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LA SRA. PRESIDENTA:

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

LA SRA. MORILLAS I NAVARRO:

Sra. Presidenta, por parte del Grupo Socialista, María Luisa
Morillas sustituye al Sr. Miquel Gascón.

LA SRA. PALAU I COSTA:

Catalina Palau substitueix Aina Castillo.

EL SR. COLL I CANYELLES:

Miquel Àngel Coll substitueix Maria Torres.

LA SRA. PRESIDENTA:

Perfecte doncs. Passarem a l’ordre del dia de la sessió d’avui
que consisteix en el debat i votació de tres proposicions no de
llei. La primera és la RGE núm. 5830/09 del Grup Parlamentari
Socialista; la segona la RGE núm. 6686/09 del Grup
Parlamentari Popular; i la tercera la RGE núm. 7243/09 del
Grup Parlamentari Mixt.

1) Proposició no de llei RGE núm. 5830/09, presentada
pel Grup Parlamentari Socialista, relativa a promoció de la
donació de llet materna.

Passam doncs a la primera proposició no de llei de l’ordre
del dia RGE núm. 5830/09 del Grup Parlamentari Socialista,
relativa a promoció de la donació de llet materna. Per defensar
la proposició no de llei té la paraula la Sra. Morillas, per un
temps de deu minuts.

LA SRA. MORILLAS I NAVARRO:

Muchas gracias, Sra. Presidenta. Señoras diputadas y
señores diputados. Con esta proposición no de ley el Grupo
Parlamentario Socialista pretende, en la linea con otras
proposiciones no de ley presentadas en este parlamento que han
hecho mención al tema de esta proposición no de ley, la
sensibilización sobre la donación de leche materna pidiendo que
se apruebe por asentimiento por parte de los demás grupos.

Desde julio del 2001 la Fundación del Banco de Sangre y
Tejidos de las Islas Baleares dispone de un banco de leche
materna que se encarga de recoger, procesar, almacenar y
dispensar este producto biológico a bebés con necesidades
alimenticias especiales. Es uno de los dos bancos de estas
características que existen en todo el Estado español, y su
trabajo y trayectoria lo han convertido en un referente para otras
comunidades y para otros países. El otro banco se creó en el
Hospital 12 de Octubre de Madrid en el año 2007.

La lactancia natural es el mejor alimento para los recién
nacidos, especialmente si son prematuros o están enfermos.
Después de la leche de su propia madre, la leche humana
donada es la mejor opción para esos bebés porque se asimila
mejor que la fórmula artificial. Les protege de infecciones y
mejora sus posibilidades de recuperación, supervivencia y

desarrollo. La función de este banco de leche puede ser muy
beneficiosa también para bebés cuyas madres no los pueden
amamantar en sus primeros días de vida, por el estado de
ansiedad producido por el parto y por razones médicas que no
pueden dar de mamar, y también en los casos en que la madre
no produce leche en cantidad suficiente. También la leche de
donante es necesaria en algunos casos de bebés que han estado
sometidos a intervenciones quirúrgicas y que no pueden
alimentarse directamente del pecho de su madre.

La importancia de la donación de leche materna se ha ido
incrementando progresivamente desde el año 2004 en todo el
Estado español, siendo posible esta modalidad de donación. La
comunidad de las Illes Balears es una de ellas, y gracias al
hecho solidario de muchas madres, es posible la donación,
siendo un caso ejemplar de solidaridad, ya que la donación de
leche materna, como su dispensación, son completamente
gratuitas. 

Dentro de las tareas que desarrolla el Banco de Sangre y
Tejidos de las Illes Balears se encuentra la recogida de leche
materna. En estos momentos las Illes Balears son un referente
a nivel nacional de la donación de leche materna, encontrándose
en Mallorca el primero y uno de los dos únicos bancos de leche
materna que existen en el Estado español. En algunos casos los
neonatos no pueden alimentarse de la leche materna de sus
madres y es entonces cuando se hace imprescindible facilitarles
leche materna procedentes del banco de leche para posibilitar
que los bebés puedan salir adelante. En muchos casos las
expectativas de vida tienen mucho que ver con la posibilidad de
disponer de leche materna. Por lo tanto, la reserva importante de
este banco de leche garantiza el suministro.

La donación de leche materna puede representar para
muchos neonatos, que en algún momento la necesiten, muchos
beneficios para su salud, una ampliación importante de su
esperanza de vida y una mejora a largo plazo de su calidad de
vida. Es, por tanto, obligatorio mejorar la información, los
mecanismos, los protocolos de donación y los recursos
destinados a este fin.

Por todo lo expuesto, el Grupo Parlamentario Socialista
presenta esta proposición no de ley pidiendo el voto positivo de
los demás grupos parlamentarios para su aprobación. Donde en
el punto 1 dice esta proposición no de ley: “El Parlament de les
Illes Balears insta a la Conselleria de Salud y Consumo a
intensificar y facilitar la promoción de la donación de leche
humana entre las mujeres potencialmente donantes”. Y en su
punto número 2: “El Parlament de les Illes Balears insta a la
Conselleria de Salud y Consumo a realizar los esfuerzos
necesarios para poner al alcance de los profesionales los
recursos necesarios para facilitar la tarea de la recogida de leche
materna y su remisión al banco de leche materna de las Illes
Balears”.
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Muchas gracias por todo y desde el Grupo Parlamentario
Socialista esperamos el voto positivo.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Morillas. 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. Sra.
Morillas, sàpiga vostè que des del nostre grup votarem
favorablement aquesta proposició, coincidim tant en l’exposició
de motius com en les propostes concretes que fa. Efectivament,
nosaltres coincidim amb vostè que la llet materna està demostrat
que és el millor aliment per als nounats. Justament avui ha
coincidit que surt al Diario de Mallorca una notícia d’una tesi
que s’ha fet sobre la lectina. La lectina és una hormona que
dóna sensació de sacietat i que ara s’ha descobert per part d’una
bioquímica, Joana Sánchez, que aquesta substància és present
de forma natural a la llet materna i que per tant, la possibilitat
de donar el pit o alimentar amb llet materna és així mateix un
eficaç mitjà per prevenir l’obesitat.

Per tant, és clara aquesta bondat de la llet materna i és clar
també que hi ha molts de casos en què, bé per problemes dels
petits, bé per problemes de les seves mares, no es pot aconseguir
això. És en aquests casos quan tenim problemes per part dels
petits, bé perquè han patit alguna intervenció quirúrgica, bé
perquè són prematurs, bé per problemes de la seva mare, és en
aquests casos quan els bancs de llet materna cobren tot el sentit.
I com ja s’ha dit, efectivament, la nostra comunitat és la que té
un dels dos bancs de llet materna de l’Estat espanyol. En
conseqüència, a nosaltres ens sembla adequada aquesta
proposició no de llei, ens sembla oportuna. 

I en relació amb les propostes concretes que fa, volíem
destacar que en relació a la primera, aquesta intensificació i
facilitació de la promoció de la donació de llet materna entre
potencials donants, és molt important i va en la línia també
d’alguns comentaris que varen fer l’altre dia en aquesta mateixa
comissió, de la necessària sensibilització i de la necessària
dotació de facilitats a les persones perquè puguin fer efectives
aquestes donacions. En totes aquelles pràctiques que són
pràctiques saludables i que impliquen una voluntarietat s’han de
posar tots els mitjans perquè això sigui possible. Efectivament
i de manera complementària, el fet de dotar de recursos
materials, el fet de dotar de recursos personals perquè això sigui
possible és també l’altra via. 

I ja per acabar, simplement destacar, com també ho vàrem
fer l’altre dia, la dimensió solidària que posa de relleu aquest
tipus de proposicions, perquè aquestes proposicions són
interessants en si mateixes, però sempre vénen acompanyades
d’aquesta reflexió que feim sobre com els ciutadans i ciutadanes
de les Illes Balears som, en general, gent solidària; som solidaris
quan es tracta de donacions de sang del cordó umbilical, quan
es tracta de donacions de sang i quan es tracta de donacions
d’òrgans. I esperem també que s’intensifiqui la donació de la
llet materna.

Per tot això, votarem favorablement. Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Suárez. 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. Coincidim amb la ponent i amb la
Sra. Suárez respecte de les virtuts que té la llet materna i per
tant, és positiva aquesta iniciativa d’intensificar la possibilitat
d’arribar-hi, en els casos en què això no es produeix d’una
manera natural. Els beneficis, no hi insistirem, ja han quedat
prou palesos en altres intervencions i jo crec que tots coincidim
en aquesta casa sobre aquests avantatges. Tot i que tampoc no
convé dramatitzar-ho. De vegades hi ha situacions personals de
dones que no han pogut donar llet als seus fills i tampoc no els
crearia cap mena de drama. Crec que és molt positiu facilitar
aquesta situació, explicar a tothom que és molt positiva la llet
materna, i jo crec que hi ha aquest element del banc de llet que
també especialment és molt positiu.

En aquest sentit creim que és bo que hi hagi aquests
protocols, amb tot el respecte que representa una donació
d’aquestes característiques, estam parlant, com s’apunta bé, dins
la Fundació de Banc de Sang i Teixits, per tant, és una donació
que en cap cas no pot tenir una mena d’aspecte comercial,
pràcticament està homologada com una donació d’òrgans, de
sang o de teixits. Per tant, crec que aquests protocols han de ser
estrictament respectuosos i normalitzats dins els hospitals, allà
on es promou i crec que l’experiència ha estat positiva d’ençà
que existeix el banc a les Illes Balears, com s’ha dit, un dels
pocs existents.

Per tant, creim que és oportuna aquesta iniciativa, li donam
suport i que tant de bo la conselleria li doni prou marge
d’actuació per millorar la gestió que en aquests moments se’n
fa. Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Alorda. Per part del Grup Parlamentari Popular
té la paraula l’Hble. Sra. Isabel Llinás per un temps de deu
minuts.

LA SRA. LLINÁS I WARTHMANN:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. El Grup Parlamentari
Popular, com no pot ser d’altra manera, està d’acord i donarà
suport a aquesta iniciativa perquè a l’anterior legislatura, a més,
és quan es va crear el banc de llet materna i com molt bé ha
explicat la Sra. Morillas, que jo pensava que era el primer i únic
a tot Espanya, però la Sra. Morillas ha fet referència que
actualment n’hi ha dos. Ens congratulam que cada vegada hi
hagi més comunitats autònomes amb aquest recurs, però hem de
recordar que la primera comunitat autònoma en tot l’Estat
espanyol que va tenir un recurs en aquest sentit va ser la de les
nostres illes.
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Coincidim que la lactància estimula i ajuda a desenvolupar
neurològicament el nadó, transmet anticossos per tal de prevenir
malalties i també és beneficiosa per a la mare, l’ajuda a superar
i recuperar-se després del part, redueix el risc de patir càncer i
a la vegada fa més fort el vincle entre mare i fill. Recordar a
més que a la nostra comunitat autònoma existeix un programa
de promoció de la lactància materna des de l’any 1997 i que
l’actual govern durant aquesta legislatura ha engegat un
programa d’alletament matern a les escoletes. 

Per això, una vegada més, i com vàrem fer referència la
setmana passada, ens resulta curiós que el Grup Parlamentari
Socialista presenti aquestes proposicions no de llei, amb
caràcter d’urgència, instant el Govern a fer una cosa que ja està
fent. Una vegada més volem fer palesa la nostra disconformitat,
pensam que el Parlament ha d’estar per damunt el Govern. És
el Parlament qui ha d’instar el Govern a fer actuacions, les que
siguin, les que s’acordin, però no instar el Govern a fer
actuacions que ja està duent a terme. Això ens pareix una
incongruència. 

Per altra banda, i crec que millorant els dos punts que té
aquesta proposició no de llei, li proposam una petita esmena a
la portaveu del Grup Socialista que ha presentat aquesta
proposició, perquè nosaltres pensam que no tan sols s’ha de
promocionar la donació de la llet materna per a aquests nadons
que estan a incubadores o per altres circumstàncies en què la
mare en aquell moment no pot donar la llet, sinó que a més, jo
crec que també és necessari promocionar l’alletament matern.
I si així li pareix bé, el primer punt podria quedar de la següent
manera: “El Parlament insta la Conselleria de Salut i Consum
a intensificar i facilitar la promoció -fins aquí és com s’ha
presentat-, de l’alletament matern i la donació entre les dones
potencialment donants”. Jo crec que això no altera en res el
sentit de com s’havia presentat aquesta proposició no de llei,
sinó que, al contrari, el reforça més i promocionam l’alletament
matern, cosa que està fent l’actual govern, per exemple el
programa d’alletament matern a les escoletes d’infants.

Per tant, jo crec que seria bo, si la resta de grups hi vénen a
bé, acceptar aquesta petita esmena perquè jo crec que
l’enriquiria.

Moltíssimes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Llinás. Sra. Morillas té la paraula per
contradiccions.

LA SRA. MORILLAS I NAVARRO:

Quería agradecer a la Sra. Suárez y al Sr. Alorda por su
apoyo a esta proposición no de ley. Decirle a la Sra. Llinás que
estamos de acuerdo en esta pequeña enmienda que ofrece.
También decirle que el carácter de urgencia, pensamos desde el
Grupo Socialista que se tiene que reconocer el trabajo hecho
hasta ahora y es obligación nuestra impulsar este tipo de
iniciativas. El carácter de urgencia puede venir por aquí.

El segundo hospital que se hecho eco de este banco de leche
materna, inspirado posiblemente en el banco de leche materna
de las Illes Balears, de la Fundación del Banco de Sangre y
Tejidos de las Illes Balears, es el 12 de octubre de la Comunidad
de Madrid y lo inició en noviembre del 2007. Creemos que con
este tipo de iniciativas y este tipo de proposiciones no de ley
salidas de los grupos parlamentarios y de los parlamentos de las
diferentes comunidades, en este caso la nuestra, se pueden
incentivar estos bancos de leche materna que son necesarios,
como podemos ver en todos los hospitales y en todas las
comunidades.

Y nada, solamente agradecer el voto positivo. Gracias.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Morillas. Entenc que ha acceptat
canviar els termes de la proposició no de llei, per això li pregava
que ens la passi per escrit.

Entenc, senyores i senyors portaveus que es pot donar per...
La llegiré: “El Parlament de les Illes Balears insta la Conselleria
de Salut i Consum a intensificar i facilitar la promoció de
l’alletament matern i de la donació entre les dones
potencialment donants”. Aquest seria el redactat.

Si tothom hi està d’acord, la podem donar aprovada per
assentiment? Molt bé.

2) Proposició no de llei RGE núm. 6686/09, presentada
pel Grup Parlamentari Popular, relativa a necessitat de
cirurgians vasculars a Menorca.

A continuació es passa a la segona proposició no de llei de
l’ordre del dia d’avui i que és la RGE núm. 6686/09 del Grup
Parlamentari Popular, relativa a necessitat de cirurgians
vasculars a Menorca. Per defensar la proposició no de llei té la
paraula l’Hble. Sra. Antònia Gener per un temps de deu minuts.

LA SRA. GENER I BOSCH:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta, senyores i senyors diputats.
Els ciutadans que viuen i treballen a Menorca tenen dret a
accedir a uns serveis sanitaris adequats a les seves necessitats,
que garanteixin un servei que compleixi amb els criteris
d’equitat i de qualitat. L’ib-salut té la responsabilitat de garantir
la vigilància i l’atenció de la salut de tots els ciutadans i els
visitants de les Illes Balears, i correspon als responsables de
l’àrea de salut de Menorca la gestió dels recursos humans que
treballen per a la sanitat pública a Menorca.

Al llarg de diferents mandats, sempre s’ha treballat per
millorar les prestacions sanitàries de Menorca. Però a pesar
d’açò, avui encara hem de denunciar que hi falten especialitats
i també equipaments. Actualment Menorca no disposa dels
metges especialitzats en cirurgia vascular per poder atendre amb
la prestesa i l’eficiència necessàries els pacients i garantir així
una prestació sanitària que sigui segura i adequada i sobretot
també, una prestació sanitària d’igualtat amb la resta d’illes de
l’arxipèlag. Per exemple aquesta especialitat a Eivissa ja fa anys
que la tenen, encara que sigui a través de concerts sanitaris, cosa
que també nosaltres aprovaríem. 



COMISSIÓ NO PERMANENT DE SALUT / Núm. 32 / 13 de maig del 2009 465

 

Com deia, aquestes mancances d’especialistes i
d’equipaments, en alguna ocasió han provocat nefastes
conseqüències als pacients afectats i han posat de manifest que
a Menorca el fet de ser una illa condiciona en gran mesura
poder comptar amb més i millors prestacions sanitàries. Per açò
es requereix d’un esforç addicional per part dels responsable
sanitaris.

Arran d’un cas en què una pacient va tenir fatídiques
conseqüències per la falta d’especialitat en cirurgia vascular, la
societat civil s’ha organitzat i ha expressat les seves peticions al
carrer. És el cas de la plataforma “Ni uno más” -ni un més- que
ha aconseguit 18.000 firmes a Menorca, que és tot un rècord,
per demanar les peticions que creuen que són i que tots creim
que són necessàries i, entre aquestes, comptar amb la
especialitat de cirurgia vascular i tenir un transport aeri més àgil
i més adequat. 

Aquesta plataforma ens ha fet arribar les seves demandes
perquè les facem arribar també a les institucions i als
responsables de millorar l’assistència. Com deia, bàsicament
aquestes demandes es concentren en dos grans grups: la falta
d’especialistes a Menorca concretament la de cirurgia vascular
i la millora del desplaçament dels malalts mitjançant un
transport sanitari àgil i adequat.

Aquests dos aspectes són fonamentals a l’hora de salvar
vides humanes i des dels partits polítics està clar que no ens
podem quedar plegats de mans. Som l’instrument necessari que
permet fer arribar les peticions dels ciutadans a les
administracions i acordar prendre les mesures necessàries per
millorar la situació. Així ho entenem i així ens ho han fet saber
des de la plataforma “Ni uno más”.

D’aquesta manera, al llarg de tot el conjunt de Menorca
podem dir, a tots els municipis, a tots els ajuntaments es varen
anar prenent diferents acords d’adhesió a la campanya “Ni uno
más”. També al Consell Insular de Menorca es va aprovar per
unanimitat aquesta proposta que avui arriba al Parlament i que,
concretament, demana per una banda que la Conselleria de Salut
i Consum del Govern de les Illes Balears estudiï les mesures
necessàries per dotar les places de cirurgia vascular necessàries
per tal de donar aquest servei  a Menorca. També demanam que
la Conselleria de Salut, mentre no sigui possible la contractació
d’aquestes especialitats en funció de cada cas, valori la
possibilitat de desplaçar a Menorca els cirurgians vasculars.
També demanam que la Conselleria de Salut promogui i
incentivi un pla especial de formació i estades a centres
acreditats perquè els cirurgians generals de l’Hospital Mateu
Orfila puguin aprofundir en l’estudi i en el millor coneixement
de les principals tècniques i habilitats quirúrgiques en aquesta
matèria.

Per últim, també demanam a la Conselleria de Salut que
adopti les mesures necessàries per garantir un transport sanitari
aeri àgil, fiable i permanent entre illes per tal de donar resposta
immediata a les necessitats de transport urgent si així ho
requereix el cas. El conseller Thomàs la setmana passada ens va
visitar i va tenir l’ocasió en diferents entrevistes que li van fer
els mitjans de comunicació de manifestar el seu compromís
d’atendre aquestes demandes, concretament les demandes de la
plataforma “Ni uno más”, i la voluntat de millorar la prestació
sanitària a l’illa i entre illes. 

Per tant, avui tenim l’oportunitat de traslladar el compromís
i la voluntat d’executar aquestes demandes sanitàries al Govern
de les Illes Balears i que aquest compromís no només siguin
paraules que s’emporta el vent, sinó acords fiables i exigibles
només amb un únic objectiu que és millorar les prestacions
sanitàries a Menorca i per als menorquins. 

Per això esperam el vot favorable de tots els grups. Moltes
gràcies.

LA SRA PRESIDENTA:

Moltes gràcies. Té la paraula el Grup Parlamentari Mixt, la
Sra. Suárez, per un temps de deu minuts. Quan vulgui, Sr.
Suárez.

LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sr. Presidenta. Senyores diputades, senyors
diputats, Sra. Gener, avui abordam un tema que és recurrent a
la sanitat balear, que segurament no és el primer del qual parlam
i no serà segurament el darrer. Aquest problema no és altre que,
bé, té a veure amb la nostra realitat pluriinsular. És a dir, com
podem compatibilitzar la nostra realitat geogràfica amb
l’obligació que té l’Administració d’oferir uns serveis sanitaris
amb criteris d’equitat, de qualitat i de seguretat. Efectivament
avui parlam de cirurgia vascular a Menorca, però en altres
ocasions podrem parlar d’altres especialitats a Menorca, a
Eivissa o a Formentera. És a dir, aquesta és un poc la base de la
seva proposició. Per cert que pel que fa a Eivissa, efectivament
per a aquest servei hi ha un conveni amb una clínica privada i
esperam que amb el nou hospital aquesta especialitat pugui ser
assumida per la sanitat pública.

Sabem i ens hem informat que efectivament hi ha hagut
aquests moviments, aquesta resposta de la societat civil de
demanda, de reivindicació d’aquestes necessitats. Sabem també
que al consell insular s’ha aprovat una moció que va ser
consensuada per tots els grups polítics, per totes les forces
polítiques. De fet, si no m’equivoc els dos primers punts són
calcats -diríem- de la moció que es aprovar al consell insular.
Per tant, nosaltres anirem en el sentit de la decisió que ha
expressat la societat menorquina i la seva màxima representació
que és el consell insular. 
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El que farem, sé que ja per part del Grup Parlamentari
Socialista s’ha comentat que presentaria una sèrie d’esmenes,
que també s’han presentat al Partit Popular, nosaltres votaríem
a favor d’aquestes esmenes, però voldríem explicar per què,
perquè en el fons diríem que hi estam d’acord. 

Les esmenes que es presentaran -i en les quals no entraré
perquè no em correspon- pensam que les esmenes que fan als
punts 1, 2 i 3 són unes esmenes que milloren el redactat de la
iniciativa que es va aprovar al consell insular. Pel que fa a la
quarta, pensam que respon, diríem que d’una manera més
exacta, al que és la política que en aquests moments
desenvolupa la Conselleria de Salut en relació amb el tema del
transport urgent des de totes les illes i en aquest cas en concret
des de Menorca. 

Per aquest motiu, acceptaríem aquestes esmenes, votaríem
a favor i esperam que vostès també les acceptin i per tant, pugui
sortir de manera unànime aquesta proposició no de llei. 

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Suárez. Pel Grup Parlamentari BLOC per
Mallorca i PSM-Verds té la paraula el Sr. Alorda per un temps
de deu minuts. 

EL SR. ALORDA I VILARRUBIAS:

Gràcies, Sra. Presidenta. També en un sentit semblant al que
ha expressat la Sra. Suárez, crec que coincidirem tots els
intervinents que allò més important a l’hora d’un problema de
cirurgia vascular és donar la màxima seguretat i la màxima
qualitat a aquesta intervenció, en alguns casos intervencions
delicades, en altres menys, però que poden ser realment
complicades. Precisament la campanya de Ni un més, a la qual
s’ha fet referència, va tenir un resultat de mort i quan es parla
que no hi va haver prou especialitat, crec que aquesta he de ser
el nostre màxim objectiu, que no torni a passar pus mai més i
que el que hi hagi sigui un servei de qualitat.

Aquest servei de qualitat, crec que l’òptim seria que fos
territorialitzat evidentment dins la pròpia illa, a prop. Per tant,
la nostra intenció és donar suport a l’esperit, a la idea que
expressa aquesta proposició no de llei que, com s’ha dit,
reflecteix una iniciativa també del Consell de Menorca, crec que
positiva, necessària, però també hi ha un element que ens
expressen des del Govern, en les consultes que hem pogut
apuntar hi ha un altre element que també tots compartim que és
la necessitat que hi hagi unes condicions objectives suficients
per establir aquest servei. No és només un qüestió de doblers,
que també els recursos sempre són limitats, com que l’univers
de persones, de pacients, d’usuaris d’aquesta cirurgia permeti un
ús habitual, continu i estable d’aquesta activitat.

Per tant, és important que hi hagi uns estudis que permetin
aquesta actuació. Crec que el mateix supòsit d’Eivissa, amb una
presència d’alguna manera aleatòria o que vénen uns cirurgians
moltes vegades de Barcelona i que s’entornen després de
l’operació. Hi ha hagut elements molts positius evidentment del
servei, hi ha hagut crítica també d’alguna part d’aquesta
prestació. Crec que tot el que ens obsessiona és donar la

màxima seguretat i garantia a totes les operacions que es duguin
a terme. Per tant, es tracta de compaginar i convalidar aquestes
dues posicions.

Per tant, crec que una fórmula que ara mateix, si la
conselleria no la té prou avaluada, de ja marcar-li que la solució
passa per aquest servei en els termes que planteja la proposició
per ventura seria imprudent, tot i que a nosaltres ens agradaria
que el resultat final fos aquest per ventura valdria la pena ara
mateix tan sols encomanar una..., valorar les possibilitats, fins
a quin punt. Crec que ho fa la proposició. La proposició
mateixa, tot i que al primer punt parteix de la premissa que hi
haurà un equip estable i continuu al Mateu Orfila, realment
després ja parla de desplaçaments que siguin dels cirurgians, en
comptes d’estar establerts a Menorca i en el quart punt, al final,
els desplaçaments per via aèria que siguin fiables i permanents,
apunta que assumeix que ni tots els casos ni per ventura molts
de casos no siguin propis d’aquest servei. Per tant, crec que
aquesta mateixa idea que, si no la literalitat, el mateix esperit de
la proposició del Grup Popular ja deixa entreveure, nosaltres
també la veim necessària. 

Pel que apunta el Grup Socialista, d’alguna manera planteja
unes esmenes d’aproximació entre aquestes dues posicions, és
a dir, valorar que l’objectiu final tant de bo que sigui aquest, és
a dir que permeti objectivament dur a terme aquest servei amb
eficiència i amb tota seguretat a l’illa de Menorca i quasi diria
per extensió també una oferta pública a l’illa d’Eivissa, però val
la pena valorar-ho i tenir com a màxim nord la seguretat. Crec
que qualsevol de nosaltres, menorquins o no menorquins, allò
que ens interessa és que si l’operació es pot fer a Mallorca molt
millor que si és a Barcelona, però si hi ha una cosa, que hi ha un
equip que la fa habitualment i amb totes les garanties a
Barcelona i a Mallorca doncs hauria de ser una cosa com a molt
eventual, doncs el que volem és la màxima garantia. Dins aquest
principi, la màxima proximitat evidentment si es pot fer a
Mallorca, Mallorca i si es pot fer a Menorca, evidentment a
Menorca i a Eivissa.

Per tant, manifestar la vocació i la voluntat de donar suport
al final a aquest contingut, però crec que seria prudent valorar-
ne les conseqüències perquè evidentment no és només tenir un
cirurgià assegut o en determinats nivells, sinó que ha de tenir tot
un equip i funcionar habitualment dins aquesta problemàtica.

L’altre element, el punt tercer, que nosaltres també el veim
amb una certa distància, no?, que és habilitar els serveis
existents perquè tenguin les habilitats especialitzades, del
mateix Mateu Orfila, crec que sí que és bo evidentment que
tenguin la formació, però determinats tipus d’operacions
delicades, angiològiques i d’altres -deim d’aquest tema perquè
és el que avui se’ns planteja-, però també en altres, més que
també formar cirurgians generals en una matèria dóna molt més
garanties la pròpia especialització de l’equip. Per tant, això crec
que són els experts mateixos els que ens poden donar on acaba
una frontera d’un terme, que no cal que hi hagi una
especialització, i allà on convé que ho faci gent que
pràcticament només fa això durant tot el dia. 
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Per tant, amb aquesta premissa crec que seria bo que fos la
conselleria que ho avaluàs, que ho estudiés i, a resultes d’aquest
estudi que se n’ha de donar compte a aquest parlament, no ha de
ser només per tirar pilotes fora d’aquesta proposició no de llei,
sinó de recollir-ne l’esperit pregon que planteja, cercar una
fórmula de compromís perquè avui s’aprovi aquesta proposició
no de llei i felicitam al Partit Popular per la seva presentació.

Gràcies.

(La Sra. Vicepresidenta substitueix la Sra. Presidenta en la
direcció del debat)

LA SRA. PRESIDENTA:

Gracias, Sr. Alorda. Por parte del Grupo Parlamentario
Socialista tiene la palabra la Hble. Sra. Rosa Maria Alberdi, por
un tiempo de diez minutos.

LA SRA. ALBERDI I CASTELL:

Gràcies, presidenta. Primer de tot disculpi, Sra. Gener, per
no haver-li pogut presentar les esmenes en temps i forma, però
no he pogut preparar-les abans. Li vull dir en primer lloc que
compartim tota la seva asseveració respecte de l’exigència
d’equitat i qualitat que mereixen tots els habitants de les Illes
Balears per descomptat quant a l’atenció sanitària.

Estic contenta, de veritat, que es pugui tenir l’oportunitat de
debatre aquesta proposició no de llei, primer perquè ens feim
ressò d’una demanda que ens ha fet la societat, però també
perquè a mi sí que em sembla important que el Parlament
prengui compromisos de coses que ja es fan, perquè ningú no
pot dubtar que evidentment a la Conselleria de Salut i al Govern
l’objectiu prioritari és atendre de la millor manera possible tots
els ciutadans de Balears, tots els ciutadans i totes les ciutadanes
de Balears, però sí que em sembla important poder, des d’aquest
parlament, convertir això en una qüestió que podríem dir que
sigui més protocolAlitzada, més fonamentada i la seva proposició
no de llei dóna aquesta oportunitat. 

Per això li he presentat una sèrie d’esmenes que tot seguit li
passo a explicar, encara que vostès les tenen per escrit, però jo
amb molt de gust les hi explico. En realitat, hem intentat, crec
que la conselleria -hem treballat conjuntament- ha fet un esforç
també, conservar tot l’esperit dels quatre punts de la seva
esmena. Naturalment, els matisem una mica, alguns o tots, però
em sembla que aquesta matisació fins i tot amplia i assegura
més la qualitat del servei que prestarem.

Ens proposen al seu primer punt -i jo seré breu i explicaré
molt suscitament de què es tracta- proposen estudiar les mesures
necessàries per dotar les places de cirurgia vascular necessàries
per tal de donar aquest servei a Menorca. Ja han dit les persones
que han intervengut abans, especialment el Sr. Alorda, quina és
la cura que hem de tenir a l’hora de parlar de places en lloc de
parlar de dotació de serveis. Vostès, segurament, saben ben bé
que l’èxit d’una intervenció d’un professional, a una intervenció
complexa com és una cirurgia angiològica com la que parlam,
té molt a veure amb la perícia, la perícia que tenen, amb l’equip
amb el qual compta, que inclou infermers, anestesistes, i
l’entorn a aquesta operació realitzada. Això és fonamental,
aquests tres elements són fonamentals. 

Per això nosaltres, en el primer punt li proposem estudiar les
necessitats sanitàries de l’illa de Menorca, en concret l’àrea de
cirurgia vascular, i valorar la possibilitat d’instaurar aquesta
activitat i després aquí li feim els criteris, li posem clars els
criteris que ens sembla que s’han de tenir en compte: seguretat
clínica, equitat, qualitat assistencial i eficiència.

Miri, estam absolutament convençuts que una de les
prioritats és que les persones que pateixen trastorns vasculars a
Menorca tenguin exactament la mateixa atenció, la mateixa
qualitat d’atenció que tenen les que els tenen a qualsevol altra
illa, però això, assegurar que aquests pacients d’Eivissa i de
Menorca tenguin la mateixa qualitat que els de Mallorca, no vol
dir que s’hagi de fer necessàriament amb unes circumstancies
com és Menorca, que tal vegada no es pot fer amb la mateixa
qualitat. 

Per tant, això obliga a valorar especialment què és més bo
per a aquell pacient, dotar en realitat una plaça de cirurgià
vascular a un lloc on pel nombre d’intervencions no es
necessita, és més barat, eh?, és més barat i més fàcil que tal
vegada establir uns protocols de dir quan han d’anar des de
l’hospital de referència a atendre a l’Hospital Mateu Orfila i
quan han de venir en aquests casos d’urgència, que és molt més
fàcil que vinguin aquí, que tenen les condicions de quiròfans,
d’equips, de recuperació, etc., que no tenen tal vegada al Mateu
Orfila. Per tant, el que li proposem no és una cosa basada
exclusivament en el recurs, sinó pensada des de la qualitat. Per
això li fèiem aquesta puntualització de tenir els criteris de
seguretat clínica, equitat, qualitat assistencial i eficiència..

En el seu segon punt, el que demana és que es valori la
possibilitat de desplaçar a Menorca els cirurgians vasculars
arterials en lloc dels malalts, naturalment. Això ja es fa. Li fem
una proposta una miqueta més ambiciosa i el que li diem -
perquè em sembla que el Sr. Conseller es va comprometre a
això quan va ser l’altre dia a Menorca-, és que això es faci
mitjançant uns protocols. Uns protocols donen la garantia que
els professionals de l’Hospital Mateu Orfila que atenen en
primera instància aquesta persona quan arriba d’urgència, però
també els de l’hospital de referència en aquest cas, estan d’acord
en quan s’ha d’atendre aquesta persona. Si són pacients, per dir-
ho d’alguna manera, de cirurgia vascular menor com podríem
dir les varices, això no té cap problema perquè això ja ho fan els
cirurgians generals de Menorca, això ja es fa de manera
continuada. Parlam d’aquelles situacions complexes -i així ho
reflectim a aquesta esmena que li fem- que és quan realment
necessitam pensar: aquesta persona que es desplaci, aquest
cirurgià que es desplaci tindrà els mitjans allà o aquesta
complexitat d’aquest pacient necessita que vingui a l’hospital de
referència? 
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Li proposo un redactat que diu “El Parlament de les Illes
Balears insta la Conselleria de Salut i Consum del Govern de les
Illes Balears a establir i desenvolupar els protocols d’actuació
necessaris que assegurin la qualitat assistencial en la realització
d’intervencions complexes tant en el cas d’haver de desplaçar
pacients a l’hospital de referència -que també és important- com
en el cas que es puguin desplaçar especialistes d’aquest hospital
a l’Hospital Mateu Orfila”, que també es fa, però que el que es
diu és: es farà d’una manera més segura, més protocolAlitzada,
més ben valorada.

En tercer lloc, ens demana o he entès a aquest tercer punt,
quan el vaig llegir em va amoïnar una mica perquè em va
semblar que aquest redactat podria donar lloc a entendre que el
que volem és que els cirurgians generals es formin més en
vascular, quan insisteixo que -o insistim tots els que coneixem
el sistema sanitari- segurament ha estat un redactat una miqueta
confós. El que vostès segurament volien dir és que formem més
bé als cirurgians vasculars. 

Jo li proposo una cosa més àmplia que diu, “el Parlament de
les Illes Balears insta la Conselleria de Salut i Consum del
Govern de les Illes Balears a facilitar i incentivar la formació
dels especialistes cirurgians de l’Hospital Mateu Orfila, a tots,
per tal d’aprofundir en el estudi i l’ampliació de tècniques
quirúrgiques a fi d’augmentar les seves habilitats professionals”.
Aquests temes de formació ja es fan i també es fan a l’hospital
de referència. Per tant, nosaltres volem els millors cirurgians
vasculars i també volem els millors cirurgians generals que
puguin operar coses de vascular, quan siguin coses que els
permeti la seva especialització. 

En darrer lloc, no li havia passat per escrit, però després
pensant en aquesta proposició, que a mi m’agradaria que
s’aprovés per unanimitat o per assentiment, li faig una petita
correcció en aquest sentit que es parlava a la proposició no de
llei anterior, si no poguéssim parlar de les coses que ja es fan en
realitat ens quedaria poca feina en aquest parlament perquè crec
que tots els governs tenen molt d’interès a fer coses pel bé comú
del conjunt de Balears. Per tant, evidentment ja es garanteix un
transport sanitari aeri, àgil, flexible, fiable i permanent entre
illes. Li proposo, encara que vostè sap que en aquests moments
està pendent de signar-se, ja està tret el concurs, per canviar el
transport aeri que passarà de ser un helicòpter a un avió petit
que ens permet volar amb molt mal temps que no permet
l’helicòpter que a partir d’un determinat vent ja no pot volar i en
canvi els avions petits sí, que permet atendre millor el pacient
en el mateix avió que no en l’helicòpter i que permet més
rapidesa també perquè va més ràpid i volar de nit, etc.

A més d’això com que tenc ganes que aquesta proposició
surti li proposo senzillament fer un petit canvi de redactat i
posar en lloc de “adoptar les mesures necessàries per garantir un
transport sanitari aeri ...”, li proposo “continuar garantint un
transport sanitari aeri, àgil, fiable i permanent entre illes” i
deixar la resta igual. Li asseguro que no hi ha cap altre interès
en totes aquestes esmenes que puguem aprovar una cosa que té
a veure amb la millor atenció a la salut dels nostres
conciutadans i de tots nosaltres. Aquest és l’objectiu.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gracias, Sra. Alberdi. Por contradicciones tiene la palabra
la Hble. Sra. Diputada Antònia Gener i Bosch.

LA SRA. GENER I BOSCH:

Moltes gràcies a tots els grups parlamentaris per entendre el
sentit d’aquesta proposició i, per tant, per fer-se ressò de la
petició que ens han fet arribar, a través de 18.000 firmes, els
menorquins i les menorquines conscients d’aquesta falta
d’especialitats.

Evidentment, nosaltres hem presentat una proposta on hem
volgut mantenir el redactat que es va aprovar en el Consell
Insular de Menorca únicament i exclusivament per garantir
l’èxit de la proposta aquí també perquè se suposa que si en el
consell insular els partits representants -PSOE, PSM i PP- varen
veure bé aquest redactat i varen veure bé la manera en que
s’exposava, doncs vaig pensar segur que aquí, en el Parlament,
els mateixos grups polítics ho han de veure de la mateixa
manera. Aquest és l’únic motiu de mantenir el redactat tot i que
certament és millorable en alguns aspectes i, per tant, com que
la nostra voluntat d’acord és molt gran i volem que aquesta
proposta es tiri endavant i aconseguir allò que ens demanen els
ciutadans, per tant, com que l’important és el fons i no tant les
formes i maneres de com es redacti no tenim cap inconvenient
a acceptar cada una de les esmenes d’aquest redactat.

De totes formes sí he de dir que hi ha una petita diferència
entre dotar places respecte del punt número 1, però també som
conscients, i així ho hem rallat amb diversos responsables
mèdics, que a vegades dotar places o tenir especialistes per
tenir-los i que estiguin de mans plegades, entre cometes, perquè
no hi ha prou feina o no hi ha prou població i, per tant, això ens
dugui que perdin habilitats professionals, tampoc no es tracta
d’això i per això veim bé que, encara que no es doti de places,
sí que es facin els estudis necessaris per veure si això és
possible. De totes formes en els tres punts pròxims el que fèiem
era, precisament, contemplar totes les possibilitats per tal que el
Servei de Cirurgia Vascular pugui ser donat a l’illa de Menorca
ja sigui a través dels mateixos cirurgians, si es poden formar i
algunes coses les poden assumir, ja sigui perquè especialistes de
cirurgia vascular de Mallorca es desplacin a l’illa de Menorca.

Per tant, com que l’esperit de la proposta es manté,
l’important és el fons, ens hem d’alegrar que aquesta proposta
tiri endavant i en definitiva que els menorquins tenguem més i
millors prestacions sanitàries com més aviat millor. Esperam
que aquests compromisos que avui adoptam i que traslladarem
a la Conselleria de Salut, siguin una realitat el més prest
possible perquè ja fa uns mesos que el conseller es va
comprometre a establir, a desenvolupar aquests protocols
d’actuació i a estudiar aquestes necessitats i esperam que amb
aquest acord d’avui sigui un recordatori, un revulsiu perquè en
poc temps ens pugui donar bones notícies i es puguin posar en
marxa totes aquestes mesures i tots aquests estudis.

Moltes gràcies.
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(La Sra. Presidenta reprèn la direcció del debat)

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Gener. Entenc que accepta la
modificació dels termes de la seva proposició no de llei que
havia proposat el Grup Parlamentari Socialista. Li passem al Sr.
Lletrat les esmenes acceptades i llavors em sembla que podem
donar per aprovada aquesta proposició no de llei per
assentiment. Molt bé. Doncs passem a la tercera.

3) Proposició no de llei RGE núm. 7243/09, presentada
pel Grup Parlamentari Mixt, relativa a territorialització del
pla pilot per a la prevenció del càncer de còlon.

La tercera proposició no de llei d’aquesta tarda és la RGE
núm. 7243/09, del Grup Parlamentari Mixt, relativa a
territorialització del pla pilot per a la prevenció del càncer de
còlon. Per defensar la proposició no de llei té la paraula l’Hble.
Sra. Suárez, per un temps de deu minuts. Sra. Suárez, quan
vulgui.

LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sra. Presidenta. Passam ara a la tercera proposició
que tant de bo s’aprovi també per unanimitat perquè aquesta
sessió es convertiria quasi en un referent en la història d’aquesta
legislatura perquè dubto que hi hagi moltes comissions on
s’hagin aprovat tres proposicions de tots els grups de la Cambra
i, a més, per unanimitat. Per tant, tant de bo que sigui així.

Aquesta proposició que presenta Eivissa pel Canvi és en
realitat una proposició que és complementària de l’aprovada la
setmana passada amb relació a la prevenció del càncer de còlon.
No abundaré en arguments que ja es varen dir la setmana
passada simplement esmentaré els tres principals arguments que
estan en el fons d’aquesta proposició i després faré una breu
referència a les motivacions concretes d’aquesta proposició.

Pel que fa als arguments de fons el primer és la importància
que té la incidència del càncer de còlon, com a malaltia, en la
mortalitat de ciutadans i de ciutadanes tant a l’Estat espanyol
com a les Illes Balears. En el cas de l’Estat espanyol parlam de
la segona causa de mortalitat, en el cas de les Illes Balears les
estadístiques ens parlen de segona causa de mortalitat en les
dones, 100 dones a l’any mortes per aquesta malaltia, i en els
homes tercera causa de mortalitat, 100 homes morts per aquest
motiu.

El segon argument és que els estudis científics diuen que es
pot detectar precoçment aquest càncer i que la detecció precoç
permet que entre un 80 i un 90% dels casos no arribin a
convertir-se, diguem, en malalties. Es pot prevenir realment
aquesta malaltia mitjançant la detecció dels pòlips a l’intestí. La
tercera raó és perquè a diverses comunitats autònomes hi ha
experiències de plans pilots en prevenció de càncer de còlon,
comunitats com són Illes Canàries, Catalunya, València, Múrcia
i que, per tant, es pot aprofitar aquesta experiència d’altres
comunitats per poder dur a terme aquests plans pilots a la nostra
comunitat. 

Aquests serien un poc els arguments de fons i després
voldria comentar les motivacions concretes que són bàsicament
dues. Per una banda, crec que va ser el 13 de març, el conseller
de Salut del Govern, el Sr. Thomàs, va anunciar que l’any
següent, el 2010, es posaria en marxa un pla pilot per a l’atenció
d’aquesta malaltia, aquesta notícia nosaltres la vàrem rebre amb
satisfacció. En segon lloc, vaig assistir a un acte d’informació
i sensibilització, que organitzava l’Alianza para la Prevención
del Cáncer de Colon a l’illa d’Eivissa, on s’explicava justament
la importància que tenia la sensibilització cap a aquesta
malaltia, les facilitats que hi havia per a la detecció i l’intent de
conscienciar la població que si es prenen determinades actituds
en la teva vida, vida saludable, alimentació, etc., i, a més, et
sotmès a una sèrie de proves, en el cas de ser població de risc,
és molt més fàcil fer front a un possible càncer de còlon.

En aquella reunió, en aquell acte de sensibilització, hi va
haver persones que vàrem parlar si aquest pla pilot realment es
desenvoluparia a tota la comunitat autònoma o només a una part
de la comunitat autònoma perquè això no s’havia explicat als
mitjans de comunicació. De fet, l’anunci que havia fet el
conseller va ser part important d’aquest acte, es recordaren les
paraules exactes que havia dit el conseller, però, diríem, flotava
un poc en l’ambient aquest dubte. Realment, això arribarà a
Eivissa? Aquesta és la raó, senzilla, per la qual des del nostre
grup vàrem pensar fer una proposició que simplement pretén, i
amb això vaig a la proposta d’acord, que aquest pla pilot
realment pugui arribar a la població de les quatre illes, a Eivissa,
a Formentera, a Mallorca i a Menorca. És a dir, que aquest
primer pla pilot, que serà una experiència important de cribratge
del càncer de còlon, realment pugui afavorir, pugui beneficiar
a tota la població. Aquesta és la motivació, diríem, més
immediata i, per tant, demanam als diferents grups
parlamentaris que votin favorablement i que des d’un punt de
vista i d’un esperit constructiu en què avui sembla imbuïda
aquesta cambra doncs que podem aprovar per unanimitat la
proposició.

Moltes gràcies. 

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Suárez. Pel Grup Parlamentari Socialista té la
paraula l’Hble. Sr. Dalmau, per un temps de deu minuts.
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EL SR. DALMAU I FORTUNY:

Gràcies, Sra. Presidenta. Senyores i senyors diputats. Vull
manifestar, des del Grup Parlamentari Socialista, el nostre total
acord amb aquesta proposició no de llei que presenta el Grup
d’Eivissa pel Canvi. La motivació no és altra que la total i
absoluta coherència amb la proposició no de llei que va
presentar el nostre grup el passat dia 6 de maig, i per fer cinc
cèntims i amb relació al que deia la Sra. Suárez, el càncer de
còlon, i com ja vàrem comentar, és un tumor molt freqüent.
Segons l’Institut Balear d’Estadística l’any 2006 es varen
produir a Balears 25,5 morts per cada 100.000 habitants
d’aquesta patologia i cada any moren a aquestes illes entre 100
i 150 homes i dones a conseqüència d’aquesta malaltia.

Com ja es destacava, per part de la Sra. Suárez, el diagnòstic
precoç pot aconseguir la curació en més d’un 90% dels casos i
entendran i aquí vull manifestar que és importantíssim que les
administracions públiques que són competents assumeixin el
repte d’apostar per aquest tipus de campanyes per tal de
sensibilitzar la gent i tenir un cert control. Convé incidir que la
detecció precoç del càncer de còlon pot permetre ser sotmès a
un tractament quirúrgic que és, avui en dia, l’única solució per
aconseguir la seva curació i destacar també quant al fet
territorial, com molt bé ha remarcat la Sra. Suárez, que hi ha
hagut, ha succeït també a diferents comunitats autònomes
d’Espanya, molt similars a la nostra realitat insular com és el fet
de Canàries, que aquesta campanya ha estat present, però no a
tots els territoris i, per tant, aquí cal assumir que aquesta
campanya, aquest pla pilot de cribratge que s’ha de fer per part
del Govern de les Illes Balears amb el càncer de còlon ha de ser
present a les quatre illes i ha de cobrir les necessitats de tota la
ciutadania balear.

La territorialització convé tenir-la molt present a l’hora de
l’elaboració d’aquesta campanya que és molt necessària i, per
tant, com no pot ser d’una altra manera, donarem el nostre
suport a aquesta iniciativa. Volem estendre també la mà i que
sigui aquesta comissió un exemple de consens i d’unanimitat
per part dels diferents partits polítics i animar el Partit Popular
també a assumir aquesta iniciativa com a pròpia i com un reflex
i un exemple d’unitat davant aquest tema tan important per a la
ciutadania.

Gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Dalmau. Pel Grup Parlamentari Popular té la
paraula l’Hble. Sra. Castro, per un temps de deu minuts.

LA SRA. CASTRO I GANDASEGUI:

Gràcies, Sra. Presidenta. A primers del mes de març el Sr.
Conseller, el Sr. Thomàs, ens va anunciar la posada en marxa
d’un pla pilot per prevenir el càncer còlon rectal, ho va fer en un
acte del Comitè Balear de l’Aliança per a la prevenció d’aquesta
malaltia. També va explicar el Sr. Conseller en aquest acte que
tècnics de la Direcció General de Salut Pública estudien la
implantació progressiva a Balears d’un sistema de detecció per
disminuir la incidència i mortalitat i, fins i tot ja va descriure el
programa que consistia en la detecció de sang oculta en femta
i en cas de donar positiu es faria una colonoscòpia. També en

aquell mateix acte, va incidir en la necessitat de prevenir la
malaltia, el càncer còlon rectal, adquirint hàbits saludables com
a una dieta rica en fibra, evitar el sedentarisme, el tabac,
l’alcohol entre d’altres mesures. Tot això, com els dic, va ser a
primers de març d’aquest any. 

El passat dia 6 de maig, la setmana passada, vàrem aprovar
una proposició no de llei, del Grup Socialista, en aquesta
comissió que segons explicà el seu portaveu demanava,
textualment en el Diari de Sessions, que el Govern inici uns
estudis que cregui convenients per avançar en un programa de
detecció precoç del càncer de còlon, que estudiï que fan altres
comunitats i la colonoscòpia ja sigui test de femta, etc., però que
s’estudiï aviat una fórmula de detecció.

Bé, jo crec que el conseller ho havia explicat perfectament
el mes de març, de totes maneres aquesta proposició no de llei,
la setmana passada, es va aprovar per unanimitat, no s’hi varen
presentar esmenes i avui tornam a parlar del càncer còlon rectal
mitjançant una proposició no de llei del Grup Mixt. En aquesta
proposició no de llei demana que el pla pilot es faci
territorialitzat i que es desenvolupi a Eivissa, a Formentera, a
Mallorca i a Menorca. Ens sembla perfecte, naturalment, el
nostre vot no pot ser més que favorable a pesar que consideram
que és una reiteració perquè ens agradaria saber realment si el
conseller no pensava en Menorca, en Eivissa i en Formentera
perquè seria realment preocupant. També ens agradaria saber si
el Grup Socialista, la setmana passada, quan va presentar
aquesta proposició no de llei es referia a Balears, si es referia
realment a les quatre illes o no, perquè si no era així, nosaltres
ho vàrem entendre així, si no era així haguéssim presentat una
esmena perquè s’hagués fet així i perquè pensam que totes les
actuacions del Govern s’han de fer a totes les illes.

De totes maneres, com dic, si haguéssim pensat que no era
així hauríem presentat una esmena i pensam que si el Grup Mixt
o la portaveu, la Sra. Suárez, sabia que hi havia algun dubte
doncs hauria pogut presentar una esmena la setmana passada,
però amb una esmena això hauria passat una mica desapercebut
i no s’hauria pogut rendibilitzar a base de rodes de premsa, com
s’ha fet al Diario de Ibiza i a Última Hora, dient que es
presentava avui aquesta proposta. Vull recordar que
contínuament, per part de tots els grups, s’acusa el Partit
Popular d’aprofitar-se políticament de determinats temes,
d’oportunisme, de desconfiança, i a mi m’agradaria que la
pròxima vegada, abans de fer aquestes acusacions, un mirés una
mica cap a dins i si més no repassés les hemeroteques i veiés les
actuacions dels altres grups. De totes maneres els vull dir que no
es preocupin perquè no trencarem la dinàmica de la comissió,
no sé si farem història o no, però aquesta iniciativa també
s’aprovarà per unanimitat. Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Castro. Per fer ús de la paraula per
contradiccions, encara que no ho siguin, té la paraula la Sra.
Suárez.
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LA SRA. SUÁREZ I FERREIRO:

Gràcies, Sra. Presidenta. Simplement vull agrair les
intervencions dels grups i com que a mi m’agrada sempre veure
el costat positiu de tot em quedo amb la part positiva que l’ha
tengut, minoritària clarament, però la part positiva que ha tengut
també la intervenció de la Sra. Castro.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Molt bé, llavors em sembla que puc entendre que també
donem per aprovada aquesta proposició no de llei per
assentiment.

I llavors, no havent-hi més assumptes a tractar, s’aixeca la
sessió.



DIARI DE SESSIONS
DEL

PARLAMENT
DE LES

ILLES BALEARS

Redacció i Administració
PARLAMENT DE LES ILLES BALEARS
C/ Palau Reial, 8
07001 PALMA Imp. Parlament de les Illes Balears. Palma


