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LA SRA. PRESIDENTA:

Bona tarda, senyores diputades i senyors diputats.
Comengam la sessi6 d'avui i, en primer lloc, els demanaria si es
produeixen substitucions... Molt bé.

Passam a I'tnic punt de 'ordre del dia d'avui, que consisteix
en el debat de les proposicions no de llei RGE nim. 13574/24
i 14060/24.

1) Proposicio no de llei RGE niim. 13574/24, presentada
pel Grup Parlamentari Socialista, relativa a millores en
I’atencié als pacients amb malaltia pulmonar obstructiva
cronica (MPOC).

En primer lloc, passam al debat de la Proposicié no de llei
RGE num. 13574/24, presentada pel Grup Parlamentari
Socialista, relativa a millores en 1'atencié als pacients amb
malaltia pulmonar obstructiva cronica.

Abans de passar a aquest debat, la presidéncia informa que,
mitjancant l'escrit RGE ntim. 14954/24, el Grup Parlamentari
Socialista ha presentat una proposta de modificaci6 dels termes
de la proposici6 no de llei en qiiestid. Ates el previst a l'article
183.4 del Reglament i a la Resolucié de Presidencia del 17 de
mar¢ de 2004, demano als portaveus si estan tots d'acord amb
la incorporaci6 d'aquesta modificacio.

LA SRA. CARRIO I PALOU:
Si, cap problema.

LA SRA. GOMEZ 1 ESTEVEZ:
Si.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gracies. 1do, per a la defensa, amb la modificaci6
incorporada a la proposicié no de llei, té la paraula la Sra.
Gomez, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. GOMEZ I PICARD:

Gracies, presidenta. Bona tarda, diputats i diputades. La
veritat €s que crec que l'exposicié de motius queda prou... al
contingut de la iniciativa queda clar per que es vol donar suport
als pacients que tenen una malaltia pulmonar obstructiva
cronica, parlam de la tercera causa de mort al mon i a Espanya
provoca unes 29.000 morts a l'any.

També és cert que és una de les principals causes d'atencio
medica de diferents especialitats médiques, tant sigui medicina
de familia, com pneumologia, com medicina interna, o pacients
que acudeixen una i una altra vegada a urgencies per
empitjorament del seu quadre.

Es cert que, tot i que afecta tantissimes persones, és poc
coneguda i moltes vegades tampoc els tractaments no arriben
amb la mateixa equitat a totes les persones, a tots els pacients.

Bé, com els deia jo, crec que queda reflectida la
importancia de la malaltia, la importancia dels mateixos
pacients que necessiten o que volen, que demanen el suport,
doncs perque es faci més visible, perqué es pugui fer un
diagnostic precog a temps, perqué s'utilitzin les proves que hi
ha a disposicio, que existeixen ja en els centres sanitaris, de
control de la malaltia i de les possibles complicacions.

Pero també hi ha una entitat, en aquest cas 1’Associacio
d’MPOC, de pacients amb MPOC, que varen celebrar el mes
de novembre unes jornades, sota el lema “Una salut per al
Planeta” i volien destacar la contribuci6 a la descarbonitzacié
del sistema de salut mitjangant I'impuls d’una mesura que és la
utilitzacié d’inhaladors de pols seca, en lloc d’inhaladors
pressuritzats, sempre que sigui possible aquest canvi.

Ells argumenten un poc la quantitat d’escalfament
atmosferic que provoquen aquests inhaladors i l'efecte
hivernacle, perqué se’n facin una idea, doncs anualment
correspondrien a 355.000 cotxes, la utilitzacié d'aquests
inhaladors.

Les societats cientifiques hi estan d'acord, crec que és molt
important recalcar que sempre que sigui possible, que
clinicament sigui possible.

I hi va haver el passat 30 de maig, al Congrés dels Diputats
€s va aprovar per unanimitat, sense cap vot en contra, que les
comunitats autdnomes competents en matéria sanitaria
adquirissin el compromis de llangar una recomanacié als
professionals de sanitat publica, sempre que sigui clinicament
possible -crec que €s molt important recalcar aixo-, prescriure
inhaladors de pols seca, o boira fina, amb la finalitat de
millorar 1'adheréncia dels pacients i, sobretot, reduir les
emissions de CO,.

Dit aix0, crec que els punts que estan identificats aqui son
més amples que el propi contingut del Congrés dels Diputats,
per una banda, en el Congrés es parlava d'adquirir
espirometres, aixo0 a les passades legislatures s’ha anat..., hi ha
espirdmetres a tots els centres de salut de les Illes Balears, ara
fa falta fer-los servir més, si cal, o recuperar l'activitat en la
mesura del possible; millorar el diagnostic precog; realitzar
cursos de reciclatge al personal sanitari, especialment
d'infermeria, perque tots els centres de salut puguin garantir la
correcta realitzacio d’espirometries. I el que €s molt important
és l'adheréncia terapéutica amb els inhaladors, perque la
majoria de pacients no ho fan correctament.

Després, incloure ’espirometria com a prova rutinaria,
recomanar als professionals la prescripcié sempre que sigui
possible. Aquest era el punt 5, al qual hem proposat aquesta
esmena de substitucio, arran que la Federaci6 de pacients amb
malaltia respiratoria cronica es va posar en contacte amb
nosaltres, em consta que han parlat amb tots els grups
parlamentaris, i volien fer una modificacio d'aquest punt. Ens
va semblar bé la seva proposta. Per tant, es va retirar, bé, es va
retirar, es va proposar aquest nou punt que diu: “Incentivar i
donar suport al desenvolupament d’inhaladors sostenibles amb
reduccié en la seva petjada de carboni -i que ja dona la
importancia que voliem al punt-, amb mesures en linia amb la
nova regulacio europea sobre gasos fluorats, assegurant una
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transicio gradual cap a solucions més sostenibles i garantint la
seguretat dels pacients. Mentrestant garantir l'accés dels
pacients a totes les opcions disponibles, assegurant que les
prescripcions mediques es realitzen per criteri clinic i les
preferéncies dels pacient en benefici de I’adheréncia i per no
posar en risc la seva salut”.

Per tant, aquesta és la proposta d’esmena de substitucio, i
ara ja donarem, ja ho comentarem després de quée el Partit
Popular argumenti les seves esmenes.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Gomez. S'han presentat les esmenes RGE
num. 15024 i 15025/24 per part del Grup Parlamentari Popular
i, per a la seva defensa, té la paraula la Sra. Borras, per un
temps de cinc minuts.

LA SRA. BORRAS I ROSSELLO:

Gracies, president, vicepresidenta, bones tardes diputades
i diputats, 1 bones tardes als convidats.

En primer lloc, vull dir que aquesta PNL ha dut més feina
de la normal i m’ha causat sorpresa i decepcio al mateix temps.
Sense voler entrar en cap desqualificatiu, com qualque vegada
se m’ha fet a mi en aquesta comissid, crec que quan es fa una
PNL, a proposta de qualsevol associacio, ens hem d'assegurar
que el seu contingut sigui cert, la salut i el benestar dels malalts
s'ho mereixen.

Ara entraré a la PNL i explicaré un poquet qué és una
malaltia pulmonar obstructiva cronica, és una malaltia que
afecta greument la qualitat de vida de les persones que la
pateixen i és una de les principals causes de morbilitat i
mortalitat a nivell mundial. Es la tercera causa de mort en el
moén i la quarta a Espanya, i és el segon motiu d'ingrés
hospitalari. Es una malaltia que limita l'entrada d'aire als
pulmons, s’inflamen les canonades o s’estrenyen, aixo seria per
a bronquitis per auna MPOC o, si no, la superficie d'intercanvi
dels gasos s’espenya, que seria I’emfisema.

En aquesta comunitat autdnoma tenim, igual que a la resta
de I'Estat, una prevalenca molt elevada, segons els darrers
estudis, quasi un 12% de les persones de més de 40 anys tenen
una malaltia obstructiva cronica.

Perd hem de comentar, com ha dit la Sra. Gémez, que un
dels inconvenients d'aquesta malaltia €s que es troba
infradiagnosticada, un 70% de les persones majors de 40 anys
no tenen un diagnostic com cal de la malaltia pulmonar
obstructiva cronica, i aquesta és una de les raons per les quals
hem presentat la primera esmena, perqueé mantenir un registre
actualitzat ’MPOC presenta una série d'aspectes que hem de
considerar, el primer ¢és aquest infradiagnostic: aixo
suposaria..., es calcula que hi ha unes 88.000 persones que
tenen MPOC, pero n'hi hauria 24 que no estarien dins aquest
registre. Per tant, la primera esmena va en aquest sentit.

Per una altra part, quan es diagnostica sol ser tard i en
etapes avancades de la malaltia, per moltes raons, per la falta
de consciéncia, i també per l'estigma, hem de dir que aquesta

malaltia esta fortament relacionada amb el tabaquisme, i moltes
vegades, quan una persona es cansa o t¢ una dispnea el primer
que pensa és que €s a causa del tabac o de l'edat, i de vegades,
si son fumadors, no van al metge. Aixo pot generar percepcions
negatives i no consulten.

Una altra rad que, tot i que 1’espirometria sigui util, a les
etapes inicials pot no produir alteracions significatives, i és la
segona esmena que hem presentat, perqué podria no ser del tot
efectiu fer un cribratge massiu, ja que en els casos més inicials
o0 sense simptomes, no tendriem un cribratge massiu com cal,
no podriem fer un bon cribratge.

Per altra part, ’espirometria €s una prova que requereix
personal i temps, personal capacitat i molt de temps per fer la
prova, i molts malalts no volen, moltes vegades s'ha de repetir
i molts malalts no la volen repetir.

Creiem que la clau per superar aquestes barreres seria
conscienciar en la malaltia, amb educacid, fomentar els habits
saludables, com, per exemple, I’abandonament del tabac, i
millorar l'accessibilitat a les proves i la cooperaci6 entre els
registres, perqué hem de saber que els registres d'aquesta
comunitat autonoma, si es fa una espirometria a un lloc, es fa
feina per perqué estiguin connectats, perd de moment no hi
estan, fem una espirometria a un lloc i a I’altre lloc no saben si
s'ha fet o no. Per tant, pensam que hem d'implementar aquestes
estratégies i podria, aixi, si implentéssim aquestes estratégies,
podria ser que el cribratge fos més factible.

Esperam que s'acceptin aquestes esmenes. Pero una de les
coses que m'agradaria demanar en aquesta Cambra és a veure
si es podria completar aquesta PNL, en aquesta PNL que ens ha
presentat l'exposicié de motius no és del tot certa. Parla, per
exemple, del que diu I'Agencia Espanyola del Medicament i
només ho diu a mitges, parla del (...) i també només ho diu a
mitges, el (...), per exemple, diu: “Lo mds importante es
mantener su arma bajo el mejor control posible, utilizando
inhaladores que le convengan. Esto también le ayudard a
reducir la huella de carbono de su tratamiento”.

Per tant, el que no podem fer és fer una PNL sense totes les
dades. L'Agencia Espanyola del Medicament diu, quan acaba,
posa el mateix que ha posat la Sra. Gomez, perd diu: “Sin
embargo, el cambio de inhalador por motivos no clinicos en
pacientes ya tratados y bien controlados con sus inhaladores
podria suponer un riesgo de deterioro de la enfermedad y
promover una baja adhesion terapéutica”. Que aquest és un
altre dels problemes i dels inconvenients d’aquesta malaltia,
que els malalts tenen molt poca adheréncia terapéutica.

Els deman que acceptin aquestes esmenes i també
demanaria que completassim aquesta PNL amb tot el que no
posade l'Agéncia Espanyola i també del Congrés dels Diputats.

Moltes gracies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Borras. En torn de fixacié de posicions, li
pertocaria tenir la paraula al Grup Parlamentari VOX, que no



file:///|//��������������������������������������������������������������������������
file:///|//��������������������������������������������������������������������������

364 SALUT /Num. 33 / 6 de novembre de 2024

ha comparegut. Per tant, té la paraula la Sra. Carrid, del Grup
Parlamentari MES per Mallorca, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. CARRIO I PALOU:

Gracies, presidenta. Des de MES per Mallorca donarem
suport a aquesta PNL, en la seva integritat. Jo crec que la feina
de traslladar la sol-licitud de les associacions i de la ciutadania
o la societat civil organitzada en format d’iniciativa politica
forma part de les nostres feines i responsabilitats i, a més, crec
que son les que llavors generen més consensos en els diferents
partits.

També hi donarem suport, independentment de les esmenes
del Partit Popular, en el cas que s'aprovin, basicament perque
creiem que alguna especifica, i la Sra. Borras ha fet una molt
bona explicaci6é vinculada a I'esmena del punt 1, i la segona...,
bé, de qualque manera rebaixa un poc el nivell d'exigéncia, que
jo crec que de vegades és una posicié comuna en els partits i
que sempre passa al llarg de la historia amb els partits que
governen i els partits que no. I aleshores, crec que és més
important 1’obtencio6 del consens i I'aprovacio i la majoria que
no aquests detalls.

De totes maneres, jo li diria, Sra. Borras, que a mi no mha
molestat en absolut que aquesta PNL em dugués més feina. De
fet, el que me molesta és que les PNL no em duguin feina.
Absolutament..., que de vegades passa, per desgracia.

I no... i li llevaria potser un punt d'aquest aspecte negatiu,
perqué jo, que també he viscut aquest intercanvi d’opinions o
de reunions amb diferents entitats, jo crec que al final sén
l'expressio també de les diferéncies de matisos o d’expressions
que fins i tot es veuen aqui, no ho he viscut d'una manera
negativa i, de fet, crec que el fet que ens faci fer més feina, li he
de dir que he gaudit d'escoltar la seva exposici6 de cinc minuts
de defensa de les seves esmenes i1 de la PNL, Sra. Borras.

Per tant, que totes ens duguin feina i sense cap problema.
Per tant, reiterar el suport, independentment de la posicié del
Partit Socialista en relacié amb les esmenes, tendra el suport de
MES per Mallorca.

Moltes gracies.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Carrid. Per part del Grup Parlamentari Mixt,
té la paraula la Sra. Gomez, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. GOMEZ I ESTEVEZ:

Gracies, Sra. Presidenta. B¢, en primer lloc, vull agrair la
proposta del Partit Socialista, crec que esta molt bé posar
damunt la taula i sobretot fer quasi proselitisme d’una malaltia
que, pel que hem esbrinat, és a bastament jo diria que
infradiagnosticada, i només per ago ja pens que esta molt bé
que s'hagi fet 1'esfor¢ de dur aquesta PNL.

A mi em costa molt opinar des del vessant, Obviament,
medic, perque crec que és un tema que... bé, com tots els temes
sectorials, intentar opinar des de la manca d’expertesa €s quasi

un atreviment... intel-lectual, que em costa, de ver, que em
costa molt.

Aixi i tot, també vull agrair a la Sra. Borras les aportacions
que ha fet. I des de la meva manca de coneixements medics, si
que em permetré compartir algunes reflexions que que jo diria
que s6n quasi de sentit comu, que ja sé que €s el menys comu
dels sentits, i sera un compartir quasi des del personal: aqui ha
aflorat un dilema, quasi de col-lisi6 potser de drets, un de molt
individual, que afecta el tractament de persones concretes, per
tant, parlariem de persones malaltes i no de la malaltia, amb un
intent de protecciéo del medi ambient, que vindria donat per
triar, d'alguna forma, sense comptar amb els pacients, amb una
metodologia de medecina, diguem menys contaminant, alhora
que, efectivament, anam al supermercat i continuam trobant
aerosols.

I jo em deman si toca obligar, justament a persones que
estan malaltes, a ser I’avancada a favor del canvi climatic,
d’acord? I és un dilema que vull compartir, jo crec, francament,
que si fins al 2030 es poden utilitzar aquest tipus d’aerosols, i
no s¢ si dic bé la paraula, crec que son aerosols, no em sembla
que el primer col-lectiu que hagi de deixar de poder elegir el
que necessita sigui justament un col-lectiu fragil. Llavors crec
que el que estaria molt bé és que es posi damunt la taula a cada
pacient la possibilitat d'elegir en funcié dels beneficis que cada
tipus de tractament li pot donar.

Jo no m'atreviria a anar molt més enlla. Tenim un futur prou
immediat, que és el 2030, jo crec fermament que hem de fer
molta via a protegir, Obviament, el medi ambient perque, de fet,
és causa de malaltia la contaminacio. Es curiés, no? Perd crec
de ver que..., no ho sé, abans hauriem de prohibir les laques,
i..., d’estética, per dir-ho d'alguna manera.

I bé, jo tenc la sensacidé que hem arribat a un consens,
potser entre les dues..., entre la PNL... Sra. Patricia, jo no sé si
voste acceptara..., voste ja I'ha modificada, Sra. Gomez, en el
sentit un poc que crec que jo explic des de la meva manca de
coneixements. Llavors, jo li torn agrair la presentacio de la
proposta. També li don..., bé, vull saludar les associacions que
son aqui i traslladar un poc que és dificil des de la no expertesa
en una materia arribar a haver de triar entre una confrontacid
quasi intel-lectual sobre qué convé fer i, francament,
m'agradaria no haver de triar.

I crec que no haver de triar implica que es posi damunt la
taula a cada pacient el que més li vagi bé i tenint
clarissimament un objectiu de no emprar cap tipus d'eina ni
material que ajudi a la contaminacio que, després de rebot, ens
perjudica. Per9, vaja que crec que el ritme potser ha de ser que
puguin triar els mateixos pacients. No sé si m'he explicat.

Moltes gracies.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Gomez. Procediria ara la suspensio de la
sessio per un temps de deu minuts. Deman al grup proposant si
suspenem o si podem continuar. Podem continuar. 1do, té la
paraula la Sra. Gémez, del Grup Socialista, per tal de fixar la
posicio i assenyalar si accepta les esmenes presentades.
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LA SRA. GOMEZ I PICARD:

Moltes gracies, Sra. Presidenta. Sra. Borras, em sap greu
que li sapiga greu o que no estigui del tot contenta, em sobta el
tema del contingut de la iniciativa, o sigui, que em digui que no
és completa. Evidentment, podem escriure un tractat, podem fer
un resum o podem escriure’n una part. Li pos un exemple: avui
duim dues PNL, aquesta PNL té quinze paragrafs explicatius
dels motius pels quals es proposa el que es proposa. Després,
hi ha una altra PNL, igual o més important, que té, per part
seva, quatre punts. Aquesta tenia quinze paragrafs explicatius
i I’altra en té quatre. Es a dir, jo crec que cada diputat ha de
poder expressar o explicar o posar de manifest el que troba més
rellevant. Pero, que sigui més extens o manco extens crec que
no t¢ més importancia. En qualsevol cas, sempre hi ha la
possibilitat d'esmenar i de posar i de fer més propostes dins la
PNL que voste I'ha tenguda, la té i podria haver ampliat el
contingut si aixi ho hagués trobat oportu.

Després, quant al rigor, és a dir, és una proposta que, a part
d’evidentment sempre revisar les entitats proposants, que
escoltam tothom, perd, evidentment, a I’hora de fer una
proposta un s’assegura que ’entitat proposant sigui una entitat
seriosa, tan seriosa que han presentat una PNL amb el mateix
paragraf al Congrés dels Diputats i ha estat aprovada per
unanimitat. Per unanimitat pel seu partit també, pel Partit
Popular, aprovat per unanimitat. I com que va ser aprovat per
unanimitat, varem agafar aquest paragraf, que era el més..., un
poc més controvertit en el sentit que es fes com s'havia de fer.
I se suposa que si s'ha aprovat per unanimitat en el Congrés,
doncs, nosaltres aqui no direm el contrari. Bé, en principi, que
de vegades ho diem. Pero en fi, vull dir, que hi ha un rigor
darrere aquest contingut.

Hi ha una escolta activa, per una altra banda, hi ha
possibilitat que persones que tenguin altres opinions plantegin
quina és la seva posicié. Es dona participacio per part de tots
els grups, perd també del Grup Socialista, i si podem modificar
i fer una autoesmena perqué els pacients se sentin més comodes
amb una nova redaccio evidentment aixo €s feina de tots, feina
per a tots. I tenim una voluntat molt clara, que és millorar la
identificacid dels pacients, millorar el diagndstic precog, formar
els professionals, tots els professionals, sobretot els de
primaria, i contribuir a aquesta adheréncia i sostenibilitat
mediambiental que ara també comentava la Sra. Goémez. Vull
dir que és un aspecte diferent que ja és hora que incorporem a
les nostres propostes.

Quant a les esmenes presentades. Sincerament li dic, el punt
numero 1 crec que millora molt la redaccid, m'agrada molt més
la seva esmena al punt ntimero 1, doncs, crec que queda molt
més clar que el punt nimero 1 presentat. Per tant, endavant i
molt bé.

El punt nimero 4, clar, és que ja les societats cientifiques,
segons les guies cliniques, ja inclouen 1’espirometria per fer un
cribratge ample, no poblacional, ample. Llavors, per aixo
deiem que es torni fer. Evidentment, sempre és en la mesura del
possible i es fa, em consta que a Atencid Primaria es recuperen
les agendes d’espirometries per fer aquestes espirometries
necessaries. Perd si hem d'acceptar el punt que han presentat

perque es pugui votar a favor, doncs, evidentment també
acceptam el punt numero 4.

Volem agrair el suport de MES per Mallorca i d’Unides
Podem, del Grup Mixt, i ja esta, i esperar que podem fer feina
juntsid'aquesta manera, crec que escoltam, donant participaciod
i millorant en la mesura del possible les nostres iniciatives.

Gracies, presidenta.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Gomez. Passariem a la votacié dels sis punts
amb les esmenes acceptades, 15024 i 15025, als punts 4 i 1
incloses dins la votacio. Algu demana votacio per separat o
podem votar tot junt? Ido, procedim.

12 vots a favor, cap abstencid, cap en contra. Queda
aprovada per unanimitat.

En conseqiiéncia, queda aprovada la Proposicié no de llei
RGE num. 13574/24, relativa a millores en I’atencio als
pacients amb malaltia pulmonar obstructiva cronica.

2) Proposicié no de llei RGE niim. 14060/24, presentada
pel Grup Parlamentari Popular, relativa a reconeixement
i posada en valor de P’anestesiologia i del treball dels
anestesiolegs.

A continuacio6 passam al debat de la Proposicié no de llei
RGE num. 14060/24, presentada pel Grup Parlamentari
Popular, relativa a reconeixement i posada en valor de
I’anestesiologia i del treball dels anestesiolegs. Per a la seva
defensa, per part del Grup Parlamentari Popular, té la paraula
la Sra. Palau, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. PALAU I BONED:

Gracies, vicepresidenta. Bona tarda a tots. Damos la
bienvenida a los integrantes de la Asociacion de
Anestesiologia, AnesCon, concretamente a su presidente y dos
miembros de la junta directiva que hoy nos acomparian, y que
vaya de antemano el agradecimiento al importantisimo trabajo
que realizan. Gracias por estar hoy aqui.

L’anestesiologia i reanimaci6 és una de les especialitats
mediques essencials per al funcionament adequat del sistema
sanitari. En el context actual és vital reconeixer la tasca
fonamental que fan els anestesiolegs, el seu treball no només
garanteix la seguretat i el benestar dels pacients durant els
procediments quirargics, siné que també és essencial en el
maneig del dolor i en situacions critiques; per tant, exerceixen
un paper clau en cures preoperatories des de la seva preparacid
per ser intervinguts, en la valoraci6 preoperatoria, la vigilancia
intensiva intraoperatoria, el maneig del dolor cronic i agut i
l'atenci6 postoperatoria, bé sigui a les unitats de despertar o a
les unitats de cures intensives postquirargiques.

La tasca dels anestesiolegs contribueix a la millora de la
qualitat de l'atencié medica i redueix riscos i complicacions.
Els seus avancos en els darrers anys, de la ma de la innovacio
farmacologica i tecnologica, ha permés la reduccido de la
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mortalitat, per causa purament anestésica en els darrers 50 anys
passant d’una mort per cada mil anestesies el 1940 a una de
cada 200.000 actualment.

Amb motiu de la celebraci6 del Dia Mundial de
I'Anestesiologia, del passat 16 d’octubre, doncs, voliem posar
en valor la importancia d'aquesta especialitat i subratllar la
tasca indispensable que exerceixen els anestesidlegs per
garantir la seguretat, el benestar i la recuperacié dels pacients
en entorns quirtrgics i d'emergéncia.

Davant el creixent desenvolupament tecnoldgic i cientific
de lI'ambit de la medicina i les demandes cada volta més
complexes en I’atencid quirdrgica i de cures intensives, doncs,
consideram que cal adequar els programes formatius a la
realitat cientifica actual.

Per tot aixo, el Grup Parlamentari Popular proposam la
seglient proposiciéo no de llei: 1. El Parlament de les Illes
Balears insta el Govern balear a dur a terme el reconeixement
public institucional de 1'anestesiologia com una especialitat
critica dins l'atencio sanitaria, tant a la sanitat publica com a la
privada.

Punt 2. El Parlament de les Illes Balears insta el Govern
d'Espanya a dur a terme una revisi6 de la formacid
especialitzada estenent la durada a cinc anys, amb l'objectiu
d'assegurar una preparacio solida i actualitzada, d'acord amb la
realitat cientifica actual, que 1li permeti obtenir-ne
adequadament les competéncies.

I punt nimero 3. El Parlament de les Illes Balears insta el
Govern balear a impulsar campanyes d'informaci6 i
sensibilitzacid per a la ciutadania destacant el paper crucial que
exerceixen els anestesiolegs en el sistema sanitari i el seu
impacte directe en la qualitat de vida i seguretat dels pacients.

I agrairiem el suport de tots els grups parlamentaris.
Gracies.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Palau. S'han presentat les esmenes RGE num.
14947, 14948 i 14949/24, per part del Grup Parlamentari
Socialista, i per a la seva defensa té la paraula la Sra. Gomez,
per un temps de cinc minuts.

LA SRA. GOMEZ I PICARD:

Gracies, presidenta. Buenas tardes, bienvenidos todos los
representantes de AnesCon que estan hoy aqui. Vull dir que
des del Grup Parlamentari Socialista estam totalment d'acord
amb reconeixer els professionals que son el pilar fonamental de
l'assisténcia sanitaria. En el cas concret, el nostre suport també
a tots els anestesiolegs de les Illes Balears, tant de 1'ambit
public com de 1'ambit privat.

Precisament pensam que ara és un bon moment de fer
aquest reconeixement, ja que els professionals de l'ambit
quirargic estan desencantats en la part publica i molts, per
exemple, es plantegen no continuar fent activitat extraordinaria.

Aix0 ha succeit perque, de manera unilateral, el Servei de Salut
va imposar una instruccié que regula el complement de
productivitat per abordar les creixents llistes d'espera
quirargica, i amb aquesta modificacié molts de professionals
perden doblers i, per tant, no els interessa continuar participant
en el pla de xoc d'abordatge de les llistes d'espera.

Ens crida l'atencid, igual que crida l'atencio als mateixos
professionals, aquestes retallades en el complement d’activitat
extraordinaria en aquests moments, perque realment no s'entén
quan ¢és el moment de remar tots en la mateixa direccid i
intentar que les llistes d'espera davallin.

I per aix0 hem presentat aquestes tres esmenes: la primera,
respecte del complement de productivitat per participar en el
Pla d'abordatge, que qualsevol modificacio en la seva percepcid
no es faci de manera unilateral, per part del Servei de Salut,
sind que es faci de la ma dels professionals i de la part social.

La segona seria que, atesa la greu situacid de les llistes
d'espera en la sanitat publica, i ja ho comenga a ser també a la
sanitat privada, i la necessitat que els professionals col-laborin
per a la seva resolucid, instar el Govern que en cap cas els
professionals de l'area quirargica no hagin de perdre..., que
cobrin aquest complement de productivitat, perdin doblers a
partir de dia 1 d'octubre, perque la instrucci6 fa referéncia a dia
1 d'octubre.

I el tercer punt és que, atesa la immensa responsabilitat dels
anestesiolegs en els actes quirurgics, també instar el Govern
que els anestesiolegs contractats per I’ib-salut disposin del titol
d'especialista d'anestesiologista i reanimacié homologat com
pertoca pel Ministeri de Sanitat.

En aquest sentit, és ver que la consellera va haver de
sortir..., una noticia publicada al Diario de Mallorca que va dir
que “Los anestesistas de Ibiza que carecen de la especialidad
no operan solos. La consellera lamenta el tiempo entre uno y
medio y dos afios que tarda el Ministerio de Educacion”, no es
del Ministerio de Educacion, es el Ministerio de Sanidad qui
reconeix I’especialitat i ’homologacio6.

Es cert que, probablement, els metges anestesistes de I’ Area
d'Eivissa han demanat I’homologacié del titol, hauriem d'estar
segurs que siguin tots, i saber també com esta aquesta
homologacié.

Mentrestant..., o sigui fins ara el que es feia és que els
anestesiolegs de I'Hospital Son Espases es desplagaven a I'Area
de Eivissa, anestesiolegs que si tenen el titol reconegut com
pertoca. Aixo ha generat també una certa polémica. Continuen
donant suport a 'Hospital de Manacor, perd ja s’han contractat
també a 1'area de I'Hospital de Manacor.

Ja els ho dic, abans que em diguin segons que, perd, bé,
després tendrem temps de réplica.

Llavors, aquestes serien les tres esmenes presentades.
Pensam que milloren considerablement la seva proposicié no
de llei perque, com li dic, estam convenguts que els
professionals son essencials, perd en aquests moments, si hem
de pensar en un dels problemes que més importen a la
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ciutadania, son les creixents llistes d'espera, sobretot..., bé,
totes les llistes d'espera perqué les de consultes afecten
directament les proves complementaries i les proves
complementaries l'activitat quirargica. Per tant, essent el motiu
que més preocupa la ciutadania, no entenem aquesta instruccid
1, per tant, hem proposat aquestes tres esmenes que pensam que
la milloren substancialment.

En relacié amb la proposicié no de llei, votarem a favor
dels seus punts, perd ens abstindrem en el punt 2, ja que
entenem que aixo és un criteri absolutament técnic que forma
part del ministeri i de les comissions d'especialitats, ampliar a
cinc anys la durada de l'especialitat, que no és un tema
parlamentari, sin6 que és un tema absolutament técnic.

Gracies, presidenta.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Gomez. En torn de fixacié de posicions, li
pertocaria ara a parlar al Grup Parlamentari VOX, que no ha
assistit. Per tant, t¢ la paraula la Sra. Carri6, del Grup
Parlamentari MES per Mallorca, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. CARRIO I PALOU:

Moltes gracies, presidenta. Des de MES per Mallorca
donarem suport a aquesta PNL presentada pel Partit Popular.
Compartim les reflexions i el valor que ens transmetia la Sra.
Palau, vinculat a la tasca dels anestesiolegs i creiem al cent per
cent en 1’esséncia d’aquest reconeixement.

Hi ha una part, perd, que em genera dubtes, vinculada
sobretot a com traduim aix9, perque, per desgracia, -perque jo
crec que ¢és una desgracia i és un handicap per a tota la
ciutadania- no és I’inica especialitat deficitaria dins I'ambit dels
professionals sanitaris, en tenim moltes d'altres, oncolegs,
metges de familia, pediatres, intensivistes, n'hi ha moltes, i
aix0, de qualque manera, em fa no dubtar en absolut de la
necessitat o de les bonances d'aquest reconeixement d'aquest
ambit professional, pero si que em genera algun dubte..., -em
costa explicar-ho, perqué tampoc no...-, bé, se me parte el
corazon, per dir-ho de qualque manera, crec que és un
problema que va més enlla d’un col-lectiu, d'una especialitat,
perd també pens que aix0 no lleva la necessitat del
reconeixement i de la tasca vinculada a ells. No sé si m'he
pogut explicar, més o manco, no? Perdonau-me, les hores em
compliquen l'agilitat mental.

Vinculat als punts, donarem suport a tots els punts. Entenc
que el punt 3, vinculat a 1'impuls de campanyes d'informacio i
sensibilitzacio de la ciutadania, persegueix com un intent de...
no ho sé, corregiu-me si m'equivoc amb la interpretacid
d'aquesta proposta que feis, vinculada com poder animar a fer
aquesta trajectoria de formacid 1 aquesta trajectoria
professional vinculada a carreres d'€xit o a carreres socialment
reconegudes. Perd em despista, em despista un poc, no sé si va
cap aqui la vostra intencio.

I la part de les esmenes del Partit Socialista, en el cas que
les aprovassiu, hi donariem suport. Jo crec que és
importantissim el reconeixement economic de la tasca dels

professionals i, sobretot, és importantissim retenir els
professionals a la publica, crec que ha de ser la maxima
prioritat del Govern de les Illes Balears.

Moltes gracies.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Carrid. Per part del Grup Parlamentari Mixt,
té la paraula la Sra. Gémez, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. GOMEZ I ESTEVEZ:

Gracies, Sra. Presidenta. Nosaltres, en principi, volem
agrair la presentaci6 d'aquesta proposta i agrair també la feina
que fan els professionals. Per tant, nosaltres li donarem suport.
Es ver que podriem entrar cada setmana una proposta de suport
a tots els col-lectius que es deixen la pell en la seva vocacié de
servei public, pero bé esta que els tinguem en compte.

Es ver que..., bé, un poc com a la proposta anterior, quan un
passa pel quirdfan sap si l'opera el metge de tal o el metge
d'altra cosa i, bé, hi ha tal vegada un fons d'armari que sempre
hi és i que no tenim en compte i que segurament és de vital
importancia, dbviament, que mai ningl no recorda que també
forma part del bon éxit o de la garantia del resultat.

Per tant, bé, si serveix, efectivament, per recon¢ixer la tasca
que fan tindra el nostre suport. Jo li donaré el vot favorable a
tot. Hi torna a haver punts que crec que, efectivament,
requereixen de coneixements que jo personalment no tenc i
confii bé en la bona intencié que vosté deu haver posat en
aquesta proposta, francament.

Moltes gracies.
LA SRA. PRESIDENTA:

Gracies, Sra. Gomez. Procedeix ara la suspensio de la
sessio per un temps de deu minuts. Vol continuar? Molt bé.
Ido, té la paraula la Sra. Palau, per fixar posicions i dir si
accepta o no les esmenes.

LA SRA. PALAU I BONED:

Gracies, vicepresidenta. Bé, primer de tot voliem dir, Sra.
Gomez, que nosaltres, en aquesta PNL, no parlam de llistes
d'espera quirurgiques, que si que direm que milloren. Tampoc
no parlam, per suposat, dels professionals que s’havien de
desplacar a Eivissa perqué durant els darrers vuit anys hi ha
hagut molts de col-lectius de professionals sanitaris que s’han
hagut de desplacar a Eivissa, entre els quals, principalment, els
oncologics, que no en teniem... ens varem quedar sense cap.
Vull dir, el problema..., no parlam ara mateix d’aixd que
podriem parlar-ne molt, que el Grup Parlamentari Popular ha
fet molta feina i seguira fent feina i per suposat amb les
iniciatives de tots els grups parlamentaris i totes les idees o la
problematica que puguem tenir a les Illes.

Perd, bé, voliem incidir i recalcar que l'objectiu de la
presentacid d'aquesta proposicid ha estat donar visibilitat a un
col-lectiu que consideram imprescindible per a la majoria de
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poblacio. Es veritat que la majoria de ciutadans, fins i tot dels
malalts, se'ls pregunta i un anestesioleg és el que me duerme, i
no és aixi. Vull dir, hi ha una feina darrere molt important.
Voliem donar a congixer a través de les campanyes
d’informaci6, precisament dirigides a la ciutadania, per a aixo,
porque es verdad que es el profesional que me duerme i creiem
que és molt important; també, per suposat, per donar a coneixer
la professid. Hi pot haver molta gent que s’animi, és veritat, és
que no es coneix realment el qué fa un anestesioleg.

I voliem reconéixer 1’important treball que fan i el paper
que desenvolupen els anestesiolegs dins el sistema sanitari, que
realment és millorar la qualitat de I’atencié meédica, reduir els
riscos i complicacions durant les intervencions quirirgiques en
el maneig, com hem dit, del dolor cronic i agut, i l'atencid
postoperatoria.

Per aixo0, si bé agraim, Sra. Gémez, doncs que hagi
presentat les esmenes, no les acceptarem perque consideram
que desvirtuen una mica la iniciativa d'aquesta proposicio, que
vol precisament posar en valor la professio dels anestesiolegs.
Per suposat que es poden posar en valor tots els professionals
sanitaris, perd amb aquesta iniciativa voliem precisament posar
en valor la tasca d'aquests professionals.

Des del Grup Popular reiteram la tasca indispensable que
exerceixen els anestesidlegs per garantir la seguretat, el
benestar i la recuperacid dels pacients en entorns quirdrgics i
d'emergencia. I per tot aixd sol-licitariem el suport d’aquesta
iniciativa per part de tots els grups, que ja agraim que ens han
dit que ens donariem suport.

Gracies.

LA SRA. PRESIDENTA.

Entenc, ido, Sra. Palau, que no accepta les esmenes?
D'acord. 1do, només hi ha un grup que ha demanat, entenc, la
votacid separada del punt 2. Podriem votar el punt 1 i 3
conjuntament i el punt 2 per separat. A tothom li va bé aixi?
Perfecte.

1do, procedim a la votacié primer dels punts 11 3.

12 vots a favor, cap vot en contra i cap abstencio.

Queden aprovats per unanimitat.

Ara procedim a la votacié del punt 2.

8 vots a favor i 4 abstencions.

Per la qual cosa, queda aprovada la Proposicio no de llei
RGE num. 14060/24.

I sense haver-hi més assumptes a tractar, s’aixeca la sessio.

Moltes gracies a tots.
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