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LA SRA. PRESIDENTA:

Bones tardes, senyores i senyors diputats, començam la
darrera sessió d’avui capvespre, en primer lloc els demanaria si
es produeixen substitucions.

LA SRA. CASTRO I GANDASEGUI:

Sí, Sra. Presidenta. Carmen Castro per Pere Palau.

LA SRA. CASTILLO I FERRER:

Sí, Aina Castillo substitueix Miquel Jerez.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Maria Torres substitueix Ana Crespí.

EL SR. ALORDA I VILARRUBIAS:

Antoni Alorda substitueix Gabriel Barceló.

LA SRA. PRESIDENTA:

Molt bé, moltes gràcies.

Compareixença de l'Hble. Sr. Conseller de Salut i
Consum, per tal d'explicar el Projecte de llei de pressuposts
generals de la comunitat autònoma de les Illes Balears per
a l'any 2009 (RGE núm. 9662/08).

Passam a la compareixença de l’Hble. Conseller de Salut i
Consum per tal d’explicar els pressupostos de la seva
conselleria per a l’any 2009 segons l’escrit RGE núm. 9664/08.

Assisteix l’Hble. Conseller de Salut i Consum, Sr. Vicenç
Thomàs i Mulet, a qui saludam, acompanyat dels següents alts
càrrecs: Sr. Juli Fuster i Culebras, director general de
Planificació i Finançament; Sr. Joan Llobera i Cànaves, director
general d’avaluació i acreditació; Sr. Diego González i
Carrasco, director general de Consum; Sra. Margalida Buades
i Feliu, directora general de Salut Pública i Participació; Sra.
Rosa Alis i Rodríguez, directora general de Farmàcia; Sr. Josep
Pomar i Reynés, director general del Servei de Salut; Sra.
Guadalupe Pulido i Román, secretària general; Sra. María
Rosselló i Martorell, cap de gabinet i el Sr. Enrique Rius i
Benedito, assessor tècnic.

Té la paraula l’Hble. Conseller per fer l’exposició oral sense
limitació de temps. Quan vulgui.

EL SR. CONSELLER DE SALUT I CONSUM (Vicenç
Thomàs i Mulet):

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. Senyores i senyors diputats,
comparesc davant la comissió per explicar el projecte de
pressupost de la Conselleria de Salut i Consum per a l’any 2009.

El primer que vull fer és agrair a l’equip de persones, als
membres de la conselleria, directors generals, assessors,
treballadors, que, ara fa una mica més d’un any, m’acompanyen
a aquesta tasca de dirigir la sanitat de les nostres illes.

El primer que vull comentar és que l’escenari en el qual
s’emmarca l’elaboració del pressupost de la conselleria
enguany, ve marcat per cinc grans factors que aniré anunciant
i descrivint. El primer, és una inèrcia pressupostària de l’any
2008 de la qual ja els vaig parlar l’any passat que el pressupost
de 2008 que arribava en una situació deficitària de 250 milions
d’euros, una situació complicada que ha exigit un esforç
d’austeritat, optimització de recursos o de treballar amb
eficiència de gestió. Un esforç que no ha afectat el compliment
de determinats objectius que ens havíem marcat al principi.
Parlam d’increment d’infraestructures, de recursos humans o
d’oferta de nous serveis. Queda palès que hem gestionat la
sanitat amb sentit comú i de manera eficient i posaré dos
exemples.

Per una banda, l’enorme esforç que hem realitzat amb la
incorporació de professionals tant dins l’àmbit d’atenció
primària com d’atenció hospitalària, no crec que es trobi un
període de temps tan curt on s’hagin incrementat amb tants de
professionals com ha succeït en aquests darrers quinze mesos.
Parl d’un augment a atenció primària de 67 metges de família,
23 pediatres i 42 infermeres, que entre altres coses ens ha
permès baixar la ràtio de TSI en un 8,7%, però també a nivell
d’atenció hospitalària s’han incorporat 99 nous metges i 101
infermeres. 

Per una altra banda, a més d’aquest increment en recursos
humans, hem donat pas a un impuls de realització
d’infraestructura. Per una banda, ja han entrat en funcionament
una sèrie d’equipaments per a atenció sanitària, 5 centres de
salut i 3 unitats bàsiques que han permès que es puguin
beneficiar d’aquestes infraestructures a l’àmbit de l’atenció
primària prop de (...) persones de la nostra comunitat. També en
aquests moments tenim en fase de construcció 9 centres amb
una inversió de 34 milions d’euros i tenim planificats 10 centres
nous de salut i 7 unitats bàsiques per començar l’any que ve,
suposant això una inversió aproximada de 51 milions d’euros.

Dins infraestructures hospitalàries hem completat la reforma
d’un dels pavellons de l’Hospital Psiquiàtric, continuam
millorant l’hospital Mateu Orfila de Menorca, estam a punt
d’inaugurar l’Hospital de Dia psiquiàtric, hem continuat amb les
obres del nou hospital de referència i hem iniciat passes per fer
realitat el compromís d’un hospital a Eivissa. 

Per una altra banda tenim les condicions dels treballadors de
la sanitat, que varen requerir importants millores l’any 2008.
Ens vàrem trobar amb uns colAlectius de treballadors
desmotivats, immersos en un clima laboral deteriorat fruit en
gran mesura d’una manca de planificació. Això, entre altres
coses, vostès recorden que va significar una vaga que nosaltres
consideram molt complicada, varen ser dies difícils i al final es
va poder arribar a uns acords que han suposat millores
importants en condicions laborals i salarials dels treballadors
que es veuen reflectides al pressupost de l’any que ve i de les
quals després els parlaré. 
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Per altra banda tenim en aquest escenari d’avaluació de
pressupost, una conjuntura econòmica global en aquests
moments que aquesta crisi econòmica, que ve motivada per
factors externs, ens obliga a fer determinats replantejaments.
Evidentment, no venc aquí a donar lliçons d’economia, però sí
que és necessari recordar aquesta situació per poder entendre
alguna xifra del pressupost, però no només venim aquí a parlar
de les millores a nivell de pressupost, sinó que també els vull
anunciar que nosaltres en aquesta situació de dificultat, dins el
Servei de Salut ja hem elaborat un pla de millora de gestió i
d’eficiència que consta de tres grans apartats amb mesures de
curt i mig termini.

Per una banda, mesures que tenen a veure amb una millora
d’eficiència a l’adquisició de materials, fàrmacs i serveis. Entre
altres coses, elaborarem concursos marc centralitzats per a la
compra de material, centralitzarem l’entrada de nous
medicaments mitjançant una comissió autonòmica, millorarem
els sistemes d’informació corporatius amb la implantació del
SAP de gestió econòmica i logística i l’ERP de recursos
humans. A més, farem una revisió de l’atenció que es presta via
concert, que en aquest pressupost presenta una xifra
lleugerament inferior a la de l’any 2008, tancant una onada a
l'alça. 

Un segon apartat d’aquest pla de millora de gestió i
d’eficiència contempla mesures en relació amb recursos
humans. Començam a redissenyar l’activitat quirúrgica,
especialment aquella que ve en programa de forma
extraordinària, començarem a fer una revisió del sistema de
guàrdies, controlarem les contractacions eventuals i finalment,
té aquest pla una tercera pota que és incrementar els ingressos.
Per tant farem un concurs públic per acreditar entitats que
colAlaboraran amb nosaltres per augmentar aquesta facturació
d’ingressos. 

Aquestes mesures ja han estat presentades als principals
sindicats i en qualsevol cas són mesures que hem de millorar per
millorar l’eficiència i la gestió del servei.

Hi ha un quart apartat dins aquest escenari que són les
conseqüències d’un sistema de finançament que consideram
injust. Tots vostès saben que l’actual sistema de finançament
que va ser aprovat el 2001 pel Partit Popular és del tot ineficient
i ha estat especialment negatiu per a aquesta comunitat. Si
aquest sistema de finançament des de l’any 2002 hagués
reconegut les variacions de població que nosaltres hem tengut,
probablement ens haguessin arribat 900 milions d’euros més. En
aquests moments tothom reconeix que les Illes Balears és la
comunitat autònoma pitjor finançada en temes de finançament
per càpita dins sanitat i amb base a aquest finançament els puc
dir que a les Balears arribaran l’any 2009, 879,9 milions
d’euros. 

També hem de dir que afortunadament l’any 2004-2005 a
través de la Conferència de presidents es va reconèixer
parcialment aquesta situació i això va suposar increments
addicionals basats bàsicament en insularitat, atenció a població
estrangera o reconeixement de la població de l’any 2004. Això
va suposar -perquè vostès ho sàpiguen- que enguany, l’any
2008, hagin arribat, per aquest concepte conferència presidents,
52,8 milions d’euros i l’any que ve esperam rebre 53,07 milions
d’euros suplementaris.

Per una altra banda i per tancar aquest marc d’escenari,
volem manifestar la voluntat del Govern i de la conselleria de
dur endavant els objectius que ens hem marcat des de principi
de legislatura. Vàrem parlar de potenciar atenció primària,
vàrem parlar de desenvolupament d’estructures i pla
sociosanitari i de salut mental, vàrem parlar de millora de
prestacions i vàrem parlar de desenvolupament de polítiques de
salut pública com a eix emprenedor del concepte de salut en
totes les polítiques. 

Objectius que nosaltres portarem endavant sempre intentant
respecte, equitat, coherència i sostenibilitat. Les decisions que
prendrem estaran emparades en aquest pressupost, vendran
avalades per estudis i esperam demostrar l’eficiència d’aquestes
actuacions. Tot per aconseguir una millora a la salut dels nostres
ciutadans.

El nostre sistema de salut és un dels pilars de l’estat del
benestar que nosaltres tant i tant valoram i per tant, és la nostra
obligació assegurar que aquestes decisions puguin, entre altres
coses, garantir atenció sanitària i permetre assegurar
sostenibilitat al sistema.

La nostra gestió continuarà essent rigorosa i estricta, basada
en criteris d’eficiència i qualitat de servei, inclús quan tenguem
que prendre decisions difícils que, a vegades, poden no ser
fàcilment enteses. El nostre sentit de responsabilitat no ens
permet mirar cap a una altra banda quan el que està en joc són
serveis d’atenció sanitària.

El nostre pressupost per a l’any vinent és de 1.254 milions
d’euros, la qual cosa representa un increment d’un 5,06%
damunt l’any anterior i això es tradueix aproximadament en uns
60 milions d’euros més. Com vostès coneixen, és una de les
conselleries que té un increment més elevat del Govern i en
aquests moments aquest pressupost representa el 35,25 del
pressupost de la comunitat autònoma, que va destinat a Salut.

Com vostès saben, la composició d’aquest pressupost es
desglossa bàsicament en dos conceptes. Un és el finançament
que arriba des del Govern d’Espanya, que aquest any serà una
quantitat de 932,9 milions d’euros, això representa el 74% del
conjunt del pressupost i l’aportació que fa la comunitat
autònoma és de 315 milions d’euros, que representa el 26% del
pressupost de la conselleria.

L’any passat els vaig comentar que a més a més d’aquesta
aportació que fa l’Estat, nosaltres feim gestions amb el ministeri
per incrementar fons específics que l’any passat varen arribar a
la quantitat de 3 milions d’euros, però ja els puc anunciar que
l’any 2009 aquesta xifra serà incrementada en 2,2 milions. És a
dir que en total pel concepte de fons específics que no estan en
aquest pressupost global de la conselleria, rebrem 5,2 milions
d’euros, la qual cosa significa un increment del 73%, perquè
sàpiguen de què parlam és un fons en relació amb
desenvolupament de pràctiques segures de 120.000 euros; fons
destinat a salut pública, 1.300.000; fons destinats a estratègies
de salut i polítiques de cohesió, 750.000 euros; convenis de
colAlaboració específica en cures palAliatives, 114.000; conveni
de colAlaboració específica en violència de gènere, 91.000; fons
per pilotatge d’estratègia d’atenció natural al part normal, quasi
100.000 euros; fons per desenvolupament d’història electrònica
comú, 200.000 euros; finançament addicional del ministeri per
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al PADI, programa d’atenció dental infantil, prop de 270.000
euros. A més a més, un increment d’1 milió i mig d’euros en
relació amb la bona gestió en incapacitat temporal.

Pel que fa referència a les actuacions que desenvolupa el
Servei de Salut, crec que val la pena parlar de l’esforç de gestió
i dels recursos que hi dedicarem i esmentar algunes de les
accions que s’inscriuen al marc del desenvolupament del seu pla
estratègic previst per als propers tres any que ben aviat els
presentarem.

Contempla un pla de millora d’accessibilitat i del temps
d’espera, centrat bàsicament en la línia avançada del 2008,
centrant especialment l’esforç en patologies específiques, volem
que el ciutadans esperin menys, molt menys, especialment els
que pateixen de determinats problemes o malalties que per les
seves característiques no poden esperar igual que els altres. En
qualsevol cas, mantindrem els compromisos genèrics i les
previsions de colAlaboració amb el sector privat si es donés el
cas, un esforç per potenciar l’ús adequat de dispositius
assistencials mitjançant una campanya d’informació i educació
a la població sobre les millores alternatives per a cada problema
i una intervenció en la gestió interna de l’atenció, especialment
a l’àmbit de les urgències on volem potenciar el paper de les
infermeres. 

També aquest pla estratègic de l’ib-salut desenvoluparà un
pla de millora de la personalització de l’atenció que inclou
colAlaboracions amb Afers Socials, en la línia d’atenció a
immigrants, guies d’acollida a pacients i també l’exploració
d’expectatives i satisfacció dels usuaris. També treballarem per
a la normalització lingüística que faci possible que cap ciutadà
no pugui deixar de ser atès en la seva llengua.

També dins aquest pla estratègic del Servei de Salut
desenvoluparem un pla de recursos humans que persegueix una
millora de la satisfacció del personal. Aquí incorporarem des de
l’anàlisi del clima laboral, millores en les acollides de nous
membres de les organitzacions, un desenvolupament de la
carrera professional, l’anàlisi de necessitats de professionals per
als propers anys i desenvolupament dels plans de seguretat i
prevenció de (...) de violència.

També l’any 2009 haurem de dur a terme els compromisos
d’estaturització en relació amb les fundacions i també volem
dinamitzar el paper que juguen les nostres infermeres a tots els
nivell d’atenció. Per això, hem previst una línia estratègica
destinada a impulsar models de cures assistencials amb
metodologia pròpia i acurat model d’avaluació. 

Parlant de xifres, per als pressupostos d’atenció primària hi
ha un augment d’un 14,28% del pressupost dins el Servei de
Salut, això suposa que disposaran de 175,5 milions d’euros front
als 155 de l’any passat. La qual cosa significa un increment de
més del 12%, increment que ens permetrà avançar en el
compromís de desenvolupament de l’estratègia AP21. Només
en el capítol d’inversions amb un pla de millora de l’atenció
primària, que aquí no s’inclou, de construcció de nous centres,
hem destinat per a l’any que ve 16,5 milions d’euros, això
suposa un increment del 8%. Aquest pla, els record que
contempla entre altres coses millores en l’accessibilitat, eliminar
barreres arquitectòniques, i també un pla de manteniment per als
centres de salut.

En aquesta mateixa línia, ja s’aplica des dels centres de salut
un pla de millora integral, també per a atenció primària per
millorar funcionalitat i prestació de l’assistència que es
desenvolupa a 14 centres de salut, es preveuen uns 5 milions
d’euros en aquest apartat d’inversions.

Ja els he comentat al principi l’impuls que hem donat a les
infraestructures i a la planificació en aquest aspecte. Ara, parlaré
de grans infraestructures. No puc deixar de costat el que ha
representat aquest any el desenvolupament del projecte del nou
hospital de referència de Son Espases. Vàrem trobar un projecte
que nosaltres hem intentat reconduir. Una situació que pensam
que donarà els seus fruits. 

Hem fet molta feina interna, amb la participació de
professionals i ara podem començar a veure el desenvolupament
d’un hospital més modern. Hem treballat per suavitzar, en la
mesura del que va ser possible, el seu impacte sobre el territori,
per la qual cosa hem invertit en mantenir un respecte a l’entorn,
d’acord amb el tarannà del Govern i que entre altres coses va
quedar reflectit en l’aprovació d’una Llei de mesures urgents
per al desenvolupament sostenible de les Illes Balears i que
contemplava dins el seu articulat mesures amb referència a
l’entorn de l’hospital de Son Espases.

A més, hem introduït en el projecte millores importants, hem
soterrat l’edifici tecnicoindustrial i part del pàrking. Hem
apropat aquest edifici. Hem incrementat en 12.000 metres
quadrats les zones verdes. Hem solucionat determinades
deficiències en temes d’accessibilitat. Hem aplicat, en quatre
quiròfans, per arribar als 24 previstos inicialment. El nombre de
llits passa de 987 a 1.028, un augment de 41 llits, un 60%
individuals. Ha crescut l’àrea d’urgències en 1.200 metres
quadrats. Hem ampliat la UCI en 1.300 metres per a una unitat
de cures coronàries. I hem aplicat el compliment del Codi tècnic
europeu d’edificació, codi que es refereix a mesures d’estalvi
energètic, actuacions de protecció respecte de contaminació
acústica, aïllaments tèrmics, seguretat contra incendis, que no
havia previst l’anterior govern. Aquesta adaptació al Codi
europeu suposa garantir seguretat en el nou edifici i respecte per
a l’entorn i el medi ambient. I també tenim un espai dedicat a la
investigació i a la docència, que ens suposa en aquests moments
una reserva d’espai de 5.273 metres quadrats per a la possibilitat
de plantejar projectes com és la formació de grau i postgrau en
el camp de les ciències de la salut. Com veuen, són un conjunt
de mesures, de modificacions que suposen una millora
substancial sobre el projecte inicial i que el defineixen
clarament com un nou projecte d’hospital. 
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No acaben aquí les grans inversions en infraestructures.
L’any passat ja els vaig comentar la decisió de construir un nou
hospital a Eivissa, per donar resposta a una situació a Eivissa
que en els últims anys havia estat òrfena de mesures de millora.
No hem esperat i hem començat a fer feina a l’actual Can
Misses. Hem ampliat el nombre de llits, 24 nous llits
d’hospitalització i 8 llits de cirurgia major ambulatòria. Hem
ampliat l’àrea d’urgències en un 30%, passant de 6 a 15 llits
d’exploracions. Hem adaptat la zona d’atenció a l’usuari. Hem
ampliat i millorat els quiròfans, ara tenim 6 quiròfans nous.
Hem fet un nou hospital de dia oncològic, doblant les seves
places. Hem reformat les consultes externes a la tercera planta.
I hem fet també una política activa de recursos humans, que ha
permès cobrir places vacants i hem incrementat el nombre de
professionals amb 18 metges i 27 noves infermeres. Tot aquest
conjunt d’actuacions ha suposat un cost de 5,6 milions d’euros.
Tot això que els he comentat no són idees de futur, sinó que són
realitats ja ben presents.

Mentrestant, hem treballat per poder disposar d’un nou parc
hospitalari a Eivissa el més aviat possible. Hem fet els nostres
deures, tenim un solar la cessió del qual hem solAlicitat a
l’ajuntament, l’ajuntament modifica el Pla General d’Ordenació
Urbana i ben segur que aviat ens cedirà aquest solar. Nosaltres
hem elaborat un pla funcional, volem que sigui dinàmic i que
tornarà ser presentat als serveis per rebre les seves aportacions.
Hem fet un concurs d’idees a través d’un jurat, amb la
participació de representació institucional, el Consell Insular
d’Eivissa, l’Ajuntament de Vila, l’aportació i la representació
professional, el ColAlegi de Metges, el ColAlegi d’Arquitectes, a
més de membres de la Conselleria de Salut, i que fa uns dies ens
va donar un projecte guanyador. També hem fet les
prospeccions arqueològiques pertinents. Totes aquestes accions
ens situen dins el camí de rectificar el projecte, començar a
treballar en el plec de condicions, licitar, adjudicar obra, inici
d’obres, etc. La feina està enllestida, però encara en queda un
bon grapat.

Seguint amb aquestes activitats del Servei de Salut, que es
traduiran en el pressupost, en els contractes de gestió, allà on
quedarà establert de forma definitiva el nivell d’exigència i
compromís per a cada centre de despesa. Al llarg de tota aquesta
legislatura, quedarà palesa l’aposta tecnològica de la conselleria
i el Servei de Salut pels sistemes d’informació. Avui els puc dir
amb satisfacció que el projecte de recepta electrònica la setmana
passada va finalitzar la seva implantació a totes les farmàcies de
les Illes Balears. Per tant, les Illes Balears són la primera
comunitat autònoma d’Espanya que té una implantació del
projecte de recepta electrònica a tots els seus centres de salut i
a totes les farmàcies. El cost total d’aquesta implantació ha estat
de 4,6 milions d’euros i per a l’any 2009 se n’hi destinaran
encara 870.000. Cal recordar que els avantatges d’aquest
projecte són millorar l’accessibilitat per als ciutadans,
avantatges per posar a disposició dels professionals informació
de suport per millorar la seva prescripció; i també permet
facilitar recomanacions des de les oficines de farmàcia, per tant,
facilitar l’ús racional dels medicaments. 

L’altre pilar important d’aquesta aposta per les noves
tecnologies és el projecte que fa referència a informació i
documentació referent a la salut del conjunt de ciutadans. Estam
parlant de la història de salut. L’any 2009 serà un any important
per a aquest projecte, passarà de ser una eina d’informació a ser
una eina activa que ens serveixi per gestionar patologies, seguir
les polítiques de salut, incorporar registres clínics i fer
novament en un horitzó de futur, que pugui estar en possessió
de cada ciutadà. Això per a l’any que ve suposarà una inversió
de 4,5 milions d’euros.

Per acabar aquest apartat, els diré que dins l’apartat de
tecnologies d’informació, s’està fent la implantació de la
factoria d’informació corporativa del Servei de Salut. S’ha
desenvolupat el sistema d’informació a Son Dureta. S’ha iniciat
la informatització de GESMA, s’ha desenvolupat el SAB, s’han
introduït millores a les web corporatives. S’estén la signatura
digital i també s’introdueixen elements que tenen a veure amb
la pràctica assistencial, des dels sistemes de
teleelectrocardiografia de les nostres UVI mòbils, que permeten
guanyar temps i racionalitzar el recurs a utilitzar a una persona
amb un avenc coronari, un registre informàtic de pacients
coronaris, la transmissió de dades per mitjà de telecardiologia
infantil amb l’hospital de referència i que se’n beneficien els
nostres nins amb patologies cardíaques i quirúrgiques, i el
projecte de (...) que permet atendre millor als hospitals que no
tenen neuròleg de guàrdia i l’any que ve s’ampliarà a l’illa de
Menorca. En total aquestes millores en tecnologies de la
informació suposaran una inversió propera als 21,8 milions
d’euros per a l’any 2009.

Però com és lògic, la partida més important d’aquest
pressupost és la partida de recursos humans i que es veurà
incrementada principalment per diverses incorporacions. Des
del compliment de diversos acords amb els sindicats, podem
parlar del desenvolupament professional, sense comptar els
metges, que suposa 6,5 milions d’euros; els acords a què hem
arribat amb els metges, que són 8,5 milions d’euros; els que
consoliden els drets dels metges que estan en període de
formació MIR, amb una consolidació d’1 milió d’euros. Els
acords que han incrementat el complement específic per a totes
les categories que suposa 2,6 milions d’euros, i els que
permeten pagar els triennis al personal interí i que representen
4 milions d’euros. A més a més, per la fase d’implantació de la
carrera professional per a metges i infermeres es destinaran
l’any que ve 19,12 milions d’euros, que suposa un increment per
a l’any que ve de 6,37 milions d’euros, per cert, amb el
reconeixement a efectes de carrera professional del període
MIR, que l’anterior administració els va negar, i també la
consolidació d’aquest increment de professionals que s’ha
produït durant l’any 2008. A més a més, continuarem amb el
desenvolupament del concurs-oposició que vàrem presentar
enguany i que representarà la consolidació de 2.764 places
interines de personal estatutari dins l’any 2009.
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Passem a parlar de qualque cosa en relació amb els
hospitals. L’Hospital de Manacor disposarà aquest any d’un
pressupost de 70,7 milions d’euros, que suposa un increment
d’un 7,06%. Enguany s’hi han obert dos quiròfans nous, s’hi
han incorporat nous professionals i l’any que continuarem
millorant aquest hospital que disposarà d’un capítol especial a
l’apartat d’infraestructures, recollit el seu pla director, la
redacció del qual esperam tenir abans que finalitzi enguany.

L’hospital d’Inca disposarà d’un pressupost de 34,01
milions d’euros. Ara fa poc menys de dos anys que està obert
aquest hospital i ha aconseguit mantenir-se amb una velocitat de
creuer, consolidar nous serveis i oferir un nivell assistencial
elevat. Cal destacar l’increment de metges en aquest hospital en
el darrer any i mig, 32, que suposa quasi un augment d’un 25%
de la plantilla. L’any que ve es procedirà a reformar l’antic
centre d’especialitats dins el poble d’Inca per poder ser
gestionat per aquest hospital, la qual cosa li permetrà disposar
de més espai per a l’atenció als seus pacients.

L’hospital de Son Llàtzer disposarà de 125 milions d’euros,
un 2% més que enguany. Enguany s’ha millorat l’àrea
d’urgències en pediatria, s’ha millorat la unitat d’atenció a
l’usuari, de treball social. I s’han fet reformes per desenvolupar
l’estratègia d’atenció al part normal. Com a accions per a l’any
que ve, cal anunciar el desenvolupament d’una unitat de cures
intermèdies i l’hospital de dia mèdic.

Pel que fa referència a l’hospital Mateu Orfila, el pressupost
serà de quasi 56 milions d’euros, amb un increment d’un 3,2%.
Volem destacar que aquest augment correspon al capítol de
personal i que ens permetrà consolidar activitats dins aquestes
noves instalAlacions i facilitar l’accés a serveis especialitzats.
També, com hem comentat al principi, està a punt d’obrir-se
l’hospital de dia psiquiàtric.

L’hospital de Formentera disposarà d’un total de 8,2 milions
d’euros, quantitat que li permetrà consolidar la seva activitat.

L’hospital de Son Dureta rebrà aquest any un total de 276,9
milions d’euros. Comentar que aquest pressupost representa el
22% del pressupost de tota la Conselleria de Salut. Evidentment
no cal dir que Son Dureta és l’hospital de referència de la
comunitat i que en aquest camí volem que avanci. Especialment
volem que Son Dureta tengui ja la mirada posada en el canvi
d’emplaçament, i en aquest sentit estam treballant i s’ha
començat des del seu procés d’informatització, que ha de
permetre continuar la seva activitat amb normalitat en el trasllat
al nou edifici. I estam treballant en la creació d’unitats de gestió
clínica. També vull comentar que dins l’any 2009 acabarem el
procés de definir i adquirir tot l’equipament i la tecnologia
mèdica del nou hospital de Son Espases.

Pel que fa referència a l’hospital de Can Misses d’Eivissa,
el pressupost de l’any 2009 serà de 75,9 milions d’euros, la qual
cosa suposa un augment d’un 3,71%. 

Dins el capítol dedicat a hospitals, el capítol de GESMA,
que com vostès saben ocupa l’Hospital General, Joan March i
Psiquiàtric, té un increment d’un 12% i arriba als 41,1 milions
d’euros. Com vostès saben, GESMA ha presentat el seu pla
director 2008-2011, anomenat “ben atès” i que permetrà
escometre reformes i ens permetrà dotar-nos per primera vegada
d’una xarxa sanitària pública d’unitats de mitja estada, amb un
hospital també de dia amb 30 llits. 

Dins l’àmbit de millores sociosanitàries, també ben aviat
podrem donar a conèixer la proposta de reconversió de l’antic
Hospital del Toro, que no cal recordar que també tendrà una
part per a llits sociosanitaris.

Pel que fa l’àrea de salut mental, a part de la inauguració de
les unitats de l’Hospital Psiquiàtric durant aquest any 2008, s’ha
posat en marxa la unitat infantojuvenil en el Centre de Vila
(Eivissa). Està prevista per a aquest darrer trimestre la posada
en funcionament de l’ampliació de la unitat de salut mental al
Centre de Salut del Viver; i com els he comentat abans,
l’hospital de dia psiquiàtric de l’Hospital Mateu Orfila de
Menorca.

Altres accions. El que jo li he comentat del centre
d’especialitats d’Inca. Una unitat terapèutica educativa a
Mallorca. Completar els equips de seguiment (...) comunitari.
Una nova unitat comunitària de rehabilitació a Eivissa.
L’augment de professionals a les dues de Palma. I l’obertura
d’una miniresidència de 8 places a Manacor. Pel que fa a la
gerència del 061, tendrà un pressupost de 10,8 milions d’euros.

I això són les actuacions més específiques del Servei de
Salut. 

Ara passarem a comentar algunes altres accions polítiques
o prestacions de la conselleria. Jo ja vaig anunciar l’any passat
que volíem apostar fermament per impulsar les polítiques de
salut i gènere a la nostra comunitat. Nosaltres hem ampliat el
programa d’atenció precoç de càncer de mama fins als 69 anys,
a això hi destinarem 360.000 euros. Hem reorientat l’atenció a
la patologia mamària als nostres hospitals. Hem començat a
vacunar les nines de 14 anys del virus del papilAloma humà,
5.500 nines, amb una inversió d’1.330.000 euros. Hem potenciat
les consultes joves als instituts, hem passat de 15 a 21. I hem
editat una guia d’actuació per als professionals, especialment en
allò que fa referència a aspectes legals. Ja hem inclòs
l’anticoncepció d’urgències com a prestació normal en els punts
d’atenció urgent. Continuarem lluitant per reduir el nombre
d’interrupcions voluntàries d’embaràs, des de la promoció de
l’educació efectiva sexual a les escoles; mesures per garantir la
prestació del servei i programes específics dirigits a la població
immigrada. 

També estam preparant un decret per incloure els fàrmacs
per a la disfunció erèctil. Som pioners a Espanya en el programa
d’estratègia d’atenció natural al part normal. En aquests
moments tant Son Llàtzer com Manacor ja l’ofereixen dins la
seva cartera de serveis. Estam treballant en la prevenció i
l’abordatge de la violència de gènere, des del protocol de les
dones que han sofert una agressió sexual fins arribar a millorar
la formació dels nostres professionals. I també vull reafirmar la
importància que donam a les estratègies de gènere i salut,
properament modificarem l’ordre de creació de la figura de la
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coordinadora autònoma de salut de la dona per donar-li més
força, aclarir les seves funcions i possibilitar que aquesta
responsable s’integri específicament dins l’estructura de la
conselleria i es pugui dedicar exclusivament a aquests temes.

Pel que fa a prestacions, he de comentar que nosaltres ja
vàrem iniciar la fisioteràpia a domicili amb una primera fase de
pilotatges, amb bon resultat i una alta valoració per part dels
usuaris que ja es comencen a estendre a sectors de l’illa de
Menorca per anar progressivament cap a la resta de la
comunitat. L’hemodiàlisi domiciliària també requereix un
increment notable. També vull comentar-los que hem revisat la
participació de les associacions de pacients, el catàleg de
prestacions ortoprotèsiques, que feia deu anys que no havia estat
revisat. Especialment volem destacar tres elements positius
d’aquesta revisió: la mateixa revisió d’aquest catàleg; el concurs
que posarem en marxa amb ortopèdies, per evitar que els
afectats hagin d’avançar els doblers, i la creació d’una comissió
permanent de seguiment per dur una actualització contínua
d’aquest catàleg.

També l’any que ve començarem a donar passes per iniciar
l’atenció podològica a persones diabètiques i també, com hem
anunciat en determinades ocasions, aplicarem mesures per
millorar les condicions del desplaçament de pacients i familiars
que hagin de traslladar-se per rebre tractament, bé sigui a
l’hospital de referència, bé sigui a centres de la península.
Creim urgent introduir aquesta millora i per tant nosaltres ens
hi posarem seriosament per disminuir les incomoditats els
obstacles i per tant recollim el que consideram una demanda
social justa i per tant li donarem resposta.

Dins l’any 2009 també continuarem treballant les estratègies
de salut amb estreta colAlaboració amb el Ministeri de Sanitat.
L’estratègia de cardiopatia isquèmica, ja s’ha posat en marxa
una primera unitat de rehabilitació cardíaca dins l’atenció
primària a Menorca i l’any que ve donarem les passes per
disposar també d’una unitat de rehabilitació cardíaca
hospitalària a Mallorca. Treballam en l’estratègia de cures
palAliatives, en l’estratègia de diabetis, en l’estratègia del càncer,
en l’estratègia de l’ictus i de l’estratègia de l’atenció a les
malalties rares.

Ara, si em permetem, per acabar l’exposició, anem a parlar
de les direccions generals de la Conselleria de Salut.

La Direcció de Salut Pública, que part de les seves activitats
ja els he explicat quan parlàvem de política de salut i gènere i
d’estratègies de salut, té un pressupost de 17,2 milions d’euros,
que representa un increment d’un 3,08%. I aquesta direcció
general té el repte l’any que ve de treballar en la renovació
d’estructures de salut públiques, per fer-les més àgils, més
eficients, la qual cosa ha de consistir a fer, com a primera passa,
un diagnòstic de situació per seguir en definició de cartera de
serveis i la definició del procés normatiu. I també ha de
propiciar un canvi de model que lluiti per les desigualtats en
salut, aposti per professionals i basi les seves accions en
l’evidència científica. Aquest apartat tendrà una quantitat de
220.000 euros.

També continuarem impulsant polítiques de prevenció en
polítiques de VIH SIDA, en aspectes de prevenció,
sensibilització, diagnòstic precoç; hi destinarem una quantitat de
330.000 euros. En polítiques d’alcohol, bàsicament en
polítiques preventives, orientades a detectar bevedors de risc, a
programes de detecció de consum obsessiu i atenció primerenca,
li dedicarem 21.000 euros. Tenim una sèrie d’accions de
sensibilització de població en temes de tabac; normalització
d’atenció de deshabituació tabàquica en els centres de salut;
consens per incrementar espais sense fum, i la redacció d’un
nou pla contra el tabaquisme, que tendran totes aquestes accions
un pressupost de 350.000 euros.

En relació amb l’atenció i prevenció del tema de drogues i
altres addiccions, destacar l’esforç que des d’aquest àmbit es va
fent, tant a l’àmbit de prevenció, d’atenció i inserció social,
formació, recerca, la inversió que es fa en sistemes d’informació
propis i l’augment de colAlaboració entre institucions, podem
donar major participació a entitats implicades. El pressupost per
a aquest any en aquest apartat de drogues és de 3.378.000 euros,
amb un increment de quasi un 1,5%.

Dins la promoció d’hàbits saludables hi destinarem 132.000
euros, bàsicament en promoció d’activitat física, temes
d’obesitat i el foment d’elaboració de menjars amb criteris
nutricionals. Una de les qüestions en què volem fer passes
fermes és en el tema de vigilància en salut, en temes específics
com ho són el registre de càncer, el qual hem integrat, el
Registre de Càncer de Mallorca l’hem integrat a la Conselleria
de Salut perquè no hi era i des d’enguany, des de gener
d’enguany està inclòs dins el Servei d’Epidemiologia de la
conselleria, enguany volem consolidar aquest registre a
Mallorca i l’any que ve començarem a fer passes a Eivissa, a
Formentera i a Menorca perquè aquest registre poblacional de
càncer, que mai no ha existit a Eivissa, a Formentera i a
Menorca, pugui començar a ser una realitat.

La Direcció General de Farmàcia té un pressupost d’1,1
milions d’euros, suposa un increment d’un 20%, un increment
significatiu, en què bàsicament volem reforçar mecanismes de
control sobre l’ús racional de medicament; molt en noves eines
de gestió, com són noves tecnologies per implantar des d’alertes
dins recepta electrònica, com començar determinats pilotatges
amb control informàtic d’estupefaents, en concret a l’hospital
d’Inca. I també desenvolupar accions per al control de la
despesa farmacèutica.

Quant a la Direcció General d’Avaluació i Acreditació, el
seu pressupost és d’1.400.000 euros, amb un augment d’un
2,5% i l’any que ve continuarem apostant per la formació
continuada del personal, per la formació professional de la
família sanitària i per la formació especialitzada, així com la
formació de grau i postgrau en el camp de les ciències de la
salut a la Universitat de les Illes Balears, amb una inversió
prevista de 230.000 euros.
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Dins l’àmbit de recerca clínica i salut hi ha prevista la
creació del CAIBER d’atenció primària de Mallorca i de
l’hospital de Son Dureta, un consorci que tendrà per funció du
a terme assajos clínics, especialment aquells que no són
susceptibles de finançament o que no troben finançament per
part d’Indústria. Aquestes ajudes en recerca suposaran 270.000
euros.

Per altra banda, cream un centre per a la recerca de malalties
víriques, com poden ser la ràbia i altres virasis transmeses pels
quiròpters, aportant 60.000 euros, i que també colAlaborarà amb
aquest nou centre de recerca l’Institut Carles III.

L’accés a les fonts documents, parlam de la biblioteca
virtual, tendrà enguany un pressupost de 841.000 euros, amb un
augment quasi d’un 8%, i aquesta biblioteca virtual és un model
de referència en el conjunt d’Espanya.

Així mateix, també millorarem el Registre de malalts renals
i la promoció de la donació d’òrgans i teixits.

I per suposat, continuarem donant suport a la Fundació
Mateu Orfila, la qual saben vostès que és una eina de
colAlaboració entre investigadors i administració; que tendrà un
pressupost de 190.000 euros. La Fundació Caubet-Cimera,
centre específic de recerca en malalties respiratòries, la qual
disposarà d’un pressupost d’1.400.000 euros, i augmentarem la
colAlaboració amb la Universitat, transformant l’IUNICS en un
autèntic centre mixt de recerca en salut.

Continuarem impulsant a través d’aquesta direcció general
les declaracions de voluntats anticipades, millorant l’oficina de
registre de voluntats i continuarem treballant des de l’oficina de
qualitat, a la qual destinarem un pressupost de 233.000 euros.

La Direcció General de Consum augmenta en un 7% el seu
pressupost i arriba als 2,2 milions d’euros i pretén, bàsicament,
millorar la confiança dels consumidors. A l’apartat de protecció
hi dedicarem 900.000 euros; a l’apartat d’equitat, pel rol que
juga aquesta direcció general com a àrbitre per resoldre
conflictes entre consumidors i empreses, li dedicarem 800.000
euros, i per a una línia de veracitat a l’hora de tractar informació
i educació en drets i deures, tant de gent del mercat com de
consumidors i empresaris, li dedicarem 300.000 euros.

Crec que, a més, continuarem amb el control de productes
d’importació, continuarem fent campanyes i jornades formatives
amb associacions, amb l’escola, amb associacions de pares,
potenciarem també l’associacionisme en consum i continuarem
amb el desenvolupament normatiu perquè reguli la informació
d’empreses d’intermediació financera i de préstec ràpid. I també
impulsarem una fundació per al consum responsable.

Per finalitzar, la Direcció General de Planificació i
Finançament disposarà d’un pressupost de 757.000 euros, que
representa un augment d’un 3%.

I la Secretaria General, amb un pressupost de 7,5 milions,
que representa un 1,6% més que l’any passat.

A grans trets aquestes són les nostres prioritats per a l’any
que ve, les quals, com han pogut escoltar, moltes són fruit d’una
continuïtat d’accions ja iniciades l’any 2008 i que es
consolidaran l’any 2009 i la resta de legislatura.

Evidentment, ara qued a la seva disposició per a qualsevol
pregunta o aclariment que vulguin fer.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sr. Conseller. Procedeix ara la suspensió de
la sessió, per un temps màxim de 45 minuts, si els portaveus
volen. No? Doncs, continuam amb la sessió i per tal de formular
preguntes o observacions, procedirem a la intervenció dels
grups parlamentaris.

En primer lloc, per part del Grup Parlamentari Mixt,
intervendrà la Sra. Mayans, per un temps de deu minuts.

Perdó!

LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sra. Presidenta, la Sra. Suárez. Bé, en primer lloc
agrair l’exposició del Sr. Conseller, donar la benvinguda a tots
els membres del seu equip.

Farem algunes consideracions i també li farem algunes
preguntes. Hem de confessar que no ens ha donat temps a
revisar tot el pressupost d’aquesta conselleria, perquè, com
tothom sap, molt ampli, molt complicat, i per tant segurament
algunes de les preguntes que li farem és possible que estiguin
recollides, però quasi demanam disculpes per endavant si és que
ja estan recollides i nosaltres el qüestionam sobre això.

De tota manera, abans de tot, una reflexió general que volem
compartir amb el conseller, nosaltres som absolutament
conscients de tots aquests condicionants que vostè ha plantejat
a l’hora de fer aquests pressuposts; sabem perfectament els
problemes que s’arrosseguen en matèria pressupostària; som
plenament conscients que estam en una situació de crisi
econòmica i per tant som davant un pressupost d’austeritat, i
sabem perfectament, i ho hem denunciat en aquesta cambra i en
el plenari també, els problemes de finançament que té la sanitat
de Balears. No obstant tot això, sí que pensam que amb allò que
tenim hem de fer les coses de la millor manera possible, és a dir,
s’ha de prioritzar i per tant s’ha d’anar a aquells objectius que
són bàsics.

En aquest sentit, els objectius que vostè plantejava l’any
passat i que sembla que són els que inspiren els pressuposts
d’enguany, podríem dir que hi coincidim, hi coincidíem l’any
passat hi coincidim ara també. No és el moment de fer un recull
de totes les coses que s’han fet durant aquest any, per tant li
reconeixem aquestes actuacions, però haurà de comprendre que
nosaltres volem mirar cap al futur que és justament l’any 2009,
per tant no farem referència a tot el que s’ha fet, però que consti
que som ben conscients també del que ha fet la conselleria.
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D’aquest pressupost ens agrada tornar a veure que ocupa una
part molt important del pressupost de la comunitat, un 35,255
del pressupost, és important, això vol dir que aquest Govern
dóna importància a la sanitat pública, dóna importància a aquest
pilar del benestar. I entenem també que aquesta pujada, tot i que
sigui reduïda, d’un 5%, és un esforç que fa aquest Govern i per
tant que es fa per afavorir la sanitat.

Passam ja a qüestions més concretes, la major part de les
quals, crec que quasi totes, seran referides a l’illa d’Eivissa.
Efectivament, coincidim amb el conseller que el nou hospital
d’Eivissa és el gran compromís d’aquesta conselleria, és el
compromís també d’Eivissa pel Canvi; nosaltres esperam que
l’any que ve es pugui veure, diríem, ja la primera pedra d’aquest
edifici, però entenem també que tota la feina prèvia és molt
important. És a dir, a mi no em preocupa tant que es posi la
primera pedra no sé quin dia de quin mes de l’any que ve, com
que tota la feina prèvia que s’hagi fet estigui ben feta, parl d’un
pla funcional ben pensat, un pla funcional, a més, consensuat i
sentida l’opinió dels professionals; i en aquest sentit diguem que
no ens preocupa tant el temps, els terminis, com que
efectivament s’hi faci feina. I nosaltres pensam que s’ha fet
feina i de manera clara per part d’aquesta conselleria. Sí que un
tema que haurem de comentar i que haurem de debatre,
segurament al llarg de l’any pròxim, és justament què donarà,
quins serveis donarà aquest hospital, i nosaltres ens oferim
també, per la part que ens correspon, com a grup parlamentari
per entrar en aquest debat.

Una segona qüestió són els centres d’atenció primària, i
vostè no ha fet cap referència als centres de l’illa d’Eivissa.
Nosaltres entenem que dins aquests pressuposts hi ha la posada
en marxa dels centres que actualment estan en construcció, Sant
Antoni i Sant Jordi, i voldríem saber quines són les previsions
respecte dels dos centres dels quals els parlava, el centre de Sant
Josep i de Sa Colomina, en quina situació es troben. Entenc que
estan dins aquest pressupost, però com que tampoc no hem
pogut, diríem, mirar-ho amb deteniment, li plantejam això. Crec
que amb aquests centres que ja estan, crec jo, quasi acabats, i
aquests dos que es podrien posar en marxa, perdó, aquests dos
que es posaran en marxa i aquests dos que es podrien començar
a construir, la xarxa de centres de salut de dia d’Eivissa
quedaria, de moment, completa.

Una referència al tema de salut mental. Crec recordar que
l’any passat vàrem parlar d’aquest tema, reconeixem les passes
que ha donat la conselleria en aquest sentit i també, i aquí en
certa manera traslladam una inquietud per part del Consell
Insular d’Eivissa, en el sentit de la conveniència de descarregar
una part del que fa referència a places de salut mental que estan
en aquests moments en el compte del consell insular i que
estaria bé anar cap a una concertació de determinades places de
salut mental.

Un altre tema també, que existeix una certa reclamació des
d’Eivissa, té a veure amb el Pla de drogodependències; crec que
la conselleria, en aquest sentit s’ha expressat molt bé el
conseller, que tenen clar cap a on van i sempre fa falta aquesta
necessitat de redistribuir territorialment i també és una demanda
des del consell insular la necessitat d’augmentar el Pla de
drogodependència que depèn del consell insular.

Un tema també que ens preocupa és el tema, i el conseller ha
sortit en moltes ocasions en els debats, és el tema dels
desplaçaments dels malalts. Jo entenc que també, perquè ho ha
dit en moltes ocasions, que aquest tema és a la seva agenda;
supòs que és molt difícil que tingui un reflex pressupostari, però
sí que li volem traslladar que és un dels temes que a nosaltres
ens preocupa.

I després també un altre tema que ens preocupa també és la
cobertura dels serveis del 061 a l’illa d’Eivissa. És un tema
també que posam damunt la taula i que supòs que ja en podrem
parlar.

I ja per acabar, simplement una referència a un tema que (...)
estrictament del pressupost del 2009, però que també hauria de
ser un tema de futur, i és diríem el tema de l’hospital de Cas
Serres que en aquest moment depèn també del consell insular i
realment suposa una càrrega molt forta per a aquesta institució,
i ja dic parl de futur, no parl ja del 2009, però sí que és un tema
que voldria deixar damunt la taula.

Bé, són algunes reflexions, algunes preguntes, sàpiga, Sr.
Conseller, que té el suport d’aquest grup en la política sanitària
que du a terme i que l’encoratgem que aquest pressupost es faci
realitat i tot això que està programat es pugui realment dur a
terme.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Suàrez i disculpi l’error amb el nom.
Gràcies.

Per part del Grup Parlamentari BLOC per Mallorca i PSM-
Verds, té la paraula l’Hble. Diputat Sr. Alorda.

EL SR. ALORDA I VILARRUBIAS:

Gràcies, Sra. Presidenta. I també en primer lloc per saludar
el conseller i tot l’equip que l’acompanya i agrair-li aquesta
compareixença per explicar els pressuposts.

En primer lloc, també felicitar-lo per aquest increment,
veure que realment representa més d’un terç del pressupost la
conselleria que vostè dirigeix, aquests 1.254 milions, aquest
increment de 60 milions, tot i que, com sempre hem d’apuntar
en aquesta mena de debats, jo confiï que coincidirem, no és
encara la despesa sanitària corresponent a un país europeu i al
nivell que s’han de colAlocar les Illes Balears, el percentatge de
despesa sanitària en el PIB no és encara la que ens
correspondria i aquí ja ens surt un poc de la seva estricta
competència del que vostè pugui gestionar. Però crec que
constatar-ho i tenir-ho present és important per gestionar-ho
amb intelAligència.
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En aquest sentit, creim que en el moment de crisi s’ha fet un
esforç important, quan baixen els ingressos, quan fins i tot es
fan mesures fiscals perquè n’entrin qualcun menys i es vol
incrementar la despesa basant-se en un endeutament al límit és
perquè hi ha una sensibilitat per dur-ho a terme.

En qualsevol cas, un dels elements que hem de tenir en
compte i que jo crec que discrep d’un punt de cofoisme que
m’ha semblat veure en la part del finançament de l’Estat,
compartim plenament la seva crítica al sistema de finançament
que ha fet de tot d’una, però creim que una legislatura de quatre
anys donava per variar-lo substancialment i no només aquests
50 milions que vostè ens apuntava, que no han fet variar
substancialment la injustícia del model. Per tant, confiam que
això ho podrem redreçar, queda plenament palès quan aquests
939 milions se’n van tan enfora dels 1.254, no? És massa clar
aquest desfasament, que ben bé no és aportació de l’Estat, jo
crec que ara ja deixaria, abandonaria la terminologia “aportació
de l’Estat” quan forma part del finançament autonòmic i per
tant, com a mínim, aquesta part ja és la que ens correspon, és
poca, però com a mínim el finançament autonòmic i ja no
aportació de l’Estat, perquè si no acabarem que no en tendrem
cap de propi. Per tant, crec que ja és oportú només recordar que
l’aportació que ens arriba pel sistema no arriba a la despesa que
nosaltres fem, queda realment molt enfora, i ja si recordam que
els pressuposts d’enguany del 2009 de l’Estat torna a
pressupostar 220 milions del fons de suficiència, una part del
qual deriva de pensar que les despeses de salut estan
sobrefinançades, llavors ja l’insult del sistema esdevé una
caricatura. Per tant, confiï que en això serem reivindicatius i
resoldrem aquesta situació de fons.

Però crec que en aquest sentit, en l’esforç, amb el pressupost
que pot tenir aquest govern s’hi ha compromès, aquest
increment de professionals que vostè ens apuntava certament és
important, hi ha hagut unes millores en la situació dels
professionals també importants i no lleva que els debats que
hem dut a terme dins aquest Parlament també ja hem apuntat i
tots hi hem coincidit que encara en falten més; per tant, l’esforç
i la línia és positiva, però caldrà continuar en aquest mateix
sentit.

De totes maneres, un altre punt positiu que li vull donar,
amb poca per ventura conseqüència econòmica, és aquesta
aposta clara pels drets lingüístics dels usuaris, per defensar que
tota l’administració autonòmica ha de ser competent amb la
llengua del país; ens pareix que això no hi ha cap país europeu
que es qüestioni, que tengui els problemes que tenim a les Illes
Balears sobre aquest tema, i per tant li volem donar suport a
aquestes mesures que du a terme ara de cara a l’oferta.

Un tercer punt sobre els centres. Bé, com vostè sap,
nosaltres seguim pensant que Son Espases és un pecat i per molt
que ara el millorem seguim pensant que és una nafra dins
aquesta legislatura, de totes maneres, feta ja aquesta situació,
realment el duguin a terme, l’acabi amb totes les garanties, i
hem de coincidir que hi ha hagut unes millores respecte del
projecte inicial.

El tema d’Eivissa és clau, és important i urgent que aquest
projecte es dugui a terme, però certament amb tota l’ambició
que correspongui.

Saludam també aquests deu centres de salut, les unitats
bàsiques que vostè ens ha anunciat, creim que és una aposta
important i cap endavant; tot i que també expressa que el punt
de sortida que tenia la sanitat de les Illes Balears, com també els
nous reptes que ens ha representat la convulsa demografia que
hem viscut tots aquests anys, tot això també amb una situació
afegida de dificultat amb la crisi econòmica, però també
l’increment d’edat dels usuaris, que afortunadament és un
problema que voldrem tenir encara, com més apressant millor
en els pròxims anys, però que per a vostè representa un repte de
gestió. Com també les millores tecnològiques, la qualitat
assistencial a què tots aspiram.

En aquest sentit, crec que els compromisos, vostè n’ha
enumerat tot un seguit, no els tornaré enumerar, els donam per
bons i l’animam a dur-los a terme, especialment aquest
compromís amb la millora dels desplaçaments, amb les despeses
que representa, els costs de la insularitat, que és un altre
d’aquests punts que trobam insuficientment compensats per part
de l’Estat, però que el país evidentment ho ha de tenir present.

També hi ha hagut aquests reptes nous que són en els punts
del debat de política general darrer, com el centre de
radioteràpia o la facultat de medicina, els quals són
compromisos importants per a aquesta nova singladura.

Quant a Consum, i acab Sra. Presidenta, creim que també és
un compromís important, hi ha reptes dins la Inspecció de
Consum que l’hem de tenir present en tots els punts que toca, i
jo només una petita precisió, confiï que la campanya que vostè
ens ha anunciat no sigui de consumisme responsable, com m’ha
paregut que deia, sinó de consum responsable -nosaltres
consumisme ja procuraríem més aviat més que fomentar-lo,
corregir-lo.

Moltes gràcies, Sr. Conseller.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sr. Alorda. Per part del Grup Parlamentari
Socialista, té la paraula l’Hble. Diputada Sra. Torres.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Gràcies, Sra. Presidenta. Bé, en primer lloc, saludar el Sr.
Conseller i el seu equip i bé, agrair-li la seva profusa explicació
que ens ha donat, prou detallada i que no ens ha deixat cap
dubte.

Podem començar dient que som plenament conscients del
context econòmic on ens trobam i que dóna encara més valor a
l’esforç que s’ha fet per part de la conselleria, esforç que, en
primer lloc, es tradueix en una dada tan senzilla, però tan
important, com és l’increment del pressupost i que sigui una de
les conselleries amb un pressupost més gros. És evident que una
matèria tan sensible, com és la salut, ha de tenir una especial
protecció per part dels poders públics, i com ha dit el Sr.
Conseller, es va fer un gran esforç a l’any 2008 i veiem que
continua amb aquesta dinàmica per a l’any 2009.
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També podem destacar una altra paraula del discurs del Sr.
Conseller i és el tema de la responsabilitat. Evidentment en
situacions més complicades és quan s’ha de treure aquest sentit
per prendre les decisions més oportunes i més valentes i creim
que per part d’aquesta conselleria s’han pres, i confiam que
aquest any proper i els pròxims anys de la legislatura es continuï
amb aquesta dinàmica.

Jo no em referiré a les partides concretes del pressupost,
però sí que vull destacar una sèrie d’aspectes que m’han paregut
prou cridaners. I bé, veim que en primer lloc es continua amb la
dinàmica de gestionar, d’acomplir el compromís de gestionar els
doblers de manera eficient, ara més que mai, justament pel
context globalitzat econòmic que hi ha a tot arreu i tenir una
ambició prou clara, però un sentiment de responsabilitat que
faci que els doblers siguin distribuïts, destinats de la millor
manera possible.

Animam el Sr. Conseller a continuar amb les campanyes que
ha dut, creim que cap dobler s’ha de llevar per a campanyes
com a les que ha fet referència el conseller, campanyes que van
destinades a prevenir, a ensenyar, a mostrar a la gent les millors
dinàmiques o les millors actituds davant determinades
situacions, malalties o per exemple el tema de la
drogodependència, creim que tots els diners que es destinin a
això sempre seran pocs, però bé, som conscients, com hem dit,
de la situació econòmica actual. I celebram que també en
aquests temes de campanyes tan importants, també s’ha
augmentat la partida pressupostària.

També volem destacar la creació de la coordinadora
autonòmica de salut i gènere. Creim que és un tema prou
important que es tengui en compte l’aspecte del gènere per dur
actuacions totalment coordinades i en aquesta conselleria sabem
que és un tema que preocupa bastant i animam que es facin les
actuacions oportunes en aquest tema.

També celebram que es continuen augmentant els serveis
que reben els ciutadans, que continua l’increment dels recursos
humans, que sabem que és un pilar bàsic dins el sistema sanitari.

En relació amb el tema de les infraestructures, com que ha
fet una enumeració bastant detallada de les infraestructures que
s’han fet i que es continuen duent a terme l’any 2009, no farem
especial esment d’aquestes, i faig meves les paraules de la Sra.
Suárez en relació, evidentment, amb les infraestructures
d’Eivissa, més que res perquè és un tema que pel meu origen
conec també de manera especial.

També celebram la consolidació de l’Oficina de Qualitat de
la Conselleria de Salut i Consum, una oficina a la qual ha fet
referència el Sr. Conseller, que du una feina prou important i
que les activitats que pugui dur a terme l’any 2009 segur que
donaran fruit i hem comprovat que té una partida pressupostària
important i augmentada.

També voldríem destacar l’especial preocupació en relació
amb el tema dels recursos humans, als quals també ja he fet
referència, a la preocupació que té la conselleria per promoure
i coordinar la formació dels professionals sanitaris.
Evidentment, mai no es pot dir que n’hi ha prou també en aquest
aspecte, però creim prou important que, efectivament, des de la
conselleria es destaqui molt especialment el tema dels recursos
humans i que tenguin la destinació econòmica més important.

En relació també amb els programes de salut pública,
destacam la feina que fa la Direcció General de Salut Pública i
Participació, i la dotació pressupostària que té en els actuals
pressuposts destinats per a l’any 2009.

I també voldríem destacar, perquè consideram que és un
tema prou important i hem observat que té una destinació
econòmica també de relleu i és el tema de la sanitat ambiental
i alimentària. Evidentment, són aspectes que afecten molt
directament la seguretat dels ciutadans i ciutadanes,
evidentment.

El tema de la globalització i l’obligació d’acomplir els
requisits marcats per la Unió Europea fan que sigui requisit
indispensable que des dels poders públics es duguin a terme les
polítiques necessàries per donar seguretat en aquesta matèria, i
hem pogut comprovar que dins els pressuposts això es té en
compte.

I per no allargar-me més i per acabar, vull fer referència a la
matèria de consum. Hem comprovat que dins la Direcció
General de Consum hi ha el programa de protecció i defensa del
consumidor, amb una partida també interessant. I també
voldríem destacar la creació de la Fundació per al consum
responsable, celebram aquesta creació d’aquesta fundació;
veiem que té també una dotació econòmica dins el pressupost
que permetrà que faci prou feina.

I encoratgem el Sr. Conseller perquè tot el que es preveu en
aquests pressuposts i els projectes als quals ha fet referència a
la seva exposició, i jo, evidentment no puc evitar-ho, ho he de
tornar a dir, el tema del nou hospital d’Eivissa, on s’han fet unes
actuacions per part d’aquesta conselleria prou provades i que
són exemple de l’interès de la conselleria en la construcció
d’aquest nou hospital, doncs, simplement, encoratjar-los a
continuar amb la feina i que aquests pressuposts del 2009
suposin un efecte positiu per a la ciutadania de les Illes Balears.
Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Torres. I per part del Grup Parlamentari
Popular té la paraula l’Hble. Diputada Sra. Castro.
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LA SRA. CASTRO I GANDASEGUI:

Gràcies, Sra. Presidenta, gràcies també Sr. Conseller i a tot
el seu equip per venir aquí a aquesta comissió a explicar-nos el
seu pressupost per al 2009. Bé, la seva conselleria és la
conselleria que se’n du la major partida del Govern, crec, si no
ho és poc li deu faltar, perquè evidentment gestiona tots els
centres sanitaris i tot el seu personal. I la veritat és que, a pesar
d’això, vostè no ha aprofitat molt per lluir-se, ha fet vostè un
discurs que en molts de punts és idèntic, però idèntic, paraula
per paraula, al que va fer l’any passat quan va presentar els
pressuposts, ara fa quasi dia per dia un any. Vostè potser no s’ha
pogut lluir aquest any perquè la seva és una de les conselleries
que menys creix aquest any, només creix un 5%, la qual cosa
està molt per sota de la Conselleria d’Esports, de la de
Mobilitat, d’Assumptes Socials, Turisme, que són les quatre en
què m’he fixat, i no diré els percentatges que pugen aquestes
perquè tal vegada s’arribaria a ruboritzar, encara que crec que
ho sap molt bé.

Jo no sé si això és un reflex del pes que vostè té en el
Govern, però el cert és que aquesta pujada tot just cobreix l’IPC,
i així difícilment podrà vostè assegurar l’assistència sanitària als
ciutadans d’aquestes illes. Vostè es queixa del finançament
aprovat el 2001, com li dic, idèntic discurs al que ens va fer ara
fa un any; vostè es queixa d’aquest finançament i bé, en aquest
punt potser sí que canvia una mica el seu discurs, Sr. Conseller,
perquè vostè ens diu aquest any que les xifres que aporta el
Govern central són 932 milions d’euros, un 74% del pressupost;
però el que vostè no ha dit i que sí ens va dir l’any passat, és que
l’aportació del Govern l’any passat va ser de 963 milions
d’euros, la qual cosa suposa 31 milions d’euros menys que
arriben de Madrid per a la sanitat balear. I això suposa que la
comunitat autònoma, la qual va aportar un 17% del pressupost,
aquest any és obligada a aportar un 26% del pressupost de la
seva conselleria, perquè el Govern central ens aporta 31 milions
d’euros menys.

És així com el Sr. Zapatero pensa fer front a la crisi, a costa
de la sanitat balear? És per això que vostès no volen demanar a
Madrid la cofinançament de Son Espases, a la qual van votar en
contra el passat dia 7 d’octubre en el Ple d’aquest Parlament?

Per cert, ja que parlem de Son Espases, ja veig que vostè
l’ha investit totalment aquest hospital, ja l’ha fet seu, i ens parla
contínuament de les modificacions de Son Espases, una altra
vegada el mateix discurs que quan vam demanar la seva
compareixença per explicar-nos les modificacions de Son
Espases. Doncs, ja que parla d’això: quan han costat aquestes
modificacions? Són en el pressupost d’aquest any aquestes
modificacions, perquè les hauran de pagar qualque dia?

I ja que parlem d’infraestructures, el Pla d’infraestructures,
la memòria és en el pressupost del Servei Balear de Salut; la
Sra. Suárez, crec que amb molt bona intenció, creu que sí que
estan en el pressupost, m’ha semblat entendre que deia els
centres de salut de Sant Josep i Sa Colomina; doncs bé, Sr.
Conseller, m’agradaria que m’expliqués com es poden fer
aquests centres de salut en l’exercici 2009 si no són a la
memòria d’infraestructures i en el Pla d’infraestructures que és
aquí, aquí és? No hi ha ni Sa Colomina ni Sant Josep, només
Sant Antoni i Sant Jordi. El que sí hi ha en aquesta memòria del
Pla d’infraestructures és, en el punt 1, a més, “licitar el projecte

de construcció del nou hospital de Can Misses a Eivissa”. Això
ens alegra molt, igual que alegra a tots els diputats,
especialment als d’Eivissa, però el que ens agradaria saber és
amb quin pressupost licitaran aquestes obres? A quina partida
del pressupost del 2009 de la seva conselleria hi ha el nou
hospital de Can Misses a Eivissa? Com el finançaran, potser
amb una concessió privada?

I l’hospital de Formentera, Sr. Conseller, com és que té
exactament el mateix pressupost que l’any passat, quines
millores assistencials tenen previstes per a l’hospital de
Formentera? No serà que no en tenen cap prevista!

Ara parlarem, ja que hem parlat de privatitzar, que potser
financen l’hospital de Can Misses amb un concert privat,
parlarem de concerts amb centres privats. Mirin, els concerts
amb centres privats m’agradaria que m’expliqués unes quantes
coses: a l’hospital Sant Joan de Déu el concert puja de 6 milions
i poc a 14,5 milions aquest any, a què és deguda aquesta pujada,
Sr. Conseller? La Creu Roja queda exactament igual, però la
policlínica Nostra Senyora del Rosari, tant per a hemodinàmica,
com per a d’altres conceptes, perquè sumen dues partides,
augmenta prop de 400.000 euros; a què es deu aquesta pujada
de la policlínica del Rosari? 80 milions de pessetes, el que ens
van criticar, hasta la saciedad, era, bé, privatitzar la sanitat, fer
concerts amb la policlínica del Rosari; vostès augmenten aquest
any 400.000 euros, per què, Sr. Conseller? Deixen encara la
partida oberta per fer més concerts sanitaris amb centres
privats?

Una altra cosa, llista d’espera. Tenen prevista una partida
per fer un pla de xoc per lluitar contra la llista d’espera?

I un tema que ens preocupa especialment i en el qual també
trob que tothom és molt refiat, perquè no hem trobat aquestes
millores que vostè anuncia contínuament, les millores en les
dietes i en els desplaçaments dels pacients que han de venir a
Mallorca des de les illes menors, on estan aquestes partides que
segons vostè milloren? Perquè si són les que nosaltres hem
trobat, entregues per desplaçament a la secció 48, la veritat és
que augmenten molt poc, no arriba ni a 100.000 euros.
Expliqui’ns per favor com millorarà els desplaçaments dels
pacients, als quals vostès han votat en contra per fer a Son
Espases un annex... com que no? Per què diu que no? Aquí s’ha
votat en contra de fer a Son Espases un annex per als pacients
que es desplacen. També s’ha votat en contra que Son Dureta,
a part de centre sociosanitari, tengui un lloc per a la residència
dels malalts. Vostè millora els desplaçaments, a quina partida hi
ha els sous? O vostè ho fa sense sous? Expliqui’ns-ho per favor.

Un altre tema, les campanyes de salut. Diu vostè que les
campanyes de salut augmenten. Doncs bé, a la Direcció General
de Salut Pública els programes de salut pública, el personal
augmenta, suposo que deu ser l’IPC. Però les inversions reals
baixen, baixen les campanyes de salut, del 2008 al 2009 hi ha
una diferència a la baixa de 349.316 euros. Què passa, que no
volen potenciar l’educació per la salut? Per què no ens ha donat
xifres d’aquestes campanyes que vostè ha anunciat?
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Un altre tema, el Pla autonòmic de drogues. El Pla
autonòmic de drogues tan sols puja..., res, aquest ni tan sols
cobreix l’IPC. Vostè quan li vàrem preguntar sobre el
desenvolupament del Pla autonòmic de drogues ens va informar
que l’estan revisant i que faran nous programes tant per a tabac,
com per a alcohol, cànnabis i cocaïna. Què costaran aquests
programes? Què passa, que no augmenten el pressupost i fan
nous programes? Ens ho podria explicar també.

I després un tema que ens preocupa especialment és el tema
de la formació del personal del Servei Balear de Salut. La
formació del personal del servei balear de salut puja quasi 1
milió d’euros, 998.128 euros. Però a costa de què puja? Només
puja a Son Dureta, puja quasi tota aquesta quantitat a Son
Dureta. A Menorca baixa espectacularment quasi a la meitat. A
Eivissa baixa de quasi d’1.100.000 euros l’any passat a no
arriba a 1 milió d’euros aquest any. A Mallorca també baixa, no
tan espectacularment com a Menorca i com a Eivissa. I per què
fa això? És un intent de centralitzar la formació del personal,
quan allò que es desitjaria és precisament tot el contrari? Seria
una bona mesura per fidelitzar els professionals d’Eivissa i de
Menorca apropar-los la formació i descentralitzar-la. Però no,
pel que veim la tendència és la contrària. Per cert, en tema de
personal tenen previst una partida per contractar professionals
quan se n’hagin d’anar els que no sàpiguen català?

Un altre tema, GESMA. GESMA té una pujada important
d’un 12%, i els hospitals una mitjana d’entre un 1 i un 3%. Inca
un 3,8%; Manacor un 6%; Son Llàtzer un 2% i GESMA puja un
12%. A què es deu aquesta pujada? Als alts càrrecs? A les
subdireccions? La pujada en personal és important i és curiós si
analitzem la pujada de personal de GESMA que consta a la
memòria dels pressuposts, que al grup B hi ha una baixada del
personal fix, augmenten els eventuals i on augmenta més el
personal de GESMA és al grup A. Si tenim en compte que s’han
tancat els quiròfans de l’Hospital General i es vol fer una
transformació en centres sociosanitaris d’aquest centre i tota una
reestructuració sociosanitària, jo per la meva experiència
professional tenc entès que en el tema sociosanitari, infermeria
té un pes molt important. I aquí baixa infermeria i pugen els
metges que són el grup A. Són alts càrrecs tot això? Voldria que
ens ho expliqués.

En general, aquestes són les explicacions que ens agradaria
demanar-li en aquesta primera intervenció.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Castro. Per contestar té ara la paraula
l’Hble. Conseller.

EL SR. CONSELLER DE SALUT I CONSUM (Vicenç
Thomàs i Mulet):

Moltes gràcies. Sra. Marián Suárez, evidentment tots som
conscients dels problemes pressupostaris que tenim, jo crec que
aquest govern dedica a aspectes de salut un 35% del pressupost,
que és una partida raonable en els circumstàncies en què ens
trobam. Evidentment, com vostè ha remarcat, un dels principals
objectius és el tema del nou Hospital d’Eivissa, jo ja ho he dit
abans, es va fer un pla funcional per començar a fer el concurs
d’idees per poder elegir un projecte i, evidentment, ho hem dit
sempre, el Pla funcional és un pla dinàmic i, per tant, aquest pla
no està acabat de definir i com ja vàrem fer, ho continuarem fent
amb l’aportació dels professionals.

Nosaltres vàrem inaugurar fa uns mesos el Centre de Salut
de Vila, els dos centres que estan en obres, el de Sant Antoni i
el de Sant Jordi, si no hi ha cap impediment dins el primer
trimestre de l’any que ve podran començar a rebre l’atenció els
ciutadans en aquestes noves infraestructures. I crec que entre
aquests tres centres hi haurà una part molt important de la
població d’Eivissa que serà atesa en estructures noves. I per a
l’any que ve, evidentment, tenim previst el Centre de Sant Josep
de Sa Talaia, el Centre de Sa Colomina i qualque unitat bàsica
que en aquests moments jo no li puc concretar.

En referència als temes de salut mental, hem inaugurat fa
poc una unitat infantojuvenil al Centre de Salut de Vila.
S’amplia la unitat de salut mental en el Centre de Salut del
Viver. I es crea una nova unitat comunitària de rehabilitació a
Eivissa, evidentment l’espai de millora existeix, però feim
coses.

En relació amb els temes del desenvolupament del Pla de
drogodependències com vostè sap, part de les funcions
corresponen als consells insulars i part de les funcions
corresponen a la conselleria. Nosaltres estam amb el conjunt de
consells insulars treballant en un reequilibri, per dir-ho d’alguna
manera, a nivell pressupostari. I som conscients que per
exemple a l’illa d’Eivissa l’hem de millorar.

Vostè ha tret també el tema del desplaçament de malalts.
Evidentment és un tema que jo ja he reconegut que és una
demanda justa. És un tema que curiosament tothom veu com
una necessitat, però és un tema que va augmentar amb una
petita quantitat, tal com vàrem deixar l’any 2003, es va
augmentar una petita quantitat l’any 2004 i durant tres anys de
gestió del Partit Popular no es va remenar res. El compromís és
que nosaltres donarem solució a aquests desplaçaments de
trasllat de pacients a l’hospital de referència i a hospitals de la
península.

El tema que vostè ha comentat de Cas Serres. Nosaltres hem
expressat la voluntat de millora. Volem assumir algun cost
addicional, però en un pla que ens marqui el Pla d’acció
sociosanitària que hem d’aprovar. I amb la condició que una
part d’aquestes siguin aportacions sanitàries, i que aquestes
inversions al final acabin dins el futur nou hospital de Can
Misses que, com vostè sap, dins l’edifici actual una de les
condicions del projecte era la reutilització d’aquest hospital
actual i una part es dedicarà també a aspectes sociosanitaris des
del punt de vista de la Conselleria de Salut.



618 HISENDA I PRESSUPOSTS / Núm. 33 / 5 de novembre del 2008 

 

El Sr. Alorda ens ha comentat que evidentment estam en
unes condicions de finançament que no són les millors.
Evidentment jo puc compartir aquest criteri, crec que ja ho he
fet. Però crec que aquest augment d’un 5% de pressupost en
aquesta conselleria a les Illes Balears no és un augment
insignificant. I si qualcú vol fer l’exercici de veure com
augmenten el seu pressupost, les diverses conselleries de Salut
a les diverses comunitats autònomes, es trobarà augments molt
més minsos. Per tant, augmentant menys que l’any passat, però
augmentam en una quantitat superior a altres comunitats
autònomes.

Vostè ha comentat els temes de normalització lingüística.
Nosaltres l’únic que intentam fer és adequar-nos a allò que és la
nostra realitat, que té diverses vessants. Unes d’elles són de
normatives legals i unes altres que és el més adequat fer en
aquests moments a l’hora d’aquestes adequacions normatives.

Vostè també ha comentat el tema dels trasllats. Jo ja ho he
comentat. 

I també ha comentat el tema de Son Espases, que
evidentment nosaltres milloram aquest projecte d’hospital,
perquè el que volem és que quan sigui una realitat i entri en
funcionament, pugui donar la millor atenció sanitària al conjunt
de ciutadans. Una part dels ciutadans de Mallorca i el conjunt de
ciutadans de les illes com a hospital de referència.

Vostè ha fet referència, jo tal vegada m’he expressat
malament, a la importància que tenen els temes de consum i
evidentment es tracta de crear una fundació per al consum
responsable. 

Vull agrair les paraules de la diputada Maria Torres. Crec
que l’exercici de l’esforç pressupostari que fa el Govern s’ha de
correspondre amb un exercici de responsabilitat. Nosaltres ja
hem comentat que hem posat en marxa un pla per millorar la
gestió i l’eficiència del Servei de Salut, és a dir, a més de
necessitar més doblers, també hem d’assumir el compromís de
gestionar millor.

Vostè ha esmentat diversos temes que nosaltres volem
millorar i ho hem dit, millorar en temes de recursos humans,
millorar en temes d’infraestructures; vostè ha esmentat també
les infraestructures d’Eivissa i el nou hospital d’Eivissa, i també
volem millorar en aspectes de prevenció de la malaltia. 

Vostè també ha posat l’accent en la importància de les
polítiques de salut i gènere. Jo ja els he explicat que el canvi
normatiu que nosaltres farem precisament és per potenciar
aquestes polítiques i per tenir persones que es dediquen
especialment a aquest tema.

És veritat que qüestions com l’Oficina de Qualitat són
elements que ajuden a millorar l’atenció sanitària dels nostres
ciutadans.

I vostè també ha posat l’accent en determinades qüestions
que fan referència a les funcions de la Direcció General de Salut
Pública. Ha estat l’única que ha comentat aspectes que fan
referència a seguretat alimentària. Nosaltres tenim molt present
a la nostra conselleria que som una comunitat de serveis, on el
sector turístic és molt important i això fa que haguem d’oferir
elements supletoris en seguretat alimentària. Nosaltres estam
fent feina de valent en aquest aspecte. Estam treballant també en
aspectes que fan referència a nutrició i obesitat. I estam
intentant aplicar el concepte que en temes de nutrició,
alimentació i seguretat alimentària el concepte de salut en totes
les polítiques.

Intentaré respondre les preguntes que m’ha fet la Sra.
Castro. Jo sincerament supòs que me’n deixaré alguna, perquè
vostè du una velocitat que jo de vegades som incapaç d’apuntar
tot allò que vostè em demana. Vostè per exemple fa una crítica
a l’augment de pressupost. Jo acab de comentar, si vostè vol
mirar com augmenten el pressupost les diverses comunitats
autònomes del conjunt d’aquest país, ho pot mirar. Evidentment,
l’augment que tenen conselleries del nostre govern, per exemple
Esports i Joventut, és molt fàcil jugar amb percentatges, el més
important són els valors absoluts, no els percentatges. A més,
aquesta conselleria per exemple, té determinats problemes
pressupostaris que vostè sap molt bé d’on vénen i per on surten.

Evidentment a aquest conseller no li preocupa el més mínim
que per exemple conselleries com Afers Socials augmentin en
15 milions el seu pressupost perquè és per aplicar una llei de
dependència. I això és solucionar problemes dels nostres
ciutadans. 

A més, si vostè vol que jo compari, miri, vostè a la seva
esquerra té la Sra. Castillo. L’any 2004 el pressupost de la
Conselleria de Salut va augmentar en un 3,4%. L’any 2007, amb
una conjuntura econòmica tres vegades millor que la nostra, va
augmentar un 5,5%. Per tant, nosaltres vàrem augmentar l’any
passat un 10,22% i enguany hem pogut augmentar aquest
percentatge superior a un 5%...

(Remor de veus)

LA SRA. PRESIDENTA:

Silenci!

EL SR. CONSELLER DE SALUT I CONSUM (Vicenç
Thomàs i Mulet):

...consideram que amb la conjuntura que nosaltres tenim,
conjuntures econòmiques que són suficientment bones perquè
nosaltres puguem desenvolupar les nostres polítiques.

Vostè ha comentat temes de finançament de Son Espases. El
cost efectiu d’aquestes millores de Son Espases encara no està
establert, s’està treballant per determinar-ho, i un cop
determinat, s’analitzarà i s’acordarà l’impacte que ha de tenir
sobre l’equilibri del conjunt de la concessió. És llavors quan
sabrem què ens costa, que evidentment serà una xifra coherent
amb allò que nosaltres donarem com a millor. És a dir, no poden
estar en el pressupost perquè parlam d’una concessió.
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El pressupost de Formentera no és el mateix enguany que
l’any passat, millora en 100.000 euros. L’hospital de
Formentera va millor i allò que s’està intentant fer en aquests
moments és consolidar l’activitat que du endavant. 

En relació amb els comentaris que vostè ha fet del
pressupost de Sant Joan de Déu. L’any passat estava en dos
conceptes del pressupost perquè entre altres coses s’acabava el
concert a meitat d’any. L’hospital de Sant Joan de Déu es manté
amb la mateixa xifra, que és d’aproximadament 15 milions
d’euros.

Després ha fet un comentari en relació amb la Policlínica
Verge del Rosari d’Eivissa. Jo l’únic que li puc dir és que hi ha
un conveni signat per atendre pacients en diversos conceptes,
entre ells el d’hemodinàmica. I les quantitats que nosaltres
disposam per fer el pressupost són per atendre persones. Un dels
motius de la construcció del nou hospital és poder augmentar la
cartera de serveis. Mentrestant, seria una irresponsabilitat per la
nostra part decidir que determinades persones que tenen
determinats problemes clínics s’atenguin i d’altres..., què vol
que venguin a Palma? En aquests moments hi ha un concert
perquè siguin atesos a Eivissa. Nosaltres feim una
pressupostació, tenint en compte les necessitats que pensam que
l’any que ve tendrem. L’escenari de futur, quin serà? L’escenari
de futur serà el que dibuixi el nou hospital, amb la nova cartera
de serveis.

Vostè diu que jo estic en contra de millorar les condicions
de desplaçament del trasllats. Perdoni...

(Remor de veus)

..., vostè ha dit que hem votat en contra de fer un centre a
Son Espases, de fer un centre a Son Dureta. Millorar les
condicions del trasllat dels pacients es pot fer de diverses
maneres. Nosaltres posarem damunt la taula la manera que
considerem que és més adient per fer-ho.

Després vostè m’ha comentat que no es feien inversions en
salut pública. Jo li puc dir que en campanyes de salut pública no
hi ha disminució de pressupost, sinó que aquests pressuposts
estan recolAlocats i reordenats a diverses partides.

Després vostè ha comentat el tema del català i el servei de
salut. Jo l’únic que li puc dir és que tenim un marc legal, marc
legal que ve per una Llei de normalització lingüística que va
aprovar aquest parlament, inclòs el Partit Popular i que ja té
bastants d’anys. El servei de salut es mou en funció de la llei
marc del servei de salut, que és vigent a tot Espanya i que té un
article, una disposició que diu que les comunitats autònomes
que tenen llengua pròpia han de regular aquesta situació. Per
tant, fa poc que el Consell de Govern va aprovar una norma en
relació amb el català que feia referència al conjunt de
funcionaris. Nosaltres estam fent una norma específica per al
Servei de Salut, que pot estar ben segur que intenta jugar entre
el marc legal que tenim i facilitar la disponibilitat de
professionals sanitaris i que es puguin integrar, no hi ha cap
obstacle perquè cap persona pugui venir, ja sigui amb un
concurs, per guanyar una plaça, ja sigui per un concurs de
trasllat, però tenim un marc legal que hem d’acomplir i això és
l’únic que nosaltres intentam conjugar.

Vostès ha parlat al final dels temes de GESMA, de les seves
diferències; crec que de vegades no és bo fer cas de
determinades notícies que surten a determinats mitjans de
comunicació, però l’augment de pressupost només és un:
GESMA va aprovar un pla estratègic per poder tenir unes
instalAlacions sociosanitàries que no té aquesta comunitat
autònoma i per tant necessita un augment del seu pressupost;
parlam, entre d’altres coses, crec que ja ho he dit, d’una unitat
de mitja estada o d’un hospital de dia dins l’hospital General per
a 30 places.

Molt bé, moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sr. Conseller. En torn de rèplica, volen
intervenir?

Per part del Grup Parlamentari Popular, té la paraula la Sra.
Castro.

LA SRA. CASTRO I GANDASEGUI:

Sí, gràcies, Sra. Presidenta. Miri, Sr. Conseller, vostè critica
el que li convé i es compara amb qui li convé, jo crec que no es
pot comparar amb altres comunitats autònomes que tenen unes
característiques molt diferents de la nostra i un finançament
també diferent.

I li repeteixo, arriben 31 milions menys del Govern central,
no ens ha donat cap explicació d’això.

Quant al pressupost que vostè diu de les legislatures
passades, no sé quins anys deia, compari-ho amb el segon any
de competències, compari-ho amb el pressupost del 2005, a
veure quin pressupost va ser; parli les coses, no només el que a
vostè li convé, per favor, perquè vostè evidencia amb tot això un
doble discurs; vostè sempre, l’exponent més clar del seu doble
discurs és Son Espases, llavors els convenis amb la privada.
Què passa, que a l’anterior legislatura no s’atenien persones a
la privada? Què s’atenia l’anterior legislatura? Perquè clar,
vostè diu que és per atendre persones, abans també ho devia ser,
no? I l’augment és significatiu, nosaltres sempre hem estat
d’acord amb aquests convenis, però per a vostè, quan era a
l’oposició sembla que això i Son Espases eren els seus temes
estrella, i ara, no només segueix la mateixa política del Partit
Popular sinó que l’incrementa.

Un cas evident també és Eivissa, amb el tema que li dic de
(...), com es va oposar vostè a l’hemodinàmica, quasi tant com
ha intentat oposar-se a la radioteràpia.

I quant al desplaçament dels pacients, jo no he dit que vostè
estigui en contra de millorar-los, li dic que aquí s’han votat en
contra per part del Grup Socialista, que crec que vostè el deu
conèixer, dues propostes del Grup Popular per fer un annex a
una d’elles i una altra perquè Son Dureta fos sociosanitària i
residència per a malalts quan estigués acabat Son Espases.
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Un altre exemple del doble discurs, el tema del finançament
de l’hospital d’Eivissa, jo no sé si l’he entès malament, ha dit
que serà una concessió. Ho ha dit, no? M’agradaria que m’ho
repetís, jo ho he entès així, no sé si la Sra. Suárez també ho ha
entès i per això no li vol ni contestar, perquè realment que ara
es financiï l’hospital de Can Misses amb una concessió privada
quan es va criticar, com es va criticar, el tema de Son Espases,
doncs la veritat, a nosaltres, miri, ja ens va bé que es faci
l’hospital, però a vostè, potser hauria de donar qualque
explicació als seus socis de govern.

Vostès parlen d’austeritat i jo crec que l’apliquen allà on no
fa falta, perquè l’apliquen, com li dic, a les dietes; les dietes dels
malalts no augmenten, digui’m la partida exacta i quina
quantitat augmenten, perquè no és veritat. Ja van tancar la unitat
d’hospitalització a domicili de Son Llàtzer; disminueixen la
formació dels professionals a Menorca i a Eivissa, li he dit
abans, no digui que no perquè és així; la formació dels
professionals augmenta quasi 1 milió d’euros, però augmenta
només a Son Dureta, a Menorca baixa quasi la meitat i a Eivissa
baixa significativament. S’ha de descentralitzar la formació, li
repeteixo.

I amb el tema de GESMA puja el pressupost en inversions
reals, però puja significativament el capítol 1. I li repeteixo, del
capítol 1 el que més augmenta són els sous de la categoria A,
que són els metges, si no vaig equivocada, i el B disminueixen
les places fixes, que és infermeria, sobre la qual recau el pes
dels sociosanitaris.

Tampoc no m’ha contestat sobre el tema de la llista
d’espera, no hem vist cap pla de xoc per acabar amb la llista
d’espera.

En fi, Sr. Conseller, que el seu pressupost jo comprenc que
no se senti molt orgullós, li record una altra vegada, només puja
un 5%, no hem vingut aquí a parlar d’altres conselleries, hem
vingut a parlar de la Conselleria de Salut i aquesta augmenta
molt poc. Això bé és perquè no prioritza la sanitat aquest
govern; com li he dit abans, potser vostè té molt poc pes en
aquest govern i li presentarem esmenes per millorar el seu
pressupost, l’ajudarem a millorar el seu pressupost, si vostè vol.

No podem permetre de cap manera que la crisi es financiï a
costa de la sanitat, que el Sr. Zapatero veiem que les xifres que
vostè ens ha donat ja ho fa, i no volem que aquest govern ho
faci.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Castro. I ja per acabar, té la paraula el
Sr. Conseller.

EL SR. CONSELLER DE SALUT I CONSUM (Vicenç
Thomàs i Mulet):

... Sra. Castro per les seves paraules i per la seva
colAlaboració a través de la tramitació del pressupost.

Jo el que li puc dir és que quan parl amb altres consellers de
Salut d’altres comunitats autònomes n’hi ha molts que estan,
que estarien molt contents per tenir un augment del 5% del
pressupost. Cadascú es mou amb unes coordenades
determinades i evidentment jo crec que un 5% de pressupost a
nosaltres no és que ens vagi bé, però amb la conjuntura que
tenim no ens podem queixar.

Vostè ha parlat de diverses coses, jo n’intentaré repescar
alguna. Tema de formació, que si ha baixat; ja li he dit que els
temes de formació, les partides estan centralitzades i qualque
partida en vies menors ha baixat, entre d’altres coses perquè hi
ha menys residents, tant a Menorca com a Eivissa, temes que no
corresponen només a la Conselleria de Salut; pel que sigui
l’oferta de formació especialitzada a Menorca i a Eivissa els
darrers anys té problemes, i això és una de les causes perquè
aquestes partides pressupostàries baixen.

Evidentment, vostè comenta el tema de les llistes d’espera.
El tema de les llistes d’espera, hi ha un decret de garanties, hi ha
unes partides pressupostàries dins els pressuposts del Servei de
Salut, per fer-hi front quan sigui necessari aplicar aquest decret
de garanties quirúrgiques o quan sigui necessari aplicar mesures
de xoc per disminuir les llistes d’espera, com vàrem haver de fer
aquesta primavera després de la vaga dels metges. Quan s’han
de prioritzar determinades coses es prioritza.

Respecte de la política en general que vostè comenta dels
concerts amb clíniques privades, jo li puc dir, ja ho he dit
diverses vegades, hi ha un marc legal a la nostra comunitat, una
llei de salut que defineix clarament quin és el rol d’aquestes
clíniques privades i com s’han de fer determinats concerts.
Nosaltres, no, crec que a ningú no interessa en aquests moments
rompre un conveni amb la Clínica Vilas, per exemple, en temes
d’hemodinàmica perquè venguin els pacients a l’illa d’Eivissa;
nosaltres no farem aquesta irresponsabilitat. Per tant, hem de
pressupostar l’atenció a determinades persones i això és el que
feim.

També li he dit que el compromís de fer un nou hospital és
augmentar la cartera de servei d’aquest hospital, perquè es farà
una inversió important. I per tant, és un concepte que nosaltres
tenim un marc legal i s’utilitza, s’ha d’utilitzar amb eficiència
i amb sentit comú.

Vostè diu frases que queden molt bé de cara a la galeria, són
bons titulars, però són frases buides: dir que aquest govern no
té en compte aspectes de salut, que no li preocupa la sanitat,
com acaba de dir, crec que són frases fora de contingut i que no
s’atenen a la realitat. Perquè després em diu que no li agrada
quan jo li dic augments de pressupost que va fer la Sra. Castillo
en altres anys, doncs miri, les seves raons devia tenir en aquells
anys per no tenir major disponibilitat pressupostària, i qualque
any que va haver d’afrontar determinades inversions en temes
concrets va tenir més augment de pressupost. L’any passat
nosaltres vàrem aconseguir un augment superior al 10%, que ja
és un bon augment per a una conselleria de Salut, enguany hem
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aconseguit més d’un 5%. Li dic: miri a altres comunitats
autònomes què passa amb les conselleries de salut i veurà que
les normes generals no són aquestes.

Nosaltres hem intentat fer un augment molt homogeni en
serveis, en direccions generals, hem fet un esforç especial, què
curiós que ningú no l’ha esmentat, en atenció primària amb un
augment d’un 12% perquè és un dels nostres objectius i per tant
on també hem fet unes certes prioritats dins un esquema general.

Jo esper poder recollir aquestes aportacions que vostè
anuncia que faran dins la tramitació d’aquest pressupost a nivell
de la cambra i no passi, Sra. Castro, que nosaltres analitzarem
amb cura i estimació les seves propostes, per veure si les podem
incloure.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sr. Conseller. Només queda agrair-li la seva
presència i la dels seus acompanyants i s’aixeca la sessió.
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