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LA SRA. PRESIDENTA:

Començarem la sessió d’avui i en primer lloc els demanaria
si es produeixen substitucions.

EL SR. BONED I ROIG:

Joan Boned substitueix Josep Carretero.

LA SRA. PRESIDENTA:

Molt bé, moltes gràcies. 

1) Proposició no de llei RGE núm. 8401/08, del Grup
Parlamentari Popular, relativa a manteniment de les
unitats d'hospitalització a domicili.

Passam, doncs, al primer punt de l’ordre del dia, que
consisteix en la proposició no de llei RGE núm. 8401/08, del
Grup Parlamentari Popular, relativa a manteniment de les
unitats d’hospitalització a domicili.

Per defensar la proposició no de llei té la paraula..., la Sra.
Aina Castillo -perdoni’m- per un temps de deu minuts. Quan
vulgui, Sra. Castillo, i perdoni.

LA SRA. CASTILLO I FERRER:

Gràcies, Sra. Presidenta, i no es preocupi; a aquestes hores
és molt normal que ens passin aquestes coses.

Bones tardes a tots els membres de la comissió de salut i, bé,
iniciarem aquesta sessió amb una qüestió que jo crec que és
prou important. El que passa és que m’agradaria fer una reflexió
als diputats que formen la Comissió de Salut, i és a veure si
s’han fixat en els temes que s’han duit a debat en aquesta
comissió des de la seva constitució aquesta legislatura. Jo sí he
fet una mica de repàs, una mica parcial, per suposat, perquè
m’he fixat en les propostes que ha presentat el Partit Popular, el
Grup Parlamentari Popular, però hem parlat del tancament de
quiròfans de l’Hospital General, hem parlat de la paralització de
projectes tan importants com per exemple la posada en marxa
de la unitat de fibromiàlgia a l’Hospital General, també; hem
parlat també de la paralització del PAC de can Picafort, de la
paralització del PAC de Portocristo; hem parlat també del
deteriorament de les llistes d’espera a la sanitat pública al llarg
dels darrers mesos; hem parlat també de la desatenció de la
demanda d’incorporació de radioteràpia a Eivissa, que avui
també en tornarem a parlar. Parlarem avui també de la
paralització del Pla de prevenció de les agressions als centres
sanitaris, i així podria continuar.

La passada sessió vostès es queixaven de la meva
intervenció, quan vaig dir que en un any la Conselleria de Salut
s’havia dedicat a tancar serveis o a paralitzar serveis, però jo
crec que simplement fent un repàs dels punts de debat que ha
duit a terme aquesta comissió ens adonam que és així. Fins ara
he parlat de sis o set iniciatives i no duim tant de temps en
aquestes sessions parlamentàries i totes parlen de paralització o
de tancament de serveis sanitaris. I avui desgraciadament ens
toca parlar en aquests moments d’una altra, que és el tancament
de la Unitat d’atenció a domicili de l’Hospital de Son Llàtzer.

Diuen que la tanquen. De fet, si no vaig equivocada, a dia
d’avui aquesta unitat d’atenció domiciliària, d’atenció de la
unitat d’hospitalització a domicili de l’Hospital de Son Llàtzer
està tancada, és a dir, que aquelles persones que no importaria
que estiguessin hospitalitzades avui a Son Llàtzer i que podrien
estar a casa rebent una atenció per part d’equips professionals
de l’hospital, no poden gaudir, perquè jo crec que és un gran
benefici per als pacients poder estar a ca seva, d’aquest servei,
sinó que han de quedar a l’hospital fins que estan totalment
recuperats.

I per què?, perquè, clar, tot d’una que sents aquesta notícia
no ho entens, no es pot entendre que una unitat que funciona bé
i de la qual es beneficien o s’han beneficiat l’any passat 340
pacients es pugui tancar. El primer que penses és que, bé, hi
haurà qualque motiu tècnic. El primer que sentim és que el
director assistencial del Servei de Salut, que és una persona molt
preparada, és la mateixa que hi havia a la passada legislatura,
ens diu que no és un tancament, que és una reorganització del
servei, i que supliran aquesta demanda amb el Servei d’Atenció
Primària, el Servei d’atenció a domicili que s’ofereix des
d’Atenció Primària però, clar, curiosament aquest servei
d’atenció a domicili d’Atenció Primària està dedicat a pacients
crònics, és a dir, aquells pacients -jo crec que en aquesta
comissió ja sabem el que és un pacient crònic- amb malalties
molt duradores, per dir-ho de qualque manera -Sra. Presidenta,
a mi també em passa, avui horabaixa és que no ens surten les
paraules-, però que no es dedica precisament a aquest tipus de
pacients subaguts, que és que necessiten un poquet més
d’atenció perquè estan recuperant-se d’una estada hospitalària.

Després del director assistencial s’eleva un poquet més la
categoria de la persona que parla, jeràrquicament parlant, i ens
intervé el director del Servei de Salut, el gerent del Servei de
Salut, el Sr. Josep Pomar, i ens diu que efectivament no es tracta
d’un tancament, que es tracta d’una reordenació d’aquest servei
i que efectivament es prestarà a través d’Atenció Primària. Això
és el dia 12 d’agost, que són les darreres declaracions que vaig
sentit del Sr. Josep Pomar. 

Però pocs dies després, perquè al final tot cau pel propi pes,
surt una entrevista del gerent d’aquest hospital, dia 16 d’agost,
quatre dies després, on manifesta obertament que aquesta unitat
no s’ha tancat per temes de reorganització, no és que s’ofereixi
per Atenció Primària, no; és que la vertadera raó és la limitació
econòmica d’aquest hospital de Son Llàtzer, que no tenen
doblers, i com que no tenen doblers i només es beneficien
d’aquesta unitat -tot i que reconeix que és bona el mateix
gerent- 340 persones, idò han decidit que no és una prioritat
d’aquest hospital i per tant la tanquen.

Quina és la conseqüència? Bé, que tothom s’hi posa en
contra, com és lògic, perquè tots sabem els beneficis, i de fet
també ho estam vivint a l’Hospital de Son Dureta, d’aquestes
unitats d’hospitalització a domicili que fan, per una banda, que
el pacient estigui molt millor a ca seva, ben atès, lògicament,
per equips professionals del mateix hospital, i per una altra
eviten saturació hospitalària. Clar, això suposa l’oposició frontal
sobretot dels sindicats, i dels professionals també, el que passa
és que no es manifesten tan obertament. Ara tenim la principal
conseqüència: l’altre dia apareixia que a Son Llàtzer hi tornava
a haver una saturació important i que hi havia prop d’una
trentena de pacients que encara estaven pendents a urgències
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que els donassin, els assignassin un llit perquè no hi havia lloc
d’hospitalització. Clar..., és que totes les decisions tenen
conseqüències; no podem prendre decisions en sanitat
gratuïtament i molt manco intentar enganar la gent. No es tracta
de reordenar un servei, es tracta de tancar un servei i, com diu
el mateix gerent, per motius econòmics. 

Clar, és una mica complicat entendre aquesta decisió, perquè
des d’Atenció Primària no s’ofereix aquest servei. Aquest servei
està tancat a l’Hospital de Son Llàtzer i ara mateix tenim que
prop de 10, 11 -xifres reconegudes pel mateix gerent de
l’Hospital de Son Llàtzer-, mentre 10, 11 pacients podrien estar
a ca seva ben atesos i molt més còmodes, estan a l’hospital
ocupant un llit que podria ocupar una altra persona que potser
la necessita més, perquè està pendent a urgències d’un llit
hospitalària que encara no està buit.

En què quedam? Nosaltres pensam, des del Grup
Parlamentari Popular, que és un exemple més d’anar cap enrere
en la qualitat assistencial, pensam que és un error i per tant
presentam aquesta iniciativa que és molt senzilla, simplement
demana que el Parlament insti el Govern de les Illes Balears
perquè es mantengui per part de la Conselleria de Salut i
s’impulsi aquesta unitat d’hospitalització a domicili de Son
Llàtzer. Després també demana que es mantenguin i impulsin
les unitats d’hospitalització a domicili dels altres hospitals,
perquè mentre el gerent de l'ib-salut diu que serà una mesura
extensiva als altres hospitals, també veim amb entrevistes, per
exemple, del gerent de Son Dureta, que la duc aquí mateix, que
diu que ni parlar-ne i que no pensa tancar aquesta unitat perquè
funciona molt bé i dóna molta qualitat tant a l’hospital, als
professionals, com als usuaris. I com a tercer punt, òbviament
si el gerent es queixa d’insuficient dotació econòmica, que això
sabem que sempre passa, però si és necessari perquè no es
tanqui aquesta unitat idò que la Conselleria de Salut i Consum
doti suficientment el pressupost de l’Hospital de Son Llàtzer
perquè no es vegi obligat a tancar aquest servei.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Castillo. Pel Grup Parlamentari Mixt
intervindrà la Sra. Suárez. (...) té un temps de deu minuts. Quan
vulgui, Sra. Suárez.

LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sra. Presidenta. Senyores diputades, senyors
diputats, jo també em permetré fer una valoració del que han
estat les iniciatives del Partit Popular des que hem començat la
legislatura, i diria que el que ha dit vostè, Sra. Castillo, és una
llista ben feta de la visió parcial que té vostè de la gestió de la
Conselleria de Sanitat. Ho dic simplement perquè a les darreres
proposicions que hem vist, quan vostè deia retall de serveis, del
que estàvem parlant és que un servei que vostè pensava que
s’hauria d’haver posat no s’havia posat en marxa. Per tant és
una visió parcial de la qual li podem dir que estem absolutament
en desacord. És la seva visió de les seves proposicions i supòs
que continuarà així la resta de la legislatura. I són a més, la
majoria d’elles, tota una sèrie d’iniciatives que curiosament
coincideixen amb una gestió que diríem no és la mateixa que a
vostè li hauria agradat fer, de tal forma que en moltes de les

seves proposicions hi ha una mena de projecció del que vostè
potser hauria volgut fer però resulta que no ha pogut fer, i jo
crec que és hora que vagi assumint on és en comptes de dir tot
això que està fent malament la conselleria.

Bé, fet aquest aclariment, feta aquesta introducció, passem
a parlar de la proposició d’avui. Li voldríem cridar l’atenció
sobre una afirmació que vostè fa a l’exposició de motius, que jo
estic absolutament en contra de la seva redacció, perquè a més
no és només la redacció sinó que és el que implica aquesta
redacció. Vostè parla d’una decisió que va en contra d’una
millor atenció sanitària dels pacients. Jo crec que, a part de ser
una afirmació gratuïta, jo crec que seria molt millor estalviar-se
aquest tipus d’afirmacions perquè jo crec que vostè pot estar en
desacord, potser, amb mesures que pren la conselleria, però sap
perfectament que cap mesura que fa aquesta conselleria, i jo diré
que pràcticament un responsable polític, les fa en contra de la
millora de l’atenció dels pacients, i dir que una conselleria està
actuant en contra del que ha de ser la seva funció jo crec que és
gratuït i a més jo crec que no és bo fer aquest tipus d’afirmació.
Bé, fet aquest aclariment nosaltres sí que pensam que la
conselleria treballa i té com a principal objectiu millorar
l’atenció sanitària dels pacients, de tots els ciutadans i les
ciutadanes que han d’anar a aquests serveis sanitaris.

Coincidim amb vostè en el fet que efectivament l’atenció a
domicili té avantatges importants, avantatges importants perquè
jo crec que, per lògica, a més, el malalt que es troba al seu
entorn té moltes més facilitats de millorar, entre altres coses
perquè té una major comoditat, perquè això a més suposa que
aquestes distorsions que hi pot haver en la vida familiar i laboral
queden d’alguna manera palAliades, fins i tot perquè hi ha raons
de tipus de possibles infeccions que al domicili no es donen, etc.
És a dir, que estem d’acord -en això coincidim- que l’atenció a
domicili sempre que sigui possible és molt millor que no una
atenció a l’hospital. Nosaltres pensam que la conselleria, que
aquesta conselleria jo crec que ho demostra; el seu objectiu és
millorar aquesta atenció del pacient, sigui amb l’atenció a un
hospital sigui l’atenció als serveis d’Atenció Primària, als
centres de salut, sigui al domicili, i que en qualsevol d’aquests
casos la conselleria posa els seus mitjans.

En el fons el que jo crec que passa amb aquesta proposició,
i crec que ha passat en més d’una, el que passa és que jo no he
fet el repàs que vostè ha fet però ja l’hi faré un altre dia, jo crec
que estem parlant al final de problemes de model, de diferents
concepcions de com es pot atendre un pacient al seu domicili.
Hi ha, d’una banda, una forma d’atenció al domicili que és la
basada en l’atenció feta pels professionals de l’hospital, que
seria el cas de les unitats d’hospitalització a domicili, i després
hi ha un altre tipus d’atenció que seria mitjançant els
professionals d’atenció primària; ambdós -professionals
especialistes i professionals d’atenció primària- són sobretot
professionals, i per tant en ambdós casos aquesta bona atenció
domiciliària està, diríem, garantida. Per tant nosaltres el que
veiem en el que vostès veien un retall de serveis, nosaltres el
que veim és un canvi de criteri, un canvi de model, i que aquesta
conselleria ha apostat en aquest cas per un model que es basa en
els professionals d’atenció primària. És això el que nosaltres
veiem exclusivament darrere d’aquesta crítica tan profunda que
fa vostè al tema de la unitat d’hospitalització a domicili de Son
Llàtzer.
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Per tant, i resumint, nosaltres pensem que aquest servei
d’atenció a domicili és dóna si encara hi ha problemes, que jo
desconec si hi ha problemes (...) que l’Atenció Primària o que
els professionals d’Atenció Primària estiguin actuant en tots els
casos, jo ho desconec; si és així supòs que això en un curt
termini de temps estarà en marxa. Per tant aquest servei a
domicili es donarà i jo crec que la conselleria té el compromís
de fer-ho. I si del que estem parlant és d’una diferència de
plantejament és un altre tema en el qual lògicament la
discrepància està servida i és a més molt legítima.

Jo insistiria en una cosa que ja he fet algunes altres vegades,
i és que jo els demanaria que quan facin determinades
proposicions intentin estalviar-se donar la imatge o donar el
missatge que efectivament hi ha serveis que s’estan deixant de
donar, hi ha un atemptat contra l’atenció o contra la millora de
l’atenció als pacients, perquè aquest missatge no és cert i, a més,
jo crec que és molt dolent.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Suárez. Pel Grup Parlamentari Unió
Mallorquina té la paraula l’Hble. Sr. Melià, també per un temps
de deu minuts.

EL SR. MELIÀ I QUES:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. Tot i lamentar que no he
pogut assistir a l’exposició de la portaveu del Grup Parlamentari
Popular perquè he arribat tard, i deman disculpes, m’hauré de
centrar en el text de la proposició no de llei, i simplement
anunciar el vot en contra del Grup Parlamentari d’Unió
Mallorquina. Entenem que la proposició no de llei denuncia una
retallada d’un servei sanitari, que és aquest de la Unitat
d’hospitalització a domicili, i segons la informació que ens
facilita la Conselleria de Salut en cap cas no hi ha aquest retall
d’aquest servei d’hospitalització a domicili; el que hi ha és un
reordenació dels recursos, una reorganització dels serveis, un...,
no sé si un canvi de model, no aniria tan enfora com la portaveu
que m’ha precedit en l’ús de la paraula, però sí una reordenació
dels recursos. Tal vegada aquesta reordenació dels recursos ha
pogut donar lloc a qualque disfunció, però en tot cas no hi ha
una voluntat per part de la conselleria de retallar cap tipus de
servei sanitari ni de les unitats d’hospitalització a domicili, sinó
que aquest servei sigui prestat d’una altra manera i per un altre
personal. 

Per tant, com que entenem que no es donen els supòsits a
partir dels quals es fa la proposició no de llei, no li podem donar
suport. Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sr. Melià. Per part del Grup Parlamentari
Socialista té la paraula la Sra. Torres per un temps també de deu
minuts.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Gràcies, Sra. Presidenta. Jo compartesc amb la portaveu
d’Eivissa pel Canvi aquesta percepció que el Grup Popular ve
presentant una sèrie de proposicions no de llei, de propostes
totalment legítimes, evidentment, com no pot ser d’una altra
manera, però en les quals es diagnostica una problemàtica
inexistent i es planteja un alarmisme totalment innecessari, que
poden confondre la gent en relació a determinades situacions.
Tots sabem, evidentment, que les paraules són una ferramenta
molt útil, molt perillosa, molt malAleable, i en funció de com
s’utilitzin aquestes paraules la gent pot percebre un missatge o
altre. Per tant ens hem d’atendre al que són els fets, al que és la
realitat de les situacions.

Llavors, bé, no podré explicar millor del que ho han fet els
portaveus que m’han precedit quina és la situació, però el que
s’ha pogut comprovar és que no és certa l’afirmació que s’ha
llevat un servei. Aquest servei s’ha modificat, s’ha reordenat,
s’ha reorganitzat. Simplement en relació a una atenció
domiciliària que es donava d’una manera, ara es dona de l’altra,
però no es pot afirmar lleugerament que aquest servei no es
dóna perquè no és així. De fet també estic totalment d’acord
amb la portaveu d’Eivissa pel Canvi en relació a la referència
que aquesta afirmació que es fa a l’exposició de motius que s’ha
pres una decisió que va en contra..., és a dir, la conselleria
entenem des del Grup Parlamentari Socialista que es deu
guardar molt, molt seriosament, de prendre qualsevol decisió
que vagin en contra de ningú; la conselleria, després dels
beneficiaris del Servei de Salut, és la segona més interessada
que els serveis funcionin i que la gent rebi un bon servei en una
matèria tan delicada com és la salut.

En conseqüència aquesta atenció domiciliària no es deixa de
donar, tot al contrari l’atenció domiciliària es vol potenciar, es
vol potenciar mitjançant l’Atenció Primària i el 061. I en
relació, en concret, a l’Hospital de Son Llàtzer, aquestes
persones beneficiàries d’aquest servei, el rebran a través del
personal d’Atenció Primària o del 061. Per tant, en
conseqüència, aquest servei es continuarà donant, es continuarà
donant sempre mirant pel bé i prioritzant l’interès del pacient i,
en definitiva, ja li anunciam el nostre vot en contra de la seva
proposició per les raons que li acab d’exposar. Gràcies.
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LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Torres. Vol fer ús de la paraula, Sra. Castillo,
per contradiccions? Té la paraula per un temps de cinc minuts.

LA SRA. CASTILLO I FERRER:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. Bé, és una pena, la veritat,
que no es torni aprovar aquesta iniciativa, no perquè no
s’aprovin iniciatives del Partit Popular, sinó perquè patirem el
tancament de la Unitat d’hospitalització a domicili.

A mi em crida molt l’atenció el que s’arriben..., a callar;
perdó perquè anava a dir una expressió massa vulgar per a
aquesta comissió i per a la dignitat del Parlament; el que
s’arriba a callar i assumir per part sobretot de determinats grups
parlamentaris, que vostè, Sra. Suárez, deia que el problema és
que jo no assumia que no estava a la Conselleria de Salut. Li
puc ben assegurar que ho tenc molt assumit. Ara, el que sí li diré
és que si el Partit Popular estigués al Govern -no jo, no jo, el
Partit Popular afortunadament té moltes persones preparades per
ocupar aquesta Conselleria de Salut- si el Partit Popular
governàs no passaria el que està passant, no s’hagués tancat
aquesta unitat d’entrada, i no passaria tot el que dic que està
passant aquest darrer any. Això si que li ho puc ben assegurar.
Tema personal, Sra. Suárez, si vostè pretén enfadar-me la veritat
és que no ho aconsegueix, perquè no tenc cap cosa a assumir
més que la meva feina en aquests moments és fer oposició i crec
que estic en tot el dret de presentar les iniciatives que consider
oportunes, i òbviament si he de felicitar el Govern, el felicitaré,
però és que no trob motius per felicitar el Govern tret de la
incorporació de la vacuna del papilAloma que va proposar el
Partit Popular en aquest mateix parlament i va ser rebutjada
també pels diputats que composen aquesta comissió de Salut.

Però en qualsevol cas vostè diuen: problemàtica inexistent,
alarmisme innecessari. Vegem, siguem seriosos, per favor,
siguem seriosos. Estan funcionant els cinc quiròfans de
l’Hospital General?, no estan funcionant. Això és problemàtica
inexistent, alarmisme innecessari? Sra. Torres, no és cert que
han augmentat les llistes d’espera?, des del 2003 no se
superaven els 12.000 pacients en llista d’espera quirúrgica; hi
són, ho diu la mateixa conselleria, Sr. Torres. Això és una
problemàtica inexistent i un alarmisme innecessari? No és cert
que a dia d’avui tothom clama per la incorporació del servei de
radioteràpia i el conseller no es vol definir?, avui en parlarem.
No és cert que tothom protesta perquè no s’estan posant en
marxa les mesures que contempla el Pla de prevenció de la
violència en els centres sanitaris i no s’està posant en marxa?,
això és una problemàtica inexistent? Vagi a dir-ho als
professionals, Sra. Torres, i vagi a contar si això és un
alarmisme innecessari i una problemàtica inexistent. No és cert
que Portocristo i Can Picafort no tenen PAC?; és una realitat, no
és un alarmisme innecessari. De tot això no ens hem inventat
res, és la realitat.

Jo entenc que vostès voldrien que venguéssim aquí a cantar
les virtuts d’aquest govern. No podem, i si ho hem de fer, ho
farem, no tenim cap problema. De fet va ser des del Partit
Popular que vàrem intentar el pacte per la salut i no va ser
possible perquè el Govern ni tan sols no va estendre la mà, va
començar tancant els quiròfans de l’Hospital General sense
escoltar tan sols el principal partit de l’oposició. Per tant no ens

diguin que feim alarmisme, simplement constatam una realitat,
i és que des de fa més d’un any estam observant que, o bé es
tanquen els serveis, i el Servei d’hospitalització a domicili s’està
tancant, o bé es paralitzen projectes que eren bons i que es
podrien continuar i no hi hauria cap problema.

Però no importi em creguin a mi, quan els cont això,
simplement jo els demanaria que abans de venir a aquesta
comissió a discutir una proposta no es tancassin de banda
perquè la presenta el Partit Popular, sinó que s’informassin,
mirassin una mica el que hi ha al voltant, no només les dades
que els passa la conselleria, mirassin, s’informassin, i veurien
que el que està dient el Partit Popular i el que està dient aquí
aquesta diputada no és cap mentida sinó que és una realitat, que
a més està molt contestada pels agents socials del sector sanitari
i també alguna d’elles pels colAlegis professionals.

Per tant, repetesc, és una pena que no s’aprovi aquesta
iniciativa perquè creim que és una pena que aquesta unitat no
funcioni, i ens preocupa molt que això sigui només un principi
perquè, com deia anteriorment, el gerent de l’Hospital de Son
Llàtzer, el Sr. Carlos Ricci, diu textualment: “Nadie cuestiona
la bondad de la Unidad de hospitalización a domicilio. Lo que
ocurre es que el hospital necesita destinar estos recursos a
otro sitio. Si no fuera por esta limitación la unidad se
mantendría”. Molt bé, idò que aquest senyor redueixi l’equip
directiu, que ha incrementat des de la passada legislatura, i
tendria el pressupost per dur endavant aquesta unitat, cap
problema. Però el que deia, em preocupen molt més les paraules
del Sr. Josep Pomar quan diu: “Los hospitales harán atención
hospitalaria y el resto de dispositivos serán los que se
encarguen de llevar a cabo el servicio a domicilio”. Aquest
servei no s’està donant per Atenció Primària; per cert, Sra.
Torres, Atenció Primària i el 061 no són el mateix ni es
dirigeixen al mateix tipus de pacient, però el servei d’atenció a
domicili d’Atenció Primària, que és el que diu aquest senyor
que assumirà aquest servei, es dedica a una altra cosa, i a sobre
també està saturat. Per tant no ens pensem que tancar aquest
servei suposarà que s’assumirà per un altre servei. Informin-se;
jo entenc que no em creguin, ho entenc, però informin-se, i se
n’adonaran que no està assumit per cap altre servei, simplement
ara mateix aquestes 340 persones que l’any passat es varen
beneficiar d’aquest servei enguany no se’n beneficiaran,
ocuparan un llit a l’Hospital de Son Llàtzer i això provocarà,
sobretot ara que ve l’època d’hivern, que hi hagi més saturació
a l’hospital, que hi hagi més pacients a urgències i que tenguem
més problemes. 

En qualsevol cas ho hem intentat, companys del Partit
Popular, hem intentat que aquesta comissió pogués prendre una
decisió que jo consider que és raonable per al sistema sanitari,
i encara que els agradi em sap greu repetir-ho: estam vivint un
moment de degradació de la qualitat de l’assistència pública.
Afortunadament tenim un bon servei sanitari, però ens estam
adonant que pareix que no és una prioritat d’aquest govern del
Sr. Antich millorar l’assistència sanitària. Gràcies.
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LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Castillo. Passem doncs a la votació de la
Proposició no de llei RGE núm. 8401/08.

Vots a favor?

Vots en contra?

No hi ha abstencions.

8 vots a favor; 9 vots en contra.

Per tant, queda rebutjada la Proposició no de llei RGE núm.
8401.

2) Proposició no de llei RGE núm. 8402/08, presentada
pel Grup Parlamentari Popular, relativa a eradicació de la
violència als centres sanitaris de les Illes Balears.

A continuació es passa al segon punt de l’ordre del dia RGE
núm. 8402/08 del Grup Parlamentari Popular, relativa a
l’eradicació de la violència als centres sanitaris de les Illes
Balears. Per defensar la proposició no de llei té la paraula la Sra.
Llinàs per un temps de deu minuts.

LA SRA. LLINÀS I WARTHMANN:

Gràcies, presidenta. El Grup Popular d’aquesta cambra
presenta aquesta proposició no de llei per tal d’instar el Govern
de les nostres illes a desenvolupar, impulsar el Pla de prevenció
de violència als centres sanitaris, un pla que va ser elaborat i
consensuat juntament amb els sindicats dins el si de la comissió
tècnica d’agressions el maig de l’any 2005, un pla que recull
mesures de prevenció, com pugui ser la formació dels
professionals sanitaris per respondre davant d’un cas d’agressió.
Mesures de seguretat actives com puguin ser la colAlocació de
dispositius d’alarma, càmeres de seguretat, sortides alternatives,
etc., o també mesures de seguretat passives, per tal de garantir
la confidencialitat dels professionals i de les persones usuàries.
La contractació de serveis de seguretat privada i l’establiment
de protocols d’actuació entre les forces i cossos de seguretat de
l’Estat, etc.

Per altra banda, aquest pla també recull mesures d’actuació
immediata, com puguin ser uns protocols per a l’assistència
mèdica i psicològica dels professionals que hagin estat agredits,
a més de fixar-se els procediments per recullir la informació en
els casos quan es produeix. També contempla mesures
addicionals tendents a garantir la seguretat dels professionals
afectats, una vegada que s’ha produït l’agressió. Aquest pla
també té mesures encaminades a identificar la persona que hagi
produït l’incident, com pugui ser una carta d’amonestació i la
tramitació de canvi de metge, fins i tot de centre sanitari, si n’és
el cas.

Per si tot això fos poc, aquest pla també tenia prevista la
realització d’una campanya institucional anomenada en aquell
moment “Salut i respecte” a tots els centres de salut i a tots els
hospitals públics. Malauradament aquests fets passats els darrers
dies, la passada setmana a l’Hospital de Son Llàtzer, on un
pacient va agredir a un metge, a una infermera i a un altre
pacient, posen una vegada més d’actualitat aquest pla de

prevenció de violència en els centres sanitaris. Segons dades del
Sindicat Mèdit i de la Conselleria de Salut i Consum, es
produeixen anualment aproximadament unes 450 agressions
físiques i verbals als nostres professionals dels centres
hospitalaris i d’atenció primària.

El Grup Parlamentari Popular pensa que aquesta situació és
insostenible i tenim una eina que està consensuada amb els
sindicats, per a nosaltres això és molt important. El Grup
Parlamentari Popular demana la implicació ferma i seriosa del
Govern per a la seva aplicació, aplicació que passa per una
inversió en recursos humans i suport econòmic, per tal que
aquest pla garanteixi la seguretat física de les persones
professionals que tenen els nostres centres sanitaris. Per altra
banda, haurien de tenir una persona responsable a cada centre
per tal de què pugui dur un seguiment de la implantació
d’aquest pla de prevenció de violència en els centres sanitaris i
a la mateixa vegada també formessin part del grup de treball de
salut laboral, per tal que entre tots intentem eradicar aquest tipus
de conductes totalment reprovables.

Per un altre costat, demanam dins la proposició no de llei
que ha presentat el Grup Parlamentari Popular, que el Govern
estatal impulsi les modificacions legals necessàries per tal que
aquestes agressions produïdes en els centres públics rebin una
sanció adient. Recordar que a l’actualitat és considerat
habitualment com a lesions i la multa és aproximadament d’uns
40 euros, i que aquest tipus d’agressions es considerin com un
delicte d’atemptat. En aquest sentit, la jurisprudència ja compta
amb una sentència pionera a tot l’Estat espanyol, dictada pel
Jutjat del Penal número 2 de l’Audiència de Palma, que va
condemnar a un any i sis mesos de presó a una dona que va
agredir un infermer en el Centre Sanitari de Sa Indioteria i es va
considerar com un atemptat a l’autoritat. Va ser aquest cop la
primera vegada que en un judici per agressió a un treballador de
l’àmbit sanitari varen ser aplicats els articles 550 i 551 del Codi
Penal, d’aquesta forma aquest delicte comès adquireix la
consideració d’atemptat.

Per tot l’exposat anteriorment, demanam el suport de tots els
grups parlamentaris d’aquesta cambra a la iniciativa presentada
pel Grup Popular. Gràcies, presidenta.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Llinàs. Donat que s’ha presentat una
esmena per part del Grup Parlamentari Socialista, amb RGE
núm. 9451, té la paraula la Sra. Torres per defensar l’esmena
també per un temps de deu minuts.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Gràcies, Sra. Presidenta. Bé, a part de fer referència a
l’esmena que hem presentat, li avanç a la portaveu del Partit
Popular que estam totalment d’acord en el punt 3 de la seva
proposició no de llei. És evident que el Grup Parlamentari
Socialista dóna suport perquè aquest tipus d’agressions siguin
considerades un delicte d’atemptat. De fet, vull recordar aquí
que el ministre Bernat Soria va avançar el mes de juliol que
s’impulsaria una reforma del Codi Penal perquè aquests actes
tenguessin aquesta qualificació jurídica.
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En relació amb l’esmena que hem presentat, té una única raó
de ser. És a dir, tal i com he fet menció a l’anterior exposició
respecte de la proposició no de llei que s’ha presentat per part
del Partit Popular, no podem estar d’acord en determinades
afirmacions que es fan a determinades proposicions no de llei,
allà on hi ha unes connotacions, hi ha unes afirmacions que no
sabem si conscientment o inconscientment pareix que es ven
com si la conselleria no fes absolutament res. I no estam d’acord
amb aquests tipus d’afirmacions. És a dir, si miram l’exposició
de la seva proposició no de llei i en els punts 1 i 2, la connotació
que té és com si actualment la conselleria no estigués fent res,
com si no li importés una problemàtica com la que la portaveu
del Grup Popular ha descrit. 

Nosaltres no dubtam que a l’anterior legislatura es varen fer
coses, indubtablement i segurament varen estar ben fetes. Però
nosaltres de la mateixa manera que reconeixem que a la
legislatura passada es varen fer determinades actuacions
d’importància, no trobam just que no es reconegui una feina que
s’està fent. Llavors la nostra proposta d’esmena va encaminada
i reconeixent la feina feta anys passats, que també es reconegui
que l’actual conselleria ja està duent a terme, està fent unes
actuacions que evidentment estan encaminades a evitar, en la
mesura del que sigui possible, aquests tipus de circumstàncies
i de situacions. Només recordar un detall, s’ha incrementat el
pressupost en seguretat respecte l’any 2007 en un 11,7%. Això
ja és un indici que l’actual conselleria està preocupada per evitar
aquest tipus de situacions. 

El fet que es parli a l’exposició de motius que no li consta al
Partit Popular que s’hagi reunit el grup de treball, que va ser
impulsat l’anterior legislatura i així ho reconeixem, bé, basta
preguntar-li al conseller, basta dur a terme qualsevol tipus de
tramitació parlamentària, una pregunta parlamentària per
conèixer quan s’ha reunit i quines decisions s’han pres. De fet,
aquest grup de treball segons l’exposició del Partit Popular
pareix que no ha fet res en tot aquest temps que ha passat des de
les últimes eleccions. 

Doncs bé, aquest grup de treball ja ha fet feina. Volem fer
referència només..., de fet ha fet molta feina, que ja han fet una
avaluació de diferents centres, fins i tot en alguns casos en
centres d’especial problemàtica, ja s’han pres decisions per
millorar la seguretat d’aquests centres. Han impulsat la
realització de diversos projectes de formació i de fet, a part
d’aquest grup de treball més centralitzat a nivell de Balears,
volem fer referència que les deu gerències ja fa temps que
treballen en unes comissions tècniques i que estan integrades
per professionals heterogenis, en el sentit que cada un pot
aportar el seu gra per millorar i impulsar qualsevol tipus
d’actuació que eviti aquestes situacions de violència perquè
evidentment estam d’acord en la proposició no de llei de què un
dels pilars bàsics del servei sanitari balear i en general de
qualsevol banda són els professionals, és el gran esforç i la
dedicació que fan aquests professionals.

Llavors, simplement l’esmena que hem presentat ajunta els
punts 1 i 2 de la seva exposició i feim referència que la
conselleria continua fent feina en aquesta matèria i fins i tot, jo
li demanaria que acceptés la portaveu del Partit Popular, fins i
tot feim una redacció més ampla, és a dir, feim referència no
només al grup de treball, vostès hi fan referència com si no fes
res, sinó que fins i tot feim referència als diversos aspectes del
Pla de prevenció de la violència per part de la direcció, els
responsables intermedis i treballadors, a més de destinar els
recursos apropiats a totes les accions que s’hi preveuen. 

Esper, Sra. Portaveu del Partit Popular, que accepti aquesta
esmena perquè es presenta amb un esperit totalment constructiu.
Nosaltres reconeixem la feina feta anteriorment, però també
creïm que és de justícia que es reconegui que l’actual
conselleria està fent feina actualment amb tot un seguit de plans,
de mesures i d’implicació pressupostària que entenem que s’ha
tenir en compte.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Torres. Toca ara el torn de fixació de posició
per part dels grups que no han presentat esmenes. Per part del
Grup Parlamentari Mixt té la paraula la Sra. Suárez per un
temps de deu minuts.

LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sra. Presidenta, senyores i senyors diputats. En
primer lloc nosaltres voldríem expressar, supòs que no els
arribarà, però almanco que en quedi constància, la nostra
solidaritat i el nostre desig de millora de les tres persones que
varen ser agredides en el darrer cas que s’ha comentat aquí.

Bé, des del nostre grup pensam i sempre ho hem defensat
que efectivament, com es recull a l’exposició de motius, la
ciència i els professionals són els dos eixos fonamentals al
voltant dels quals gira el sistema sanitari i respecte dels quals la
conselleria s’ha d’esforçar, els pacients perquè tenguin una
millor atenció i els professionals perquè puguin desenvolupar la
seva feina de la millor manera possible i lògicament la protecció
cap a les agressions és una raó més.

També des del nostre grup reconeixem la feina que es va fer
a finals de la legislatura passada, no sé si vostè ho ha dit, però
crec recordar que va ser a l’octubre del 2006 quan varen
presentar aquest pla de prevenció de la violència en els centres
sanitaris. I valoram també, sempre ho hem dit, la concertació.
Ens sembla que qualsevol mesura que es pregui, sigui en l’àmbit
que sigui, la concertació amb els agents socials és bàsica i és
fonamental.

Hem de discrepar en una..., tal vegada sóc un poc minuciosa
llegint les proposicions, però crec que les paraules són
importants. No estic d’acord en la manera en què s’han
d’impulsar els càstigs quan es fa referència al reconeixement de
l’agressió com a delicte d’atemptat. Estic absolutament d’acord
en aquest reconeixement, no m’agrada aquesta expressió
“d’impulsar el càstig”, tal vegada jo crec que s’hauria pogut
expressar d’una altra manera. Però bé, simplement és una
puntualització quasi semàntica.
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Sí que vull ser un poc crítica, i la portaveu del Grup
Socialista ja ho ha fet, respecte d’aquesta afirmació tan taxativa
que es desconeix l’acció del Govern. Jo crec que abans de
presentar una proposició seria bo esgotar les diferents eines que
tenim en el Parlament per saber què és allò que està fent el
Govern, podem fer preguntes orals, preguntes escrites, demanar
documentació, abans d’arribar al  punt de presentar una
proposició. Dic això, perquè nosaltres davant d’aquesta
proposició, hem demanat informació..., nosaltres també ho feim,
abans la Sra. Castillo ens criticava perquè no demanàvem
informació. Jo els assegur, senyors i senyores diputades del
Partit Popular, que nosaltres demanam informació quan hem de
defensar una proposició. Nosaltres hem demanat informació i la
informació que tenim és absolutament diferent a la que ha
presentat vostè.

A nosaltres ens consta que estan constituïdes les comissions
tècniques a les gerències. Ens costa que també hi ha grups de
feina als serveis centrals. Ens consta que s’hi està treballant i
fins i tot s’han pres mesures puntuals pel que fa a l’augment de
vigilants, l’augment de càmeres de control. A nosaltres ens
consta que s’està treballant. Clar, arribats a això, la pregunta
seria, és això suficient? Efectivament no, no és suficient i prova
d’això és que fa uns dies es va produir l’incident que d’alguna
manera ha donat lloc a aquesta proposició. Això vol dir que es
pot afirmar que el Govern està inactiu, està passiu, no fa res i,
per tant, aquesta proposició té sentit? Jo pens que realment la
proposició no té sentit perquè el Govern està treballant.

Per tant, nosaltres sí que donarem suport a l’esmena
presentada pel Grup Socialista. Li donarem suport perquè estam
d’acord en el punt 3 que presenten vostès. I jo crec que també
convendria llançar un missatge..., abans parlava dels missatges
que es llancen en els mitjans de comunicació, jo crec que caldria
enviar un missatge que afortunadament la immensa majoria de
les relacions entre pacients i professionals són unes bones
relacions. Jo m’atreveria a posar un percentatge, perquè (...)
ridícul, però un altíssim percentatge de relacions són bones i jo
crec que això també ha de quedar com a missatge.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Suárez. Per part del Grup Parlamentari
Unió Mallorquina té la paraula l’Hble. Sr. Melià per un temps
de deu minuts.

EL SR. MELIÀ I QUES:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. Pens que fins ara ja s’ha
exposat bastant el tema que ens ocupa. Coincidesc bàsicament
en l’exposició feta per la portaveu del Grup Parlamentari
Socialita i per tant, intentaré evitar reiteracions.

Evidentment els punts 1 i 2 plantejats tal i com ha fet el
Partit Popular, és difícil donar-li suport perquè està donant a
entendre que el Govern no impulsa i no desenvolupa el Pla de
prevenció de la violència en els centres sanitaris, cosa que
segons les nostres informacions no és així, sinó tot el contrari,
s’està desenvolupant i s’està impulsant aquest Pla de prevenció.
Per tant, s’estan duent a terme les reunions, els grups de treball,
etc. Des d’aquest punt de vista, entenem que donar suport a
aquests dos punts de la proposició no de llei podria donar a
entendre que realment el Govern no fa una feina que sí està fent.
Per tant, entenem que és molt millor la proposta d’esmena que
fa el Grup Parlamentari Socialista.

Respecte del punt tercer, també ens hi afegim. Consideram
que, efectivament, falta una penalització més forta d’aquestes
conductes tan rebutjables. Per tant, entenem que hem de donar
suport a la petició al Govern de l’Estat per a aquest canvi en el
Codi Penal.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sr. Melià. Per part del Grup Parlamentari
BLOC per Mallorca i PSM-Verds té la paraula l’Hble. Sr.
Alorda per un temps de deu minuts.

EL SR. ALORDA I VILARUBIAS:

Gràcies, Sra. Presidenta. Per abundar en els arguments que
s’han donat, tant en els punts primer i segon, l’expressió tal i
com d’una manera dubitativa queda justificada dins l’exposició
de motius que no és coneguda per part del Grup Popular quina
és l’actuació. Crec que evidentment, una vegada expressat que
sí hi ha una tasca que se du a terme, el més lògic seria ser retirat,
però veim que hi ha aquesta aportació del Grup Socialista que
permet instar i implementar-lo amb més contundència, més
mitjans per ventura dels que se tenguin, per ventura serà una
fórmula molt reixida de resoldre aquesta proposició no de llei.
Jo crec que hauríem d’anar alerta en tot cas a transmetre que el
problema de la violència en els centres sigui de l’Administració.
Evidentment s’hi ha de fer alguna cosa però no hauríem
d’equivocar la situació que ho provoca i el moment en què ens
trobam.

Tampoc no es poden posar fórmules excessivament que
dificulten la gestió dins els hospitals, sinó que segurament
l’equilibri es va trobar en aquests protocols de l’any 2006, i del
que es tracta és de dur-los a terme. Per tant nosaltres ens hi
sumarem si s’aprova aquesta esmena del Grup Socialista.

Per a l’altre punt, el punt tercer, per ventura no prou reeixit
en la diferència entre el que són tots els tipus d’agressions que
hi ha, perquè es veu que en un percentatge molt elevat, quan
parlam d’aquesta violència, estam parlant d’agressions verbals,
és distint evidentment el caràcter físic, però en qualsevol
coincidim amb tots els grups i fins i tot la jurisprudència que,
com s’ha dit, està consolidant una línia en aquest camí de cercar
d’una manera un poc forçada una cabuda a un tipus del Codi
Penal que no està explícitament dedicat a aquest supòsit i que
per seguretat jurídica doncs seria molt millor que es recollís la
manera amb què pretén el Grup Popular, més que com a després
jo crec que la intenció tal i com està plantejada i que per part de
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tots els grups si li donassin suport crec que pot tenir un
determinat ressò dins el Govern de l’Estat i per tant nosaltres
també ens hi sumaríem.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies. Procedeix ara la suspensió de la sessió per
un temps de deu minuts, per la qual cosa es demana al grup
proposant si vol aquesta suspensió o si podem continuar. Podem
continuar, molt bé.

Un cop aquesta..., això ara el que pertoca és la intervenció
del grup proposant per contradiccions, si n’hi ha, i assenyalar si
accepta o no l’esmena, també per un temps de deu minuts, Sra.
Llinàs.

LA SRA. LLINÀS I WARTHMANN:

Gràcies, presidenta. El Grup Parlamentari Popular tan sols
es vol fer ressò del que manifesten les persones i els agents
professionals dels serveis sanitaris: ColAlegi de Metges, ColAlegi
d’Infermeria, Sindicat Mèdic i sindicats d’infermeria. Diuen que
formen part d’aquest grup de treball que vostès diuen que s’ha
reunit sovint i que han estat fent feina, i ells diuen que no s’han
reunit. No hi entrarem, el Govern diu que sí, els sindicats diuen
que no, ho deixarem talment. Allò important és que aquests
grups, aquest pla que es va fer els contempla, aquests grups de
feina, i allò important és que es faci feina per intentar millorar
aquesta situació que es diu que no és d’ara sinó que ja ve
d’abans.

Totalment d’acord amb el Sr. Alorda que l’Administració no
és la responsable de les agressions, ni molt manco. Ara, sí que
l’Administració és la responsable de posar les eines necessàries
per evitar que aquestes agressions dins els centres de salut es
tornin produir. Tenim una eina, una eina consensuada, i l’únic
que vol aquest grup parlamentari és que es continuï fent feina en
l’aplicació d’aquest pla, i jo..., ja vaig dir en un altre ocasió que
a vegades vostès fan moltes elucubracions per intentar veure
coses allà on no n’hi ha. Diguin-me a l’exposició de motius on
veuen que el Grup Parlamentari Popular pensa que el Govern no
ha fet res o que no li reconeix la feina. Nosaltres l’únic que
deim és que es desconeix què s’ha fet, talment. Bé, per això hi
ha una sèrie de punts i es proposen.

Vull dir, ni una cosa ni una altra, i hi ha avui..., ahir hi va
haver concentracions dels professionals davant tots els
hospitals, avui hi ha hagut unes declaracions del sindicat mèdic
que diu que ni tan sols el conseller s’ha posat en contacte amb
ells. Vull dir que hi ha un cert malestar, i nosaltres el que volem
és que aquest malestar s’arregli perquè creim que aquesta
situació en aquests moments no es pot dur d’aquesta manera.
D’acord que tal vegada la conselleria ha augmentat el
pressupost en seguretat un 11,7%, però que ens digui on
s’augmentat; les càmeres de vigilància i les mesures de
seguretat?, n’hi havia moltes posades per l’anterior equip de
govern; ara farem una pregunta parlamentària i demanarem
quines han estat les que s’han posat des de les darreres eleccions
fins ara, i veuran vostès el que hi, perquè el descontentament
dels professionals de l’àmbit sanitari cada dia és més gran.

Però bé, jo crec que allò important és que puguem arribar a
un acord els grups parlamentaris d’aquesta cambra perquè el
Govern i la resta d’agents socials continuïn fent feina per
intentar eradicar aquestes puntualment agressions als nostres
centres sanitaris.

Jo propòs a la representant del Partit Socialista que en lloc
de ser una esmena de substitució sigui una esmena d’addició,
perquè no té res a veure la segona part de la seva proposta
d’esmena amb els punts 1 i 2; en canvi si feim una esmena
d’addició sí que quedaria coberta la segona part de la seva
exposició.

Gràcies, presidenta.

LA SRA. PRESIDENTA:

Sí, Sra. Llinàs, em sembla que això potser ho haguéssim
hagut de fer en el moment abans, quan hi ha hagut el temps...,
eh? No sé, Sra. Torres, en realitat s’hagués hagut de fer com
abans, quan hem tingut temps per pactar l’esmena, no?

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Bé, Sra. Presidenta, gràcies. Amb cinc minuts que
haguéssim tengut potser ho haguéssim pogut arreglar. El que
passa és que jo entenc que allò seu és que això sigui una esmena
de substitució. 

LA SRA. PRESIDENTA:

Sí, miri, no és el moment de reflexió. Sí, no, perdoni, és
senzillament que em sembla que se’ns ha perdut aquest
moment. El moment era quan hem dit que donàvem una estona
per fer el pacte. Ara, Sra. Llinàs, sembla per la seva intervenció
que no accepta l’esmena, i llavors procedirem a la votació de la
proposició no de llei amb el seu redactat.

LA SRA. LLINÀS I WARTHMANN:

L’acceptam si és d’addició, si és de substitució no.

LA SRA. PRESIDENTA:

No, no. Ja, ja ho he entès, ja. Molt bé, passarem a la votació
per punts, llavors. Molt bé, d’acord.

Passem, doncs, a votar aquesta proposició no de llei
8402/08. El primer punt de la proposició no de llei..., o volen
que votem el primer i segon, i el tercer a part? Primer i segon
conjuntament. Molt bé.
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El primer i el segon punt, vots a favor? Molt bé.

Tercer punt...

Ai!, perdó, vots en contra? Perdonin, avui no és bon dia.

I ara ja el tercer punt, vots a favor?

Per tant em sembla que assentiment en el tercer punt
d’aquesta proposició. Unanimitat. No és el dia, no és la tarda.

(Rialles)

8 vots a favor, 9 en contra en els punts 1 i 2, i al tercer punt
unanimitat. Moltes gràcies, lletrat, per aquests aclariments.

3) Proposició no de llei RGE núm. 8525/08, presentada
pel Grup Parlamentari Socialista, relativa a serveis de
radioteràpia al nou hospital d'Eivissa.

Passem al tercer punt de l’ordre del dia, referit a la
proposició no de llei RGE núm. 8525/08, del Grup Parlamentari
Socialista, relativa a serveis de radioteràpia al nou hospital
d’Eivissa.

Per defensar la proposició no de llei intervé per part del
Grup Parlamentari Socialista l’Hble. Sra. Torres per un temps
de deu minuts.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Gràcies, Sra. Presidenta. Torna a sortir el tema de la
radioteràpia en seu parlamentària. No m’allargaré perquè ja fa
pocs dies vàrem tractar aquest tema en el plenari i varen quedar
prou clares les postures de tots els grups parlamentaris. 

Aquesta proposició no de llei el que té, el que jo destacaria
d’aquesta proposició no de llei és que segueix totalment
l’esperit, el contingut, la recomanació del Defensor del Poble.
El Defensor del Poble sabem que s’ha pronunciat públicament,
el seu departament; de fet no només ell personalment sinó més
persones que treballen amb ell s’han pronunciat en el sentit de
recomanar la inclusió de la solució arquitectònica pertinent
perquè aquest servei sigui possible en el nou hospital de l’illa
d’Eivissa. Nosaltres estam totalment d’acord amb les
afirmacions i les recomanacions del Defensor del Poble, i aquest
és l’esperit d’aquesta proposició no de llei.

Partim de la base que el nou hospital d’Eivissa és un
projecte que tots els partits polítics que varen concórrer a les
eleccions passades, municipals i autonòmiques, varen incloure
en el seu programa electoral. I en relació al servei de
radioteràpia vull recordar aquí que el Partit Socialista d’Eivissa,
el Partit Socialista amb Eivissa pel Canvi, dins el seu programa
electoral va incloure, entre altres serveis, dins el nou hospital
d’Eivissa el servei de radioteràpia. En definitiva, les postures
estan prou clares.

Llavors el que volem destacar és el ferm compromís del
Partit Socialista, del qual ara evidentment som portaveu i parl
en nom del Grup Parlamentari Socialista, el compromís,
l’impuls, la feina que s’està fent i que esperem que es continuï
fent en relació a la construcció del nou hospital. Volem el millor
hospital possible per a l’illa d’Eivissa, que tengui la millor
cartera de serveis possible, inclosa la radioteràpia, evidentment,
evidentment. Llavors en el que no estam d’acord és, per
exemple, amb una afirmació que dues proposicions abans
d’aquesta s’ha fet per part de la portaveu del Partit Popular, que
és que tornava donar a entendre que, com que el conseller
seguia sense dir si hi hauria o no radioteràpia... Bé, jo vull
recordar, i em remet al Diari de Sessions del ple on es va tractar
la interpelAlació que va presentar el Partit Popular i crec que ho
va dir prou clar, el conseller, i de fet he de reconèixer que vaig
llegir el Diari de Sessions, llavors, no perquè no la cregués sinó
perquè estic guardant tot el material en relació a aquest tema per
veure l’evolució que hi ha hagut en aquest tema, i ho va dir amb
paraules molt planeres i molt clares i molt directes: hi haurà
servei de radioteràpia a l’Hospital d’Eivissa.

El que sí hem de ser és responsables. No podem prometre
fum només per aconseguir certs rendiments, i estic parlant de
vots o d’esperances que llavors no tenguin cap tipus de
traducció amb total seguretat. M’explic: crec que és adequada
aquesta especificació que fa el conseller quan parla que
evidentment hi haurà servei de radioteràpia, però hem de ser
responsables i hem de tenir clar i lluitar i treballar perquè aquest
servei de radioteràpia, com no pot ser d’una altra manera,
compleixi totes les condicions de seguretat i d’eficàcia. El
servei de radioteràpia és un servei que no podem obviar. No
conec els aspectes tècnics més profunds, perquè per la meva
professió no entenc d’aquesta matèria en termes tècnics, però és
un servei que s’ha d’implantar quan es tengui al cent per cent la
seguretat que aquest servei serà eficaç en el sentit de complir
tots els termes, tots els paràmetres de seguretat que ha de tenir.

Llavors, servei de radioteràpia sí. Nosaltres com a grup i, bé,
aquesta portaveu personalment s’ha pronunciat reiteradament a
favor d’aquest servei de radioteràpia, i vaig referència també a
l’acord que el Consell Insular d’Eivissa, l’acord de tots els
partits del Consell Insular d’Eivissa varen prendre fa poc temps
en relació a aquest servei. Simplement aquesta proposició no de
llei és una evidència més, és una passa més perquè aquest servei
que estarà inclòs dins el nou hospital pugui ser una realitat i que
en definitiva el que puguem deixar a les generacions posteriors
sigui un nou hospital amb els millors serveis per a la població
d’Eivissa i Formentera.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Torres. S’ha presentat una esmena per part del
Grup Parlamentari Popular, amb RGE núm. 9397/08, i per
defensar l’esmena té la paraula la Sra. Castro per un temps de
deu minuts.
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LA SRA. CASTRO I GANDASEGUI:

Gràcies, Sra. Presidenta. Bé, vam parlar de radioteràpia el
passat dia 7, en el ple, en el debat de la interpelAlació sobre
aquest tema. En parlarem segurament d’aquí a dues setmanes
amb la moció subsegüent que ja s’ha presentat en el mateix
sentit que la que es va aprovar en el Consell d’Eivissa, que la
Sra. Torres ha esmentat, i jo no sé si és que no se l’ha llegida;
es va acordar amb el president del consell, Sr. Tarrés, que es
votarien aquestes mocions unànimement en el consell i aquí en
el Parlament. Veig que vostès estan molt d’acord amb el que diu
el Defensor del Poble però no deuen estar d’acord amb el que va
dir el seu secretari general, president del consell, Sr. Tarrés,
perquè ell va donar la seva paraula, i avui veig que ens trobem
aquí debatent una altra vegada sobre radioteràpia, una
proposició no de llei presentada d’urgència sobre aquest tema
però que va en un altre sentit de la moció de què els parlava i
que es va aprovar en el consell.

Si realment volem un servei de radioteràpia i el volem en un
temps raonable el servei de radioteràpia s’ha d’incloure en el pla
funcional de l’hospital. Vostès diuen que volen la millor cartera
de serveis, inclosa radioteràpia; aleshores per què no volen
posar a la cartera de serveis i en el pla funcional que tingui un
servei de radioteràpia?, és així de fàcil. Nosaltres dúiem en el
nostre programa electoral fer un nou hospital; el nou hospital el
volem, evidentment, amb tots els serveis necessaris per no haver
de dependre d’altres centres, però volem especialment els
serveis que actualment no es donen a Eivissa i que suposen una
discriminació per als pacients d’Eivissa i Formentera, com és el
servei de radioteràpia, que vostès sí que duien en el seu
programa electoral, com vostè ha dit.

Des que es va començar a parlar d’aquest tema el nostre
grup ha demanat a la conselleria el pla funcional que, com els
deia, el pla funcional és el document que ha de recollir la cartera
de serveis que ha d’oferir el nou centre. En base a aquesta
planificació de serveis s’ha de fer el disseny de l’edifici. Sabent
quins serveis volem donar sabrem els metres quadrats, les
dependències i els edificis que necessitem. En definitiva, hem
de saber primer quins serveis ha d’englobar l’hospital, o sigui,
quin contingut volem que tingui l’hospital, per després
dissenyar el continent. Per això a la nostra esmena s’especifica
clarament que el pla funcional inclogui el servei de radioteràpia,
perquè si no difícilment el podrem posar.

Des de la conselleria sempre s’ha parlat d’un pla funcional
obert, no s’ha volgut especificar mai quins serveis donarà aquest
hospital, i quan s’ha parlat de la necessitat del servei de
radioteràpia el conseller de Salut al principi es manifestava
clarament en contra, hem de reconèixer que ara ja sembla que
ha suavitzat una mica el seu discurs, però sempre parla de
nombre de casos, que no són suficients, que no hi ha prou
habitants i que els professionals no ho demanen. Bé, tot excuses
per evitar un compromís. Per què costa tant al Sr. Conseller, i a
vostès mateixos, veig, posar a la seva proposta les paraules
“servei de radioteràpia”? És que a la proposta d’acord ni tan sols
no consten aquestes paraules. 

Quan el Defensor del Poble va obrir un expedient d’ofici va
ser en vista de les notícies que sortien als mitjans de
comunicació referents a la inexistència d’una unitat de
radioteràpia a Eivissa. La Conselleria de Salut va contestar al
Defensor del Poble dient-li textualment: “Desde el punto de
vista de planificación no se justifica una unidad de
radioterapia ni en Menorca ni en Ibiza”, i deia “que en el caso
de la construcción del nuevo hospital de Ibiza podría valorarse
la posibilidad de una solución arquitectónica que deje la
puerta abierta para que se pudiera en un futuro, a medio o
largo plazo, ubicar un servicio de radioterapia en el hospital”.
Això és el que sempre ha defensat el conseller i el que es
defensa des de la conselleria. 

El Defensor del Poble, com que a l’informe que li va enviar
la conselleria no es corresponien les dades amb les que es
reflectien als mitjans de comunicació, donava prioritat, diríem,
a l’autoorganització, a la facultat d’autoorganització que té la
Conselleria de Salut i que suposava que seria en defensa dels
interessos dels ciutadans, i li deia que “todo ello con
independencia de que, como la Conselleria de Salut propone,
tengan en cuenta en el marco de la construcción la posibilidad
de una solución arquitectónica para ubicar el servicio. I acaba
la resposta del Defensor del Poble dient que: “espera que la
conselleria de solución a los graves problemas que la carencia
de este servicio ocasiona a los pacientes de un territorio
insular”.  I després d’això el Sr. Múgica, a petició del senador
per les Pitiüses a la Comissió Mixta Congrés-Senat, es va
comprometre a reobrir el tema i seguir insistint en aquest tema.

Ara vostès en aquesta proposició no de llei, amb tot el meu
respecte, penso que estan manipulant la resposta del Defensor
del Poble. Això és una maniobra, deu ser del conseller de Salut,
per evitar posar en el Pla funcional el servei de radioteràpia.
Avui mateix ens hem despertat, a mi no m’agrada mai
desconfiar, però dubto de la bona voluntat en aquest tema
perquè si avui ens despertem amb unes declaracions del Sr. Juli
Fuster, que alguna cosa tindrà a dir si és el director general de
Planificació i Finançament de la Conselleria de Salut, que diu
que: “la inclusión del servicio de radioterapia..., quieren que
el hospital tenga el máximo número de recursos posibles, pero
siempre que se garantice su seguridad y calidad, condicionada
por el número de pacientes que atenderá”. Què vol dir això?
Què posen radioteràpia o per què no la posen? Per què no
podem votar aquí el mateix que es va votar en el consell
insular? Per què aquí no podem votar el mateix que els seus
companys del consell varen votar i que el president del Consell,
Sr. Tarrés, es va comprometre que es votaria i per això es va
presentar la moció per part del Grup Popular?

Jo crec que el conseller, amb el seu intent de retardar i en
definitiva de no dotar des del principi l’hospital d’Eivissa de
radioteràpia, s’ha saltat fins i tot per damunt la paraula del
president Sr. Tarrés. Aquestes reticències, com li deia abans, fan
que la seva proposta d’acord ni tan sols dugui la paraula servei
de radioteràpia. I vostè em parlava de les esperances infundades
que es donen si parlem de radioteràpia i que estem donant..., per
aplegar un parell de vots..., no sé com ho diuen. Mirin, les
esperances infundades les donen vostès si només parlen d’una
solució arquitectònica i no ho posen en el Pla funcional. És
imprescindible i està confirmat pel vicepresident de la Societat
Espanyola d’Oncologia Radiològica, perquè el servei el doni el
nou hospital és imprescindible que consti en el Pla funcional.
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No podem fer res amb una solució arquitectònica i si no tenim
a la cartera de serveis aquest servei. Aquests serveis funcionen
a tota Espanya, a tota Espanya tenen condicions de seguretat. A
tota Espanya hi ha tècnics, hi ha especialistes que duen endavant
aquests serveis, igual que també serien a Eivissa si es posessin
a treballar ara, d’aquí que l’hospital estigui inaugurat tindran els
especialistes que fan falta, perquè a través de la Societat
Científica els podran aconseguir. 

Què passa, el Sr. Conseller té por de no trobar personal?,
que el comenci a buscar ara. Per què no poden acceptar la nostra
esmena, quan una en el mateix sentit es va aprovar en el Consell
d’Eivissa per unanimitat? És la paraula que va donar el
president del Consell que aquí també la votarien. L’únic que
demanem és que el Pla funcional i el projecte del nou hospital
prevegin els serveis de radioteràpia, que és allò que sembla ser
que volem tots. L’únic que demanem és això, que acceptin la
nostra esmena.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Castro. Toca ara el torn de fixació de posició
per part dels grups que no han presentat esmenes. Per part del
Grup Parlamentari Mixt té la paraula el Sr. Mayans per un
temps... intervindran tots dos? Idò per un temps de cinc minuts.

EL SR. MAYANS I SERRA:

Gràcies, Presidenta. Jo m’he llegit atentament la proposició
no de llei i l’exposició de motius és jo crec que perfecte, o sigui
enumera una mica els antecedents d’aquest tema, supòs que en
parlarem moltíssimes vegades més, diu que tots ho duien en els
seus programes electorals, moltes persones ho han demanat i la
classe política no pot ser aliena a les demandes de les persones
que ho han demanat i a les que no ho han demanat. És perfecte,
fins i tot parla de la valoració que va fer el Defensor del Poble,
on parla també de la situació del servei de radioteràpia. Per tant,
jo veig que l’exposició de motius és correcta, objectivament
perfecta i només hi ha un problema, l’exposició de motius no es
vota, allò que es vota és la proposició no de llei o allò que es
demana en comissió o en ple.

Jo crec que no és un problema de qualitat tècnica, a
l’Hospital de Formentera hi havia molts de problemes d’aquest
tipus, es varen resoldre tots i ara mateix funciona. Tampoc,
encara que no sigui tècnic en la matèria, no em passa pel cap
que qualsevol servei que s’ofereixi no compleixi les condicions
de qualitat i seguretat assistencial mínimes. Jo crec que és
impensable que avui en dia qualsevol servei que s’ofereixi no
compleixi mínimament això. Jo crec sincerament que allò que
es proposa, vista l’exposició de motius, llegesc textualment:
“solució arquitectònica per ubicar-hi un servei d’aquestes
característiques a l’hospital, sempre que es compleixi...”. No es
diu allò que va dir el Defensor del Poble. No sé quin problema
hi deu haver, sincerament no ho entenc, se m’escapa, per no
poder posar textualment, encara que sigui la paraula “servei de
radioteràpia”, com sí va posar el Defensor del Poble.

Tots coneixem gent afectada per algun tipus de malaltia que
es tracta mitjançant aquesta tècnica i quan ens preguntin què
hem decidit aquí, haurem de dir que han decidit posar una
solució arquitectònica per ubicar-hi un servei d’aquestes
característiques. No podrem dir que hem posat un servei de
radioteràpia. Per tant, jo crec que hem de ser clars, hem de ser
sincers i si es va aprovar en el Consell d’Eivissa per unanimitat
una moció allà on es deia el nom de radioteràpia, no sé quin
problema hi ha per posar aquest nom en la proposició que vostè
presenta. Jo sincerament, a nivell personal votaria sí, si en
comptes de posar: “que es doti d’una solució arquitectònica per
ubicar-hi un servei de radioteràpia”. Quin problema hi ha?
Vostè mateix ho posa a l’exposició de motius, el que passa és
que l’exposició de motius no es vota. Posi-ho aquí, un servei de
radioteràpia a l’hospital i ja està, i llevi “d’aquestes
característiques” i ja està, quin problema hi ha? Jo crec que no
hi ha cap problema.

Per tant, jo crec que és com aquell dia que vaig presentar
una proposició no de llei on instava la conselleria per fer un
recinte firal i se’m volia encolomar un mercat artesanal. És que
no té res a veure. I això equival al mateix, posin radioteràpia i
sortirem de dubtes.

Gràcies, Sra. Presidenta.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Mayans. Sra. Suárez té la paraula per un temps
de cinc minuts.

LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sra. Presidenta, senyores i senyors diputats. Bé,
nosaltres farem una breu referència a la història, tot i que aquí
s’han dit moltes coses, més que res per donar la nostra
perspectiva, ja que no vàrem poder parlar a la interpelAlació
sobre aquest tema. Nosaltres pensam que al voltant del tema de
la radioteràpia hi ha tres qüestions bàsiques. Una és el debat
social que s’ha encetat a l’illa d’Eivissa. Una altra és el debat
institucional. I després la nostra postura.

En relació amb el debat social, volem recordar i des d’aquí
un reconeixement, tant a l’Associació d’Eivissa i Formentera
contra el Càncer, com a la Delegació local de l’Associació
Espanyola contra el Càncer, que varen organitzar una recollida
de signatures i varen aconseguir 40.000 signatures, contrastades
a més davant notari. Això és un fet sense precedents en la
història d’Eivissa. La darrera vegada que s’havia fet havia estat
en una recollida en contra de les autopistes i es va arribar
gairebé a les 30.000 firmes.

A part d’això, també es varen iniciar tot un seguit d’actes de
sensibilització, demandes de suport, de consultes, entre elles el
Defensor del Poble. I és cert, i jo crec que això s’ha de
reconèixer, que a Eivissa també es va transmetre mitjançant
articles d’opinió, cartes als diaris, notícies sobre el patiment dels
malalts. A Eivissa realment sí que hi ha una sensació que
aquesta implantació de la radioteràpia al nou hospital d’Eivissa
és sentida com una necessitat, jo diria que d’una manera molt
majoritària. Aquest és el debat social.
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Aquest debat social després s’ha traslladat al debat
institucional. Jo en aquest sentit he de ser crítica, jo crec que
d’una manera inapropiada, m’atreviria a dir que d’alguna
manera partidista. En aquest cas mitjançant una moció que es va
presentar al consell insular. Però deixem de banda aquesta
reflexió, hi podria aprofundir més, però no tenc temps, és cert
que el resultat d’aquella moció va ser un acord unànime per part
de les forces polítiques representades en el consell insular: Partit
Popular, PSOE i Eivissa pel Canvi. Aquest acord es va adoptar
de manera unànime i el següent pas s’ha traslladat al Parlament
de les Illes Balears mitjançant una interpelAlació que l’altre dia
va presentar la Sra. Castro i avui la proposició del Grup
Socialista.

La nostra postura és coincident amb la postura expressada
majoritàriament per la societat d’Eivissa i també pel consell
insular. Ens agrada aquesta proposició del Partit Socialista
perquè s’emmarca dins un context més ample i que no és
exclusivament el servei de radioteràpia. Nosaltres volem parlar
i parlam sempre de millora de la sanitat pública, parlam que fa
falta una nova infraestructura que tengui nous serveis, no només
el de radioteràpia, que també, ja ho ha dit la Sra. Torres i ho ha
repetit la Sra. Castro, estava en el nostre programa electoral,
sinó tot un seguit de serveis com poden ser: ressonància
magnètica, cirurgia maxilAlofacial, neurocirurgia,
hemodinàmica, cirurgia vascular, etc. Per tant, nosaltres volem
que aquest hospital futur sigui una millor infraestructura que la
que tenim ara i tingui uns millors serveis i en aquest context,
lògicament, hi ha la radioteràpia.

A mi em sembla important que s’incorpori la reflexió del
Defensor del Poble, perquè s’ha donat importància a les
recomanacions del Defensor del Poble, i jo crec que és encertat
que s’inclogui com a proposta de resolució que es doti d’una
(...), però per una raó molt senzilla, perquè vostès saben
perfectament que el servei de radioteràpia exigeix unes
condicions determinades molt concretes i sense aquestes
condicions prèvies mai no hi hauria un servei de radioteràpia.
Per tant, a mi em sembla molt oportú que s’inclogui aquesta
proposta.

Nosaltres volem fer una esmena in voce, a més ens agrada
haver sentit que la Sra. Castro i que també hi ha fet molta
referència el Sr. Mayans, feia referències a l’acord del Consell
d’Eivissa. Nosaltres volem fer una esmena in voce i seria la
següent. Seria afegir a la proposta del Partit Socialista, tal i com
està formulada, el text exactament igual que es va aprovar al
Consell d’Eivissa i el llegesc perquè no hi hagi dubtes. Seria un
segon punt: “El Ple del Parlament de les Illes Balears insta el
Govern de les Illes Balears perquè en el projecte del nou
Hospital de Can Misses figuri la unitat de radioteràpia, així com
la posada en marxa d’aquest servei, si és possible, des del
moment de la seva inauguració”. Amb això jo crec que es recull
l’esperit de la màxima institució d’Eivissa, la màxima expressió
de la societat eivissenca en aquest sentit. Jo crec que seria una
manera d’arribar a un consens que crec necessari. S’ha de fer
d’aquesta manera constructiva i consensuada.

Per tant, jo demanaria al Grup Popular que retirés les seves
esmenes i que acceptés aquesta. I al Sr. Mayans que també
accepti aquesta esmena d’addicció.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Suárez. Per part del Grup Parlamentari
Unió Mallorquina té la paraula el Sr. Melià per un temps de deu
minuts.

EL SR. MELIÀ I QUES:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. Aquest tema del servei de
radioteràpia en el nou hospital d’Eivissa no és un debat nou en
aquest parlament, en aquest període de sessions ja vàrem tenir
un debat sobre aquesta qüestió en el plenari, per tant, ens
remetem a allò que ja vàrem expressar des del nostre grup
parlamentari en aquell debat.

La qüestió de fons és que les xifres i les ràtios de malalts a
l’illa d’Eivissa que poguessin rebre aquest tractament de
radioteràpia, posen en dubte, segons els criteris de diversos
organismes i del ministeri, etc., la implantació del servei. És
evident que la societat reclama que existeixi aquest servei, tot
i que no hi hagi aquest compliment estricte de les xifres i les
ràtios. Des del nostre grup parlamentari ja vàrem expressar en
el debat del plenari que enteníem que aquestes xifres i aquestes
ràtios havien d’introduir criteris de flexibilitat. I evidentment,
defensam que s’han de deixar portes obertes, que s’ha de tenir
previst la possibilitat d’oferir el màxim de serveis i que aquesta
possibilitat d’oferir el màxim de serveis sempre està en funció
de la seguretat sanitària i de la qualitat clínica.

En funció d’aquests criteris, el nostre grup parlamentari no
té cap problema per donar suport a la proposició no de llei del
Partit Socialista perquè precisament va en aquesta línia de
deixar les portes obertes perquè aquest servei de radioteràpia
sigui possible en el nou hospital d’Eivissa. Tot i ser conscients
que la dificultat es troba en aquest compliment de les xifres i les
ràtios necessàries perquè el servei s’implanti i funcioni
adequadament. Aquest és el problema de fons que hi ha aquí.

És evident..., a mi de vegades em sorprenen determinats
arguments que s’utilitzen perquè pareix que la conselleria no vol
donar un servei que és en benefici de tota la població. Pareix
que hi ha una resistència a donar aquest servei, com si volgués
castigar qualcú o hi hagués unes males intencions molt difícils
d’explicar. Evidentment això no és així, hi ha una lògica de
xifres i ràtios i aquesta lògica fa que sigui difícil la implantació
d’aquest servei, però hi ha una voluntat dels grups polítics i dels
grups parlamentaris que han manifestat la seva opinió en
aquesta comissió, que en la mesura que això sigui possible i
d’acord amb aquests criteris de flexibilitat, s’introdueixi aquest
servei.
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Per tant, des del nostre grup parlamentari evidentment
donarem suport a la proposició no de llei del Grup Parlamentari
Socialista que va en la línia de deixar portes obertes.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Melià. Per part del Grup Parlamentari BLOC
per Mallorca i PSM-Verds té la paraula l’Hble. Sr. Alorda per
un temps de deu minuts.

EL SR. ALORDA I VILARRUBIAS:

Gràcies, Sra. Presidenta. Efectivament, jo crec que hi ha una
prèvia en la qual tots coincidim, volem un servei de radioteràpia
a Eivissa, després alguns hi afegim, si això és possible o en les
condicions en què sigui possible. Millor dit, si les condicions ho
recomanen així. Hi ha gent que en aquest moment no vol posar
cap mena de condició, si jo no he entès malament el debat, i n’hi
ha que trobam que avui el més prudent és posar aquest
condicional.

Que tots el voldríem implementar-lo és evident, és una
millora tan clara poder tenir aquest servei a Eivissa en comptes
d’haver-lo de tenir a Palma, és tan evident que no cal justificar-
ho, de qualque manera que hi hagi 40.000 signatures, com
s’apuntava, el més normal és que ho votés tota la població
d’Eivissa i jo em compromet també a portar-ne de Mallorca
perquè tota la gent de Mallorca trobarà positiu i convenient que
hi hagi una unitat de radioteràpia a Eivissa.

Les condicions, que és allò que realment ens interessa a tots,
és que els pacients de càncer tenguin una sortida que els donin
moltes oportunitats com dóna aquest servei, ha de garantir que
sigui el millor servei possible que tengui al seu abast. En aquest
moment el compromís que se’ns aporta, com a mínim el nou
hospital que no tenim, maldament sembli que tornam enrera
escoltant la Sra. Castillo abans, però repassant les dades d’allò
que s’ha implementat aquest any a Eivissa no pareix que donin
suport a allò que ella diu. En qualsevol cas no hi ha l’hospital,
però sí hi ha el compromís que com a mínim l’hospital estarà
preparat per a aquest servei. Pareix que és un mínim en el qual
tots hi estam d‘acord.

La segona qüestió és que només hi haurà la previsió, sinó
que el duim a terme. Bé, jo crec que aquí sí que s’hauran de
posar determinats estudis i condicions d’implementació, si en
aquests moments el Govern de les Illes Balears, al qual
nosaltres donam suport en el seu estudi, el té prou garantit, no
tenim cap inconvenient per aprovar que ja estigui a la cartera de
serveis. Si pensa que encara ho ha d’acabar d’estudiar i valorar,
pensam que li hem de donar aquest marge de confiança. El
Partit Popular jo crec que farà més demagògia que no aportació
positiva si creu que té més elements dels que compta la
conselleria per apuntar-ho. Però, evidentment està en el seu dret
de fer-ho.

Per altra banda vull introduir un altre element que per a
nosaltres és molt important. Hi hagut una mobilització social a
Eivissa per aconseguir aquesta unitat. És cert que no hi ha hagut
aquesta mobilització a Menorca, però les condicions d’una i una
altra illa quant al trasllat, quant a les persones que en aquest
moment són ateses, quant a la necessitat d’un servei o l’altre, és
tan evident que són idèntiques que pensam que el Govern des
del moment en què treballi una línia, ha de treballar amb les
dues, que sigui primera la que estigui en disposició de dur-la a
terme. Però és evident i crec que seria una irresponsabilitat ara
no tocar un tema perquè no hi ha hagut una recollida de firmes,
quan clama al cel quan són casos bastant germans, o bessons.

Per tant, crec que això ho ha de tenir en compte qualsevol
responsable polític que ho tengui present. Si les magnituds ens
permeten tenir un servei íntegre, complet de radioteràpia amb
totes les garanties que ningú pretendrà venir a Palma, a
Barcelona, senzillament perquè allò que li preocupa és la seva
malaltia i que, per tant, tengui totes les condicions de
tractament, perquè estaran igualment tractats a Eivissa o a
Menorca com ho estarien a una altra banda crec que l’hem de
dur a terme.

És possible o no? Nosaltres allò que sí sabem és que
evidentment aquests serveis tant a Palma, com a tot l’Estat, com
ja s’ha dit, tenen aquest nivell, un nivell d’assistència i de vida
amb uns equips importants i amb moltes hores contínues de
serveis. Els serveis, pels números que en aquest moment tenim
a Eivissa o a Menorca, serien molt més baixos, afortunadament,
ho veim com un problema tècnic i econòmic per ventura per
dur-ho a terme, però si el nostre govern ho pot dur a terme, tots
els serveis que es puguin dur de punta i de tots els nivells a
Menorca i a Eivissa, crec que ens hi hem de comprometre.

Desgraciadament i torna ser un debat recurrent, tots els
costos de la doble insularitat bàsicament els hem d’assumir com
a Balears, com a illencs, perquè no els assumeix l’Estat, que
l’aportació que fa davant aquests plus que comporten la
insularitat i la doble insularitat i la triple insularitat pràcticament
no els té en compte a l’hora de finançar la sanitat, i no tornaré
a repassar tot el que va representar l’assumpció d’aquesta
competència.

Per tant, dit això, nosaltres feim vots perquè s’aprovi, perquè
es dugui a terme i s’implanti aquest servei, si pot ser tot d’una
que s’obri Can Misses, però en aquest sentit farem un vot de
confiança que sigui des del mateix govern de les Illes Balears
que facin aquesta voluntat. Pareix que el mateix consell ho va
admetre així quan en aquell acord unànime hi va posar “si és
possible”, aquest “si és possible” que els que el varen votar
devien saber què volia dir. Nosaltres així i tot consideraríem que
des d’Eivissa el més normal del món i el més positiu que han de
fer és votar-ho i que es digui a terme i des del Govern de les
Illes Balears el que s’ha de fer són tots els esforços possibles per
fer-ho. Ara, crec que ara mateix en el debat i el moment en què
es troba aquesta transacció que planteja Eivissa pel Canvi de dur
talment la proposta d’acord que se va prendre a Eivissa seria
una bona solució; si no en qualsevol cas votarem la que surti
d’aquest debat i que tengui garanties de dur-se a terme.

Gràcies.



LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Alorda. Procedeix ara, donat que hi ha una
esmena in voce i si el Partit Popular no l’accepta no es pot
votar, procedeix ara la suspensió per un temps de deu minuts.
Els portaveus... (...) minuts.

LA SRA. PRESIDENTA:

(...) intervenció del grup proposant per contradiccions, si
vol, i té la paraula per un temps de cinc minuts.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Gràcies, Sra. Presidenta. Bé, igual que les paraules a voltes
serveixen per unir, avui ens han servit per..., perdó, a voltes
serveixen per separar avui ens aconseguit unir. A veure, en
relació al que s’ha parlat i com que crec que tots tenim molt clar
que allò que volem és el millor en aquest cas per als ciutadans
d’Eivissa, hem arribat a un acord que seria, en relació a..., ho
hauria de trobar, primer. Sí, en relació a la nostra part
dispositiva del que és la nostra proposició no de llei se
substituiria, quan deim “...es doti d’una solució arquitectònica
per ubicar-hi un servei...”, substituiríem “d’aquestes
característiques” per “servei de radioteràpia”, que és el que
solAlicitava el Sr. Mayans. I hem arribat a un acord en el sentit
que ja que al Consell Insular d’Eivissa totes les forces varen
arribar a un acord en relació a una moció, acceptaríem l’esmena
d’addició, i estam tots els grups d’acord, l’esmena d’addició
d’Eivissa pel Canvi en el sentit d’afegir com a segon paràgraf
el mateix text que es va pactar a Eivissa, que si és necessari el
dic i...

LA SRA. PRESIDENTA:

Ens l’haurà de passar aquí, al Sr. Lletrat.

LA SRA. TORRES I MARÍ:

Sí, en tenc un aquí, que seria bàsicament que s’insta el
Govern de les Illes Balears perquè al projecte del nou hospital
de Can Misses figuri la unitat de radioteràpia, així com la
posada en marxa d’aquest servei, si és possible des del moment
de la seva inauguració.

I en tot cas si el Partit Popular retira la seva..., l’esmena.
No? Ah!, perdó.

No fa falta, vostès han quedat d’acord amb un altre redactat
i la proposant té tota la capacitat per modificar els termes de la
seva proposició no de llei.

Per tant aquesta vegada queda aprovada per assentiment la
proposició no de llei 8525. 

Molt bé, idò una vegada esgotat l’ordre del dia d’avui i no
havent-hi més assumptes a tractar s’aixeca la sessió.

Moltes gràcies.
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