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LA SRA. PRESIDENTA:

Bones tardes, començam. Sra. Carrió, el que m’ha comentat
de la directora, vendrà dia 9, dia 9 d’abril tendrem la
compareixença de la directora de Salut Mental, és a dir,
dimecres que ve no, l’altre.

LA SRA. CARRIÓ I PALOU:

Gràcies, que consti.

LA SRA. PRESIDENTA:

Bé, bones tardes, senyores i senyors diputats, començarem
la sessió d’avui i, en primer lloc, els demanaria si es produeixen
substitucions.

Començam amb el debat de l’ordre del dia relatiu al debat
i votació de les proposicions no de llei RGE núm. 2938/25 i
16037/24.

1) Proposició no de llei RGE núm. 2938/25, presentada
pel Grup Parlamentari Popular, relativa a l’impuls d’un
programa de suport i cura per als professionals
d’infermeria.

Començam amb el debat de la Proposició no de llei RGE
núm. 2938/25, presentada pel Grup Parlamentari Popular,
relativa a l’impuls d’un programa de suport i cura per als
professional d’infermeria. Per a la seva defensa, per part del
Grup Parlamentari Popular, té la paraula la Sra. Borrás, per un
temps de cinc minuts.

Quan vostè vulgui.

LA SRA. BORRÁS I ROSSELLÓ:

Gràcies, presidenta, bones tardes diputats i diputades. Avui
presentam una iniciativa, demanam el seu suport per a una
iniciativa que parla de moltes coses que parlam en aquesta
comissió, parla de salut mental, parla de dones, que la setmana
passada en parlàrem, no hem d’oblidar que... i parla també
d’infermeria; infermeria és un col·lectiu que hem vist a moltes
comissions i als plens el dèficit d’infermeres que hi ha, és un
col·lectiu molt feminitzat, el 85% són dones i es troben, per la
seva professió, exposades a moltes alteracions de salut mental
i també molt fàcilment a tenir addiccions.

La COVID no hem d’oblidar que ha estat una pandèmia que
ha afectat el col·lectiu sanitari, però tal vegada amb molta més
intensitat aquest col·lectiu. De llavors ençà a Galícia es va fer
un estudi en què un 60% havia pensat abandonar la seva
professió, per tant, és molt important.

Llavors, vàrem pensar que aquí el Col·legi d’Infermeria ha
creat un programa que es Recupera’t, que és un programa que
dona suport i ajuda les infermeres quan tenen problemes de
salut mental o problemes d’addiccions. S’han basat en un
programa del 1998, que és el programa PAIME, que és un
programa que dóna suport als metges, de manera totalment
confidencial, i els dóna fins i tot, a més del suport psiquiàtric i
psicològic, qualque vegada fins i tot els ingressa a una fundació

que es diu Galatea, que és a Barcelona, és un programa, perquè
us en faceu una idea, del que han augmentat les malalties de
salut mental i les addiccions en el col·lectiu, jo vaig dur aquest
programa a l’any 2005 i a l’any 2005 hi havia 9 professionals
sanitaris que estaven en aquest programa, avui he demanat les
dades i hi ha 80 professionals sanitaris en aquest programa, i
d’aquests 80 n’hi ha 34 que són residents. Per tant, són
programes molt necessaris i molt importants.

Aleshores, vàrem saber que el Col·legi d’Infermeria volia
posar aquest programa en marxa i el que demanam és que el
Govern hi doni el seu suport, i em fet una proposició no de llei
que és: “El Parlament de les Illes Balears insta el Govern de les
Illes Balears a impulsar la creació del programa Recupera’t,
específic per a la cura i el suport dels professionals
d’infermeria, similar al programa d’Atenció Integral al Metge
Malalt, adaptat a les particularitats i necessitats d’aquest
col·lectiu.”

I el segon: “Garantir que aquest programa inclogui accions
orientades a la prevenció, detecció i tractament de problemes
de salut física i mental, així com l’acompanyament en
situacions d’estrès laboral i emocional, i promoure la
col·laboració amb el Col·legi Professional d’Infermeria i altres
entitats implicades per assegurar l’eficàcia, l’accessibilitat i la
confidencialitat del programa.

I també “a contribuir amb els recursos econòmics i humans
per al desenvolupament i implementació del programa a tot el
territori de les Illes Balears.”

Esperam el seu suport.

Moltíssimes gràcies.

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

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Borrás. Per part del Grup Parlamentari
Socialista té la paraula la Sra. Gómez, per un temps de cinc
minuts.

LA SRA. GÓMEZ I PICARD:

Gràcies, presidenta, bones tardes diputats i diputades. La
veritat és que el primer que vàrem fer en el moment que
llegírem aquesta proposició no de llei és revisar l’hemeroteca
perquè sabíem que feia poc temps que hi havia una reunió entre
la conselleria, la consellera en aquest cas, i el Col·legi
d’Infermeria, i, efectivament, aquesta reunió es va produir el
gener d’enguany, on ja la consellera va manifestar donar suport
al Col·legi d’Infermeria.

Després ens vàrem posar en contacte amb el Col·legi
d’Infermeria de les Illes Balears i ens va sobtar que no tenien
constància de la presentació d’aquesta iniciativa aquí, a la
comissió. És clar, el Sr. Castells ho explicava l’altre dia, una
vegada més projectes ja decidits, ja presentats, des que són
presentats a les comissions en forma de proposicions no de llei
o de diferents iniciatives és un poc el món a l’inrevés, així
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també és més fàcil dir que el Govern acompleix el mandat
parlamentari, quan, en realitat, és el Govern que acompleix els
seus propis mandats, no veiem cap independència entre
l’executiu i el legislatiu.

Bé, dit això, i entrant als fons de la PNL, donarem sempre
suport a qualsevol iniciativa que suposi donar aquest suport al
col·lectiu sanitari, i no sanitari, a qualsevol professional de
l’àmbit de la salut, atès que són les persones claus per poder
donar aquesta atenció de qualitat. En aquest sentit, també volia
recordar que fa sis mesos, més de sis mesos, el juny del 2024,
en aquesta comissió vàrem aprovar, per unanimitat, una PNL
de suport a les infermeres en què reconeixíem la seva vàlua,
capacitat tècnica, responsabilitat i nivell d’excel·lència en la
prestació de les cures i a la resta d’àmbit, a més del clínic,
docent, investigador, gestor, etc., i seria bo reprendre aquesta
PNL per veure que molts dels punts aprovats no han estat
desenvolupats pel Govern.

Esperem que aquesta nova iniciativa sí tendrà el suport al
que diuen que ja han dit que es comprometran o que s’hi
comprometien i és cert, com explicava la Sra. Borrás, que és
molt important poder donar suport als professionals que
pateixen trastorns mentals de diferents tipus, que inclou també
les addiccions. Crec que també és un bon moment per
reconèixer el programa PAIME el qual també ha esmentat la
Sra. Borrás, un programa que ha ajudat molts metges de la
nostra comunitat autònoma i és vera que sobta aquests 19
metges a 80 en aquests moments, doncs és un increment molt
important, i això vol dir que els professionals sanitaris i no
sanitaris de l’àmbit de la salut no es troben exempts de patir
trastorns mentals.

El PSIB vol agrair que el Col·legi d’Infermeria posi en
marxa aquesta iniciativa Recupera’t, és molt més fàcil quan es
garanteix la confidencialitat. I una cosa que hem comentat
qualque altra vegada, sé que forma part de l’exposició de
motius, però estaria bé que parlàssim de pràctica clínica,
assistència sanitària, professionals de la salut, i evitar utilitzar
els termes “pràctica mèdica”, “assistència mèdica”, perquè
entre els objectius d’aquest programa Recupera’t dubt molt que
el Col·legi d’Infermeria, que és molt sensible a aquest tema,
parli de “pràctica mèdica” en lloc de “pràctica clínica o
infermera”, però més aviat “clínica” diria jo.

En el primer punt, en relació amb els punts de la PNL,
també estaria bé saber què farà el Govern per impulsar aquest
programa, perquè la posada en marxa és responsabilitat del
Col·legi d’Infermeria.

En el segon punt, pens que també torna ser una ingerència
en la feina que farà o fa ja el Col·legi d’Infermeria.

El tercer punt fa referència a la confidencialitat, que també
ha de garantir el Col·legi d’Infermeria.

I el quart punt és l’únic en què el Govern es compromet a
contribuir amb recursos, que ja està bé, perquè trobam que és
important.

I bé, veiem així un intent que el PP es vulgui posar medalles
a la Conselleria de Salut, que no li corresponen en aquest cas,

però donarem suport, perquè, en cap cas, no volem que la
nostra abstenció pugui ser mal interpretada.

Moltes gràcies, presidenta.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Gómez. Pel Grup Parlamentari VOX té la
paraula la Sra. Verdú, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. VERDÚ I TORRES:

Gràcies, vicepresidenta. Bones tardes a tothom. Està clar,
crec que ningú no pot posar en dubte que el col·lectiu
d’infermeria és la primera línia del nostre sistema sanitari, són
els qui acompanyen els pacients a cada fase de la seva malaltia,
és aquest col·lectiu el que garanteix la continuïtat de l’atenció
i el que moltes vegades sostenen emocionalment els que
travessen moments molts difícils de la seva vida.

Aquest esforç constant que fan durant el desenvolupament
de la seva professió no es troba absent de conseqüències, estrès,
esgotament, ansietat i depressió són realitats de cada cop més
freqüents dins el col·lectiu d’infermeria. I això ho vàrem veure
especialment durant la pandèmia, varen ser exposats a
situacions extremes de sobrecàrrega emocional i psicològica.

I nosaltres hem mirat les dades i realment les dades són
alarmants, és a dir, segons estudis recents el 90% del personal
d’infermeria va patir nivells crítics d’estrès postraumàtic durant
la pandèmia; el 50% va desenvolupar quadres clínics -
quadres..., perdó-, quadres d’ansietat; i el 20% va patir
depressió; xifres que no es poden ignorar ja que no només
afecten els mateixos professionals sinó que també tenen un
impacte directe en la qualitat assistencial: quan un professional
sanitari es troba esgotat, ansiós o emocionalment afectat és un
risc en què pot cometre qualque error, pot tenir perills en la
seguretat seva i dels seus pacients, i no ens podem permetre una
sanitat on els que tenen cura de la nostra pròpia salut no
disposin de les eines adequades per tenir cura de la seva pròpia.

Si analitzam com s’ha abordat aquesta problemàtica en
altres ens trobam el programa PAIME, que ha demostrat ser
una eina de gran èxit, per l’atenció als metges respecte de la
salut mental, ha permès detectar, tractar i acompanyar els
facultatius en el seu procés de recuperació i assegurar el seu
benestar i, per tant, una qualitat assistencial que presten. Fins
ara no havia existit un programa similar per al personal
d’infermeria, un col·lectiu que pateix les mateixes exigències
i sobrecàrregues que tenen els metges i, per tant, crec que es
mereixen totalment comptar amb un sistema adaptat a les seves
mateixes necessitats.

El programa Recupera’t, impulsat pel mateix Col·legi
Oficial d’Infermeria, és la resposta que el nostre sistema
sanitari necessita, un servei d’assistència especialitzat,
dissenyat per proporcionar confidencialitat, suport psicològic
i acompanyament als professionals d’infermeria que travessen
dificultats emocionals o trastorns relacionats amb l’estrès
laboral. L’objectiu és clar: protegir la salut dels nostres
professionals per tal de garantir la seva seguretat i la dels
pacients.
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La posada en marxa d’aquest programa no només
beneficiarà els professionals d’infermeria sinó que també
tendrà un impacte positiu a tot el sistema de salut, perquè
conten que les infermeres i els infermers són, diguem, la
primera cara visible, quan una persona entra dins un hospital
qui primer es troba és una infermera. Tenir cura dels que ens
cuiden és garantir la seguretat dels pacients, reduir l’absentisme
laboral, millorar el clima de feina, enfortir la confiança i és
important ressaltar que aquest programa és una inversió en la
qualitat del nostre sistema sanitari.

Per tot això donarem suport a aquesta iniciativa, no només
perquè és una qüestió laboral sinó que és una qüestió de
responsabilitat i aquells que dediquen la vida a la cura dels
altres mereixen rebre la mateixa cura i atenció. I perquè un
sistema sanitari fort necessita professionals sans, tenir cura dels
que ens cuiden és una obligació moral, invertir en salut mental
del personal d’infermeria és invertir en el benestar de tota la
societat, per tot això tendran el nostre suport.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Moltes gràcies, Sra. Verdú. Per part del Grup Parlamentari
MÉS per Mallorca té la paraula la Sra. Carrió, per un temps de
cinc minuts.

LA SRA. CARRIÓ I PALOU:

Moltes gràcies, presidenta. Bé, des de MÉS per Mallorca
donarem suport a aquesta PNL per dos motius principals:
òbviament perquè creiem i donarem suport a qualsevol
programa que consisteixi a tenir cura dels professionals, creiem
fermament que és un bon indicador d’una organització i és un
bon indicador del servei públic que es garanteixi la cura dels
professionals que el conformen i, sobretot, perquè creiem que
aquesta vegada sí el Partit Popular encerta amb la fórmula en
com donar aquest suport, perquè l’any passat la Conselleria de
Sanitat va incorporar -us ho dic de memòria-, crec que eren 4
psicòlegs al 061, dels quals va destacar que 2 estaven destinats
a l’atenció de la ciutadania i 2 estaven dedicats a l’atenció de
la resta dels seus companys professionals.

Això en el seu moment ja ho vaig assenyalar, a mi això em
semblava un error, perquè a les RLT dels serveis públics les
persones, els professionals que configuren aquestes RLT estan
dirigides a l’atenció a la ciutadania, al servei que tu dones; en
cap cas -i ja ho vaig dir en el seu moment- no és que estigui en
contra que els treballadors del 061 necessitin suport, sinó que
no es pot pervertir la figura d’una categoria, de l’estructura de
l’RLT, que està pensada per a les direccions dels serveis
públics per a quants de ciutadans he de donar suport, i que això
s’havia d’estructurar d’una altra manera, i aquesta és la manera.

Per tant, estic molt satisfeta d’aquesta reestructuració i
esper que les funcions d’aquests dos psicòlegs deixin de dirigir-
se cap als professionals del 061 i es dirigeixin cap a la
ciutadania, que és per això que estan contractats. Per tant, hi
donarem suport amb molt de gust i enhorabona per l’encert.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Carrió. Per part del Grup Parlamentari Mixt
té la paraula el Sr. Castells, per un temps de cinc minuts.

EL SR. CASTELLS I BARÓ:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. I, bé, moltes gràcies també,
Sra. Borrás, per la presentació d’aquesta proposició no de llei
perquè realment s’adreça a un problema, com vostè ha dit,
important, i la dada que ens ha donat del programa PAIME
doncs realment és molt reveladora sobre aquest tema i, per tant,
doncs ja podem imaginar que el col·lectiu de les infermeres no
deu anar molt desencaminat de com va el col·lectiu dels
metges.

Hi ha només una cosa que em desconcerta que és que, com
s’ha explicat -la Sra. Gómez ens ho ha explicat, jo ara ho he
cercat a internet-, és clar, aquest programa està posat en marxa
pel Col·legi Oficial d’Infermeria, llavors a mi..., la qual cosa és
molt lloable que estem... i supòs, doncs, que el Govern també
està molt d’acord i que li sembla bé, però, per tant, no em
quadra el redactat del primer punt, quan diu “impulsar la
creació del programa Recupera’t”, per dues coses: primera,
perquè entenc que ja està creat, per tant, no creem una cosa que
ja està creada; i després perquè el Govern entenc que tampoc
no l’ha impulsat, he vist almenys la notícia que va penjar el
Col·legi Oficial d’Infermeria, que surt allà amb una foto reunit
amb la consellera, però sensiblement explica que el col·legi
l’ha creat.

No sé si potser seria..., ho dic perquè no semblés que és que
volem treure protagonisme al Col·legi Oficial d’Infermeria,
potser seria més adequat -vostè em corregirà, eh!, perquè, ja
dic, jo ho plantejo com un dubte que m’ha aparegut-, més que
“impulsar la creació”, “donar suport al programa Recupera’t”,
perquè si no sembla que el creem dues vegades o fins i tot
podem donar a entendre que el col·legi tendrà un programa i el
Govern un altre, que sembla que no és la intenció. Per tant,
simplement faig aquest comentari.

També, llavors em xoca una mica, en el punt 3, que
“promou la col·laboració dels col·legis professionals”..., doncs,
és a l’inrevés, és “el Govern que col·labora amb els col·legis
professionals”. Però, bé, en això ja ni hi entraré, només dic que
xoca una mica el redactat de la proposició no de llei, que estic
convençut, evidentment, que s’ha presentat amb la màxima
bona intenció, el fet que aquest programa ja està creat i aquest
programa està, diguem, impulsat o desenvolupat pel Col·legi
Oficial d’Infermeria, si és que jo ho he entès bé.

Sí que, en canvi, el quart punt és molt oportú, que és una
mica el paper que li toca al Govern, que és contribuir amb
recursos econòmics i humans al desenvolupament i
implementació del programa, és a dir, entenc que aquest és el
terreny natural en el que es mouria la proposició no de llei, que
és demanar al Govern que col·labori amb el col·legi en aquest
programa.

Crec que, amb aquests petits matisos o detalls que he dit,
s’ha de donar suport a aquesta proposició no de llei perquè crec
que, en general, totes les empreses han de vetllar per la salut
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dels seus treballadors i, en aquest cas, doncs l’ib-salut,
evidentment, ha de vetllar per la salut del personal
d’infermeria. Però, a més a més, com ja s’ha dit, doncs és
evident que tenen una funció social que va molt més enllà del
simple compliment amb la seva empresa, que és l’ib-salut, sinó
que és un compliment amb tota la ciutadania i, per tant, a tots
ens interessa que es facin accions per garantir el benestar i la
salut emocional d’aquest personal. Per tant, hi votarem a favor.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Castells. En torn de contradiccions, té la
paraula la Sra. Borrás, per un temps de cinc minuts.

LA SRA. BORRÁS I ROSSELLÓ:

Bé, moltíssimes gràcies a tots pel suport. Efectivament, el
programa... encara vaig parlar, que la Sra. Gómez va cridar
(...), crec que un malentès perquè a cap moment volia passar
per sobre del Col·legi d’Infermeria i el Col·legi d’Infermeria va
pensar a un moment determinat que el volíem nosaltres posar
en marxa abans que ells, i no era la intenció, la intenció era fer
aquesta PNL, perquè donàssim, efectivament, suport a (...) del
programa. I sé que encara no s’ha posat en marxa, està creat, es
creen els protocols, però encara en marxa, en marxa no hi està,
i, precisament, vàrem retardar aquest PNL, que li tocava fa
quasi quasi un mes, i la vàrem retardar perquè el Col·legi
d’Infermeria ens va demanar que la retardàssim.

Això és tot, no hi ha cap mala intenció ni intent de suplantar
el Col·legi d’Infermeria per a res.

Reiter el meu agraïment a tots els grups. Moltíssimes
gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Acabat el debat, passam a la votació de la Proposició no de
llei RGE núm. 2938/25.

13 vots a favor, cap vot en contra, cap abstenció.

Queda aprovada, per unanimitat, la Proposició no de llei
RGE núm. 2938/25, relativa a l’impuls d’un programa de
suport i cura per als professionals d’infermeria.

2) Proposició no de llei RGE núm. 16037/24, presentada
pel Grup Parlamentari Mixt, relativa a necessitats
mèdiques i sanitàries per a les persones que pateixen
malaltia renal crònica a Menorca.

Continua la sessió i passam al debat de la Proposició no de
llei RGE núm. 16037/24, presentada pel Grup Parlamentari
Mixt, relativa a necessitats mèdiques i sanitàries per a les
persones que pateixen malaltia renal crònica a Menorca. Per a
la seva defensa, per part del Grup Parlamentari Mixt, té la
paraula el Sr. Castells, per un temps de cinc minuts.

EL SR. CASTELLS I BARÓ:

Moltes gràcies, Sra. Presidenta. I, bé, com es poden
imaginar aquesta proposició no de llei sorgeix del contacte, de

l’intercanvi i del treball conjunt amb entitats que treballen amb
els malalts de malalties renals, concretament amb ALCER,
l’associació que lluita contra les malalties del ronyó.

Com hauran vist a l’exposició de motius de la proposició no
de llei, hi ha una incidència molt important, no només en
nombre, sinó que, a més a més, també per la interferència vital
que crea aquest tipus de malaltia que, com vostès saben, no es
pot curar i que, d’alguna manera, les alternatives que tenen els
pacients d’insuficiència renal o de malaltia del ronyó és
l’hemodiàlisi, la diàlisi peritoneal o el trasplantament. Per tant,
en tots els casos es tracta d’un tractament, d’unes teràpies que
alteren d’una forma notable la vida i, per tant, també la qualitat
de vida dels pacients.

Això fa que una de les dimensions importants de la malaltia,
a banda, estrictament, evidentment, del problema del ronyó, és
l'atenció psicològica, que, evidentment, és un tipus de
diagnòstic que costa d'acceptar i que costa acceptar els canvis
vitals que suposa haver de sotmetre’s a aquests tractaments. Per
tant, aquí també hem volgut tocar a la proposició no de llei
aquesta dimensió, perquè considerem que forma part de
l'atenció adequada a aquests malalts.

Tot i que hi ha associacions, ja l’he citada, com ALCER,
que treballen i en què les famílies dels malalts i els mateixos
malalts s'agrupen per poder donar una resposta col·lectiva,
coordinada, als problemes i a les mancances que tenen aquests
malalts, és evident que és l'administració la que ha de respondre
a les necessitats d'aquests malalts i posar els mitjans materials
i humans necessaris.

Actualment, a Menorca hi ha el tractament de diàlisi, a
Ciutadella, al Centre Canal Salat, i a Maó, al Mateu Orfila, i
quan vam redactar aquesta proposició no de llei hi havia tres
nefròlegs que han de cobrir la demanda d'aquests dos centres.
Nosaltres, quan vam presentar aquesta proposició, ho fèiem
partint de la idea que aquesta dotació era insuficient i que, com
a mínim, calia dotar Menorca d'un nou nefròleg. Llavors d'aquí
sorgeixen els tres punts. 

Al primer punt, bàsicament el que demanam és la
incorporació d'aquest nefròleg. Això, el mes de gener, segons
es va fer públic per part de l'ib-salut, s'ha fet efectiu. Per tant,
ja es disposa d’aquest quart nefròleg i, per tant, aquest punt, si
cap grup no té inconvenient o cap grup no vol aprofitar aquest
punt per afegir alguna altra cosa, per part de MÉS per Menorca
es podria retirar perquè està assolit.

En canvi, els altres dos punts sí que seríem partidaris de
mantenir-los. D'una banda, el tema de dotar Menorca d'un
psicòleg a la Unitat de Nefrologia, sabem per les notícies que
s'han publicat als diaris que, segons va informar la direcció de
l'Hospital Mateu Orfila, aquests malalts tenen un accés
preferent als serveis de psicologia. Nosaltres creiem, d'acord
amb les associacions de malalts, que, tot i que aquest sistema,
aquest operatiu està molt ben intencionat, no acaba de
funcionar, i creiem que seria molt millor que a la mateixa
Unitat de Nefrologia hi hagués un psicòleg que pogués fer
aquest acompanyament.
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I al següent punt, al tercer, insistim en la implantació del
programa d'hemodiàlisi domiciliària a Menorca que,
evidentment, minimitza molt aquestes molèsties a les quals jo
feia referència inicialment. El dia que es va fer públic per part
de l'ib-salut i la direcció de l'Hospital Mateu Orfila que ja
s'incorporava el quart nefròleg, es va dir que hi havia la
intenció que això servís, aquest reforç, per poder desplegar el
programa d’hemodiàlisi domiciliària. Tot i així, com que això
encara no és efectiu, creiem que és oportú mantenir aquest punt
i que, per tant, el fet que eventualment sigui aprovat per aquesta
comissió sigui un estímul perquè l'ib-salut perseveri i pugui
posar en marxa aquest programa d’hemodiàlisi domiciliària.

Gràcies, Sra. Presidenta.

(La Sra. Presidenta reprèn la direcció del debat)

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Castells. Per part del Grup Parlamentari
Socialista, té la paraula la Sra. Marquès, per un temps de cinc
minuts.

Quan vostè vulgui. 

LA SRA. MARQUÈS I PORTELLA:

Gràcies, Sra. Presidenta. Bona tarda, senyores diputades i
senyors diputats. Des del Grup Parlamentari Socialista volem
expressar avui el nostre suport a la proposta presentada pel
Grup MÉS per Menorca, relativa a les necessitats sanitàries de
les persones afectades per la malaltia renal crònica a Menorca. 

Es tracta d'una realitat habitualment invisibilitzada, però
que, a mesura que passa el temps, afecta amb més intensitat i
molt directament sobre la qualitat de vida dels pacients i de les
seves famílies. 

La malaltia renal crònica és una patologia que, per la seva
naturalesa silenciosa en els primers estadis, generalment no rep
prou atenció fins que arriba a una fase més avançada i genera
greus repercussions físiques i emocionals.

A Menorca, aquesta situació es veu agreujada per la manca
de recursos especialitzats suficients per atendre la demanda
creixent d'atenció nefrològica.

El nostre grup té molt clara, a partir de les responsabilitats
que hem tingut durant els dos darrers mandats, la importància
de disposar d'una sanitat pública forta, ben dotada i amb
capacitat de resposta davant els reptes assistencials més
complexes. I durant les dues legislatures anteriors vam apostar
clarament per la consolidació d'un sistema públic de salut
eficaç i proper, en centrar-nos especialment en l’atenció
integral de les malalties cròniques.

Per açò, entre els anys 2015 i 2023 vam impulsar el Pla
d'atenció a les persones amb malalties cròniques, que va
significar un canvi substancial en la gestió de patologies més
complexes, com és el cas de les malalties renals cròniques.
Aquest pla, que va ser molt ben rebut pels professionals,
associacions de pacients i famílies, es fonamenta en el principi

d’una atenció integral, coordinada, continuada i centrada en les
persones i aposta clarament per l'atenció domiciliària com a
mecanisme de millora assistencial i qualitat de vida. 

Un dels èxits més notables durant aquests anys va ser
precisament la implementació del programa d’hemodiàlisi
domiciliària a l'Hospital Universitari de Son Espases, iniciativa
pionera a les Balears que ha permès a pacients amb malaltia
renal crònica avançada realitzar el tractament a l'entorn més
proper possible i evitar, així, desplaçaments constants a
l’hospital, tenint en compte que els pacients amb hemodiàlisi
s’hi han de desplaçar tres dies per setmana, i facilitar així
l’autonomia personal dels pacients.

Aquesta experiència demostra que és totalment factible i
recomanable estendre el model també a Menorca, tal com
proposa la iniciativa que avui debatem. 

Un altre punt que considerem fonamental en aquesta
proposta és la necessitat de garantir un suport psicològic
especialitzat a la Unitat de Nefrologia. Durant el nostre període
al Govern vam insistir repetidament en la importància de la
salut mental dins l'àmbit sanitari. I els pacients renals afronten
no només una malaltia física, sinó també l’impacte emocional
derivat d'una malaltia crònica, amb canvis profunds en el seu
estil de vida, pors, ansietat i una necessitat de suport emocional
costant. Disposar d'un psicòleg clínic dins la Unitat de
Nefrologia contribuiria decisivament a millorar la qualitat de
vida i el benestar emocional d'aquests pacients. 

Aquesta incorporació no només respon a una demanda
específica de pacients i familiars, sinó que també està
plenament alineada amb els estàndards internacionals en
atenció nefrològica integral. 

Des del Grup Parlamentari Socialista defensam que la
qualitat assistencial no es pot mesurar només en termes
sanitaris, sinó que ha d'incloure de manera integral tots els
aspectes emocionals, socials i psicològics dels pacients. Només
així aconseguirem un sistema sanitari realment inclusiu i humà,
capaç d'atendre les necessitats reals de la ciutadania.

Menorca necessita reforçar urgentment els seus recursos
sanitaris especialitzats per garantir l'atenció integral que les
persones amb malaltia renal crònica mereixen. 

Per açò avui votarem a favor d'aquesta proposició no de llei
per demanar al Govern actual que reculli aquestes demandes i
hi doni resposta, des de la convicció que és la millor manera de
seguir avançant en la defensa d'una sanitat pública equitativa,
de qualitat i universal per a totes les persones de les Illes
Balears, independentment del seu lloc de residència.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Marquès. El Grup Parlamentari VOX ocupa
la presidència i no prendrà part de la paraula. Pel Grup
Parlamentari MÉS per Mallorca, té la paraula la Sra. Carrió,
per un temps de cinc minuts. Quan vostè vulgui.
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LA SRA. CARRIÓ I PALOU:

Moltes gràcies, presidenta. Des de MÉS per Mallorca
donarem suport a aquesta PNL. Subscric plenament les
paraules del Sr. Castells, la seva reflexió i la importància que
els menorquins tenguin al complet totes i cadascuna de les
seves... els menorquins que pateixen aquesta malaltia puguin
gaudir de tots els serveis i de tota l'atenció integral. Crec que és
un tema de justícia i li donarem suport, esperem que també
s'aprovi per unanimitat com l'anterior PNL.

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sra. Carrió. Per part del Grup Parlamentari Popular
té la paraula el Sr. Nadal, per un temps de cinc minuts.

Quan vostè vulgui.

EL SR. NADAL I BARCELO:

Moltes gràcies, presidenta. Bé, moltes gràcies també, Sr.
Castells, per aquesta proposta. Com bé es comentava, la
malaltia renal crònica és una patologia que afecta cada vegada
un nombre més creixent de persones i que, en moltes ocasions,
es detecta tard a causa de la naturalesa silenciosa a les primeres
fases. Aquesta condició implica un deteriorament progressiu de
la funció renal, la qual cosa pot desembocar en la necessitat de
diàlisi o trasplantament. La seva gestió adequada requereix d'un
abordatge integral que inclogui prevenció, diagnòstic precoç i
un suport mèdic i emocional continuat. 

La conscienciació sobre aquesta malaltia és fonamental
també per millorar la detecció i promoure hàbits saludables que
ajudin a prevenir-ne la progressió, així com per garantir que els
pacients rebin l'atenció especialitzada que necessiten. 

Som plenament conscients de la importància de garantir una
atenció adequada a les persones que pateixen la malaltia renal
crònica i estam conscienciats a millorar els recursos sanitaris
destinats a aquests pacients.

Compartim, Sr. Castells, la preocupació expressada en
aquesta proposta i entenem que la insuficiència de professionals
especialitzats i la manca de suport psicològic poden afectar
també la qualitat de vida dels afectats i també de les seves
famílies. 

Per aquest motiu, com li deia, valoram positivament
l'esperit d'aquesta iniciativa i compartim el compromís amb la
millora de l'atenció als pacients renals, però hi ha diversos
punts sobre els que hem de realitzar diversos apunts.

Pel que fa al primer punt, que ja ha comentat vostè, estàvem
totalment a favor d'un altre nefròleg i, de fet, quan es va
presentar la proposta encara no s'havia incorporat, però es va
incorporar el gener i per això s’ha passat ja de tres a quatre
nefròlegs, i ja li dic, estam totalment a favor de la seva
incorporació. De totes formes, si es retira el punt, perfecte, però
si no es retira sí que hi haurem de votar en contra, perquè ja
s'ha incorporat, no perquè no hi estiguem a favor. 

Després, respecte del punt 2, sí que pensam que l'atenció
psicològica per a aquests malalts és essencial, per
acompanyar-los sobretot en aquest difícil procés d'adaptació.
Actualment el Servei de Nefrologia atén 28 pacients amb
malaltia renal crònica avançada, però cada any es
diagnostiquen a Menorca unes dues o tres persones que
requereixen d'algun tractament substitutiu de les funcions del
ronyó. Així, de moment, com bé ja ha comentat també vostè,
amb l'objectiu d'oferir aquest suport emocional que puguin
necessitar les persones, l’àrea de salut de Menorca ha establert
un protocol per prioritzar les derivacions d’aquest perfil de
pacients a les consultes del Servei de Psicologia.

Actualment, desgraciadament, no és viable dotar d'un
psicòleg per a 28 pacients amb els recursos dels que disposam,
com és lògic, però sí que se seguirà treballant per donar atenció
psicològica a aquests malalts i millorar el sistema existent, que
pensam que és la solució més adequada al problema.

I finalment, referent al punt 3, sí que necessitaríem un
aclariment, perquè l'hemodiàlisi domiciliària no existeix
pràcticament, és una tècnica que és perillosa dur a terme a casa,
però pensam que, possiblement, quan s’usava aquest terme es
volia referir a la diàlisi peritoneal domiciliària, que es tracta
d'un altre tractament substitutiu de la funció renal. Per a aquest
tipus de tractament es requereix de la col·laboració del Servei
de Cirurgia, perquè és necessari implantar prèviament un
catèter a l’abdomen; a més, també és necessari oferir una
formació de personal. Però, tot i això, si el que es demana
realment a aquest punt és la diàlisi peritoneal domiciliària,
nosaltres hi votarem totalment a favor, hi estam d'acord, i
s'intenta ja implantar. 

Bé, com li deia al principi de la meva intervenció, gràcies
per aquesta proposta. Estam conscienciats a millorar la vida
dels qui pateixen aquesta malaltia i des del Govern es
continuarà treballant per trobar solucions efectives i sostenibles
que responguin a les necessitats d’aquests pacients i del conjunt
del sistema sanitari amb l'objectiu d’això, de millorar la vida
dels qui la pateixen. 

Moltes gràcies.

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Nadal. Té la paraula per contradiccions el grup
proposant, per un temps de cinc minuts. Sr. Castells?

EL SR. CASTELLS I BARÓ:

Veig que em queden 38 segons, d’acord, molt bé, tal vegada
no esgotaré els cinc minuts, però amb 38 segons m'hagués
quedat curt.

Molt bé, moltes gràcies, Sra. Presidenta, i moltes gràcies a
tots per les seves intervencions, als dos grups que hi han donat
suport sense fissures -per dir-ho així-, doncs, especialment,
però també, al Sr. Nadal, al Partit Popular, que també en termes
generals hi dóna suport.

Jo crec que el primer punt el retiraríem, eh, ja ho he dit a la
meva primera intervenció, per tant, queda clar. Tot i que amb
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la reformulació que té el podríem mantenir, així seria un punt
més, ja en serien cinc. Però, bromes a part, evidentment, vostè
ho ha dit molt bé, nosaltres quan ho vam presentar encara no hi
era, ara ja hi és, doncs, escolti, és un poc a la inversa del que
deia abans la Sra. Gómez, quan no el presentem no hi és, ara ja
hi és, ja el podem retirar. D’acord.

Llavors, al tema del psicòleg, jo també he fet referència
d'alguna manera al protocol que vostè ha dit que hi havia. Què
ens diuen els malalts? Que aquest sistema no funciona, perquè
això..., el paper ho aguanta tot, els protocols ho aguanten tot,
no, escolti, hi ha un  protocol especial perquè aquests malalts
tinguin prioritat. Jo la setmana passada li explicava un exemple
també d'un cas de salut mental d'una adolescent, que també
prioritat absoluta, tres setmanes. Bé, ho dic perquè els malalts
el que ens demanen, el que ells troben és que hauria d'haver-hi
un psicòleg o un equip de psicòlegs que estigués implantat dins
la Unitat de Nefrologia per poder donar aquest suport, per
poder actuar en una part fonamental del tractament de la
malaltia que és aquesta dimensió.

Per tant, són diferents solucions, entenc que aquesta per
ventura és més difícil de donar-hi resposta, que la que està
posada sobre el paper, però creiem que aquesta és l'adequada. 

I quant al tercer punt, totalment d'acord amb vostè, és a dir,
vam posar hemodiàlisi domiciliària perquè, d'alguna manera, ja
donàvem per entès que la que es pot aplicar domiciliàriament
és la peritoneal. Per tant, crec que per evitar malentesos podem
afegir el peritoneal, “l'hemodiàlisi peritoneal domiciliària”.
L'altra també es pot arribar a fer domiciliàriament, però és una
complicació, diguem, inassumible, per tant ens referíem a
aquest cas.

Per tant, vaja, crec que amb aquest aclariment queda ben
clar què demanem i, per tant, cada grup pot exercir el seu vot
amb ple coneixement de causa. I això és tot. 

Gràcies, Sra. Presidenta. 

LA SRA. PRESIDENTA:

Gràcies, Sr. Castells. Acabat el debat, passam a votar la
Proposició no de llei RGE núm. 16037/24. 

EL SR. NADAL I BARCELÓ:

Nosaltres...

LA SRA. PRESIDENTA:

Perdonau, perdonau, un momentet. Vull comentar que el
primer punt, per tant, queda retirat. I el tercer punt quedaria:
“El Parlament de les Illes Balears insta el Govern de les Illes
Balears a implantar el programa d’hemodiàlisi peritoneal...-és
correcte així? 

(Se sent una veu de fons ininitel·ligible)

... diàlisi?, d’acord, llevam “hemo”, i seria “de diàlisi peritoneal
domiciliària a Menorca” i la resta quedaria igual. Correcte.

Idò, ara sí passarem a votació. 

EL SR. NADAL I BARCELÓ:

Nosaltres demanam votació separada del dos punts, si pot
ser.

LA SRA. PRESIDENTA:

Serien el punt 2 i el punt 3. Idò, passam a votar...

EL SR. CASTELLS I BARÓ:

Disculpi, Sra. Presidenta, jo accepto la votació separada,
però...

LA SRA. PRESIDENTA:

Perdoni, perdoni, la setmana passada ja em va dir vostè el
mateix.

EL SR. CASTELLS I BARÓ:

I ho dic perquè he estat pensant en si ho acceptava o no, per
tant, no és un tema banal, eh, en aquest cas, sí que l’accepto.

LA SRA. PRESIDENTA:

L’accepta? D’acord. Idò, passaríem a votació del punt
número 2. 

Serien 6 vots a favor, 7 vots en contra. 

Aquest punt no quedaria aprovat.

Passam a votació, si em deixa, un momentet, és que avui
això va un poc a la punyeta. D’acord, votam el punt número 3. 

13 vots a favor.

Per tant, aquest punt sí que quedaria aprovat.

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