimos la sesién. ¢ Algun grupo parlamentario tiene que
comunicar alguna sustitucion?

EL SENOR PUENTE ALCARAZ:

Buenos dias. El Grupo Socialista comunica la sustituciéon de Luis Briones, que
sustituye a Noelia Frutos.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias.

EL SENOR GARCIA FERNANDEZ:

Buenos dias, sefora presidenta. Si. José Ramon Garcia sustituye a don Luis
Mariano Santos Reyero.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias. ¢Algun grupo mas?

EL SENOR SANCHEZ MARTIN:

Si, presidenta. David Beltran Martin sustituye a Javier Carpo Guijarro.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias. Por acuerdo de los portavoces se procede a cambiar el orden
de debate de las PNL, pasando a debatirse en primer lugar la que ocupaba el puesto
numero tres del orden del dia. Para... tiene la palabra la sefiora vicepresidenta para
dar lectura al primer punto del orden del dia, que anteriormente era el tercero.

PNL/000966

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Buenos dias, sefiorias. Proposicién no de ley, PNL 966, presentada por los
procuradores don Rubén lllera Redén, doiha Maria Consolacion Pablos Labajo,
don Jesus Guerrero Arroyo, don Jesus Puente Alcaraz, instando a la Junta de
Castilla y Ledén a la realizacion de cuantas acciones sean necesarias para la
creacion de la categoria de técnico/técnica en educacion fisica en el ambito del
Servicio de Salud de Castilla y Ledn, publicada en el Boletin Oficial de las Cor-
tes de Castilla y Leén, numero 296, de catorce de junio de dos mil veinticuatro.

Para la presentacién de la proposicion no de ley, tiene la palabra, en represen-
tacién de los sefiores procuradores proponentes, don Rubén lllera, por un tiempo
maximo de diez minutos.
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EL SENOR ILLERA REDON:

Gracias, vicepresidenta. En un primer momento, agradecer a... a todos los
intervinientes y también a la Mesa la alteracion del orden del dia a solicitud de este
procurador. Muchisimas gracias con la consideracion. Buenos dias a todas sus sefio-
rias de los diferentes y distintos grupos parlamentarios.

En la mafana del dia de hoy les presentamos esta iniciativa, esta cuestion tan
vital e importante para la sociedad castellano y leonesa, a la cual, como en todas las
ocasiones, les invitamos a sumarse por el bien de la gente de esta tierra y, sobre todo,
por el animo que tenemos siempre los socialistas de mejorar los servicios publicos
destinados, en este caso -como bien hemos comentado con anterioridad-, a todos y
cada uno de los ciudadanos y ciudadanas de Castilla y Leon.

No quisiera comenzar esta intervencion sin saludar, en un primer momento, a
los diferentes profesionales de las ciencias de la actividad fisica y del deporte que me
consta que nos estan siguiendo a través del circuito de video de las propias Cortes
de Castillay Leon.

La presente iniciativa, que ya todos ustedes conocen, se dirige, sin lugar a
dudas, a la mejora de la Atencion Primaria sanitaria de nuestra Comunidad. Lo que
pretendemos no es mas que la incorporacion en el Sistema de Salud de Castilla y
Ledn del profesional de la categoria de técnico o técnica en educacion fisica.

La propuesta que les presentamos en la mafiana de hoy ha surgido y emanado
plenamente -como practicamente la totalidad que les traemos a estas Comisiones-
de la sociedad, queriendo ofrecer con ello la mejor de las respuestas posibles en
la actualidad para luchar contra un modo de vida poco beneficioso para nuestra
salud. Nosotros esta pretension se la trasladamos a todas y cada una de sus sefiorias
porque pensamos realmente que es del todo necesario que se lleve a cabo, ya que
se ahondaria en mayor y mejor medida en la prevencion, promocién y rehabilitacion
de la salud de muchos de los pacientes -cuestién que debemos de tener presente en
todo momento todos y cada uno de nosotros- y la obligacion de velar por el bienestar
sanitario de nuestra Comunidad y, por ende también, de nuestros paisanos.

Esta propuesta es buena en todos y cada uno de los diferentes sentidos, en
todos los aspectos y en muchas de las consecuencias y sus derivadas. Ya lo han
podido comprobar en el texto que registramos, lleno de justificaciones y de motiva-
ciones. Solo y exclusivamente ahora hace falta la voluntad politica para llevarla a
cabo, y es precisamente lo que intento recabar en este instante de todos y cada uno
de ustedes. Deseo que el interés de sus seforias para que la incorporacion de estos
profesionales -los técnicos, lo recordamos, en educacion fisica- sea una realidad mas
pronto que tarde, y puedan asi incorporarse al equipo interdisciplinar... multidiscipli-
nar sanitario.

Los técnicos o técnicas en la educacién fisica sanitaria, junto con los fisio-
terapeutas y rehabilitadores, formaran -eso no tenemos ningun tipo de duda- un
gran equipo de profesionales que, cada uno desde sus quehaceres delimitados ini-
cialmente, crearan planes de salud que se dirijan, por ejemplo, a la prevencién y
mantenimiento de la salud de los pacientes, por lo que con ello habra mayor mejora
y redundara en el beneficio de la salud de los castellanos y leoneses.

Los profesionales sanitarios afrontan el gran desafio de luchar contra las
modernas epidemias, como son las enfermedades relacionadas con el sistema
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cardiovascular, metabdlico, los canceres y diversas enfermedades relacionadas con
el actual estilo de vida -muchas de las dolencias y patologias crénicas vinculadas a
los habitos de salud de los individuos como la diabetes, la obesidad o las enferme-
dades cardiovasculares pudieran ser subsanados con este tipo de intervenciones
sanitarias-, también a factores de riesgo; y convendran todos y cada uno de ustedes
conmigo que contribuira la actividad fisico-deportiva al mantenimiento de la buena
salud mental de nuestros pacientes.

Actualmente las dolencias, patologias cronicas y los problemas de salud mental
como la ansiedad o el estrés presentan una prevalencia alta y evitable si se aplican
diversas soluciones. Una de ellas pudiera ser la contemplada en la propuesta de
resolucion que les presentamos en este momento. Podemos estar toda la mafana -si
ustedes asi lo consideran o si también lo necesitan- justificandoles y trasladandoles
aspectos beneficiosos que se desprenderian del extremo de incorporar a los profe-
sionales de las ciencias de la actividad fisica y del deporte en el ambito sanitario de
nuestra Comunidad, en la Atencién Primaria, pero ya en el texto que les hemos pre-
sentado -y manejan todos y cada uno de ustedes y que registramos en su momento
con anterioridad por mi grupo parlamentario- ya tienen sustancia suficiente como
para motivar de forma positiva el voto favorable e incorporar a estos técnicos en la
atencion temprana.

En respuesta a esta necesidad ya son varias las diferentes Comunidades
Auténomas las que han valorado positivamente el costo o beneficio de incluir a los
técnicos o técnicas de educacion fisica en sus programas y actuaciones sanitarias.
Ejemplo de ello es que en el pasado nueve de mayo de dos mil veintitrés se publicd
en el Boletin Oficial de las Islas Baleares, concretamente en el Decreto 26/2023, de
ocho de mayo, por el que se creaban en ese momento nuevas categorias de perso-
nal estatutario en el ambito de los servicios de salud de las Islas Baleares, en el que
en su Articulo 8 se crea la categoria de técnico o técnica en educacion fisica. Esta
inclusion sirve de referencia para poder presentar o sentar las diferentes bases de lo
que se puede suceder o lo que puede acontecer en nuestra Comunidad Auténoma,
siguiendo un modelo de éxito ya instaurado y que esta consiguiendo grandes benefi-
cios por la ciudadania... para la ciudadania.

La actuacion sanitaria interdisciplinar estaria dirigida por el personal médico de
Atencion Primaria -sin lugar a dudas-, quien identificando a los diferentes pacientes
que se pudieran beneficiar de la practica del ejercicio fisico los derivaria a la consulta
del técnico educador o educadora fisico-deportivo y cuyas funciones pudieran ser,
entre otras -a falta de ser concretadas y definidas-, la de analizar, planificar, imple-
mentar, controlar y evaluar de manera técnico-cientifica el ejercicio fisico como una
herramienta coadyuvante e integradora a los tratamientos de caracter sanitario de
acuerdo con las diferentes pautas establecidas por -y no nos olvidemos de ello- los
profesionales sanitarios, por los médicos principalmente. También pudiera llegar a
asesorar y orientar a los pacientes en la practica fisico-deportiva mas adecuada a su
estado de salud o pudiera participar en la promocién y proteccion de la salud de las
personas, garantizando que la educacion fisica de la actividad fisica y el del deporte
se hagan en condiciones totalmente adecuadas. La prescripcion de los planes del
ejercicio fisico, recalcamos -y siempre ha de ser asi, ahora y en un futuro-, seran
realizados por el personal médico correspondiente.

Nuestra propuesta principalmente responde a una creciente y extrema nece-
sidad actual de luchar contra el actual estilo de vida que poseemos, el aumento del
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sedentarismo y los muchos malos habitos de vida que tenemos y vamos adquiriendo
con el transcurso de nuestras vidas. Muchos de esos habitos son poco... -como bien
saben ustedes- poco 0 nada saludables.

Sefioria, no sé si se habran tenido tiempo o se habran detenido un instante
en recapacitar sobre ello, pero con lo poco que les solicitamos con la aprobaciéon de
esta iniciativa, con la incorporacién de los técnicos o técnicas en educacion fisica
en la Atencion Primaria de nuestro sistema sanitario, los efectos en la salud de los
pacientes serian extremadamente incalculables y, sobre todo, extremadamente
beneficiosos.

Por lo tanto, habiendo dejado claro desde un inicio la necesaria incorporacion
de estos profesionales en el sistema sanitario de Castilla y Ledn, de los técnicos en
educacion fisica y deportiva en la Atencion Primaria de la sanidad de Castilla y Ledn,
para mejorar la salud de todos y cada uno de los ciudadanos y ciudadanas de esta
Comunidad que lo puedan necesitar, presentamos la siguiente propuesta de resolu-
cion para su valoracion: “Las Cortes de Castilla y Ledn instan a la Junta de Castilla y
Ledn a la realizacidon de cuantas acciones sean necesarias para realizar la creacion
de la categoria de técnico o técnica en educacién fisica en el ambito del servicio de
salud de Castilla y Ledn”. Nada mas. Y muchisimas gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Muchas gracias, sefor lllera. En un turno de fijacion de posiciones, por el Grupo
Parlamentario Mixto, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra el sefior
procurador don Pedro Pascual.

EL SENOR PASCUAL MUNOZ:

Muchas gracias, vicepresidenta. Buenos dias, sefiorias. Bueno, pues recor-
darle, senor lllera, que en mayo de dos mil veintiuno, ante esta misma Comision,
defendi una propuesta muy similar que pretendia -al igual que plantean hoy ustedes-
potenciar la figura de los graduados, porque son graduados, en Ciencia de la Activi-
dad Fisica y del Deporte. Yo, si es verdad, me enfoqué mucho mas en los hospitales,
pero es perfectamente equiparable la Atencion Primaria y los hospitales.

Creo que es fundamental que estos graduados, porque a lo mejor... si es ver-
dad que luego serian a lo mejor técnicos en... en su profesion, pero son graduados,
¢eh?, son 4 afnos de carrera, estan perfectamente preparados para atender proble-
mas sanitarios y no... por si alguno no sabe, a lo mejor, donde... donde puede llegar
esta... estos graduados, como digo, en Ciencias de Actividad Fisica y del Deporte.

La iniciativa yo la planteé -igual que ha hecho usted- en base a que hay una
muy importante relacion entre el ejercicio fisico y la salud. El que fisicamente se
encuentre bien va a afrontar mucho mejor las enfermedades; y yo también lo enfo-
qué mucho en las intervenciones quirurgicas porque asi es: es... es muy importante
contar con una buena condicion fisica cuando llegamos... y asi llegaremos al mejor
de... estado en el... sobre todo los ultimos afos nuestra vida. Y, ademas, nos encon-
tramos una Comunidad que todos sabemos que... que tiene una edad avanzada y
que, bueno, y que tiene mucha patologia crénica. Si fisicamente se encuentran bien
los... los enfermos y las personas, pues afrontaran mucho mejor esa etapa de su
vida, y, ademas, repercutiria muy... de forma muy positiva pues a afrontar cualquier
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tipo de enfermedad. Y sobre todo, y es muy importante, se tomarian muchas menos
pastillas, muchisimas menos pastillas tomariamos, muchas menos medicamentos
tomariamos.

La existencia de diferencias entre quienes practican ejercicio fisico y los que
no es que es muy importante. Una mejor condicion cardiorrespiratoria tienen los que
estan fisicamente bien, mantienen mas masa muscular, menos grasa; por consi-
guiente, todos los érganos funcionan mucho mejor y su respuesta ante cualquier tipo
de infeccion es mucho mejor también. Yo creo que es muy conveniente llegar a una
buena condicién fisica cuando se va en... a afrontar una intervencion quirdrgica. No
tiene nada que ver, una persona fisicamente bien preparada cuando entra en un qui-
réfano se recupera mucho antes y la intervencién es mucho mas facil que el que no
lo esta. Yo creo que revierte muchisimo en una recuperacion, ademas, mas rapida.

Aparte, ni los médicos ni los enfermeros prescribimos actividad fisica. Y estos
profesionales son los que son capaces de decir qué actividad fisica puede hacer
cada persona en funcion de sus condiciones, tanto antropométricas como... como de
enfermedades o de patologias.

Yo creo que la actividad... luego... yo es verdad que tuve problemas... o proble-
mas... bueno, me llamaron muchos... el Colegio de Fisioterapeutas y tal, pero es que
no tiene nada que ver, la actividad fisica no tiene que ver con la rehabilitacion de los
fisioterapeutas. Una cosa es el acondicionamiento fisico y otra cosa la rehabilitacion;
es mas, muchos fisioterapeutas también son CAFYD, o sea, no tiene nada que ver
una cosa con otra, es perfectamente... Yo creo que... que se debe contar tanto con
los CAFYD -con los graduados en Ciencias de la Actividad Fisica y del Deporte- como
con los fisioterapeutas. Ambos son necesarios -a mi modo de ver, ;eh?-, y dentro de
un mismo equipo multidisciplinar donde cada uno pues asuma su rol: los médicos,
su papel; los enfermeros, su papel; los auxiliares, su papel; los CAFYD, su papel;
y los fisioterapeutas, su papel. Yo, sin mas, yo creo que el proponente lo ha dejado
también bastante claro. Nuestro apoyo a esta proposicion no de ley. Muchas gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Muchas gracias, sefior Pascual. En un turno de fijacion de posiciones, por el
Grupo Parlamentario UPL-Soria jYa!, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la
palabra el sefor procurador don José Ramoén Garcia.

EL SENOR GARCIA FERNANDEZ:

Buenos dias. Muchas gracias, sefiora presidenta. Buenos dias a todos los
presentes. Bueno, pues estamos ante una iniciativa que, aunque al principio pues
causaba ciertas dudas, una vez estudiada y planteada, pues es verdad que estamos
viendo que la... los técnicos en educacion fisica y los fisioterapeutas no tienen por
qué pisarse sus competencias, que son o se intuyen que son bien diferenciadas, pero
que son necesarias en conjunto.

Entonces, consideramos que... que, bueno, pues que esta iniciativa tiene...
bueno, pues su razén de ser en el sentido en el que es verdad que estamos gene-
ralmente a una... ante una sociedad mayor, mas envejecida, que no esta acostumbrada
a hacer deporte la mayoria de ellos y que cuando se encuentran en situaciones de...
de ciertas dolencias y enfermedades pues, aunque el médico le diga que tiene que

« oo N

CVE: DSCOM-11-000424



Depésito Legal: VA.565-1984 - ISSN: 1134-783X

DIARIO DE SESIONES - CORTES DE CASTILLA Y LEON

Comision de Sanidad

XI LEGISLATURA
DS(C) - N.© 424 19 de septiembre de 2024 Pag. 17906

hacer ejercicio, que tiene que pasear, que se tiene que mover y demas, pues muchas
veces se encuentran perdidos y no saben como realizar ese... esa actividad fisica.
Cosa que... cosa contraria que puede pasar con los jovenes, ¢no?, es decir, en las
jévenes hay una cultura del deporte, del cuidado del cuerpo y demas, que, bueno,
pues ahi ya esta un poco mas ilustrados y... y no tienen esos problemas que pueden
tener la... la gente mayor.

Con lo cual -como le digo-, al principio, aunque teniamos nuestras dudas y lo
estdbamos sopesando, al final, hablando con unos y con otros, pues hemos llegado
a la conclusion de que puede aportar beneficios a... a la situacién de los pacientes
y enfermos con ciertas dolencias, y esta demostrado que el ejercicio fisico es bueno
para... para las personas, evidentemente, para activar el cuerpo y para recuperarse
con... con anterioridad o acortar los plazos de recuperacion.

Con lo cual, mientras no haya una guerra, por decirlo asi, entre técnicos en...
en educacion fisica y los fisioterapeutas y esté claramente definida la... las compe-
tencias de cada una, pues -como digo- yo creo que puede... puede ser necesarios
ambos dos y... y en conjunto pues pueden ayudar bastante a la recuperacion de los
pacientes que... que sufran estas dolencias.

Con lo cual, bueno, pues en un principio consideramos que... que puede ser
interesante, sobre todo -como digo- para la... la sociedad o los pacientes mayores
y mas envejecidos, en el sentido de que no estan acostumbrados a hacer actividad
deportiva, no digo que todos, porque algunos por supuesto que si, pero la mayoria,
cuando les dicen de hacer deporte, pues no saben qué hacer ni como hacerlo ni como
plantearlo, ¢no? Entonces, como digo, puede... puede ser interesante. Con lo cual,
bueno, en un principio vamos a apoyar la... la PNL aqui presentada. Muchas gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Muchas gracias, sefior Garcia. En un turno de fijacion de posiciones, por el
Grupo Parlamentario Vox Castilla y Ledn, por un tiempo maximo de diez minutos,
tiene la palabra el sefior procurador don Miguel Suarez Arca.

EL SENOR SUAREZ ARCA:

Muchas gracias, sefiora vicepresidente. Seforias, como bien saben todos
ustedes, el... diferentes miembros del... del COLEF (del Colegio Profesional de Edu-
cacién Fisica) se reunieron con representantes de todos los partidos politicos -0 si
no de todos los grupos de casi todos, no sé si alguno no tuvo esas... esas precepti-
vas reuniones-, donde nos presentaron esta idea a los diferentes grupos. Y es ahi...
esta idea que hoy nos traslada al Partido Socialista en esta proposicidén no de ley ha
sido estudiada -en nuestro caso por parte de nuestros equipos, por parte mia perso-
nalmente- a lo largo de estos meses para fijar una posicion al respecto de ella.

Quiero decirles que, pese a que... mi anterior... el anterior interviniente ha dicho
que después de oir a todo el mundo las dudas quedan resueltas, no es cierto, por lo
menos en nuestro caso. Las dudas, en nuestro caso, no han quedado resueltas res-
pecto a la situacién que se puede generar con la incorporacién de los profesionales
de CAFYD dentro del personal no sanitario, en este caso, pero si relacionado con el
ambito de la salud.
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Y es cierto que esta discusiéon viene de tiempo ha. Ha sido propuesta por
este colegio profesional, ha sido propuesta en diferentes Comunidades Autbnomas
y -como bien todos saben- fue aprobada en la Comunidad Autdbnoma de las Islas
Baleares en la pasada legislatura. Llamativamente, el decreto por el que se aprobd
el reglamento se llevd a cabo 15 dias antes de las elecciones autonémicas, donde el
Gobierno de la Comunidad Autdbnoma balear salié del poder y dio paso al siguiente...
al siguiente Ejecutivo, liderado -si no me equivoco ahora mismo- por el Partido Popu-
lar con el apoyo externo de la formacién politica a la que represento, de Vox. Es
llamativo, cuanto menos, la celeridad en aprobar este reglamento en ese momento
concreto de la legislatura.

Por otro lado, como bien sabran, y lo ha dicho el anterior... interviniente -siento
utilizar tanto en su intervencion, sefor Garcia, pero... pero me llamo la atencion-, esto
si que puede generar una guerra entre diferentes colegios profesionales cuyos inte-
reses, si no pisandose, si que son enormemente colindantes. Porque -como todos
sabemos- la actividad fisica terapéutica, hasta el dia de hoy, la desarrollan los fisio-
terapeutas dentro del servicio sanitario, y esa actividad fisica terapéutica, aunque
no en todas las situaciones tiene por qué coincidir con la actividad fisica que pueda
prescribir un profesional en ciencias del deporte, si que puede colindar en muchas
circunstancias; y asi lo hizo saber, entre otros, el SATSE en Baleares, que se quejo
amargamente -previamente y posteriormente a la aprobacion de este reglamento- de
la participacion de estos profesionales en un terreno que ellos consideran que tiene
una implicacion sanitaria que requeriria una formacion mas especifica en el ambito
sanitario de la que pueden tener los... los CAFYD, que tienen una formacién mas
estipulada hacia el deporte.

Es mas, siguiendo un poco en la redaccion de los... de la exposicion de motivos
de su... de su proposicion no de ley, tengo que decir que, bueno, aparte de que si que
es cierto que ustedes hacen... citan literalmente -si no literalmente, si en gran parte-
las mismas... los mismos articulos legislativos que se citan en la pagina del propio
colegio oficial (del COLEF) al respecto de intentar sustentar su... su propuesta, su
ambicién de que estas figuras técnicas se creen en el Sistema Nacional de Salud, por
iros... -perdén, en el Sistema Nacional de Salud no, sino en el sistema autonémico,
en este caso, de Castilla y Ledn- por irnos a la legislacion propia, la legislacion de
Castilla y Ledn respecto a... respecto a la actividad fisico-deportiva, la Ley 3/2019, de
veinticinco de febrero, los Articulos 73 y 79 son los que regulan esta figura.

Pero es especialmente clarificador que cuando se habla de la profesiéon de
preparador fisico en el apartado 2 del Articulo 73 se definen de manera yo creo que
bastante clara cuales son las... la profesion de preparador fisico, qué especialidades
son a las que se refiere esta profesidn, y son la especialidad de preparador fisico
como especialista en rendimiento fisico deportivo y la especialidad de preparador
fisico como educador fisico y readaptador deportivo. En ambos casos -como pode-
mos ver- en el ambito deportivo, que es un ambito muy circunscrito precisamente al
ejercicio del deporte, que no al ejercicio de toda actividad fisica, que -como bien han
hecho los anteriores intervinientes- nadie pone en duda la necesidad de esa activi-
dad fisica, nadie pone en duda la necesidad de esa actividad fisica para mantener
un nivel de salud necesario y nadie pone en duda el trabajo de los CAFYD al res-
pecto. Lo que se puede llegar a poner en duda es si esos CAFYD tienen que tener
una categoria de técnico dentro del ambito de la salud del sistema de la Comunidad
Auténoma de Castilla y Ledn.
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Yo con esto lo que he querido hacer es exponerles las dudas que en nuestro
caso nos surgen al respecto de la propuesta, ya no solo trasladada en este caso por
el Partido Socialista en esta proposicion no de ley, sino trasladada por los profesio-
nales del COLEF en la reunién que tuvieron con nosotros hace tiempo y con quienes
nos comprometimos, como no puede ser de otra manera, a estudiar su propuesta y
a trasladarles, en este caso ya lo estamos haciendo aqui en esta exposicidn, nuestra
posicién al respecto.

Lo que tengo que decirles también es que, en todo caso, y dandole vueltas
a lo largo de esta semana sobre este tema en concreto, yo tengo que decir que no
encuentro la razén objetiva de que, en caso de ser necesario el aprobar una figura
de este estilo dentro del sistema de salud, esta figura tenga que estar presente en
unas Comunidades Auténomas y no en otras. Entiendo que la necesidad de mejorar
la salud y el estado fisico de los ciudadanos es la misma en Baleares, en La Rioja,
en Catalufa, en Aragon o en la Cochinchina -si me permiten el chascarrillo-. Por lo
tanto, comprendo que esto, en caso de tener que llevarse a cabo, se tendria que
llevar a cabo homogeneizando el servicio en todo el Sistema Nacional de Salud,
que creo que seria la manera mas adecuada en caso de que esto se definiese como
algo necesario y se pudiese llevar a cabo -como les digo- en el Sistema Nacional de
Salud de manera homogénea, de tal manera que un palentino no tuviese derecho a
un acceso de un profesional sanitario -o de un profesional no sanitario en este caso,
sino un técnico dentro del servicio de salud, aunque no fuese especificamente un
técnico sanitario-, tuviese este acceso, y no lo tuviese, por ejemplo, un vizcaino. Creo
que esto es algo bastante razonable y que todos podriamos entender.

Por esa razon les he presentado una enmienda -cuando ha comenzado la
comision se le ha facilitado todos los grupos- donde les proponemos la sustitucion
del texto que ustedes presentan por uno que diga que “las Cortes de Castilla y Ledn
instan a la Junta de Castilla y Ledn para que a su vez inste al Gobierno de Espafa a
que en la préxima reunién del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud
se aborde la posible creacion de la categoria de técnico en educacion fisica en todo
el territorio nacional, estableciendo, en su caso, los requisitos técnicos y formativos
para el ejercicio de la profesion, asi como las funciones que realizarian en el ambito
sanitario”.

Creo que ademas eso resuelve a una de las potenciales dudas que planteaba
el sefior Pascual respecto a cudl es la formacién que tendrian que tener esos profe-
sionales. Y considerando -si no me equivoco ahora mismo, aunque lo estoy diciendo
de memoria- algo que ya, en todo caso, el decreto en el caso de las Islas Baleares
ya contempla qué formacion es la que tendrian que tener estos técnicos en gestion
y servicios, -porque realmente son técnicos estatutarios en gestion y servicios los
que contempla el decreto... el decreto de las Islas Baleares-. En todo caso, esta es la
propuesta que les trasladamos.

Ya les digo, desde nuestro punto de vista si que genera dudas, las sigue gene-
rando, creemos que es un debate de profundidad en este aspecto. Tampoco les
puedo decir yo, en mi caso concreto, si esto debe ser asi de una manera taxativa o
no, pero creemos que, en caso de desarrollarse, se debe... se deberia desarrollar
como Vox ha planteado en otras muchas ocasiones: de una manera homogénea para
todo el Sistema Nacional de Salud y no limitandonos, en este caso, a la Comunidad
Autéonoma de Castilla y Ledn. Muchas gracias.
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LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Muchas gracias, sefior Suarez. En un turno de fijacion de posiciones, por el
Grupo Parlamentario Popular, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la pala-
bra la sefiora procuradora dofia Maria Angeles Prieto.

LA SENORA PRIETO SANCHEZ:

Gracias, sefiora presidenta. Buenos dias de nuevo, sefiorias. Todos estamos
de acuerdo en la importancia del deporte como un elemento clave para la salud, y
eso esta bien fundamentado en la legislacion espanola, que garantiza el derecho a la
proteccion de la salud y la promocion de la actividad fisica. La Constitucion espafiola
y la Ley 39/2022, sobre el deporte, reconoce el deporte como una actividad esencial
que requiere la atencion y apoyo de las autoridades.

En Castilla y Ledn esta perspectiva se refleja en el Plan Estratégico de Deporte
y en la Ley de ordenacion del sistema de salud, que destacan la necesidad de promo-
ver la salud a través del... del ejercicio. En esta linea se pronuncia al Plan Estratégico
del Deporte en Castilla y Ledn 2014-2017, que reconoce que el deporte tiene una
posicion relevante en la Comunidad de Castilla y Ledn y que es fuente de salud,
ocio y empleo. Asimismo, el Articulo 19.2 de la Ley 8/2010, del treinta de agosto, de
ordenacion del sistema de salud de Castilla y Ledn, sefiala que la Atencion Primaria
comprenderd las actuaciones encaminadas a la promocién de la salud, la educacién
sanitaria, prevencion de la enfermedad, la asistencia sanitaria, el mantenimiento y la
recuperacion de la salud, la rehabilitacion fisica basica y el trabajo social, con una
atencion individual, resolutiva de primer nivel y en el ambito familiar y comunitario.

La prestacion de la promocion del ejercicio fisico en personas sanas o con
procesos cronicos esta incluida en la cartera de servicios de Atencién Primaria de
Castilla y Ledn y en la cartera de servicios comunes de Atencion Primaria del Sis-
tema Nacional de Salud, competencia del Ministerio de Sanidad. La promocion del
ejercicio fisico los profesionales de medicina, enfermeria, fisioterapeutas y matronas
la abordan a través de los servicios y actividades preventivas desde el nacimiento
hasta el final de la vida, en los servicios de atencién a la cronicidad y los servicios de
promocion de la salud de abordaje grupal y comunitario.

La consideracion del deporte como fuente de salud también se recoge en el
Decreto de 55/1991, del veintiuno de marzo, por el que se crea el Centro Regional de
Medicina Deportiva de Castilla Leon (CEREMEDE), en el que se dota a la Comunidad
de Castilla y Ledn de la infraestructura médico-deportiva necesaria, al considerarlo
absolutamente imprescindible para una efectiva promocién de la salud a través de la
actividad deportiva y para una eficaz prevencion de las enfermedades resultante de
los riesgos de las practicas de deporte sin el necesario control. El Centro Regional de
Medicina Deportiva de Castilla y Ledn tiene un papel importante al ofrecer asistencia
y fomentar la actividad fisica como una forma efectiva de prevenir enfermedades.

Ademas, la prescripcién del ejercicio fisico se ha puesto en practica en varios
centros de salud, en concreto en 22 centros de salud, en los que se ha incluido en
la formacion del personal de enfermeria para instruir a los pacientes en las técnicas
de trabajo que el médico prescribe ejercicio fisico, lo que subraya la relevancia del
ejercicio en el cuidado de la salud.

Si acudimos al portal de salud de la Junta de Castilla y Ledn, encontraremos
también recomendaciones sobre actividad fisica dirigidas a la poblacién en general, a
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la poblacién escolar y a las personas mayores, que anima a la poblacién a mantener
una vida activa. Creo que después de poner todos estos datos de manifiesto, no hay
duda del compromiso de la Consejeria de Salud con el deporte como herramienta
para mejorar nuestra salud.

Con el respecto a la creacion de la categoria del técnico o técnica en educacion
fisica en el ambito del Servicio de Salud de Castilla y Ledn, pues tenemos que decir
que en el Servicio Publico de Salud de Castilla y Ledn, a tenor de lo... del contenido
del Articulo 25.1 de la Ley 2/2007, del siete de marzo, del Estatuto Juridico del Per-
sonal Estatutario del Servicio de Salud de Castilla y Ledn, se crearon las categorias
profesionales que se contienen en el correspondiente anexo, que no incluyen la cate-
goria de técnico en educacion fisica.

La necesidad y la oportunidad de crear nuevas categorias profesionales
depende del andlisis y la valoracién de las necesidades que ponen de manifiesto los
distintos centros e instituciones sanitarios, y se hace con una unica motivacion: la de
dar mejor cobertura asistencial a los castellanos y leoneses. Por ello, tanto la Conse-
jeria de Sanidad como la Gerencia de Salud se han mostrado sensibles a la creacion
de nuevas categorias, a lo largo de los afios, cuando se ha considerado conveniente
para la mejor prestacion asistencial de nuestros usuarios.

En el caso concreto que plantea la PNL, ha de tenerse en cuenta que las tareas
de promocién de la salud a través de la educacion sanitaria de los ciudadanos como
potenciales usuarios sanitarios y la promocion de la educacion fisica y el deporte en
el sentido y ambito que compete a una Administracién sanitaria estan perfectamente
cubiertas por los profesionales sanitarios que prestan servicios en el Sacyl, espe-
cialmente por los profesionales -como se ha dicho aqui anteriormente- de Atencion
Primaria, como primera y mas cercana linea de contacto y orientacion de la sanidad
con las personas, en concreto con la labor que realizan los profesionales de medi-
cina, enfermeria, fisioterapeutas y matronas. Y sin olvidar que en el Servicio Publico
de Salud de Castilla y Ledn ademas tenemos regulada la categoria de Medicina
Fisica y Rehabilitacion, formando parte de las plantillas organicas de los centros hos-
pitalarios estos licenciados sanitarios especialistas.

Deben tener en cuenta, seforias, que los profesionales de la categoria pro-
puesta (técnico de educacién fisica) no son especificamente profesionales sanitarios
a tenor del contenido de la Ley 44/ 2003, del veintiuno de noviembre, de ordenacion
de las profesiones sanitarias.

El ejemplo que ustedes ponen en los antecedentes de esta PNL no es valido,
puesto que en el Servicio de Salud de la... de las Islas Baleares se crea la categoria
de técnico o técnica en educacion fisica como personal estatutario de gestién y servi-
cio en el Articulo 7.2 a) apartado 1.° de la Ley 55/2003, no como personal estatutario
sanitario. Teniendo en cuenta esto, esta inclusién no nos puede servir de referencia
para poder sentar las bases de lo que puede suceder en nuestra Comunidad Auté-
noma, dado que ustedes pretenden... es la creacion de la categoria técnico o técnica
en educacion fisica en el ambito del Servicio de Salud de Castilla y Leon.

Si realmente ustedes pretenden la creacidon de dicha categoria, deben de tener
en cuenta que la Ley 55/2003, del dieciséis de diciembre, del Estatuto Marco del
personal estatutario de los servicios de salud, establece en su Articulo 15.1 que en
el ambito de cada servicio de salud se estableceran, modificaran o suprimiran las
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categorias del personal estatutario de acuerdo con las previsiones del Capitulo XIV vy,
en su caso, del Articulo 13 de esta ley. También establece en el apartado 2 del referido
precepto que corresponde al Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad la
aprobacién de un catalogo homogéneo donde se establezcan las equivalencias de
las categorias profesionales de los servicios de salud.

Dicho catalogo -como ustedes saben- fue creado por el Real Decreto 184/2015,
del trece de marzo, por el que se regula el catalogo homogéneo de equivalencias de
las categorias profesionales del personal estatutario de los servicios de salud vy el
procedimiento de su actualizacién, y en el mismo se incluye por el Ministerio como
categorias sanitarias la de licenciado especialista en Medicina de la Educacion Fisica
y el Deporte y la de Medicina Fisica y Rehabilitacion. No recoge en el mismo ni como
categoria sanitaria, ni de gestion y de servicio la categoria de técnico en educacion
fisica. Y vuelvo a repetir que lo que hay que instar es para que lo haga el Ministerio
de Salud.

Creo que es evidente -y ha quedado muy evidente- que la Junta de Castilla
y Ledn valora la educacion fisica y el deporte como elemento fundamental para la
salud y el bienestar de la poblacién. Esta valoracion se refleja en las iniciativas y
programas que se estan implementando desde el ambito sanitario para promover
la practica del deporte y la actividad fisica como métodos para mejorar la salud y
fomentar el ejercicio. Se prevé ademas que esas acciones continden y se fortalezcan
con nuevas iniciativas, como el proximo Plan para la recomendacion de la actividad
y el ejercicio fisico en Castilla y Ledn, que busca integrar el sistema de salud publica
con las recomendaciones del personal médico y la labor de los educadores fisicos y
deportivos que guian... los pacientes.

Aunque las funciones de promocion de la salud y el ejercicio fisico estan bien
atendidas por los profesionales sanitarios del Sacyl, el papel del técnico en educa-
cion fisica también es relevante en otros sectores de la Administracion de Castilla
y Ledn, como en centros deportivos vinculados a diferentes Consejerias, asi como
en Administraciones locales cercanas a la ciudadania. Estos profesionales pueden
ser recomendados por el sistema de salud cuando se necesite fomentar la actividad
fisica de la poblacion.

En espera de ver si van ustedes a aceptar la enmienda de Vox o no, les diremos
que, si aceptan la enmienda, votaremos a favor, y, si no, debido a los anteceden-
tes que hemos puesto aqui en evidencia y debido a la legislacion, pues no podemos
votar a favor. Muchas gracias.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Muchas gracias. Para cerrar el debate vy fijar el texto definitivo de la resolucion
que propone, tiene la palabra, por un tiempo maximo de diez minutos, don Rubén lllera.

EL SENOR ILLERA REDON:

Gracias, presidenta. Lo que tenemos claro en este momento es que todos y
cada uno de los diferentes intervinientes y portavoces que han fijado posicién en
esta iniciativa valoran que el ejercicio fisico es un aspecto beneficioso para la salud
de todas y cada una de las diferentes personas, hasta aqui estamos todos y cada
uno de acuerdo. Luego, cada uno ha esgrimido un sentido positivo o negativo a esta
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iniciativa, en el cual si que me gustaria ahondar en el hecho de que voy a ser breve
porque la fijacién de todos y cada uno de sus pareceres parece soélida y no voy a
intentar menoscabar tampoco el... el interés del colectivo batallando con el Partido
Popular y el Partido de Vox, que son principalmente los que van a hacer decaer esta
iniciativa y los que van a menoscabar la salud y el deterioro del bienestar de los ciu-
dadanos y ciudadanas de esta Comunidad.

Sefior Pascual, coincidimos plenamente, como lo hemos hecho a lo largo de las
diferentes y ultimas iniciativas. En este caso, concretamos el hecho de que la pres-
cripcion de medicamentos se veria radicalmente disminuida si estos profesionales
quedarian insertos en el sistema sanitario de Castilla y Ledn trabajando intensamente
con los fisioterapeutas e incluso también con los rehabilitadores y con los diferentes
profesionales de su entorno. Las diferencias que se realizan en las actividades fisicas
que han nombrado alguno de los diferentes grupos las trataremos posteriormente.
Sefior Pascual, muchas gracias por manifestar el voto positivo a esta iniciativa.

Como también se lo trasladamos al representante de UPL-Soria jYa!, al
sefor Garcia, en el cual en un principio yo creo que ha profundizado bastante mas
que lo han hecho los diferentes grupos parlamentarios, como el Partido Popular o el
Partido de Vox, que tenia sus dudas, pero se ha molestado, se ha implicado y ha reca-
bado toda aquella informacion que le ha ayudado a discriminar o a discernir cuales
son los diferentes aspectos y cuales son los diferentes trabajos y el quehacer diario
laboral de cada uno de los diferentes profesionales. Con lo cual, solo puedo elogiar
un poquito o mucho, y agradecer el trabajo, en este caso, también del sefor Garcia,
porque se ha interesado plenamente en... en esta iniciativa. ¢ Aporta una mejora en
el bienestar sanitario de la persona? Es totalmente indiscutible, como he manifestado
en un primer momento. Y como en un principio esta iniciativa va decaer -vuelvo a
reiterar- por el Partido Popular y también por la iniciativa del partido de Vox.

Suarez Arca ha estado hablando de elecciones, no le he entendido en un pri-
mer momento qué queria decir con... con ello, y llevando incluso al esperpento el
argumento, retorciéndolo para, en un principio, manifestar que no puede llevar a cabo
esta... este voto favorable porque se le impide todas y cada una de las competencias.
No sé si usted sabra que la competencia en materia de sanidad es autondémica, noso-
tros somos el Legislativo y implementamos diferentes acciones para encomendar
al Ejecutivo a que realicen -como viene asi en la iniciativa- cuantas acciones sean
necesarias. O sea, la voluntad politica con respecto a esta iniciativa, me puede argu-
mentar lo que quiera, no existe.

Y, de hecho, le voy a decir una, no queria entrar a... a debatir con usted, pero
le voy a decir una: ha implicado que ha sido una voluntad politica del Partido Socia-
lista de cara a la aprobacion en otras Comunidades de esta iniciativa, pero luego
han estado gobernando ustedes y han estado trabajando... Si, porque en el mes de
julio han salido del Gobierno porque les han echado. Con respecto a ello, han estado
trabajando en pro y en el beneficio de la figura del técnico educador fisico en la Comu-
nidad de Islas Baleares. Luego usted nos puede contar lo que quiera, lo que haya
sofado esta noche, puede retorcer el argumento, pero la voluntad politica no la posee.

O sea, con respecto... Si, si, me esta diciendo que no y ya lo sé, soy consciente,
lo extraigo y en funcidn de la argumentacion que nos ha... que nos ha trasladado en
el dia de hoy. La razdn de... objetiva de todo ello es que las competencias... -ustedes
lo sabran mejor que... que muchos de... de nosotros, que no formamos parte de esta
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Comision- pero recaen especificamente en esta Comision, en la Comisién de... de
Sanidad, en la Junta de Castilla y Ledn, que nosotros implementamos. Otra de las
cuestiones es que ustedes quieran ser beneficiarios o quieran beneficiar a la pobla-
cion, en este caso a los ciudadanos y ciudadanas... [Murmullos].

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

A ver, vamos a respetar el turno de palabra. Luego, cuando tenga usted el turno
de... Bueno, no va a tener el turno de palabra ya, pero, vamos, que esto no es un
debate, vamos a respetar las opiniones de todos los grupos parlamentarios.

EL SENOR ILLERA REDON:

Sefior portavoz de Sanidad del Partido Popular, yo creo que entiendo que le
puede molestar el no... el que le hayan dicho que no vote a favor de esta iniciativa,
pero lo que si que le ruego es un poquito de respeto, no conmigo, que yo ya les
conozco a ustedes, sino con el colectivo, que ha... [Murmullos].

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Pongo orden, pero a mi nadie me tiene que decir que ponga orden. Entonces,
las... las llamo al orden también a ustedes por decirme a mi que me... que ponga
el orden. Es que, si nos ponemos asi, aqui todo el mundo tiene derecho a hablar.
Vamos a respetar, por favor, el turno. Y... y las cosas son asi, ho nos gusta muchas
veces lo que tenemos que oir.

EL SENOR ILLERA REDON:

Bueno, pues insiste el portavoz del Partido Popular a que no realicemos la inter-
vencion. Si quiere, posteriormente o anterior a esta exposicion, podia haber puesto el
interés y se pudiera haber... haber trabajado en ello, como ha hecho el sefior Garcia,
y se hubiera dado cuenta también en este aspecto de que lo que estamos tratando en
el dia de hoy es beneficioso para los ciudadanos y ciudadanas de... de Castilla y Ledn.

Miren, sefiorias del Partido Popular y de Vox, ustedes estan en contra de la
prevencion, de la promocién y de la rehabilitacién de la salud de muchos de estos ciu-
dadanos y ciudadanas de Castilla y Ledn. No desvien la atencion en ningun tipo de
momento, ni interrumpa mas, sefior del Partido Popular; porque lo que si que quiero
dejar claro es que tanto para los ciudadanos y ciudadanas de esta Comunidad, como
para el colectivo, como para todos y cada uno de los diferentes interesados, pues es
una pena que ustedes se hayan manifestado totalmente en contra.

Sefiora Prieto... [Murmullos]. Yo...

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

A ver, si tengo que llamar al orden, empiezo ya. Yo creo que le he dado tregua
ya por tres ocasiones.

EL SENOR ILLERA REDON:

Sefior del Partido Popular, mire, ha elegido usted una iniciativa para estar
bronco, para... para perder el... el respeto a los diferentes parlamentarios y a los
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colectivos que le estan siguiendo por... por video, con lo cual, lo que si que le reitero
es que, si no se aguanta, pues salga, respire y vuelva... y vuelva a entrar cuando yo
termine, ¢ de acuerdo?

Mire, muchas de las cuestiones que ustedes han presentado y de la enmienda
que ha trasladado inicios antes el partido de... de Vox, esta... esta cubierto desde el
punto de vista de que ya en el ano dos mil diecinueve -no sé si lo sabran ustedes- el
Ministerio informa que los educadores fisico-deportivos pueden dirigir, supervisar y
evaluar la practica del ejercicio fisico prescritas por los diferentes profesionales sani-
tarios. Esto lleva mucho mas en ese... en ese informe, con lo cual abre la puerta a
que nosotros, el Legislativo en esta Comunidad, pueda realizar cuantas acciones -y
vuelvo a reiterar que forma parte de la propuesta de resolucidn- sean necesarias para
modificar todas aquello, sefiora Prieto, estamentos, normativa y reglamentos que en
este caso puedan llegar a... a impedirlo.

No sé si de su exposicidn, sefiora Prieto, me ha dado a entender que esta
favorablemente... que... que votaria favorablemente a esta iniciativa si... si realmente
de... de cara a... a futuro todos esos inconvenientes pues desaparecerian, pero luego
ha llegado a... a relatar en la intervencion que esta actividad que nosotros estamos
pidiendo lo estan realizando ya las enfermeras, prescribiendo actividad fisica y reali-
zando todas aquellas cuestiones, con lo cual el argumento que usted ha desgranado
con respecto a esto me... me deja ojiplatico con respecto... con respecto a ello. Usted
dice que los profesionales en este sentido no pueden formar parte porque ya lo estan
realizando las propias enfermeras.

Con lo cual, es una pena que en este caso el Partido Popular y el partido de
Vox se unan otra vez en contra de los ciudadanos y ciudadanas de Castilla y Ledn
y, sobre todo, no hayan trabajado la iniciativa en este caso para discernir todas y
cada uno de los argumentos que pudieran llevar a cabo el bienestar para nuestros
paisanos, como bien ha hecho, por ejemplo, en este caso -y es digno de agradecer-,
el sefior Pascual, de Por Avila, y el sefior Garcia, de UPL-Soria jYal. Nada mas. Es
una pena. Y muchas gracias. [Murmullos].

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Muchas gracias, senor lllera. s Puede leer, por favor...? No sé si acepta las...

EL SENOR ILLERA REDON:
No.

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

... transacciones.

EL SENOR ILLERA REDON:

He... he comentado que la enmienda con respecto a... que ha presentado el
partido de Vox ya viene realizado por el Ministerio en el ano dos mil diecinueve, y he
comentado que la competencia es autondmica, con lo cual carece y desvirtua todo el
interés de la voluntad del propio colectivo...
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Votacion PNL/000966

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Vale. Entonces... Si. Ya lo ha explicado, ya lo ha explicado. Entonces, deja el
texto como esta desde un principio, ¢no?, el original, no tiene que volver a leerlo.
Concluido el debate, procedemos a someter a votacion la proposicion no de ley.
¢ Votos a favor? Ocho. ¢Votos en contra? Diez. ;Abstenciones? Cero. En conse-
cuencia, queda rechazada la proposicion no de ley debatida.

PNL/000929

Segundo punto del orden del dia: Proposicion no de ley, PNL 929, presentada
por los procuradores doia Alicia Gonzalez, don José Ramén Garcia Fernandez,
don Luis Mariano Santos Reyero, instando a la Junta de Castillay Leén a iniciar
los tramites a la mayor brevedad posible, y, en todo caso, en el presente ano
dos mil veinticuatro, para equipar al sistema sanitario publico de la Comuni-
dad de los recursos necesarios y el personal capacitado preciso para poder
realizar la rehabilitacion neurolégica intensiva que precisan los afectados por
el sindrome de Guillain-Barré una vez pasada la fase aguda, asi como a incluir
de inmediato el sindrome de Guillain-Barré entre las patologias que cubre el
convenio suscrito por la Junta con el Hospital Casaverde de Valladolid para
la rehabilitacion neurolégica y fisica que el sistema publico no presenta [sic]
directamente, publicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castilla y Leén,
numero 281, de dos de mayo de dos mil veinticuatro.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Para la presentacion de la proposicion no de ley, tiene la palabra, en representa-
cioén de los sefores procuradores proponentes, don José Ramoén Garcia Fernandez,
por un tiempo maximo de diez minutos.

EL SENOR GARCIA FERNANDEZ:

Muchas gracias, sefora presidenta. Buenos dias de nuevo a todos los pre-
sentes. Bueno, hoy traemos una proposicion no de ley que esta relacionada con un
sindrome un poco raro, pero que no quita que haya bastantes casos y ultimamente
estan aumentando. Entonces, el sindrome de Guillain-Barré es un trastorno neurolé-
gico poco frecuente en el que el sistema inmunitario ataca por error a una parte del
sistema nervioso periférico, es decir, la red de los nervios ubicada fuera del cerebro
y la médula espinal. Este sindrome puede variar desde muy leve, con una debilidad
breve, hasta una paralisis casi devastadora, de lo que de... que lo que... que lo que
deja... deja incapaz de respirar de manera independiente.

Afortunadamente, la mayoria de las personas finalmente se recuperan, incluso
de los casos mas graves, de este sindrome. Después de haberse recuperado, algunas
personas seguiran teniendo cierto grado de debilidad. La intensidad del sindrome de
Guillain-Barré puede aumentar durante un periodo de horas, dias 0 semanas, hasta
que ciertos musculos no se pueden usar en absoluto. Y, cuando es grave, la persona
casi queda totalmente paralizada, en estos casos, el trastorno pone en peligro la vida
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de esta persona, puede interferir en la respiracion y, en ocasiones, con la presion
arterial o la frecuencia cardiaca.

Los sintomas suelen ser de debilidad. Por lo general aparece rapidamente y
empeora en cuestion de horas o dias. Los sintomas suelen ser iguales en ambos
lados del cuerpo (llamado simétricos), primero podria notar cierta debilidad, como
dificultad para subir las escaleras o caminar; a menudo los sintomas afectan a los
brazos, los musculos respiratorios e incluso a la cara, lo que refleja un dafio nervioso
mas generalizado. Ocasionalmente, los sintomas comienzan en la parte superior del
cuerpo y descienden hasta las piernas y los pies, los musculos que controlan la res-
piracion pueden debilitarse hasta el punto que podria necesitar una maquina para
ayudar a respirar. La gran mayoria de las personas alcanzan la etapa de mayor debi-
lidad dentro de las primeras dos semanas después de haber aparecido los sintomas;
para la tercera semana de la enfermedad ya el 90 % de las personas afectadas han
llegado al punto de mayor debilidad.

Tienen cambios de sensacion también debido a que los nervios estan dafados
por culpa de este sindrome, el cerebro puede recibir sefiales sensoriales anormales
del resto del cuerpo. Esto da como resultado sensaciones espontaneas e... inexpli-
cables (llamadas paréntesis) que pueden sentirse como hormigueo, una sensacion
de tener insectos que se arrastran debajo de la piel o dolor. Se puede tener un
dolor muscular profundo en la espalda o en las piernas. A menudo las sensaciones
inexplicables ocurren primero como hormigueo en los pies o las manos o incluso
dolor, especialmente en los nifios, que con frecuencia comienzan en las piernas o la
espalda; los nifios también muestran sintomas de dificultad para caminar y pueden
negarse a hacerlo. Estas sensaciones tienden a desaparecer antes de que aparez-
can los principales sintomas de mas duracion.

Otros sintomas como son los... la dificultad de los musculos de los ojos vy la
vision, incluso la paralizacién del... del movimiento de los ojos; dificultad para tra-
gar, hablar o masticar; sensaciones de pinchazos u hormigueos en las manos y los
pies; dolor, que puede ser intenso, especialmente durante la noche; problemas de
coordinacién e inestabilidad; frecuencia, ritmo cardiaco, presién arterial anormales;
problemas con la digestion o con el control de la vejiga.

El sindrome puede afectar a cualquier persona, puede aparecer en cualquier
edad y en ambos sexos son igualmente propensos al trastorno. Se calcula que cada
afo el sindrome de Guillain-Barré afecta a... a una de cada 100.000 personas. No es
contagioso ni hereditario. Si que es verdad que a partir de la pandemia del COVID
pues se ha visto que, a raiz de las vacunaciones que se han realizado, pues ha
habido un aumento de casos. No se sabe por qué, pero la realidad esta ahi. Se... se
desconoce la causa exacta del sindrome... de este sindrome, los investigadores no
saben por qué afecta a algunas personas y otras no.

Lo que si se sabe es que el sistema inmunitario de la persona afectada
comienza a atacar al propio organismo. Es posible que este ataque inmunitario
comience con una lucha contra una infeccion y que algunas sustancias quimicas en
las bacterias y los virus que infectan a la persona se parezcan a las de las células
nerviosas que, a su vez, también se convierten en objetivos del ataque. Debido a
que el propio sistema inmunitario del cuerpo hace el dafio, se denomina al sindrome
de Guillain-Barré como una enfermedad autoinmunitaria. Normalmente, el sistema
inmunitario utiliza anticuerpos y glébulos blancos especiales para protegernos al
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atacar a los microorganismos infecciosos, sin embargo, este sindrome el... el sistema
inmunitario ataca por error a los nervios sanos. La mayoria de los casos del... de este
sindrome tienden a comenzar unos dias o semanas después de una infeccién viral,
respiratoria o gastrointestinal.

En casos raros -como ya he dicho-, las vacunas pueden aumentar el riesgo
de este sindrome, ya que ha habido informes de algunas personas que recibieron
vacunas contra el virus SARS-CoV-2 y desarrollaron este sindrome, pero la posibili-
dad de que esto ocurra se supone que es baja. Algunos paises alrededor del mundo
notificaron un aumento de la incidencia de este sindrome a través de la infeccién por
el virus Zika (mosquitos de la especie Aedes).

Entonces, ¢,como se diagnostica este sindrome? Por medio de examen fisico,
por pruebas de velocidad de conduccién nerviosa, por analisis del liquido cefalorra-
quideo que... Y los principales hallazgos pues son... pues eso: debilidad simétrica
-como ya he dicho- de inicio reciente después de... hace... desde hace unos pocos
dias hasta un maximo de 4 semanas; por lo general comienza en las piernas, sensa-
ciones anormales como dolor, entumecimiento, hormigueo en los pies, que ocurren
en la debilidad o incluso antes de esta; falta o disminucién de reflejos tendinosos
profundos en las extremidades débiles, concentracién elevada de proteinas en el
liquido cefalorraquideo sin recuento celular... sin un recuento celular elevado, esto
puede tardar hasta 10 dias en presentarse desde el inicio de los sintomas; hallazgos
anormales en la velocidad de la conduccién nerviosa como una condicion lenta en la
sefnal; a veces una infeccién viral o diarrea recientes.

Hay diversos tratamientos, pero lo que si esta claro es que se necesita un
equipo médico sofisticado, es decir, un... un equipo que esté preparado. Con lo cual,
este sindrome puede ser un trastorno devastador debido al inicio repentino, rapido e
inesperado de debilidad y, por lo general, una verdadera paralisis; afortunadamente,
la mayoria de las personas con este sindrome se recuperan por completo. Con aten-
cion intensiva cuidadosa, el... y el tratamiento exitoso de la infeccion, la disminucion...
la disfuncion... autonémica y otras complicaciones médicas, usualmente, hasta las
personas con insuficiencia respiratoria logran sobrevivir. La recuperaciéon puede ser
lenta o incompleta, desde unas pocas semanas hasta varios afos.

Por eso nosotros presentamos esta proposicion no de ley, porque conside-
ramos que en Castilla y Ledn hay un... bueno, pues este sintoma... este sindrome
-perddn- no se trata adecuadamente. Si que es verdad que hace unos meses presen-
tamos una pregunta escrita y nos dieron la respuesta de... que voy a leerles un poco
por encima, no toda, pero lo que nos viene a decir es que, bueno, que, si tenemos
estos problemas, bueno, o estos pacientes con este... con este sindrome, pues que
se pueden recibir atencion en los centros nacionales de referencia, como el Hospital
de Neurorehabilitacion Institut Guttann, ubicado en Barcelona; el Centro de Referen-
cia Estatal de Atencion al Dafio Cerebral (CEADAC), ubicado en Madrid; o el Hospital
Nacional de Parapléjicos de Toledo.

También dice que el sistema publico puede acudir a la complementariedad de
la iniciativa privada y... después, bueno, pues a lo que viene, al... que es al segundo
punto de nuestra.... bueno, de la pregunta que le hicimos, pues dice que y su pato-
logia no... “si su patologia no estuviera incluida en el objeto del contrato actualmente
vigente con la citada empresa, se le prestara la asistencia sanitaria que corres-
ponda acudiendo, si es necesario, a una entidad que realice la prestacion a través
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de cualesquiera de las formulas validas en derecho establecidas por la normativa
vigente”.

Por lo cual... bueno, nosotros hemos mantenido esta proposicién no de ley y
la propuesta de resolucién es la siguiente: “Iniciar los tramites a la mayor brevedad
posible y, en todo caso, en el presente afio dos mil veinticuatro, para equipar al sis-
tema sanitario publico de la Comunidad de los recursos necesarios y el personal
capacitado preciso para poder realizar la rehabilitacion neurolégica intensiva que pre-
cisan los afectados por el Sindrome de Guillain-Barré una vez pasada la fase aguda”.

Y dos: “Las Cortes de Castilla y Leon instan a la Junta de Castilla y Ledn a
incluir de inmediato el Sindrome de Guillain-Barré entre las patologias que cubre
el convenio suscrito por la Junta con el Hospital Casa Verde de Valladolid para la
rehabilitacién neuroldgica y fisica que el sistema publico no presta directamente, al
menos mientras no se haya dotado al sistema sanitario publico de la Comunidad
de los recursos necesarios y el personal capacitado preciso para poder realizar la
rehabilitacién neurolégica intensiva que precisan los afectados por el Sindrome de
Guillain-Barré una vez pasada la fase aguda”. Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, senor Garcia. En un turno de fijacién de posiciones por el Grupo Par-
lamentario Mixto, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra don Pedro
José Pascual.

EL SENOR PASCUAL MUNOZ:

Muchas gracias, presidenta. Bueno, brevemente, no voy a entrar en... usted ha
descrito ya perfectamente el... el sindrome y yo creo que no ha lugar a que repitamos
todos la sintomatologia y tal. Si es verdad que usted ha insistido, es un sindrome que
tiene, afortunadamente, poca mortalidad, pero si que es verdad que es muy angus-
tioso. No hay nada peor que no poder respirar y con un Guillain-Barré, cuando hay
una paralisis respiratoria, la verdad que es angustioso para el paciente y angustioso
para la familia.

Yo creo que... que, bueno, si es verdad y yo no... no pongo en duda que... que
no es... que no hay ni los medios necesarios ni personal capacitado en todas los... las
provincias de Castilla y Ledn para ello, pues que se inicien los tramites para que eso
se haga. Me parece perfectamente... creo que mantiene usted su primer punto, no
sé si... si en el caso de que eso sea asi, se pudiera hacer en el dos mil veinticuatro,
pero, bueno, yo si es verdad que... que afortunadamente no es una patologia muy
prevalente -vuelvo a decir-, la mortalidad no es mucha, pero si es verdad que es muy
angustioso para el paciente y para la familia y creo que se debe estar preparado para
el tratamiento de este... de estos pacientes.

Y si me gusta incidir un poquito mas en el punto dos porque, bueno, pues si es
verdad que... que no son muchos los pacientes -como digo-, pero, bueno, pero si es
verdad es que... que la angustia que produce tanto al paciente como... -repito- como
a la familia, pues bueno, pues si... es... es muy preocupante. Entonces, si es verdad
que podria ser muy interesante que... que se incluyeran ese tipo de patologias en
el convenio este suscrito con... por la Junta con el Hospital Casaverde de Valladolid
para esa rehabilitacion neuroldgica y fisica que el sistema publico no pueda prestar
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en un momento determinado directamente o, al menos, mientras... si esas diferen-
cias persisten entre los distintas... los distintas provincias, pues que... que se pueda
hacer una rehabilitacién neurolégica intensiva para estos... estos pacientes con este
sindrome.

Sin mas, en principio, si esas premisas se... se cumplen, nuestro apoyo sera a
la proposicién no de ley. Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias, sefior Pascual. En un turno de fijacién de posicién, por el
Grupo Parlamentario Vox Castilla y Ledn, por un tiempo maximo de diez minutos,
tiene la palabra el sefior procurador don Miguel Suarez Arca.

EL SENOR SUAREZ ARCA:

Gracias, sefiora presidente. Sefor Garcia, voy a hacerle un pequefio comenta-
rio técnico primero, que puede abrazar o no, tampoco va a cambiar nuestra posicion
al respecto, pero creo que es... que es necesario. Dada la respuesta que la Conse-
jeria le realizé a la pregunta escrita 1102385 -como usted bien ha dicho-, entiendo
que el apartado dos de su propuesta de resolucion deberia hablar de la alteracion del
contrato y no del convenio. Lo digo simplemente por... -como le digo- es un asunto
técnico, pero entiendo que, si la relacion es contractual, tiene que ser un cambio con-
tractual y no un cambio de convenio.

Por otra parte y ya entrando al fondo del asunto, en las enfermedades raras,
como es el caso del sindrome Guillain-Barré, desde nuestra opinion -y creo que la
opinién de muchos sanitarios- lo esencial es que la atencidon que reciben los pacien-
tes en este caso -como bien ha dicho el sefor Pascual o como bien ha dicho usted
mismo-, por suerte, en este caso, una enfermedad que no causa... no causa siempre
mortalidad o son los menos... menos de los casos, pero... pero ademas una... una
enfermedad que, en muchos casos, se termina... se termina curando, es necesario
que la atencion sea la mas especializada posible y no la mas extensa posible. De ahi
que... de ahi que incluirlo en el sistema... el sistema sanitario general la atencién a los
casos mas agudos de esta enfermedad, como se plantea o como entendemos que
se plantea en el apartado primero de su propuesta de resolucion, no nos tiene... en
nuestro caso, es mas, no nos parece adecuado, precisamente porque creemos que
la atencion debe proveerse en aquellos centros mas especializados para este tipo de
atencién, como son los centros que le comento... bueno, centros que usted mismo
ha dicho, como son el centro... el Hospital de Neurorehabilitacion Institut Guttmann,
en Barcelona; o el Centro de Referencia Estatal de Atencion al Dafio Cerebral, en
Madrid; o el Hospital Nacional de Parapléjicos, de Toledo. Creemos que la atencion
tiene que ser en estos centros de referencia precisamente porque es donde la aten-
cién especializada para este tipo de pacientes, en este caso con un dafo nervioso
que tiene una atencion muy concreta, debe proveerse en estos centros especializa-
dos y no extenderse.

De ahi que pensemos que, quizas, la extension de este servicio o la... el intento
de extension de este servicio -que al final entendemos que nace de la buena volun-
tad por su parte, obviamente, de su grupo parlamentario-, entendemos que podria
suponer un perjuicio para la atencion que los pacientes reciben en este tipo de enfer-
medades.
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Ya le digo, entendemos que la extension de este servicio no es... no es ade-
cuada en un caso como el que nos presenta de un sindrome de una enfermedad rara,
en la que entendemos que la atencion tiene que ser la mas especializada posible, y
esa es la que se da a dia de hoy en los centros de referencia al respecto. Y, respecto
del apartado dos, de que se amplie el contrato, entendemos que esa ampliacién del
contrato tiene que hacerse atendiendo a la realidad del tipo de contrato que se tiene, a
las caracteristicas y a las capacidades que tiene, en este caso, el Hospital Casaverde
de Valladolid; capacidades y caracteristicas que realmente desconocemos si son las
adecuadas para ello y, por lo tanto, votaremos en contra de su proposicion. Muchas
gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, sefior Suarez. En un turno de fijaciéon de posiciones, por el Grupo
Parlamentario Socialista, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra
don Jesus Puente Alcaraz.

EL SENOR PUENTE ALCARAZ:

Muchas gracias, presidenta. Bueno, pues si, efectivamente estamos ante un
sindrome. Se llama sindrome porque no se sabe bien su origen, porque no se sabe
muy bien su funcionamiento y porque puede manifestarse de muchisimas formas.
Por lo tanto, si que tenemos que tener en cuenta que es un... una enfermedad que
es compleja, pero esta perfectamente delimitada. No... no es una enfermedad rara,
porque afecta a suficiente nUmero de personas para no considerarla como rara, y
hay tratamiento perfectamente establecido, ¢ no? Las causas -como bien han dicho-
es... son multiples, fundamentalmente derivadas de virus y... tanto a nivel digestivo
como a nivel respiratorio. Y han dejado de ser muy rara después de la pandemia del
COVID, porque ha... ha desarrollado... muchos pacientes que tuvieron esta enfer-
medad si que han terminado desarrollando sindrome de Guillain-Barré y, en algunos
casos muy muy limitados, muerte.

Pero creo que estamos aqui para dar respuesta a una necesidad de salud
mas que para otra cosa y nos.... nos interesa las dos propuestas que hace el grupo
UPL-Soria jYal, pero nos parece que... yo no sé si nos lo va a permitir votar por sepa-
rado -y ahora les voy a explicar por qué- el punto primero y el segundo: porque el
primero cae de su peso que vamos a apoyarlo y el segundo tenemos muchas dudas.

Pero ¢ esta nuestro sistema sanitario suficientemente dotado para facilitar la
recuperacién de los que sufren en nuestro Sacyl este tipo de patologias? Hombre,
yo creo que a nivel agudo la respuesta es categéricamente si. Los tratamientos se
pueden ofrecer en cualquier hospital de la... de nuestra region y las pautas de trata-
miento estan mas que... mas que bien... bien aplicadas. Quizas haya que hacer un
poco mas de hincapié en la deteccion precoz, porque al comienzo de los sintomas
se puede confundir con una viriasis, pero en términos generales creo que nuestro
sistema sanitario en la fase aguda lo... lo puede abordar con tranquilidad.

Si que nos interesa poner en evidencia la epidemiologia de esta... de esta enfer-
medad que -como bien se ha dicho- es entre uno y dos casos por cada 100.000 afios...
100.000... cada 100.000 pacientes al afio, y, curiosamente, que sube hasta un 6,26 en
mayores de 80, esto creo que es importante ponerlo sobre la mesa. Si que es verdad
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que la mortalidad a los 6 meses de padecer la enfermedad no es tampoco muy alta,
pero no es despreciable: entre el 5y el 9,3 % de los pacientes que lo sufren; que si lo
trasladamos a Castilla y Ledn, estamos hablando de una incidencia anual en torno...
que no llegaria a las 50... a 50 personas, ¢ no? Pero claro, parte de estos pacientes si
que necesitan una rehabilitacion neuronal intensiva, y la mayor parte de estos casos
van al hospital de referencia que aqui se han mencionado. Entre ellos, quiero poner
en relevancia el Nacional de Parapléjicos de Toledo, por ser publico, donde reciben
apoyo especial en... de todo tipo, ¢no?, es multiprofesional: fisioterapeutas, neurélo-
gos, profesionales de enfermeria.

Pero para esta segunda fase creo que Castilla y Ledén no esta preparada.
Solamente un ejemplo, ¢cuantos fisioterapeutas tenemos en nuestro sistema
publico? Segun los datos de los colegios, 1 por cada 12.000 habitantes en Castilla 'y
Ledn, cuando la OMS recomienda 1 por cada 2.000 habitantes. Es decir, tendriamos
que contratar en nuestro sistema publico al menos 4 veces mas de fisioterapeutas,
que son unos de los colectivos que mas pueden responder a las necesidades de
estos pacientes.

Y la salida que esta teniendo el Sacyl, pues usted lo acaba de poner sobre la
mecha... en la mesa, habla de... de Casaverde, que es una entidad privada que se
acaba de instalar en Valladolid en dos mil veintitrés. Es un centro de media y larga
estancia, que es de donde tenemos mas deficiencias en Castilla y Ledn, necesitamos
centros de media y larga estancia y no tenemos suficientes. Es un centro de vanguar-
dia, que es un grupo empresarial de origen valenciano, concretamente de Alicante,
en franca expansiéon de negocio. Para que se hagan una idea, este... este grupo
empresarial lo que hace es aliarse con fondos de inversiones extranjeros, construyen
las... construyen las residencias de ancianos o, en este caso, los centros especiali-
zados de rehabilitacién como el que tenemos y pues estan creciendo pues a raiz... a
razon de que actualmente tienen 17 centros en Espafia con mas de 1.900 usuarios
y ochenta... 800 profesionales, ¢no? Y un volumen de negocio que ya estabamos
hablando de 15.000 millones ya en dos mil dieciocho.

Sacyl sabemos que ha concertado ya 69 de las 99 plazas que estan previstas
ofrecer a la poblacion de Castilla y Ledn. Y aqui es donde vienen nuestras dudas
sobre la segunda, ¢no?, es decir, parece que estamos... no quisiéramos terminar
apoyando un modelo que pasa de invertir en lo publico -como es el Hospital de Para-
pléjicos de Toledo o el que esta en Madrid- a un modelo que es de facil aplicacion,
que es el privado, donde lo... el sector privado invierte y sector publico financia -en
este caso casi el 70 % de la inversion de este grupo privado-. Que es facil para
ambas partes, no?, el Sacyl deja de invertir en capacidad instalada en los centros
de rehabilitacion, el Grupo Casaverde recupera con todas las garantias su inversion
y acumula beneficios.

Por lo tanto -como le decia-, la primera resolucién la vamos a apoyar sin duda
alguna, porque si que hay que fortalecer nuestro sistema publico con los dos elemen-
tos que les acabo... que le acabo de comentar, en el sentido de mas profesionales
y, sobre todo, mas centros de media y larga estancia para esta y otras patologias.
La segunda le voy a pedir por... que lo podamos votar por separado si no cambia su
redaccion, ¢ no?, porque no tiene sentido. Primero, porque no tiene sentido sostener
esta... esta deriva hacia solucionar los problemas que tenemos recurriendo direc-
tamente al sector privado. No tiene sentido. Y, por otro lado, porque nos queda la
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duda sobre si segregar a pacientes de este tipo y de que queden escritos por tanto...
-me da igual que sea en convenio que sea en contrato- que lo... que aqui lo que
importa es priorizar la necesidad de cada paciente en funcién de la sintomatologia,
y la pardlisis flacida que sufren estos pacientes lo sufren otros en otras patologias
como la ELA, no vemos que se tenga que poner en un contrato especificamente el
Guillain-Barré, no... no tiene mucho sentido. Y por eso no me parece que la segunda
esté bien... bien formulada. Entonces, le pido la votaciéon por separado. En la pri-
mera vamos a decir que no y en la segunda nos vamos a abstener en caso de que
lo acepte. Y, si no, bueno, pues... [murmullos]... en la primera vamos a decir que si,
claro que si. Eso es todo, presidenta.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, sefior Puente. En un turno de fijacion de posiciones, por el Grupo Par-
lamentario Popular, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra el sefior
procurador, don José Maria Sanchez Martin.

EL SENOR SANCHEZ MARTIN:

Gracias, presidenta. Lo que esté claro es que -y eso lo vemos presupuesto tras
presupuesto- la Junta de Castilla y Ledn pues realiza siempre, afo tras afio, un gran
esfuerzo presupuestario para mantener los servicios publicos de calidad y atencion
a los castellanos y leoneses -vuelvo a decir lo mismo- a pesar de la infrafinancia-
cién del Estado, que cada vez es mas clara. Realizamos un importe de inversion en
infraestructuras y equipamiento sanitario, se impulsa y se esta impulsando la inves-
tigacién biomédica y biotecnoldgica -sobre todo en estos casos es importante- y es
la Comunidad que mas destina a la salud publica por las posibles complicaciones
que pueden tener algunas vacunas -como ha dicho también el sefior Puente-. Los
ciudadanos deben estar tranquilos, pero muy tranquilos, porque... -y, sobre todo, los
pacientes afectados por el sindrome de Guillain-Barré- porque la Junta de Castilla 'y
Ledn lo que esta claro es que trabaja permanentemente para hacer que el modelo
publico, universal, gratuito y accesible y de calidad pueda ser disfrutado por los ciu-
dadanos de esta tierra.

Como usted ha dicho, la Consejeria le informé el pasado mes de junio a la pre-
gunta formulada por su grupo parlamentario en el que se decia que esta garantizado
el Servicio de Salud de Castilla y Leén y... y es prestada por el centro sanitario que
se considere oportuno para cada paciente, eso si, a través de cualquiera de las for-
mulas -pero formulas validas- establecidas por la normativa vigente. Todo depende
también de la intensidad y gravedad de la afectacion, que se determina la asistencia
en la forma de prestar y en la cantidad de tiempo que se debe prestar.

Usted lo ha dicho y lo ha definido perfectamente -y no voy a entrar en mas- lo
que es el sindrome de Guillain-Barré: es una polineuritis -como usted ha dicho- idio-
patica y probablemente de origen también inmunitario. Presenta tres triadas -porque
estabamos hablando de rehabilitacion-, presenta parestesias, debilidad progresiva
ascendente y una reflexia. En cuanto a las variantes de la enfermedad -que son
tratadas también en las unidades de rehabilitacion- esta el sindrome de Miller, la
polineuritis craneal también, formas primariamente axonales y formas axonales con
alteracion de fibras sensitivas que produce también dolor, ¢no?
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El tratamiento -como usted ha dicho- es importantisimo: la rehabilitacion, la
rehabilitacién en primer momento; pero también es importante los manejos del dolor
para estos pacientes, el soporte psicologico -importantisimo, que no se ha mencio-
nado aqui-; el soporte nutricional, sobre todo cuando van a su domicilio, y, sobre
todo, un apoyo y soporte emocional -que creo que también es importante-. En cuanto
a la necesidad de rehabilitacién, pues en los casos leves y moderados la rehabilita-
cion se... se inicia en el periodo agudo y se hace al hospital y se hace al momento;
por eso si que los profesionales de rehabilitacion estan preparadisimos para atender
estas patologias en nuestros centros hospitalarios -por si surge alguna duda con la
propuesta numero uno de su mocion-.

Es curioso, yo... yo es que he escuchado aqui esta mafiana unas patadas
increibles a la Ley 44/2003 de ordenacion de las profesiones sanitarias. Es decir, no
he podido escuchar mas atrocidades en una Comisién y miren que llevo tiempo, pero
lo que se ha dicho aqui esta mafiana... [murmullos]... Vamos al grano, pero hablando
de esto pues si que me interesaba dejar caer eso y por ahi mi alteraciéon en la... en
la primera PNL.

En los casos mas graves se pueden llegar a ser necesaria también una neu-
rorrehabilitacion -que es por lo que usted, me imagino, que ha traido en su punto el
convenio con el Hospital Casaverde-. El tratamiento rehabilitador acompana también
al proceso de recuperacion biolégica -como le he dicho en mi intervencién-. Es impor-
tantisimo la... la recuperacién bioldgica y, al mismo tiempo, la recuperacion motora
del proceso asistencial, pero es que en el sistema publico de Castilla y Ledn -como
se les he dicho-, en todos los casos la rehabilitacion fisica y neurolégica comienza
cuando el paciente esta ingresado y es diagnosticado de este proceso.

En los casos leves y moderados le puedo decir que al alta hospitalaria el
paciente sigue un proceso progresivo de rehabilitacion, bien de forma ambulatoria o
bien acudiendo a las unidades de fisioterapia de Atencion Primaria o rehabilitacion
dentro del hospital. Y en los casos mas graves de Guillain-Barré -como se le contesto
en... en la pregunta formulada por su grupo politico- pues si que hay verdaderos
hospitales de referencia y perfectamente conocidos, como puede ser el Institut Gutt-
mann de Barcelona, el Centro de Referencia Estatal de Dafio Cerebral y también el
Hospital Nacional de Parapléjicos de Toledo -como ha dicho el sefior Puente-, exqui-
sita recuperacion y rehabilitacion sobre todo para procesos medulares -y no voy a
repetir lo que... lo que ha dicho el sefior Puente-. Es un... pues un hospital que esta
perfectamente para aquellos casos... Porque los casos, no olvidemos, no es que
estén aumentando, es que han sido conocidos algunos casos de Guillain-Barré en
los ultimos afios, pero la incidencia es muy pobre, es un 0,8 por cada 100.000 habi-
tantes, no es que esté aumentando, sino que pues los casos llamativos si que han
dado publicidad a estos casos.

Por decirlo de alguna forma, aquellos pacientes que no cumplen los requisitos
establecidos por el Sistema Nacional de Salud para... para acudir a estos centros
superespecializados son atendidos -como he dicho- en las unidades de rehabilitacion
de los complejos hospitalarios de esta Comunidad Auténoma. Por decirle... es que es
un derecho que tienen los pacientes, porque viene establecido en la Ley 14/1986 o
en el Titulo VIl de la Ley 8/2010, a través de la complementariedad de unas iniciativas
que pueden... que pueden... si, cuando no hay... cuando hay posibilidad y se requiere
pues un centro privado, pues acudir mediante un concierto a este tipo de hospitales
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que producen una... pero es lo tenemos dentro de... del sistema. Decir y dejar claro
que los pacientes son atendidos, no hay ningun paciente que haya dejado de ser
atendido, y todos los casos de Guillain-Barré que se han producido en la Comunidad
pues pueden preguntar sobre el trato recibido.

En relacién a la propuesta de incluir de inmediato el sindrome de Guillain-Barré
entre las patologias que cubre el convenio suscrito por la Junta de Castilla y Leén con
el Hospital Casaverde de Valladolid para la rehabilitacion neuroldgica y fisica -como
usted me plantea en su enmienda-, hay que tener en cuenta y se lo leo textualmente:
“Con fecha veintiséis de septiembre de dos mil veintidés se firmé el contrato con el
servicio de neurorrehabilitacion intensiva en régimen de hospitalizacién con el centro
Casaverde. La relacién juridica de la Gerencia Regional de Salud con el Hospital
Casaverde es de caracter contractual, no convencional, y se refleja en la formulacion
propuesta por la resolucién y se rige en lo establecido por la Ley 9/2017 de la Ley
del... de la Ley de Contratos del Sector Publico y el Pliego de Condiciones Técni-
cas y Administraciones aprobadas por su licitacion. Ademas, de conformidad con lo
establecido en el pliego de condiciones en su punto dos... 23.5, las modificaciones
del contrato se pueden realizar conforme lo establecido en los Articulos 205 y 207,
siendo el contrato susceptible de modificacién, inicamente si se cumplieran condicio-
nes establecidos”. Por lo tanto, no resultaria conforme con el ordenamiento juridico
del contrato con ese... con ese hospital.

Se lo he intentado explicar de una forma espero que razonable y comprensible.
No tenemos nada... tenemos todo a favor de los enfermos de Guillain-Barré, no tene-
mos nada en contra de los conciertos, cuando se deben producir, con los hospitales
privados. Saben ustedes que la Junta de Castilla y Ledn, la Consejeria de Sanidad
es pues la Consejeria que menos conciertos publicos presenta con el sector privado.

Y siento pues decir que nuestro voto va a ser en contra, porque los pacien-
tes de Guillain-Barré tienen una atencién integral multidisciplinar que se produce en
nuestros hospitales publicos y -como muy bien digo y el sefior Puente también ha
dicho- hay hospitales para su trato pues muy especializado... muy especializado,
como debe ser en algun tipo de pacientes, pero que deben dar respuestas a estas
necesidades desde un punto de vista de especialidad al maximo, con este tipo de
pacientes, que -como he dicho- su nimero no es numeroso, pero que estan tratados
en nuestros centros de... publicos y que cuando necesitan ser derivados a un centro
de referencia lo son. Asi que siento mucho decirle que vamos a votar en contra de
esta... de esta PNL. Gracias, presidenta.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias, sefior Sanchez. Para cerrar el debate y fijar el texto definitivo
de la resolucién que propone, tiene la palabra, por un tiempo maximo de diez minu-
tos, don José Ramon Garcia.

EL SENOR GARCIA FERNANDEZ:

Muchas gracias, sefiora presidenta. Bueno, pues siento que esta PNL no haya...
haya sido aprobada. La intencion, como... bueno, era... era buena, porque lo que
pedimos aqui consideramos que se puede realizar por la Junta de Castillay Ledn y
por nuestro sistema sanitario. Pero, bueno, es verdad que podemos cambiar el punto
dos: quitar convenio, poner contrato; eso si que ha sido un error, pedimos disculpas.
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Y... y, bueno, si que voy a aceptar la... la votacion por separado de los dos
puntos, ¢de acuerdo?, porque creemos que el... el primero es fundamental, consi-
deramos que hay hospitales de referencia muy buenos en Espafa, pero ninguno en
esta Comunidad. Estamos hablando de Barcelona, estamos hablando de... de Madrid
y estamos hablando de... de Toledo; y en Castilla y Ledn pues no tenemos ninguno.

Bueno, es verdad que es un sindrome que afecta a pocas personas, pero nadie
esta libre de que le pueda afectar, porque -como ya digo- puede... todos podemos
estar expuestos a este sindrome, sobre todo porque aparece por... por culpa-vamos a
decirlo asi- de la... del sistema inmunitario, sobre todo cuando sufrimos algunas infec-
ciones gastrointestinales o por el sistema respiratorio, con lo cual, bueno, pues nadie
esta libre.

Y la verdad que -como ha dicho el sefior Pascual pues en su intervencion- pues
es verdad que la situacién es muy angustiosa cuando el paciente lo sufre, sobre todo
verse paralizado, no poder respirar, no poder tragar, no poder mover los 0jos, pues
es muy muy angustioso. Entonces, de ahi que quisiéramos que nuestro sistema de
salud en Castilla y Ledn pues pudiera atender lo mejor posible, que nadie duda que
no estén atendidos. Porque, sefior Sanchez, usted me ha dicho que la asistencia
esta garantizada, por supuesto que esta garantizada, nadie lo duda; lo que pasa que,
bueno, debido a la caracteristica de este sindrome, pues necesitamos un equipo
médico sofisticado, unos medios mas adecuados y, por eso, de ahi esta proposi-
cion... esta propuesta de resolucién y esta PNL.

Pero, bueno, vale, no me voy a alargar mas. Si que acepto la votacién por...
por separado. Si que me hubiese gustado que la hubiesen aprobado, porque yo creo
que esta Comunidad se merece tener también un centro de referencia en este caso,
pero bueno, pues es lo que... es lo que hay. Asi que nada. Muchas gracias. Y nada
mas. Gracias.

Votacién PNL/000929

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias, sefor Garcia. Concluido el debate, procedemos a someter a
votacion la proposicion no de ley. ¢ Votos a favor? [Murmullos].

En el punto uno. Punto niumero uno. ¢ Votos a favor? Ocho. ¢ Votos en contra?
Diez. Como consecuencia, queda rechazado el punto nimero uno.

Punto numero dos. ¢Votos a favor? Dos. ¢Votos en contra? Diez. ;Absten-
ciones? Seis. Como consecuencia, queda rechazado el punto nimero dos. Queda
rechazada la proposicion no de ley debatida.

Por la sefiora secretaria se dara lectura del tercer punto del orden del dia.

PNL/000941

LA VICEPRESIDENTA (SENORA HERNANDO RUIZ):

Tercer punto del orden del dia. Proposiciéon no de ley, PNL 941, presentada
por los procuradores don José Angel Cefia Tutor, dofia Leila Vanessa Garcia
Macarréon, don Juan Antonio Palomar Sicilia, instando a la Junta de Castilla
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y Leén a que antes de que finalice el dos mil veinticuatro destine las parti-
das presupuestarias... pertinentes -perdén-, para el cerramiento y cubierta de
las bases de ambulancias de la provincia de Soria que no dispongan de ello,
publicada en el Boletin Oficial de las Cortes de Castilla y Leén, nimero 288, de
veintitrés de mayo de dos mil veinticuatro.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias. Para la presentacion de la proposicion no de ley, tiene la palabra, en
representacion de los sefiores procuradores proponentes, por un tiempo maximo de
diez minutos, don Juan Antonio Palomar Sicilia.

EL SENOR PALOMAR SICILIA:

Si. Muchas gracias, presidenta. Buenos dias, sefiorias. Bueno, en esta... hoy
traemos a esta Comision una iniciativa que consiste en destinar las partidas presu-
puestarias correspondientes a la creacidén de cerramientos o cubiertas en distintas
bases de ambulancias que existen en mi provincia, Soria, cochera, garaje o sim-
plemente un tejadillo. Y esta peticion que... pues que realizamos es debido a los
problemas que surgen en estos vehiculos al encontrarse siempre toda la... durante
todo el ano a la intemperie.

Como todos ustedes sabran, la infraestructura sanitaria es un pilar fundamental
en cualquier sistema de salud, y, dentro de estas infraestructuras, las ambulan-
zas... las ambulancias, y en este caso las ambulancias de emergencias sanitarias,
desempenan un papel crucial al ofrecer transporte de emergencias para pacientes
en situaciones criticas. Y este motivo es mas que suficiente por si solo para que esta
iniciativa tenga que salir adelante, porque lo que no se puede permitir es la merma de
las prestaciones de las ambulancias o, mucho peor, los perjuicios que se ocasionan
a los pacientes o a los profesionales que usan estas ambulancias, mas aun teniendo
en cuenta la situacion tan fragil en la que aquellos se encuentran cuando son trasla-
dados en las mismas -me estoy refiriendo a los pacientes-.

Y es que la operatividad y efectividad de las ambulancias no solo depende de la
tecnologia, del equipo médico que va en ellas o de la peripecia del personal sanitario
-que también-, sino ademas de la... de la manera en que se protege y... y resguardan
pues estas unidades cuando no estan en servicio, es decir, su conservacion también
influye considerablemente en el desempefo de sus funciones. Es por este motivo
que la exposicién continua de las ambulancias a la intemperie, sin la cobertura ade-
cuada, tiene consecuencias devastadoras para las mismas en distintos aspectos:
uno puede ser el bienestar de los pacientes; dos, la conservacién de medicamentos
y equipos médicos; v, tres, en la longevidad de los vehiculos de... a los que estan
destinadas las emergencias.

Una de las funciones primordiales de una ambulancia es garantizar un entorno
seguro y controlado para el transporte de pacientes, especialmente -y como ya he
dicho- a aquellos que se encuentren en situaciones criticas. Coincidiran conmigo en
que factores como el calor extremo o el frio intenso o la humedad, puedan generar
un ambiente poco propicio para el bienestar de estos pacientes.

En el caso del calor, por ejemplo, una ambulancia estacionada bajo el sol sin
proteccion puede alcanzar temperaturas interiores peligrosamente altas. Y, de hecho,
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ya se... han sido numerosas las ocasiones en que se han... que se han recibido que-
jas por parte de los pacientes por las temperaturas del interior de ambulancias, que
en algunos casos suelen sobrepasar los 50 grados de temperatura. Esta situacion
es muy perjudicial para algunos pacientes, especialmente aquellos con afecciones
cardiovasculares o respiratorias, que son particularmente sensibles a los cambios de
temperatura. Ademas, el uso de aire acondicionado para pues regular la temperatura
interna de las ambulancias no es suficiente, ya que se requiere un tiempo para enfriar
su interior, un tiempo que puede ser critico en emergencias, es decir, un tiempo del
que no se dispone.

Por otro lado, en climas frios, la falta de una cubierta que proteja las ambu-
lancias puede derivar en temperaturas demasiado bajas dentro del vehiculo, lo que
afecta especialmente a los pacientes pediatricos y geriatricos, quienes son pues los
mas vulnerables y... ante hipotermias. Por no mencionar de nuevo que es necesa-
rio calentar previamente la ambulancia, con el consiguiente perjuicio de pérdida de
tiempo que ello supone -como he dicho hace... anteriormente-. Se pierde un tiempo
valioso del que no se dispone, ni que decir tiene, cuando tienes que rascar la luna
porque esta congelada o la nieve cubre el vehiculo.

Esta falta de proteccién también genera otros problemas, y es que las ambulan-
cias deben mantener un entorno estéril o al menos higiénico para evitar infecciones
cruzadas entre pacientes. Sin embargo, la exposicion directa de estos vehiculos a las
inclemencias climaticas incrementa el riesgo de contaminacion del espacio interior
de la ambulancia. O la exposicion a la lluvia o a la humedad de manera prolongada,
por poner otro ejemplo, puede favorecer la aparicion de hongos o bacterias, lo que
incrementa el riesgo de infecciones.

Un ultimo aspecto, y también fundamental en la eficacia de las ambulancias, es
la disponibilidad de medicamentos esenciales para estabilizar a los pacientes durante
el traslado, que, sin embargo, muchos de estos medicamentos son altamente sen-
sibles a las variaciones de temperatura. La exposicion de temperaturas extremas,
tanto de calor como de frio, pueden comprometer la efectividad de farmacos como
los anticoagulantes, vasodilatadores o analgésicos, entre otros. Esto supone que
muchos de estos medicamentos tienen que desecharse y son tirados directamente
a la basura.

Ademas de los medicamentos, debemos tener en cuenta que las ambulan-
cias también estan equipadas con dispositivos médicos sofisticados que requieren
un entorno controlado para su correcto funcionamiento: aparatos como los desfibri-
ladores, monitores de signo vitales y ventiladores mecanicos son esenciales para la
atencion en emergencias y su buen funcionamiento es crucial para garantizar la vida
de nuestros pacientes. La exposicion constante a la intemperie puede causar estra-
gos en estos equipos y el calor puede dafiar circuitos eléctricos sensibles, mientras
que la humedad puede corroer componentes mecanicos o... o provocar fallos eléc-
tricos, por dar algun ejemplo mas, de manera que la falta de una cubierta adecuada
que proteja a las ambulancias acorta la vida util de estos dispositivos, o que aumenta
los costos de mantenimiento y reemplazo.

Ademas afecta no sélo la integridad misma de los... de los vehiculos, sino
también la seguridad y el bienestar de los pacientes -como digo- y de los propios
profesionales, asi como el correcto funcionamiento de los equipos médicos.
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En las bases de emergencias sanitarias de localidades como Almazan, Ber-
langa de Duero, Burgo de Osma, Gémara, San Leonardo de Yagle y Soria capital
no existen los cerramientos pertinentes o cubiertas que estamos pidiendo en esta ini-
ciativa, lo que esta ocasionando todos los perjuicios que acabo de exponer. Un dafio
que puede evitarse de una manera facil y rapida, como es aprobando esta iniciativa, y
poniendo un remedio a un problema que, si bien reviste gravedad, la solucion es muy
sencilla: se trata de crear unas cubiertas, y con ello dejarian de darse estas situacio-
nes. Ademas, el desembolso creo yo que estamos hablando que es perfectamente
asumible por la Junta de Castilla y Leon.

Asi que, por todo lo expuesto, espero que... espero y deseo que voten a favor
de esta de esta... de esta iniciativa, y le leeré la propuesta de resolucién que queda
de la siguiente manera: “Las Cortes de Castilla y Ledn instan a la Junta de Castilla y
Ledn a que antes de que finalice el afo dos mil veinticuatro se destinen las partidas
presupuestarias pertinentes para el cerramiento y cubierta en las distintas bases de
ambulancias de la provincia de Soria que no dispongan de ello, en concreto en las
bases de Almazan, Berlanga de Duero, El Burgo de Osma, Gémara, San Leonardo
de Yague y Soria capital’. Nada mas. Y muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, senor Palomar. En un turno de fijacién de posiciones, por el Grupo
Parlamentario Mixto, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra el sefior
procurador don Pedro José Pascual Muioz.

EL SENOR PASCUAL MUNOZ:

Gracias, presidenta. Bueno, pues la iniciativa que nos plantean creo que es muy
interesante. Es por una iniciativa por la que, en concreto, yo llevo luchando mucho
tiempo en mi provincia, en Avila, porque es muy importante el transporte sanitario. Yo
llevo luchando mucho por... por ese techado que... el transporte sanitario urgente en
Avila, sobre todos los... los soportes vitales basicos y una de las umes -porque la otra
yo creo que esta en un garaje por lo menos- sea asi... Y siempre se me ha contestado
en estas Cortes que estamos en lugares idéneos -no han salido de ahi-, tanto los dos
partidos que estan en... que han sustentado el Gobierno siempre me han dicho que
es un lugar idoneo; y expresamente, ademas, en esta Comision.

No sé si ahora Vox, que no esta en el Gobierno, seguira pensando que la ubi-
cacioén en concreto de la base de emergencias de Avila sigue estando en ubicacién
idonea con las ambulancias en la calle, con cables -porque usted sabe que tienen
que mantener los equipos de electromedicina siempre conectados, y los cables en
la calle cruzando-; ahora con una entrada a la piscina municipal, que la gente pasa
cuando estan las ambulancias con los coches, con los nifios, por los cables. Pero
seguimos en el... en el lugar idéneo.

Por tanto, yo creo que lo que nos plantean hoy es algo comprensible. Creo que
lo ha explicado perfectamente, el... es muy sencillo de entender. Porque, ademas,
quién no ha dejado alguna vez el coche suyo particular a la intemperie en verano y
cuando entra pues eso. Y si encima se olvida a lo mejor pues desgraciadamente hay
casos que se olvidan al nifio o se olvidan un animal, cuando llegan pues el nifio y el
animal estan como estan.
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Pues eso igual pasa con las ambulancias, y mas con las altas temperaturas
que estamos sufriendo -lo ha explicado usted perfectamente-, con la medicacion, con
los aparatos de electromedicina, con todo. Pero igual pasa en invierno. En invierno
pasa lo mismo, lo mismo, lo mismo. Y... y en invierno... el invierno aqui es muy duro,
en Soria también, ¢eh?, pero en Castilla y Ledn también. Y ademas lo ha explicado
usted: tenemos que rascar, tenemos que meter los sueros cuando llegamos a un
domicilio en el microondas de la familia, porque no tienen suficiente caliente eso...
Bueno, qué le voy a contar a usted que no sepa, ¢eh?, de las peripecias que hace-
mos. Porque, efectivamente, cuando se va en un transporte sanitario... y el que va
sano en un coche fijese como lo pasa cuando hace calor o cuando hace frio, fijese
un enfermo que esta ademas muy inestable.

Entonces, yo creo que... que todos hemos sufrido lo incémodo que es estando...
[Murmullos]. (Si es que la oigo mas a usted que a mi mismo. Si. De verdad, es que,
si no, me... me pierdo). En condiciones normales...

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Disculpeme, sefior Pascual, pero no he emitido ni una sola palabra, dificilmente
me puede oir. Estaria oyendo a otras... a otros... a otros procuradores a los que he
llamado la atencién.

EL SENOR PASCUAL MUNOZ:

Si, yo la he oido a usted. Los he oido por aqui. No sé si era usted o quien fuera,
no sé. O usted les ha mandado callar. Yo... yo he oido a usted mandarles callar o lo
que sea y a ellos hablar, pero han hablado todos. Estan hablando y entonces yo me
pierdo...

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Continue.

EL SENOR PASCUAL MUNOZ:

... sinceramente. Bueno, yo sigo diciendo que es muy incémodo cuando vamos
en nuestros vehiculos, pues fijese en un paciente, que encima va inestable.

Y todo esto, que parece que... que, bueno, a lo mejor hay gente que no le da
importancia, creo que es de sentido comun. Y todos los que estamos aqui debemos
ser conscientes que cuando se trata del transporte sanitario estamos hablando -como
digo- de pacientes, de atencidn sanitaria y yo creo que es un problema muy serio. Les
recuerdo que se trasladan personas enfermas, en muchas ocasiones -como usted
también ha comentado- muy graves, con el necesario aparataje que se necesita para
mantener las constantes vitales y que, si hay cambio de temperatura, y usted tam-
bién sabe que no te puedes fiar incluso de los parametros que muchas veces te dan.
Entonces, yo creo que... aparte que también ha comentado lo de la medicacion, efec-
tivamente, la medicacion de... y... de... precisa de unas temperaturas determinadas.

Pero ya le digo... pero, sin embargo, propuestas similares a estas pues no han
salido adelante porque la mayoria ha votado en contra. O no sé si sabemos ahora
si volveremos ahora a esa mayoria, si se queda en minoria 0 no; no sabemos. Por
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lo que no... Yo creo que no se han podido crear espacios idéneos para albergar las
ambulancias, como en el caso que comentaba de la base de Avila capital -y lo cual
pues al final siempre tengo que recordarlo-, pero se encuentra en un lugar provisional,
como muchas de las... de las bases que hay en Castilla y Ledn y muchos de... de los
sitios donde estan los soportes vitales basicos que se han instaurado recientemente.
Y en el caso de Avila es provisional desde el afio dos mil seis, siempre estamos a la
espera de pues ese famosisimo y prometido centro que prometié siempre el Partido
Popular que era necesario y nunca ha construido, el centro de salud de base de
emergencias de Hervencias; y habra que preguntarle también qué se entiende por
provisional o se entiende por idéneo.

Por ello, sefiorias, creemos que esto que a... que ustedes plantean para las
bases de Soria y también para las de Avila que yo he planteado, creo que se debe
plantear para todas las provincias de Castilla y Leén. Por eso le he presentado -y
he presentado a todos los grupos- una enmienda de sustitucion y yo espero que
la acepte. Sé que a lo mejor lo tiene complicado, pero... porque la sanidad yo creo
que es algo que nos preocupa a todos, que nos ocupa de manera especial a los que
estamos aqui. Y por ello creemos que desde... -creo yo, por lo menos- que desde
Por Avila es esencial que lo que ustedes han planteado pues se extienda a toda la
Comunidad, porque en toda la Comunidad estan esas carencias para los vehiculos
de transporte sanitario urgente.

Si acepta la... la enmienda, votaremos a favor, y, si no, nuestro voto sera la
abstencién; porque, efectivamente, creo que es muy necesario para Soria, pero creo
que se debe hacer para toda la Comunidad. Luego no nos vayan a llamar siempre a
los mismos pues provincialistas o victimistas. Entonces, vamos a ver si siendo para
toda la Comunidad pues sale adelante y... y se mejoraria mucho las condiciones del
transporte sanitario en nuestra Comunidad. Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, sefior Pascual. En el turno de fijacién de posiciones, por el Grupo
Parlamentario Vox Castilla y Ledn, tiene la palabra, por un tiempo maximo de diez
minutos, la sefora procuradora dofia Susana Suarez Villagra.

LA SENORA SUAREZ VILLAGRA:

Muchas gracias, sefiora presidente. Como ustedes saben, la mejora de la
cobertura asistencial de toda Castilla y Ledn se inicié con el Gobierno de coalicion
PP-Vox con el nuevo contrato de transporte sanitario, en concreto la modalidad de
transporte sanitario urgente. Dicho contrato, ademas del aumento de los recursos
disponibles, ha supuesto que todas las unidades estén mejor dotadas en términos
técnicos, de personal y de horario. En relacion con este ultimo aspecto, se ha per-
mitido aumentar la operatividad de todas las unidades asistenciales de soporte vital
basico de la region a 24 horas.

En el marco de este nuevo contrato se ha puesto a disposicion de Soria 10 nue-
vas ambulancias, tanto para atender urgencias como para transporte programado,
atendiendo las necesidades asistenciales del area y realizandose mejoras en la dota-
cion técnica de personal y el horario de funcionamiento previsto para cada recurso.
Este contrato ha supuesto un avance muy importante para el transporte sanitario de
Soria y estaremos pendientes de que se ejecute como corresponde.
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Y ahora, respecto a la propuesta, el cerramiento y la cubierta en las distintas
bases de ambulancias creemos que son necesarias por... precisamente por lo que
ha dicho el... el proponente, sobre todo por... por el tema de la climatologia, ¢no?
Pero para este tipo de actuaciones creemos que hay que tener en cuenta dos cosas:
primero, saber si hay crédito suficiente, saber en qué terrenos van air y si se pueden
cerrar esos... esos terrenos. O sea, yo creo que, al final, hay que hacer un estudio un
poquito mas... mas amplio, 4,no? Y... y ahora mismo no sabemos si esto es posible.

También creemos que, si esto ocurre en... en otras bases de la region, se debe-
ria contemplar en los presupuestos y hacerlo para todas a la vez, que seguramente
saldra mas econémico. Asi que... No obstante, en los... en los términos -perdon- que...
que plantea la propuesta para que se haga antes de que finalice el afio, teniendo en
cuenta lo que he dicho y en las fechas que estamos, creemos que no... no es posible
en estos momentos pues por eso, porque no... no da tiempo, simplemente. Gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, sefora Suarez. En un turno de fijacién de posiciones, por el Grupo
Parlamentario Socialista, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra la
sefora procuradora dofia Judit Villar Lacueva.

LA SENORA VILLAR LACUEVA:

Gracias, presidenta. La provincia de Soria posee un clima oceanico que se
caracteriza precisamente por poseer inviernos largos y frios, con alrededor de 83 dias
de heladas al afio, y veranos cada vez mas calurosos. Y aunque las temperaturas
si que es verdad que por norma general suelen rondar maximas de 32 grados, la
realidad es que cada vez es mucho mas habitual encontrarnos temperaturas mucho
mas elevadas y noches tropicales. Esto lo podemos extender a toda Castilla y Ledn.

Las ambulancias -como todos sabemos- no son vehiculos normales y trasladan
a... a enfermos que necesitan precisamente de ambulancias que estén adecua-
damente climatizadas y con un adecuado mantenimiento. Cuando una ambulancia
es necesaria ser usada de inmediato y en el exterior se produce una helada, o hay
una nevada, o la temperatura exterior es tan elevada que el interior del vehiculo
puede alcanzar hasta los 50 grados centigrados, por ejemplo, el tiempo de respuesta
de esta ambulancia ante la emergencia se ralentiza obviamente, porque el perso-
nal que trabaja en esta ambulancia debe tener la temperatura adecuada para poder
recoger en condiciones optimas al enfermo o enfermos que traslada y también para
poder desempenar los trabajadores que van dentro de esa ambulancia su trabajo en
unas condiciones laborales adecuadas.

Estas ambulancias debemos recordar que las de Soria sirven también para
trasladar a enfermos oncoldgicos a Burgos, a Salamanca, a Logrono, a Zaragoza;
0 a pacientes operados, que van a ser operados... 0 que van a ser operados en
Madrid en intervenciones quirurgicas derivadas a la sanidad privada, por ejemplo.
En ocasiones trasladan a bastante numero de... de pacientes. Y el problema de los
cerramientos -como han comentado los anteriores portavoces- no es un problema
unico de la provincia de Soria, es algo que se puede hacer extensible a... a todas las
provincias de Castilla y Leon.
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Centrandonos en las distintas poblaciones que poseen bases para ambulan-
cias, segun esta propuesta, en Soria, y que menciona -como digo- la propuesta no
de ley que estamos debatiendo, es preciso recalcar la precariedad de alguna de
ellas. El Burgo de Osma, por ejemplo, no posee cubierta alguna o cerramiento, de
hecho, esta cubierta o cerramiento se ha ido dejando sin construir con la excusa
de la construccion del nuevo centro de salud que, por fin, ha sido licitado después de
que su tramitacion arrancara en el afio dos mil nueve. No obstante -a nuestro juicio-,
mientras esta construccion tiene lugar -y a juzgar por como transcurren las promesas
de la Junta de Castilla y Ledn en materia sanitaria para Soria y para el resto de pro-
vincias de la Comunidad-, es completamente necesaria la instalacién de una cubierta
o cerramiento que proteja estas ambulancias mientras tanto.

En cuanto a la base de Almazan, si posee una cubierta o cerramiento, pero es
absolutamente impracticable y por ello siempre esta en la calle la ambulancia. Esta
base para ambulancias lleva 20 afios esperando una ampliacién que ya se contempl6
hace 2 anos, pero que no se ha ejecutado. Por tanto, cuando se usa la ambulancia,
que es muy habitualmente, obviamente las condiciones interiores de la misma no son
las mas adecuadas en cuanto a temperatura.

Gdmara no posee ni cubierta ni cerramiento y, por tanto, ante heladas, nevadas
o calor carece de proteccion el vehiculo.

En Berlanga de Duero la ambulancia esta en la calle, sin proteccion alguna
ante las inclemencias meteorolégicas, pero, para mas complicacion, ha sido necesa-
rio sacar un cable de corriente desde el centro de salud de forma un tanto precaria 'y
dando una imagen dudosa -y veo que no es el unico... la unica base en la que estas
practicas se suceden-.

La base de San Leonardo de Yagle vive una situacion muy parecida a la
de El Burgo de Osma: si posee una semicubierta, pero no cubre la ambulancia
totalmente. Y tampoco se han hecho mejoras porque esta se ha visto siempre rele-
gada a la construccion de un nuevo centro de salud. Centro de salud que, por cierto,
no tiene ningun compromiso firme, ni fechas, ni partidas, aun a pesar de que ha sido
prometido eleccion tras eleccion.

Y en cuanto a Soria capital pues parece que ya se riza el rizo por parte de la
Junta de Castilla y Ledn, y que la base de ambulancias de la capital no tenga una
cubierta o un cerramiento que proteja a los vehiculos sanitarios da un poco hasta de
verglenza ajena, vamos.

Un cerramiento o cubierta en cada una de las bases de ambulancias que se
mencionan, que no supone para nada un coste elevado para las arcas de la Con-
sejeria de Sanidad, tampoco tiene mayor complicaciéon el poner un techado en una
zona de ambulancias, pero desde luego con toda seguridad va a contribuir a un mejor
mantenimiento de las ambulancias, a lo mejor hasta ahorre dinero en ese manteni-
miento, favoreciendo también una mayor durabilidad de estos vehiculos.

Apoyaremos, obviamente, esta propuesta no de ley por todo lo que les acabo
de comentar en mi intervencion y fundamentalmente porque la instalacion de estos
cerramientos y cubiertas en las bases de ambulancias contribuira sobre todo a mejo-
rar las condiciones en los que los vehiculos son recogidos para el traslado de los
pacientes con patologias de todo tipo: pacientes oncolégicos, enfermos a la espera
de una operacion o operados que deben ser trasladados sin dilacién, y en las mejo-
res condiciones posibles.
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Y he de decir que a nosotros sinceramente nos gustaria que desde Soria jYa!
se aceptase la enmienda de... de Por Avila, porque creemos que es mucho mas ajus-
tada y que abarca a un numero mayor de bases, de hecho, abarca a todas las bases
de ambulancias de Castilla y Ledn. Gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, sefora Villar. En un turno de fijacién de posiciones, por el Grupo Par-
lamentario Popular, por un tiempo maximo de diez minutos, tiene la palabra el sefior
procurador don Raul Hernandez Lépez.

EL SENOR HERNANDEZ LOPEZ:

Muchas gracias, sefora... sefiora presidenta. Sefiorias, buenos dias.
Sefior Palomar, o bien se merma el... el servicio de ambulancias, o bien -como dice
su propia PNL- se incrementa, pero las dos cosas al mismo tiempo no puede ser.
Usted ha empezado su intervencion diciendo que el servicio de ambulancias esta
mermando sus servicios y su situacion. Entonces, el grupo que propone la PNL dice
textualmente todo lo contrario, algo que ibamos a agradecer, ¢no?, que se recono-
ciera que lo que aqui se vino repitiendo en muchas de las Comisiones, al final, con el
nuevo contrato de transporte sanitario se ha demostrado que no era verdad, es decir,
el transporte sanitario en esta Comunidad ha mejorado, ha mejorado mucho.

Logicamente, no siempre sera lo necesario, siempre se pide mas. Pero hay
que recordar que se han pasado de 605 vehiculos a 706, que Soria ha incrementado
un 23 % los recursos moviles que tenia, y hay que recordar también el esfuerzo que
se esta haciendo para que el 62 % de las unidades asistenciales de emergencias
sanitarias se ubiquen en el 38 % de donde reside la poblacion. Es decir, que esta
claro que el compromiso de la Junta de Castilla y Ledn, del presidente Alfonso Fer-
nandez Mafiueco y la Consejeria de Sanidad esta ahi.

Es... también hay que decir que la solucion de este problema que ustedes
plantean no esta en aprobar o no esa iniciativa, esta en el trabajo que esta haciendo
la Consejeria, porque no es verdad que no se esté ejecutando ya este proyecto de
cerramiento, de establecimiento de... de tejadillos -si me permiten la expresién-. Pero
hay un tema que hay que tener claro, que obvia esta PNL, que, primero, la mayor
parte de las edificaciones estan situadas en suelo que ocupan un espacio que no es
de la Junta de Castilla y Ledn, estamos hablando de... de suelo municipal, que hay
una normativa urbanistica y de edificacion que hay que aplicar, nos guste 0 no nos
guste. Aunque sea la Junta de Castilla y Ledn, no puede ir a construir ilegalmente
donde le apetezca, tiene que tener, primero, una edificabilidad, que en muchos de
los centros de salud que hay hoy existentes esta colmatada; y eso es algo que técni-
camente es indiscutible -no es una opinidn, es una realidad-. Y, por tanto, donde esta
colmatada la edificabilidad en el suelo... que no sea... que sea -perddn- propiedad
autonoémica no se pueden edificar nada porque ya se ha colmatado.

En otros espacios -como le decia anteriormente- estamos hablando de suelo no
propiedad de la Junta de Castilla y Ledn, es un suelo privado, municipal, donde hay
una cesion de estacionamiento, donde hay una zona demarcada para que puedan
estacionar las ambulancias, pero no es de la Junta de Castillay Ledn, es un suelo de
un espacio publico de titularidad municipal y cuya edificabilidad es imposible porque
se trata incluso, en muchos de ellos, de zonas que son viales, espacios publicos,
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zonas ajardinadas, etcétera, etcétera. Entonces, no podemos edificar donde quera-
mos, hay que edificar donde técnicamente es posible y donde la normativa lo permite.

Y no es verdad que en Soria no se esta ejecutando, hay un centro que se esta...
se ha sacado ya licitacion donde ya se recoge un cerramiento para las ambulancias.
En Soria capital hay una cochera donde se estan guardando una serie de ambu-
lancias, hay otras actuaciones de mejoras y de ampliacion que se esta estudiando
-como digo yo- si técnica y legalmente se puede realizar; y es lo que esta haciendo la
Junta de Castilla y Ledn. Donde esta invirtiendo, donde se esta ampliando, donde se
esta trabajando en toda la Comunidad, se esta ejecutando ese proyecto de donde se
puede técnica y legalmente construir y mejorar la situacion de donde estan cobijadas
y resguardadas esas ambulancias.

Por tanto, seforias, no es verdad, primero, lo que argumenta la PNL, y incluso
no aciertan en donde proponen concretamente la bases, porque -le digo- una de
ellas lo recoge y se puede ver en la licitacién de la obra, en otras ya se esta estacio-
nando, en otras se esta estudiando; y el compromiso y el desarrollo y la labor que
esta desarrollando la Consejeria de Sanidad es seguir donde puede -repito- técnica
y legalmente hacer o bien un tejadillo o bien resguardar las cocheras.

En relacion a la enmienda que nos ha presentado Por Avila, decirles, primero,
desvirtua la PNL, estamos hablando de una PNL que es concisa, concreta, que marca
una serie de bases donde se propone que se realice una mejora, y la enmienda que
propone de sustitucion es una enmienda que no tiene nada que ver con el fondo de
la PNL presentada por el grupo de Soria. Por tanto -a nuestro entender-, primero, no
cabria esta misma sustitucién, porque no seria lo que la PNL recogia como objeto de
ellay a... es la que se ha presentado y debatido a esta... a esta Comision.

Pero, a mayores, estamos hablando de un compromiso presupuestario para
el afo dos mil veinticuatro. Compromiso presupuestario, sefiorias, que estamos
hablando de un Presupuesto que se aprobd, que se negocid, que se ha adjudicado
y que se esta ejecutando. Y, de hecho, si tiene cabida en parte a las actuaciones
que se estan desarrollando -repito-: obras que estan en licitacion, obras que estan
en desarrollo el estudio... Y ahi es donde si se va a ver vista una realidad cuando
se ejecute la obra, esos compromisos; pero no cabria implicar una obligatoriedad de
compromiso de gasto a un Presupuesto iniciado -desde nuestro punto de vista-.

Por eso, basandonos en estos dos aspectos, nosotros vamos a votar en contra.
E incluso, si al final el proponente admite la enmienda, propondremos a la Mesa que
no se admita esta enmienda de sustitucidon por los motivos que estoy comentando.
Por nuestra parte nada mas. Muchas gracias.

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Muchas gracias, sefior Hernandez. Para cerrar el debate vy fijar el texto defi-
nitivo de la resolucion que propone, tiene la palabra, por un tiempo maximo de diez
minutos, don Juan Antonio Palomar Sicilia.

EL SENOR PALOMAR SICILIA:

Si. Muchas gracias, presidenta. Bueno, voy a ir por... por orden de intervencion.
Sefior Pascual, bueno, darle las gracias porque, bueno, como... como usted sabe tan
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bien... también conoce muy bien este sector, lleva muchos afios trabajando en esto
y qué le voy a contar, qué le voy a contar que no sepa. Y, efectivamente, pues en la
provincia de Soria existe este problema, existe en Avila, existe en Segovia, existe en
todas las provincias de... de nuestra Comunidad, por... por desgracia.

No tenemos un plan para... bueno, pues para tener estos vehiculos... o estas
bases en sitios apropiados que, bueno, pues una caseta de obra, montamos ahi
unas casetas de obra y ahi... y ahi los... los metemos, como han estado en muchas
bases, han estado en bases asi. O, bueno, pues venga, en este centro de salud o
en este hospital asi, a las bravas. Bueno, pues no... no hay un plan para... para que
esto pues, bueno, tenga una ordenacion adecuada y... y asi... asi va la cosa, asi va
la cosa en esta Comunidad.

La... la enmienda que me propone pues es... es una enmienda de sustitucion.
Yo, si hubiese sido una enmienda de adicion, pues posiblemente se la hubiese acep-
tado. Al ser de sustitucion no, porque -como... bueno, pues como decia también el
proponente del Partido Popular- no... no es el... bueno, pues lo que es... lo que en un
principio se... se pretende para esta PNL. Entonces, bueno, pues si soy consciente,
somos conscientes de que existe, que hace falta en toda nuestra Comunidad, pero,
bueno, esta propuesto para... para mi provincia. Oye, no... no quita para que se
extienda al resto de provincias.

La sefiora Suarez... Suarez Villagra, bueno, si, si, efectivamente, 10 nuevas
ambulancias en la provincia de Soria, muchas de estas... -y esto también para el
sefior proponente del Partido Popular, el sefior Hernandez- muchas de estas ambu-
lancias se han tenido que poner pues por... hombre, por... por esa dispersién que
tenemos en Soria y por esos tiempos que no se llegaba. Habia zonas de mi provincia
en que se tardaba mas de 30 minutos en llegar, con lo cual, yo creo que se han visto
a... obligados a poner estas ambulancias, porque los tiempos dejaban mucho que
desear. Aunque seamos pocos, aunque tengamos poca poblacién, pero hay... hay
que cumplir un... unos tiempos.

Y, bueno, si que me hubiese gustado que la sefiora Suarez que me hubiese
propuesto una enmienda, porque, bueno, antes de que finalice el afio... bueno, pues
podiamos haberlo enmendado y, bueno, pues haber cambiado un poco. Sé... sé que
es muy precipitada, efectivamente, que... que quedan muy pocos meses ya de este
afo, pero, bueno, haber propuesto... haber propuesto algo mas... Bueno, yo creo
que... que la intencién era mas bien decir que no y ya esta, bueno, la excusa yo creo
que... que ha sido esa mas que... mas que otra cosa. Porque, bueno, el crédito o,
bueno, o los terrenos -que me decia también- pues, bueno, yo creo que tampoco son
partidas presupuestarias muy amplias. Asi que, bueno, pues por ese lado, nada mas.

El sefora... La sefiora Judit Villar, bueno, no sé, yo creo que se ha liado tam-
bién, en algunas partes se ha liado un poco con las... con las ambulancias, porque los
soportes vitales basicos no... no hacen traslados secundarios, son las... son las uvis
moviles. [Murmullo]. Me... me ha parecido oirle. Bueno, es igual.

Yo me gustaria ensefarles una... porque ha... ha nombrado también a Alma-
zan, que esta cubierta la... la ambulancia esta cubierta. Bueno, en Almazan no esta
cubierta. En Almazan, se lo voy a ensefiar, yo creo que las imagenes dicen mucho y
en Almazan... -a ver si la encuentro, porque tengo unas cuantas que las iré sacando
ahora-. La... la ambulancia de Almazan pues no se encuentra... o sea, se encuentra

« oo N

CVE: DSCOM-11-000424



Depésito Legal: VA.565-1984 - ISSN: 1134-783X

DIARIO DE SESIONES - CORTES DE CASTILLA Y LEON

Comision de Sanidad

XI LEGISLATURA
DS(C) - N.© 424 19 de septiembre de 2024 Pag. 17936

cubierta, si, lo podemos llamar cubierta, debajo... debajo de un arbol. [El orador va
mostrando documentos]. Si a eso se puede llamar una cubierta, pues bueno... [Mur-
mullos]. No, la sefora... Yo diria. Yo, bueno, esto... esto dice mucho también, sno?

Los cables de la corriente pues lo mismo, lo mismo. Podemos ver pues, bueno,
le voy a ensefiar esta, por ejemplo, de las recientes inclemencias meteoroldgicas
de... de una nevada que hubo, por ejemplo. Pues vemos aqui también los cables
como estan, bueno, con la nieve que en... pues un cortocircuito pues se puede espe-
rar a nada. O sea... Bueno, esto... esto es lo que tenemos en la provincia de Soria.

Bueno, sigo mostrandoles mas imagenes. Las ambulancias que me decia el
sefor Hernandez de las de Soria que... que estan ya... que tienen cerramiento, que
estan en cocheras. Hay una, que es la... la unidad medicalizada de emergencias, el
resto esta en la calle. Y aqui lo puede ver. Estas son las de Soria, estan en la calle
las tres -esto es de una nevada también-, las tres ambulancias en la calle estan. Se
ha hecho un... un suelo, se ha puesto ahi un poco de cemento y ya. Hombre, yo creo
que esto pues también dice mucho, sno? [Murmullos]. Estan en la calle, no estan
cerradas, senor... sefor Hernandez.

Puedo seguir con ellas. Bueno, pues aqui vemos como estan heladas estas
ambulancias. Esto... pues para salir corriendo, para salir corriendo esta esto.

Podemos seguir. Podemos seguir. Bueno, pues esta... [Murmullos]. ;Photos-
hop? Si, bueno...

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Sefiorias, por favor, estamos terminando, no nos contestamos, no hablamos...

EL SENOR PALOMAR SICILIA:

Podemos ver...

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Sefiorias, por favor, guarden silencio.

EL SENOR PALOMAR SICILIA:

Esta, pues bueno, aqui también se pierde un tiempo valioso que, bueno, pues
para limpiar la ambulancia y poder salir a una emergencia.

Yo creo que es muy grafico lo que estoy ensefando. Y... y no estamos pidiendo...
-como digo- es una... presupuesto muy muy muy justo, muy pequefio, que se podia
llevar perfectamente y no tener a las ambulancias como se tienen. Yo es que, de ver-
dad, bueno, he traido estas, pero podia haber traido mas.

Y... y yala ultima, ya... esto es... esto es de... pues en invierno, pero también le
va a ensefiar una de verano: 53 grados dentro de la ambulancia, de la cabina asis-
tencial, donde van los pacientes, 53 grados. Si esto les parece normal pues, hombre,
yo creo que de normal no tiene nada.

Asi que, de verdad, no sé... no sé el por qué no... no votan a favor de... de algo
que creo que es una mejora sustancial para... para mi provincia y las emergencias
sanitarias... [Murmullos].
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LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Senfiorias, por favor, guarden silencio. La proxima vez les llamo al orden. Continue.

EL SENOR PALOMAR SICILIA:

Y... y si les voy a decir: se les llena la boca, si, con el transporte sanitario, que
han aumentado estos... estos vehiculos un 23 % en la provincia de Soria, 10 ambu-
lancias dice la sefiora de Vox. Si, pero, hombre, yo creo que viendo estas imagenes
deja también mucho que desear, ¢eh?, deja mucho que desear, senorias del Partido
Popular, en este caso.

Asi que no sé, porque es que... es que encima, de estas ambulancias... de
estas ambulancias, las... quitando la de Gémara y la de Berlanga de Duero, que son
nuevas, que encima estan los profesionales sanitarios y las ambulancias estan en
una plaza o en una calle ahi como si, bueno, pues como si como si fuese un coche
normal. Y encima el personal en un piso, bueno, pues no sé si es el mejor sitio para
estar, la verdad, cuando siempre siempre se ha utilizado los centros de salud para
que esté este personal y estas... y estos vehiculos, que creo que es donde tienen
que estar.

No sé. En este nuevo contrato por qué se ha tenido... bueno, pues por qué se
han querido llevar a... a pisos y -como digo- en... ahi mismo, en la calle o en la plaza;
que cuando son las fiestas, por ejemplo, en Gémara, cuando son las fiestas del pue-
blo pues tienen que quitarse... tienen que quitar la ambulancia, tienen que irse de su
base y meterse en... mejor no lo digo porque, bueno, pues... pues unos sitios que
dejan mucho mucho que desear y muy sucios.

Asi que yo creo que... tengan en consideracién a este personal, porque creo
que... que el personal técnico en emergencias sanitarias es el... es fundamental, esta
en todas las emergencias sanitarias que... que se presten, ahi esta ese personal. Y,
bueno, ténganlo mas en consideracion, por favor, porque, bueno, como... como les
he ensefiado, pues, bueno, no podemos estar... no podemos estar con las ambulan-
cias como... como les he ensefiado anteriormente. Asi que, bueno, una pena que no
salga adelante. Y nada, seguiremos pasando otro invierno frio, crudo y de nieves. Asi
que nada mas. Y muchas gracias.

Votacién PNL/000941

LA PRESIDENTA (SENORA PRIETO SANCHEZ):

Gracias, sefior Sicilia. ¢ Va usted a admitir la enmienda del Grupo Mixto? No.
Pues, sin mas, concluido el debate, procedemos a someter a votacion la proposi-
cioén no de ley. ¢ Votos a favor? Ocho. ¢ Votos en contra? Diez. Como consecuencia,
queda rechazada la proposicion no de ley.

Sin mas temas que debatir, levantemos la sesion.

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