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(COMIENZA LA SESION A LAS 11 HORAS Y 4 MINU-
TOS.)

Debate y votacion de la mocion por la que se
insta al Gobierno de Navarra a que estu-
die con urgencia y disposicion las propues-
tas de los MIR y se llegue a acuerdos que
cambien las precarias condiciones labora-
les y salariales, presentada por el G.P.
Eusko Alkartasuna.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Buenos
dias, sefiorias. Vamos a dar comienzo a la Comi-
sion de Sanidad. Me temo, sefiorias, que es la ulti-
ma de la legislatura. Bueno, pues emprendemos la
ultima tarea dentro de esta Comision, y tenemos,
como ustedes conocen, diferentes puntos en el
orden del dia. El primero es: Debate y votacion de
la mocion por la que se insta al Gobierno de
Navarra a que estudie con urgencia y disposicion
las propuestas de los MIR y se llegue a acuerdos
que cambien las precarias condiciones laborales y
salariales. Dicha mocion ha sido presentada por el
grupo Eusko Alkartasuna y para la defensa de la
misma tiene la palabra su portavoz, la sefiora San-
testeban.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU:
Muchas gracias, serior Presidente. Buenos dias,
sefioras y sefiores Parlamentarios. Tengo bastante
poco que explicar sobre cudl es la situacion de los
MIR porque el otro dia, a peticion del Grupo Par-
lamentario Socialistas del Parlamento de Navarra,
tuvimos la comparecencia de una representacion
de los MIR que dejaron clarisima cudl era su
situacion, cual ha sido la actitud del Gobierno de
Navarra y cudles son sus reivindicaciones, que
consideramos absolutamente justas, y pensamos
que aqui no podemos decir que hemos sido la pri-
mera Comunidad en mejorar la situacion de los
MIR en funcion del decreto que asi lo preveia.
Autonomias como Valencia, Madrid, Cataluna,
Galicia, Cantabria y Extremadura ya han llegado
a un acuerdo con los MIR con respecto a la situa-
cion laboral de los médicos internos residentes.

De alguna manera, habra que decir que el tipo
de acuerdo al que se ha llegado es cuando menos
curioso. Cuando estaba convocada una reunion,
los MIR se enteraron de que el Gobierno de Nava-
rra y Comisiones Obreras habian llegado a un
acuerdo, excluyendo de ese acuerdo a la mayor
parte de la representacion de los MIR, lo cual no
parece demasiado aconsejable si en realidad lo
que se quiere es atajar el problema.

Independientemente de que aqui hay varios
tipos de problemas, las condiciones economicas
pueden ser uno, consideramos absolutamente
injusto que personas con una capacitacion, que
médicos con seis anios de carrera ya y con cuatro
de especialidad a veces no lleguen ni a mileuris-

tas, estan ganando mil siete euros unas personas
con esa formacion, lo que, desde luego, motiva
bastante poco, y si encima estamos pensando que
la sanidad, vamos a valorar la publica, estd nece-
sitada de nueva savia, de personas que vengan a
dar un relevo con una formacion, pues dice bas-
tante poco la valoracion que se hace de los MIR.

A lo largo de la explicacion tuvimos oportuni-
dad de conocer esa propuesta de trabajo encami-
nada a la reduccion de las listas de espera, siem-
pre y cuando sea acompaiiada de una valoracion
salarial que mejore las condiciones laborales en
las que estan, y parece que tampoco ha sido aten-
dida por el Gobierno.

Sefiorias, no quiero extenderme en demasia
porque todos ustedes conocen cudl es la situacion.
Yo creo que es absolutamente imprescindible por
el bien de los pacientes navarros, que también
estamos siendo atendidos por médicos residentes
—ellos consideraban que la calidad de la atencion
después de una prolongada jornada de trabajo era
manifiestamente mejorable—; por la evolucion de
la sanidad publica de Navarra, que necesita impe-
riosamente aumentar el numero de sanitarios alta-
mente cualificados en unos casos y en otros con
una vocacion que podria suponer una savia nueva,
necesitada en este momento para dar un impulso a
la calidad y también a la cantidad de la sanidad,
que lograse ir reduciendo esas listas de espera, y
que, desde luego, se tuviesen en cuenta las caren-
cias de dedicacion que por razones de tiempo tie-
nen a complementar su formacion, que se revisa-
sen los derechos de las MIR cuando estan
embarazadas y un monton de cosas que quedaron
meridianamente claras durante el tiempo que estu-
vieron explicandonos.

En Eusko Alkartasuna creemos que es absolu-
tamente imprescindible que el Gobierno vuelva a
sentarse a negociar, que se vuelvan a tener en
cuenta las exigencias de los trabajadores, y en la
medida en que sean situaciones razonables que en
otras comunidades han tenido ya una solucion,
desde luego, se llegue a acuerdos con ellos tenien-
do una perspectiva y sabiendo que desde la propia
consejeria se estd alertando por la incapacidad de
producirse relevos en determinadas especialidades
por falta de médicos. Hay alguna comunidad que
ve la posibilidad de hacer una especie de MIR
autondmico, yo no sé si eso es posible, pero es ver-
dad que haria que la sanidad navarra, teniendo
aqui universidades que pueden proveer de las
especialidades necesarias haciendo una progra-
macion, no tuviera que depender de los cupos del
MIR. Y si tenemos en cuenta las condiciones que
tienen los MIR, ellos mismos reconocian que serdan
muy pocos los que quieran venir a Navarra si van
a estar en peores condiciones que los MIR que
puedan elegir otras autonomias.
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Seriorias, ustedes conocen sobradamente cud-
les son las reivindicaciones planteadas por los
médicos internos residentes, porque desde la opo-
sicion y de manera undanime se han puesto en evi-
dencia las necesidades y las carencias que tiene la
sanidad publica, que, desde luego, en gran parte
se estan solucionando con los MIR, y es por eso
por lo que pedimos el voto favorable a que el
Gobierno atienda las peticiones de los MIR, tran-
quilicemos la situacion y hagamos una planifica-
cion contando con los MIR de cara a potenciar
fundamentalmente lo que a nosotros nos preocupa,
que es la sanidad publica.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Santesteban. Abriremos un turno a
favor y un turno en contra. ;En el turno a favor?
Seriora Torres, por parte del Partido Socialista,
tiene la palabra.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. Aniadiré poco mas a lo que ha expuesto la
portavoz de Eusko Alkartasuna. El Partido Socia-
lista esta por mejorar las condiciones laborales y
econdmicas de los residentes de Navarra. Para
mejorar las condiciones de trabajo de los profesio-
nales de Navarra y para mejorar la atencion sani-
taria de los navarros y navarras hay que prego-
narnos Navarra, para eso hay que utilizar las
competencias y el autogobierno de Navarra.

Los MIR estan padeciendo una situacion pre-
caria, ya hay un marco que pone las condiciones y
que regula la relacion laboral especial con los
residentes, que es el Real Decreto que aprobo el
Gobierno de Esparia el 6 de octubre de 2006, pero
es cierto que las comunidades autonomas ahora
tienen que convenir con acuerdos las condiciones
economicas, y ast lo han hecho Madrid, Murcia,
Andalucia, Cataluiia, Galicia, Asturias, Aragon y
Cantabria, que han regulado las condiciones eco-
nomicas de las guardias, y pasan, por ejemplo, de
los seis y doce euros de antes a mil y mil cien
euros, dependiendo de qué grado de residencia se
ocupe, se regula el sueldo base, se mejoran las
retribuciones de las guardias, incluso la jornada.
Creo que tenemos un marco que corresponde
mejorar a las comunidades autonomas, y hay
muchos mecanismos para dar respuesta a estas
situaciones, lo que pasa es que es necesario didlo-
go, predisposicion y voluntad politica, que parece
que es lo que no tiene este Gobierno de Navarra.

La mocion es muy general, insta a que con
urgencia se reconozca la problematica que tienen
los MIR y que se llegue a acuerdos para que mejo-
ren estas condiciones laborales. Es cierto que se
anuncio que habia habido un acuerdo con Comi-
siones, pero no satisface las demandas de los MIR
y, desde luego, no se puede hacer a espaldas de los
involucrados en esta materia, los MIR. Por eso,
votaremos a favor de la mocion.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Torres. Por parte de Izquierda
Unida, seriora Figueras, tiene la palabra.

SRA. FIGUERAS CASTELLANO: Buenos
dias a todos. Creo que la exposicion del grupo
Eusko Alkartasuna ha dejado claro cual es la reali-
dad que en estos momentos atraviesa el personal
afectado por este problema, los MIR. También tuvi-
mos la oportunidad de contrastar estas opiniones
de manera directa cuando se celebro la sesion de
trabajo con ellos. A mi me parece que al margen de
que se haya intentado por parte de alguna fuerza
sindical llegar a un preacuerdo, lo cierto y evidente
es que no satisface a la parte, y en este caso lo
logico es que la negociacion se inicie fundamental-
mente a peticion o solicitud de los mismos.

Lo que a mi mds me interesa de todo esto no es
lo economico —ellos abundaron en que no era lo
fundamental y lo siguen diciendo en los medios de
comunicacion—, sino las condiciones laborales que
tienen, y creo que ese es el aspecto que a nosotros
nos debe preocupar. Entiendo que ese es un esfuer-
zo que debe hacer el departamento, porque es pre-
venir, poner las condiciones para que luego no
haya una fuga de personal especializado. Es cierto
que a esta reivindicacion se le ha sumado lo que es
el colectivo de médicos de atencion primaria.
Entiendo que lo que no se puede hacer, por decirlo
de un modo claro y rotundo, es maltratar a profe-
sionales que durante muchisimo tiempo estan for-
mdndose y eso puede suponer, ademas, una fuga
de personas que se vayan a ejercer la sanidad a
otras comunidades.

Por lo tanto, considero que lo logico en ese
sentido es que el departamento les escuche y atien-
da en la medida de lo posible y que dé solucion en
aquellos aspectos que a mi mas me interesan, que
son las condiciones laborales. Por lo tanto, creo
que la peticion que se hace a través de esta
mocion es simplemente de intencion y de solicitud
de que se llegue a acuerdos que cambien las pre-
carias condiciones laborales y salariales, y, desde
luego, me parece que ese es el esfuerzo que tiene
que hacer el departamento.

Por tanto, como quiera que ademadas la protesta
es contundente y sostenida en el tiempo, creo que,
al margen de que se haya intentado por otras par-
tes llegar a acuerdo, es urgente y necesario que el
departamento se siente a acordar algo, que luego
habra de llevarlo a la mesa general, o como quie-
ra que se haya arbitrado la formula, pero, desde
luego, que se siente con los directamente afectados
para intentar llegar a una solucion, como pide la
propia mocion. Por eso estamos de acuerdo y
votaremos a favor.
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SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seiiora Figueras. Por parte de Aralar,
sefiora Egana, tiene la palabra.

SRA. EGANA DESCARGA: Gracias, sefior
Presidente. Buenos dias a todas y a todos. Nuestro
grupo también va a votar a favor de la mocion de
Eusko Alkartasuna porque nos parece que es un
tema sangrante. Ya se han mencionado aqui una
serie de razones, sobre todo a nivel laboral, y yo
destacaria otra, que es el tema de la formacion.
Creo que este colectivo también hace mucho hin-
capié en que con estas condiciones laborales, con
estas guardias, con estos pocos descansos no les
queda demasiado tiempo para seguir profundizan-
do en la formacion. Sabemos que esta negociando-
se otro real decreto en Madrid para el tema de la
formacion, y creemos que es uno de los puntos
importantes de sus reivindicaciones.

De todas maneras, llama la atencion el prea-
cuerdo al que se llego por parte de la Administra-
cion con algun sindicato, han dejado para la
negociacion de 2008 todo este tema, a pesar de
que parece que esta propuesta tendria efectos
retroactivos a 1 de enero de 2007. Llaman la aten-
cion las prisas que tiene este Gobierno, por ejem-
plo, metiéndonos en el Pleno de maiiana ocho pro-
yectos de ley, por lo que va a ser un Pleno
tremendamente largo y sobre todo que devalua la
labor legislativa de este Parlamento; las prisas
que tiene para algunas cosas y, sin embargo, la
poca prisa que tiene para solucionar los verdade-
ros problemas que estan teniendo en este caso,
como otros colectivos dentro de la sanidad, los
médicos residentes. No nos parece de recibo que
se diga que hay una falta de consignacion presu-
puestaria, porque el Gobierno vendio muy bien en
el debate presupuestario que se habian inyectado
una serie de capitulos economicos, una serie de
partidas economicas, por ejemplo, para lo de las
listas de espera. Sabemos que aquellas partidas,
sobre todo para la contratacion temporal, son par-
tidas ampliables, luego si es verdad que hay volun-
tad si que puede haber consignacion presupuesta-
ria en 2007. En cualquier caso, vuelvo a repetir,
este Gobierno tiene muchas prisas para algunas
cosas, pero ninguna prisa para solucionar los pro-
blemas laborales y formativos de un colectivo que
es fundamental en nuestra sanidad. y estamos
diciendo siempre que no tenemos profesionales de
especialidades, que en varias especialidades no
hay médicos, pues, desde luego, flaco favor vamos
a hacer a la sanidad publica navarra si continua-
mos con esta situacion, porque pienso que pocos
médicos residentes querran venir aqui a formarse
y muy pocos querran venir aqui a quedarse, tal y
como estd el tema.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Egaiia. En el turno en contra, por

parte de Union del Pueblo Navarro, sefior Marco-
tegui, tiene la palabra.

SR. MARCOTEGUI ROS: Muchas gracias,
serior Presidente. El Gobierno de Navarra, y el
Departamento de Salud en concreto, esta por
mejorar la situacion de los MIR, es sensible, y yo
creo que ha dado muestras de ello. No ha prestado
oidos sordos, sino que ha tenido bastantes reunio-
nes con los representantes de los MIR y ha recogi-
do sus reivindicaciones y las ha trasladado a su
plan de actuacion.

En ese sentido, los portavoces de la oposicion
no nos ganan. Si ellos son partidarios, nosotros
también. Ya lo manifesté en la comparecencia que
tuvieron aqui el otro dia, en la que dije que estima-
ba que sus reivindicaciones estaban suficientemen-
te justificadas. Es asi, eso es preciso decirlo y rei-
terarlo cuantas veces sea necesario, porque a
veces se trata de ocultar.

Ahora bien, yo creo que hay que ser responsa-
ble, oportuno y pragmadatico y entender como se
deben resolver los problemas. Los puros volunta-
rismos no nos conducen a ningun sitio. Por tanto,
no vale decir como argumento que en otras comu-
nidades ya han llegado a acuerdos, nosotros tam-
bién hemos llegado a un preacuerdo y llegaremos
a un acuerdo definitivo, pero no nos vale porque
habria que conocer las circunstancias en las que
se encuentra cada una de esas comunidades, y
esas circunstancias, que desconocemos y que
nadie ha dicho, ni tan siquiera los propios intere-
sados, son muy importantes.

Exactamente, jcual es esa circunstancia que
concurre en Navarra y que pone de manifiesto la
necesidad de una gran responsabilidad y pragma-
tismo por parte del Departamento de Salud? Pues
es, v lo dije el otro dia: ;jquién es el competente
para resolver estas cuestiones? Desde luego, el
Departamento de Salud, pero no solo, porque si
fuera solo el problema estaria resuelto, sino a tra-
ves de los representantes sindicales de los labora-
les que el Gobierno de Navarra tiene contratados,
y ese organismo competente es la mesa general.
Consecuentemente, esa voluntad hay que trasla-
darla a la mesa general, es la mesa general la que
debe tomar las medidas pertinentes, y ahi, en esa
mesa general, se ha firmado recientemente un
acuerdo, en enero pasado o un mes o dos meses
antes, en el ultimo trimestre de 2006, y en ese
acuerdo se resuelven los problemas de los labora-
les. Ahora parece que hay uno que no estda bien
resuelto, a tenor de lo que dicen algunos de estos
laborales. Pues bien, esa mesa entiende que no
puede abrir la negociacion, por sentido de la
oportunidad y de la responsabilidad, para tratar
un tema singular, porque si la abre, esto es, si deja
en suspenso los acuerdos establecidos, la tiene que
abrir para todos los laborales, no para unos
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pocos. Ese es el sentido de la oportunidad y la res-
ponsabilidad, que no tiene sentido que se trate uno
solo, habria que tratar todos, esto es, la negocia-
cion firmada no valdria para nada.

Por eso, el sindicato mayoritario y el Gobierno
de Navarra, que han hecho vdlido, vigente ese
acuerdo, han adoptado un preacuerdo, que es lo
que en este momento pueden hacer, que dice que
esta previsto que la mesa laboral se abra con
caracter general en el mes de octubre, y en el mes
de octubre trasladaremos este problema, que al
parecer no se ha resuelto satisfactoriamente, pero
lo resolveremos con unos ya compromisos por
nuestra parte en concreto. Pero no solamente eso,
sino que ademas, para no perjudicar, con efectos
retroactivos a enero de 2007. Ese es el preacuerdo
y ese es el sentido de la responsabilidad, de la
oportunidad y del pragmatismo. Solamente asi se
podria resolver, porque abrir la mesa general lo
que haria seguramente seria generar mds proble-
mas, que a lo mejor también impedian resolver
este. Por otra parte, hacerlo de otra manera seria
no respetar las relaciones laborales, que yo creo
que son importantes. Aqui las cuestiones laborales
se resuelven entre las partes afectadas, Gobierno y
representacion sindical, y son ellas las que deben
hacer, y ya han hablado, el preacuerdo. Y el com-
promiso es firme, desde luego.

Por tanto, el Gobierno no excluye a nadie, por-
que ha hablado con aquel que se ha comprometido
con él, no va a hablar con los que no se compro-
meten, habla con el que se compromete y con
quien tiene la posibilidad de resolver el problema.
Y tampoco es un problema de falta de consigna-
cion presupuestaria, no, es un problema, como
digo, de competencias, de quién es el competente y
de las relaciones laborales.

El preacuerdo estd ahi, se ha hecho publico y
todo el mundo lo conoce. Tiene efectos de 1 de
enero de 2007, aunque serd efectivo en enero de
2008, porque no puede ser antes. Pero hay un
punto muy importante en el propio preacuerdo, y es
que en el caso de que el Real Decreto 1146/2006,
que es el real decreto, no olvidemos, del Estado
espaiiol, norma general que establece aspectos
muy sustantivos de las relaciones salariales y pres-
tacion del servicio que tienen los MIR con las dife-
rentes Administraciones, que obliga también a la
Administracion foral, o cualquier norma de rango
superior a la que aqui se plantea, supere o mejore
las condiciones del personal residente seran de
aplicacion inmediata al personal que preste sus
servicios en el Servicio Navarro de Salud.

Por lo tanto, hay dos consecuencias. Una, yo
espero que la portavoz del Partido Socialista tras-
lade su inquietud a la Ministra para que mejore
este real decreto. Si lo mejora, inmediatamente se
aplicara aqui, porque obliga incluso a la mesa

general. Y, dos, lo que se ha preacordado es la
mejor condicion, esto es, desde el 1 de enero de
2007, si bien es cierto que con efectividad de
2008, no habra MIR en Esparia que tenga mejor
condicion que la de los navarros. Consecuente-
mente, estas son las razones por las cuales nos-
otros no podemos apoyar la mocion, pero, eso si,
insisto, manifestamos con hechos nuestra voluntad
de que a mejorar la situacion de los mismos no
nos gana nadie.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefior Marcotegui. Por parte de CDN,
sefiora Oreja, tiene la palabra.

SRA. OREJA ARRAYAGO: Gracias, serior
Presidente. Buenos dias, seniorias. Corroboro y
hago mia la exposicion del sefior Marcotegui, y
quiero hacer hincapié en que por ahora solo ha
habido predisposicion para mejorar las condicio-
nes de los MIR por parte del Gobierno de Navarra
junto con Comisiones Obreras. Y, tal como ha
dicho el sefior Marcotegui, se van a llevar a la
mesa laboral, cuando se reabra, incrementos retri-
butivos con efectos retroactivos a partir del 1 de
enero de 2007, con cifras de seis mil euros para un
residente de primer afio y de doce mil euros para
un residente de quinto afio, con un presupuesto de
2,5 millones de euros, y se va a proponer que se
establezcan unas retribuciones de 11,73 euros por
hora de guardia para los residentes de primer ario,
y de 17,60 euros por hora para los residentes de
cuarto y quinto afio. Se va a proponer también que
se garantice el descanso de veinticuatro horas tras
una guardia de diecisiete a veinticuatro horas y
que se establezca un maximo de cinco guardias
mensuales.

También quiero afiadir una vez mds que en
octubre de 2006 se aprobo un real decreto por
parte del Ministerio de Sanidad que regula la rela-
cion laboral de los MIR, y este real decreto es el
que originé el profundo descontento de los MIR, y
es lo que ha llevado a casi todos los MIR de todas
las autonomias a movilizarse, exigiendo de las
diversas comunidades autonomas reivindicaciones
laborales para que arreglen lo que no soluciona el
real decreto. Nada mds. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Oreja. Sefiora Santesteban, puede
utilizar su turno de réplica.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU: Gra-
cias, sefior Presidente. Agradezco su apoyo a los
que van a votar que si. Sefior Marcotegui, no les
entiendo a ustedes. A veces les vale, dicen: para
cuando ustedes van nosotros venimos, o, si no,
vamos a poner en marcha. Dicen que a ustedes no
les gana nadie; pues les puede ganar cualquiera
que teniendo la responsabilidad de tomar decisio-
nes no las toma, y les ganariamos nosotros si estu-
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viesemos con la capacidad de decidir, porque,
claro, esta muy bien decir: vayan ustedes a
Madrid. Mire, sefior Marcotegui, el Departamento
de Salud es el departamento del Gobierno que
hace catorce mil contratos al afio —eso no tiene
nada que ver con Madrid—, que pone unas condi-
ciones absolutamente precarias, con una tempora-
lidad absolutamente denunciable. Lo dice la
Camara de Comptos, lo dice la Defensora del
Pueblo, lo dicen quienes lo estan padeciendo, y
ahora va y resulta que ustedes estarian encantados
de solucionar el problema de los MIR. ;Qué me
estd contando, si Comisiones Obreras es minorita-
ria en la representacion de los MIR y el acuerdo
no se tomo en la mesa? El acuerdo fue del depar-
tamento y Comisiones Obreras, y hete aqui que
como es el Gobierno el que da patina de lucidez,
dice: en un alarde de responsabilidad, Comisiones
Obreras... Pero a usted le parece responsable por-
que ha firmado con él. Le parece ahora, porque le
ha justificado una papeleta, pero vamos a ser
serios, ustedes el otro dia podian haber dicho
todas estas cosas cuando estuvieron los MIR, y no
las dijeron. Ustedes asumieron que si, que lo iban
a estudiar, que ustedes mirarian, que ustedes...
Hombre, y en todo caso...

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Sefiorias,
por favor, silencio.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU: ...
esperemos que no les toque gestionar a ustedes
porque, claro, decir: y si sale un real decreto a
nivel del Estado que mejore, los navarros también.
Pues hasta ahi podiamos llegar, a ver si por una
vez ibamos a ser los ultimos, acostumbrados a ser
los primeros. O sea, sencillamente, esto es no que-
rer reconocer que aqui no se ha estado listo, que
aqui, desde luego, se puede hacer mas de lo que se
hace, que ya esta bien de decir: exijan ustedes a
Madrid. La pena es que estos no son directores
generales, esa es la pena, porque aqui para quien
se quiere se puede y hay asignacion presupuesta-
ria, y para quien no se quiere no se puede, y eso lo
metemos dentro de que se abriria la mesa de con-
tratacion, de que seria para todos. ;Es que el
Gobierno no puede tomar una iniciativa cuando
las condiciones asi lo exigen y cuando el agravio
comparativo es tan grande para dar una solucion
previa y presentar a los sindicatos una solucion?

Desde luego, ustedes, como patrones son malos
de solemnidad. Van a la minima, van a lo que les
piden los sindicatos en el momento que quieren, y,
desde luego, dice muy poco a favor de lo que uste-
des piensan de la importancia que puede tener
tomar estas medidas en un colectivo tan importan-
te como el de los médicos, no mas que los demdas,
en este caso estamos hablando de los médicos. Y
estamos hablando de gente que necesita una for-
macion, y que, desde luego, nosotros necesitamos

rentabilizar ese capital humano porque sus cono-
cimientos luego van a redundar en la sanidad
navarra, pero, claro, como ya sabemos que uste-
des tienen otra solucion para la sanidad navarra,
desde luego, qué quieren que les diga; si es la ulti-
ma, muy bien, pero espero que a principios de la
siguiente legislatura podamos abordar esto, que
haya otra gente que tome otras responsabilidades
vy que, desde luego, a la hora de votar la gente se
acuerde de que entre eso de que vamos a hacer ha
habido cuatro arios y no se ha hecho, y a partir de
Jjunio igual otros haran, pero haran de verdad.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Santesteban. Vamos a pasar pues,
si les parece, sefiorias, a la votacion de la primera
mocion. ;Votos a favor de la misma? ;Votos en
contra? Abstenciones no hay. Queda rechazada
por 6 votos a favor, 8 votos en contra, ninguna
abstencion.

Debate y votacion de la mocion por la que se
insta al Gobierno de Navarra a implantar
una Unidad de Cuidados paliativos en el
Hospital Reina Sofia, de Tudela, presenta-
da por el G.P. Socialistas del Parlamento
de Navarra.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Pasamos
a la segunda mocion, que es: Debate y votacion de
la mocion por la que se insta al Gobierno de
Navarra a implantar una Unidad de Cuidados
paliativos en el Hospital Reina Sofia, de Tudela,
presentada por el grupo Socialistas del Parlamen-
to de Navarra. Les hemos dejado encima de sus
escarios una enmienda de sustitucion que presen-
tan los grupos UPN y CDN, que posteriormente se
tramitard. Para la defensa de la mocion, tiene la
palabra la portavoz del Partido Socialista, sefiora
Torres.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. El Partido Socialista presenta esta mocion
con sentido de responsabilidad, con sentido de
oportunidad y sobre todo de necesidad. Se trata de
dar dignidad al enfermo en su fase final de vida.
Es cierto que en Navarra los cuidados paliativos
se prestan a través de la Unidad de Cuidados
Paliativos del Hospital San Juan de Dios mediante
un concierto con el Servicio Navarro de Salud.

Pero, una vez que esto ya esta consolidado en
Pamplona, creemos que es hora de hacer extensi-
vos estos cuidados a la Ribera. Alli existe ya una
Unidad de Oncologia y de Quimioterapia, y
muchos de estos pacientes que se encuentran en
situacion terminal necesitan cuidados paliativos y
a veces se tienen que desplazar a Pamplona, aun-
que es cierto que también los profesionales se des-
plazan a sus domicilios, pero creemos que hay que
darles mas calidad a estos servicios y que es nece-
saria una Unidad de Cuidados Paliativos en la
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Ribera, como un paso mas en la calidad de los
servicios sanitarios.

Entendemos que en este tipo de servicios hay
que ir a la excelencia en la prestacion sanitaria.
Creemos que es una necesidad importante atender
al que sufre, al paciente terminal, al paciente
moribundo y hay que hacerlo con calidad. Ade-
mas, los cuidados paliativos ya estan dentro del
catalogo de prestaciones, y es necesario también
reconocer de manera expresa a la Asociacion
Espaiiola contra el Cancer y a San Juan de Dios
por el trabajo realizado a este tipo de pacientes en
situacion terminal y por el impulso que han dado a
los cuidados paliativos.

En ese sentido, creemos que la mocion es opor-
tuna, como decia, y es necesaria. Es cierto que el
Plan de Salud que se ha aprobado recientemente
por el Gobierno de Navarra no contempla ninguna
Unidad de Cuidados Paliativos para la Ribera,
pero eso no es obice, porque creemos que es nece-
sario extenderla para dar un paso adelante en la
igualdad también de todos los navarros y navarras
en este tipo de atencion sanitaria. Por eso pedire-
mos su voto afirmativo.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seiiora Torres. Como les decia, ha sido
presentada una enmienda de sustitucion. Para la
defensa de la misma, seiior Marcotegui, tiene la
palabra.

SR. MARCOTEGUI ROS: Muchas gracias,
serfior Presidente. En efecto, hemos presentado una
enmienda, y con la presentacion diré los motivos
por los cuales votaremos en contra de la mocion
del Partido Socialista si no admite nuestra
enmienda, por la sencilla razon de que el departa-
mento tiene la clara voluntad de organizar la Uni-
dad de Cuidados Paliativos, pero lo que no pode-
mos ni debemos hacer es aceptar la solucion
concreta que nos da la mocion, porque no es ni la
unica ni la mejor, puede haber otras y, desde
luego, la practica aconseja que estas unidades no
se encuentren en hospitales de agudos, sino que se
encuentren fuera de los hospitales de agudos,
incluso en centros sociosanitarios. Y por ahi van
los trabajos que esta realizando el departamento
para organizarla.

En ese sentido, con nuestra enmienda quere-
mos manifestar claramente la voluntad de la orga-
nizacion, pero respetar a su vez las competencias
organizativas y planificadoras que tiene el propio
Departamento de Salud. Y como la mocion del
Partido Socialista, su resolucion concreta, yo creo
que de todas ellas, desde luego, no es la mejor, no
la podemos apoyar, manifestando ademadas, por
otra parte, que Tudela no se encuentra abandona-
da en esta cuestion de los cuidados paliativos por-
que el Gobierno ha hecho muchas cosas por ella.

Y termino diciendo que aqui si que hay clara-
mente un criterio de oportunidad, de aprovechar
la oportunidad, la pintan calva, por parte del Par-
tido Socialista, porque cuando dice que todos los
ciudadanos tienen derecho a recibir de la Adminis-
tracion, residan en el lugar de Navarra en que
residan, la misma calidad y cantidad de servicios
publicos asistenciales, si fuera asi, si eso se lo cre-
yera de verdad, no deberia dar una formula con-
creta para Tudela, sino que deberia comprender
también otras zonas de Navarra que, en ese senti-
do, usted las deja abandonadas.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefior Marcotegui. Abriremos un turno a
favor y para que se posicionen sobre la enmienda.
¢ Turno a favor? Seriora Figueras, tiene la palabra.

SRA. FIGUERAS CASTELLANO: Gracias,
sefior Presidente. Este tema ha sido debatido ya en
otras ocasiones en el Parlamento porque es verdad
que una vez que se tiene la experiencia, y ademds
una experiencia positiva, del trabajo que se estd
realizando en cuanto a cuidados paliativos en el
centro de San Juan de Dios, es evidente que esa
necesidad se extiende por toda la Comunidad
Foral, y realmente cuando nosotros hemos tocado
este asunto lo hemos planteado desde diferentes
opticas de la que hoy discutimos, viendo la necesi-
dad, efectivamente, de tener esa atencion a lo
largo de Navarra. No es menos cierto que la
poblacion, después de lo que son Pamplona y su
comarca, fundamentalmente se centra en la Ribe-
ra, con cerca de cien mil habitantes.

Las razones que se adujeron para rechazar una
mocion que planteé nuestro grupo fueron que en
corto espacio de tiempo se iba a iniciar un trabajo
de extension de los cuidados paliativos y que den-
tro de Navarra se iba a empezar por la Ribera. Lo
cierto es que eso no ha sido planteado ni desarro-
llado ni en el tiempo ni en la necesidad que
demanda la Ribera, y lo cierto y verdad es que se
ha perdido la oportunidad, como decia la sefiora
Torres, de abordar este tema en el propio Plan de
Salud que se acaba de aprobar recientemente.
JPor qué? Pues porque el Plan de Salud funda-
mentalmente habla de las enfermedades prevalen-
tes, enfermedades que en muchos casos te van a
llevar a la necesidad de una atencion de paliativos
a los enfermos que sufren por problemas de respi-
racion, problemas oncologicos y de otro tipo, y, sin
embargo, si que los enuncia como enfermedades
graves en las que se va a atajar, pero, desde luego,
no desarrolla los cuidados paliativos. Por lo tanto,
creo que esta atencion de paliativos no solamente
tiene que ser a los enfermos oncologicos, hay
enfermos cronicos con enfermedades respiratorias
que también tienen en el ultimo estadio de la vida
situaciones muy complicadas.



D.S. Comision de Sanidad

Num. 34 / 14 de marzo de 2007

Sé¢ que se esta planteando el tema en la Ribera
como ya ha avanzado, que yo también lo iba a
comentar, el sefior Marcotegui, y la solucion puede
pasar por los centros sociosanitarios. Yo, salvo
que haya un informe claro, explicaciones contun-
dentes y que ademas se discuta y se debata ese
tema en el Parlamento, en principio no estoy de
acuerdo, y no estoy de acuerdo por dos razones
fundamentales. Imagino que el centro sociosanita-
rio que se va a plantear como referencia es la Real
Casa de Misericordia, y creo que ha dado suficien-
tes muestras, con informes incluso del propio
Departamento de Bienestar Social, de que ha care-
cido de personal, de una manera clamorosa por la
noche, y, desde luego, no creo que sea el espacio
idoneo, ni por medios ni por situacion. Entiendo
que los cuidados paliativos de las familias que
deseen recibirlos en su domicilio tienen que
depender, logicamente, del Hospital Reina Sofia
como asi se establecio y se me dijo en aquel
momento que ya se estaba estudiando por el
departamento, y, desde luego, creo que a eso tiene
que ir unida una unidad en el propio hospital, por-
que todos conocemos que las condiciones hoy son
muy variadas y habrad familias que no puedan
atender al paciente o a su ser querido en el domi-
cilio. Por lo tanto, lo logico es que sea en el domi-
cilio, por decision de la familia y de acuerdo con
el facultativo, o en el hospital, donde se dan las
condiciones adecuadas. No estoy de acuerdo en
que se vaya a soltar las pulgas el Departamento
de Salud endosandolo a Bienestar Social a través
de la residencia, porque, desde luego, mucho tie-
nen que cambiar las condiciones, salvo que haya
razones de fuerza profesional contrastada y que
asi lo avalen no sé qué profesionales médicos,
enfermeras y también lo que tiene que ver con psi-
cologia o atencion a los familiares del paciente.

Por lo tanto, en principio, yo creo que la
mocion que plantea el Partido Socialista es la que
resume en parte, aunque no sea en todo, una nece-
sidad, y la propia Consejera lo entendio asi, y dijo
que una vez que se desarrollasen los paliativos en
Navarra se iba a empezar por la Ribera. Desde
luego, yo no sé qué atencion, salvo aquella que se
hace con el médico de familia, se estd haciendo
con la enfermeria, porque la verdad es que no
conozco que se esté planteando, salvo lo que usted
ha dicho, la propuesta en el centro sociosanitario,
que, desde luego, ya digo que hoy por hoy no
cuenta con nuestro apoyo. Por lo tanto, vamos a
votar a favor de la mocion que plantea el Partido
Socialista, y ellos veran lo que hacen, pero, desde
luego, con la enmienda que plantean ustedes esta-
mos en lo de siempre, en estudiar la implantacion,
pero si es que la propia Consejera admitio en mi
mocion el desarrollo de esos paliativos por toda
Navarra y que se iba a empezar por la Ribera, por
lo tanto, esos estudios de necesidad ya los tiene

que tener el Departamento de Salud, de esto esta-
mos hablando hace ya mas de ario y medio. Por lo
tanto, vamos a votar a favor de la mocion del Par-
tido Socialista.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seiiora Figueras. Sefiora Egaiia, por
parte de Aralar.

SRA. EGANA DESCARGA: Gracias, sefior
Presidente. Nosotros también vamos a votar a
favor de la mocion. Yo recuerdo que hace mads de
un ario la seiiora Consejera de Salud, no sé si era
en respuesta a una pregunta o a una interpelacion
de la sefiora Figueras, contesto que, efectivamen-
te, ya tenian los estudios hechos y que iban a
empezar por la Ribera. Y, claro, cuando aqui se ha
mencionado el Plan de Salud, cuando se habla de
la evaluacion del Plan de Salud de Navarra 2001-
2005, en el texto aparece que el plan de cuidados
paliativos se ha extendido a toda la poblacion. Se
ha extendido..., se ha centralizado en Pamplona.
Pero es que cuando se habla de que vamos hacia
un nuevo plan de salud una de las preocupaciones
que aparece aqui, en esta letra tan bonita, es que
las oportunidades de mejora deben ser iguales
para todos los ciudadanos, debiendo reforzarse la
equidad. Se habla también de un plan de atencion
al ciudadano por procesos, segun necesidades
asistenciales, con atencion integrada y seguimien-
to individual. En criterios y orientaciones, la
vision o la planificacion politica, se habla de que
el plan debe sustentarse en dos ejes: el ciudadano,
sus necesidades y expectativas, y un sistema sani-
tario mas acorde a las necesidades actuales de
organizacion en el que se generen herramientas de
gestion dgiles teniendo en cuenta la corresponsa-
bilidad y la participacion de sus profesionales.

Sigo, porque hay otras perlas. En la seleccion
de prioridades, en el desarrollo de la organizacion
y gestion del sistema sanitario, se habla de des-
arrollar nuevos instrumentos de gestion basados
en la descentralizacion, la participacion de los
profesionales y la mejora de la eficiencia. Todo
esto lo han escrito ustedes para el nuevo Plan de
Salud 2006-2012 que aprobaron el otro dia.

En su momento hicimos la critica de este plan,
precisamente porque son palabras muy bonitas,
pero Jen qué se concretan luego? Desgraciada-
mente, como se estd viendo cuando bajamos a la
realidad, a los problemas concretos de la ciudada-
nia, parece que esto que ustedes han aprobado es
papel mojado, unas frases muy bonitas, una redac-
cion impecable, pero, desde luego, lo que quiero es
ver esto plasmado en la realidad. Yo soy de la
Montaria, pero comprendo que la zona de la Ribe-
ra, simplemente por el nivel poblacional que tiene,
y teniendo un hospital como el Reina Sofia, en
Tudela..., es que la ciudadania esta demandando
la unidad de paliativos por lo menos desde que
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entré yo de Parlamentaria esta legislatura, y creo
que han tenido ustedes el tiempo suficiente para
desarrollar esta unidad de paliativos y no lo han
hecho. Y ahora nos vuelven a vender otra vez una
buena literatura, porque es buena literatura, pero,
desde luego, que un plan de salud se quede en
mera literatura me parece cuando menos triste,
por no decir irresponsable.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seniora Egaria. Seiiora Oreja, tiene la
palabra.

SRA. OREJA ARRAYAGO: Gracias, sefior
Presidente. Intervengo para intentar aclarar que
en Navarra esta vigente un plan de paliativos y
que en estos casos la primera opcion para tratar a
este tipo de enfermos es la familia, como bien se
ha dicho aqui, y en caso de claudicacion familiar
viene a continuacion el ingreso en una unidad de
hospitales, pero de media y larga estancia, rara-
mente se ubica a estos enfermos en hospitales de
agudos, y por eso hemos planteado esta enmienda
alternativa que ha presentado el seiior Marcote-
gui. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seiiora Oreja, pero la habia pedido la
seriora Santesteban. Como habiamos sido los dos
grupos mocionantes, y por eso ha hecho la consul-
ta. Vale. Sefiora Santesteban, tiene la palabra.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU: Gra-
cias, sefior Presidente. No hay ningun tipo de pro-
blema porque yo esperaba que iba a cambiar el
sentido del voto y ya me estaba poniendo contenta,
pero va a ser que no.

Con respecto a lo que se esta diciendo aqui, me
parece que hay una falta de coherencia. Acabamos
de hablar de la ley de dependencia, y cuando los
demdas hemos estado pidiendo medidas residencia-
les, recursos de otro género, aqui se ha dicho que
la voluntad del dependiente es importante y que
quiere quedarse en su casa. Muy bien, pues quiere
quedarse en su casa, pero eso en un momento
determinado y al final de su vida tendra que con-
tar con un equipo de cuidados paliativos que le
hagan una atencion en la medida en que las fami-
lias deseen, y la sefiora Oreja lo acaba de decir, si
quieren en casa o por renuncia de la familia,
Jpero no estamos potenciando desde la propia
aplicacion de la ley que las personas mayores, que
los dependientes se queden en su casa? Pues
vamos a poner recursos iguales para todos.

Si lo planteamos desde el punto de vista de que
hay un hospital de referencia, hay que reconocer
que el seiior Marcotegui le dice a la seriora Torres
que le traiciona el subconsciente y que no es logica
cuando dice: todos iguales, y pone en Tudela. Pero
tampoco usted, porque dice: solicitar que estudien
la implantacion en Tudela. No, no, que se estudie
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en Navarra porque, si no, a mi me da lo mismo que
la hagan ustedes o ellos, nosotros no sabemos, no
contestamos. Es verdad. O sea, ;por qué se tiene
que estudiar? Si usted le quiere responder a la
sefiora Torres y le acusa de tener una vision bas-
tante sesgada de los derechos de todos los nava-
rros, usted cae en la trampa y le dice: que estudie
la implantacion en Tudela. ;Qué pasa? Usted,
sobre todo usted, tendria que haber dicho: que se
estudie el desarrollo en Navarra de unidades de
cuidados paliativos, porque les acaba traicionando
el subconsciente. En esta Comunidad estan Pam-
plona, Tudela, y cuando hay que hacer un poco
mas Estella-Tafalla, y pare usted de contar.

En fin, a mi me parece que esta Comunidad y
este Gobierno han tenido los mejores profesiona-
les a la hora de hacer planes, yo siempre he dicho
que aqui alguno acabara ganando algun premio.
Tenemos seguramente la redaccion de los mejores
planes, el problema es que los planes son un ins-
trumento y al final valen si se ponen recursos sufi-
cientes para hacer lo que se dice en los planes, y
aqui, después de cuatro arnios, que se diga que se
estudie, pues, seiior Marcotegui, andan tarde.
Ustedes en junio no van a aprobar y en septiembre
ya veremos quién les examina.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, serfiora Santesteban. En el turno de répli-
ca, seiiora Torres, tiene la palabra.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. Agradezco su apoyo a los grupos que van a
votar a favor de la mocion. Serior Marcotegui,
dime de qué presumes y te diré de qué careces,
porque, claro, menos mal que para cuando la opo-
sicion va el Gobierno vuelve, porque mientras el
Partido Socialista dice que se implanten, ustedes
dicen que el Gobierno estudie. Pues que estudie el
Gobierno, que estudie, porque es un desastre en
planificacion y un desastre en gestion, que estudie
el Gobierno de Navarra, porque la verdad es que
lo que hace es incumplir. Si a estas alturas de
legislatura, después de cuatro arios, lo que ustedes
pretenden, lo que UPN y CDN pretenden, es que el
Gobierno estudie, pues a esta portavoz le parece
una broma, porque si después de cuatro anos
gobernando al final de legislatura tienen que estu-
diar la implantacion de estos cuidados en la Ribe-
ra, la verdad es que una no acaba nunca de sor-
prenderse.

Y es que ustedes dan poco de si. Cuando un
grupo de la oposicion, el Partido Socialista, pre-
senta una mocion lo unico que se les ocurre a veces
es hacer una enmienda de declaracion de intencio-
nes, y poco mds. Mientras ustedes optan por las
vaguedades y las anbigiiedades, el Partido Socia-
lista opta por soluciones concretas a los proble-
mas. Claro, la unica forma de que se solucionen los
problemas es proponiendo soluciones concretas.
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Y la verdad es que esta mocion del Partido
Socialista no es sesgada, es que nosotros defende-
mos la eficacia y la eficiencia en la sanidad, y hay
que tener criterios de distancia, de poblacion y de
recursos. Y no es casualidad que se haga en el
Hospital de Tudela, hay una Unidad de Quimiote-
rapia y de Oncologia en Tudela y hay muchos
pacientes terminales, y lo que falta en el Hospital
de Tudela son camas para pacientes terminales,
porque las camas de hospitalizacion estan siendo
ocupadas por estos pacientes, esa es la realidad
—si ustedes no la conocen, yo se la explico—, y
necesitamos camas. Dicen: nosotros no aconseja-
mos que estas unidades de cuidados paliativos
estén en los hospitales de agudos. ;Y donde acon-
sejan? Si alli estan los profesionales sanitarios, si
es el espacio sanitario, jdonde aconsejan ustedes
que esté la unidad de cuidados paliativos? ;Donde
estd en Navarra?, estd en el Hospital San Juan de
Dios. ;jPor qué no en el Hospital de Tudela?
JAcaso es mejor una residencia? ;Es mejor una
entidad privada para dar respuesta a los cuidados
paliativos de los ciudadanos y ciudadanas de la
Ribera? Nosotros creemos que no. Defendemos los
servicios publicos, creemos que el hospital es el
medio mas adecuado porque tiene los profesiona-
les y es necesaria ya la extension a la Ribera de
esta unidad. Lo que pasa, sefior Marcotegui, es
que ustedes, evidentemente, se quedan en estudiar,
en vaguedades y en ser un desastre en la gestion,
mientras otros queremos solucionar los problemas
que tiene la ciudadania con respuestas concretas.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Torres. Quiero entender que no
admite la enmienda de sustitucion de UPN. Vota-
mos, pues, la mocion presentada por el Partido
Socialista. ;Votos a favor? ;Votos en contra? Abs-
tenciones no hay. Pues queda rechazada por 6 votos
a favor, 8 votos en contra y ninguna abstencion.

Debate y votacion de la mocion por la que se
insta al Gobierno de Navarra a adoptar
medidas que favorezcan la conciliacién de
la vida laboral y familiar, presentada por el
G.P. Socialistas del Parlamento de Navarra.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Pasamos
al tercer punto del orden del dia, que es el debate
¥y votacion de la mocion por la que se insta al
Gobierno de Navarra a adoptar medidas que favo-
rezcan la conciliacion de la vida laboral y fami-
liar, que ha presentado también el Partido Socia-
lista. Para la defensa de la misma, sefiora Torres,
le vuelve a tocar.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. No habia hecho ni apagar el micréfono. Lo
que pretendiamos con esta iniciativa es que el
Gobierno fuese un ejemplo de conciliacion de la
vida laboral y familiar, y a la vez es una forma de

empezar dando apoyo para que la atencion y cui-
dado de los hijos y las hijas sea compatible con el
desarrollo de una vida familiar, laboral normaliza-
da en igualdad de condiciones.

Es cierto que esta mocion viene como conse-
cuencia de una reivindicacion de los profesionales
que trabajan en el Hospital Reina Sofia, y a esta
portavoz le fueron entregadas todas las firmas que
recogieron —de quinientos treinta y siete trabaja-
dores recogieron cuatrocientas treinta y cuatro fir-
mas— para la instalacion de un centro de 0-3 arios
en el hospital.

Nosotros entendiamos que el Gobierno, como
la principal o mayor empresa de Navarra, no
podia quedar al margen de los asuntos de la con-
ciliacion, de los asuntos que preocupan a los tra-
bajadores y trabajadoras y que podria empezar
por los hospitales creando estos centros de 0-3
arfios que mejoren la condicion de conciliar la vida
familiar, personal y profesional, y entendiamos que
lo podia hacer en todos los hospitales de Navarra.

No va a ser la primera iniciativa que se haga
en Navarra puesto que ya fue anunciado que en el
parque empresarial de Ansodin se proyecta una
guarderia para setenta nifios, y, ademas, hay otros
proyectos en la Ciudad de la Innovacion de Sarri-
guren, donde hay proyectada una escuela infantil
para ciento seis ninios, en el valle de Egiiés y en el
poligono de Galaria, de Cordovilla. Entendemos
que son iniciativas que pueden responder a un
problema que tenemos hoy muy presente en la
sociedad los trabajadores y trabajadoras y que,
desde luego, la Administracion no puede quedar al
margen y debe dar una respuesta en la construc-
cion de igualdad de oportunidades para mujeres y
hombres. Llamamos a la responsabilidad del
Gobierno de Navarra y que sea un ejemplo para la
conciliacion de la vida laboral y familiar.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Torres. Abriremos turnos a favor y
en contra. JEn el turno a favor? Seiiora Figueras,
tiene la palabra.

SRA. FIGUERAS CASTELLANO: Gracias,
sefior Presidente. Intervendré muy brevemente. La
verdad es que a mi me parece que es una iniciativa
interesante después de que se hayan aprobado los
planes de igualdad y toda aquella artilleria que
tiene que ver con la igualdad entre mujeres y hom-
bres. Que la Administracion empiece a dar algu-
nos pasos en este sentido me parece oportuno, pri-
mero, porque es demanda de los trabajadores, y,
segundo, porque me parece que es un objetivo ya
planteado sobre la mesa y es necesario darle solu-
cion y satisfaccion. Me parece que cuando menos
la iniciativa deberia ser tomada en consideracion
por el Gobierno y que a corto o medio plazo este
tipo de centros 0-3 arios se pusieran en marcha en
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aquellos hospitales o centros del propio Gobierno
donde la necesidad es evidente. Seria de agrade-
cer que se dieran soluciones para compatibilizar
la vida laboral y personal de las mujeres funda-
mentalmente.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Figueras. Seriora Egarnia, tiene la
palabra.

SRA. EGANA DESCARGA: Gracias, Presi-
dente. Nosotros también vamos a votar a favor.
Creo que en el debate presupuestario todos los
arios hemos incidido en que era necesaria una
mayor consignacion economica para ayudas a la
creacion de este tipo de centros, concretamente en
los poligonos industriales, y ahora nos ha comen-
tado la sefiora Torres que ya existen algunas expe-
riencias y algunos proyectos. Nos parece muy inte-
resante, y sobre todo creemos que las
Administraciones Publicas deben ser pioneras en
llevar a cabo los objetivos que se plasman en los
planes de igualdad.

Por todo ello, pensamos que no solamente
deben hacerse en los hospitales publicos de Nava-
rra, sino alla donde haya algun tipo de concentra-
cion masiva de trabajadores, creo que sobre eso si
que habria que hacer un estudio, y nos parece que
esto siempre va a ser una ayuda para que la conci-
liacion de la vida personal, la familiar y la laboral
pueda ser un hecho, principalmente para las muje-
res, tal y como ha dicho la sefiora Figueras.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seniora Egania. Sefiora Santesteban, tiene
la palabra.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU: Gra-
cias, senior Presidente. Vamos a votar a favor. Nos-
otros estamos absolutamente convencidos de que
hemos hablado tantas veces de la igualdad que
igual ya nos hemos creido que somos iguales. A mi
me parece que esta es una medida para evitar la
desigualdad, que parece lo mismo pero no es
igual. Hablamos con tal naturalidad de la igual-
dad que ya nos estamos creyendo que todo lo que
decimos que vamos a hacer para la igualdad estd
hecho y en realidad creo que la desigualdad toda-
via es evidente y que hay que poner medidas, que
no son demasiado imaginativas porque lo que
hacen es evidenciar la necesidad. Y me parece
muy bien que una de las maneras de conciliar la
vida laboral y familiar, cuando se justifique por
numero de personas que en ese momento podrian
contar con un servicio de atencion a los hijos
pequerios, sean hombres o sean mujeres las que
trabajen, sea disponer de ese servicio que, desde
luego, va en pro de que la vida personal, que tam-
bién se nos olvida decir, la personal, la laboral y
familiar sea un hecho, y creo que eso redundara
en bien de los hombres y de las mujeres.
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SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Gracias,
seriora Santesteban. En el turno en contra, senor
Marcotegui, tiene la palabra.

SR. MARCOTEGUI ROS: Muchas gracias,
serfior Presidente. Nosotros vamos a votar en con-
tra de la mocion por dos razones fundamentales.
La primera es que esta es una mocion claramente
demagdgica, la propia mocion asi lo manifiesta.
La portavoz del Partido Socialista ha tenido que
esperar a la recogida de firmas, sin la recogida de
firmas, por lo visto, no habia estimulo suficiente
para iniciar la actividad del Partido Socialista.

Eso si que es poner claramente de manifiesto
que durante esta legislatura que ya se estd aca-
bando... Nos auguran que no vamos a aprobar en
Jjunio, pero me permito recordarles que ustedes lle-
van sin aprobar desde el ario 1991, y me temo que,
al paso que van, van a seguir sin aprobar, afortu-
nadamente para nosotros, logicamente, pero, en
fin, en cualquier caso, el dia 27 de mayo lo vere-
mos. Esos argumentos solo demuestran que no se
tiene otra cosa mas sustantiva que decir.

Pues bien, no han sido capaces de mantener un
debate general, un debate importante, un debate
de fondo sobre la sanidad. Estamos casi aburridos
de movernos en los flecos, siempre nos hemos
movido en los flecos. No han planteado un proble-
ma de fondo y siempre nos han acusado de que
hemos tenido un problemilla en no sé qué sitio
sobre tal cuestion. Evidentemente, un sistema
navarro de salud tan complejo siempre tiene algun
problemilla en algun lugar y ustedes aprovechan,
y hacen bien, para ponerlo de manifiesto y a partir
de ahi sacar la conclusion de que el sistema nava-
rro de salud funciona fatal, y por eso vamos a sus-
pender.

Pues no, serior, el departamento no solamente
ha estado resolviendo los flecos, sino ademds lo
general, lo sustantivo, lo importante, el funciona-
miento adecuado del sistema navarro de salud, por
eso el sistema navarro de salud se encuentra siem-
pre y se encontrard a la cabeza, como se encontra-
ra a la cabeza con los MIR en enero del ario que
viene, una vez mds, cuando ustedes sigan suspen-
didos. Es asi, lo siento mucho.

Pues bien, esta es una mocion absolutamente
demagogica si de firmas se trata. Si la razon es
que han recogido firmas de unos trabajadores,
supongo que la portavoz del Partido Socialista
también promoverda en septiembre proximo una
mocion para que se organice una guarderia o cen-
tro en la ETI de Tudela, en el Benjamin de Tudela,
en el Ayuntamiento de Tudela y en todas y cada
una de las dependencias del Gobierno de Navarra
como principal empleador de esta Comunidad,
empezando por el propio Departamento de Educa-
cion, ahi abajo, en Santo Domingo. Si se recogen
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firmas supongo que el Partido Socialista dira que
se organice una guarderia en el Departamento de
Educacion. Supongo que serd asi, porque, si no,
Jcudl es la razon? ;Quiere decir que los padres y
madres con nifios pequenios del Instituto Benjamin
de Tudela van a tener que ir a guardar a sus nifios
al Hospital Reina Sofia, de Tudela? Eso quiere
decir, porque, desde el punto de la eficiencia que
usted acaba de decir que rige y ordena todas sus
actividades, habra que decirles a las firmas de los
padres y madres de la ETI de Tudela que para
ellos no, que han llegado tarde, que la guarderia
ya la tienen en el Hospital Reina Sofia, de Tudela,
supongo yo. ;Y para qué nos serviran entonces el
resto de centros que existen en Tudela? ;jAl resto
de padres y madres también habra que decirles
que vayan al Reina Sofia, que alla tienen la insta-
lacion? Luego es una medida absolutamente
demagogica en ese sentido.

Y la segunda razon es que incluso les hace olvi-
dar sus propios planteamientos educativos de poli-
tica general —educativos, no sanitarios— porque no
hace mucho tiempo que ustedes afirmaron —supon-
go que seria el portavoz del PSN en materia educa-
tiva, no el de Salud— que ensefianza infantil no es
solo conciliacion laboral y familiar. Si, no es solo,
pero en su mocion aparece “solo”, tan solo apare-
ce que se habla de guarderias, debate absoluta-
mente superado en esta Comunidad, porque, si no
fuera solo, jpor qué en el Reina Sofia? ;En el
Reina Sofia por la maniana?, ;jen el Reina Sofia por
la tarde?, ;jen el Reina Sofia por la noche? ;Cuan-
do hay que guardar a los nifios? Un centro de 0-3
anios es algo mas complicado, por eso obedece a
una politica general que no se puede condicionar
ni canalizar porque una serie de trabajadores, que,
por otra parte, hacen bien, echen unas firmas. Mal
estaremos si seguimos esa politica del oportunis-
mo, el fleco, el aspecto concreto.

Termino, serior Presidente. A Izquierda Unida
le pasa tres cuartos de lo mismo, porque también
dijo que no estaba de acuerdo en que haya que
abordar esta materia de la educacion 0-3 afos
desde la perspectiva de la conciliacion de la vida
laboral y familiar, y en la mocion solo aparecen la
vida laboral y familiar, claro, porque quieren
hacer una guarderia para atender oportunista-
mente a unas firmas, y decirles: yo ya he hecho la
iniciativa parlamentaria.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefior Marcotegui. Sefiora Oreja, tiene la
palabra.

SRA. OREJA ARRAYAGO: Gracias, serior
Presidente. Hago mios los planteamientos realiza-
dos por el sefior Marcotegui. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seiiora Oreja. Seiiora Torres, tiene el
turno de réplica.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. Ya son tres las mociones que UPN y CDN se
han negando a apoyar. La verdad es que yo inten-
taba que el Gobierno de Navarra, el Gobierno de
UPN y CDN, fuera ejemplo de igualdad —;qué
intencion, jverdad?, la del Partido Socialista, que
el Gobierno de Navarra fuera ejemplo de igual-
dad!— pero, lamentablemente, ustedes solo son
ejemplo de irresponsabilidad, de infamia, de con-
frontar, de crispar y de dividir. Lamentablemente,
solo son ejemplo de eso.

Yo estoy de acuerdo, como decia la portavoz de
Aralar, en que se hagan guarderias donde haya
concentracion masiva de trabajadores, y podria
hacerse un estudio, pero me parece muy irrespon-
sable frivolizar con la igualdad, sefior Marcotegui,
y es que ustedes, la verdad, van muy retrasados en
igualdad. Es una irresponsabilidad, y hay que
coger el rabano por las hojas. Igual es que estan
celosos de que los trabajadores de un hospital
hayan elegido al Partido Socialista para darle las
firmas y no hayan ido a hablar con Union del Pue-
blo Navarro, pero eso no es hacer demagogia, es
responder a las demandas de los trabajadores y
trabajadoras. Para ustedes es demagogico que
unos trabajadores reivindiquen sus problemas,
para ustedes es demagogico que aboguen por la
conciliacion laboral, familiar y personal. Ya les
contaremos que para UPN es demagodgico que el
Partido Socialista crea que es necesario conciliar
la vida laboral, familiar y personal en Navarra,
porque para el Partido Socialista es necesario, y
es que hay que dar una solucion a la conciliacion.

Evidentemente, los centros de 0-3 arios no son
solo conciliacion, claro que no, pero la concilia-
cion es un problema que ustedes no quieren abor-
dar, y les dicen a los padres que se busquen la
vida. La conciliacion es un problema de los padres
v de las madres de Navarra, que se lo solucionen
ellos, y si tienen dinero que vayan a las privadas
porque, ademas, no hemos hecho los centros sufi-
cientes para poder conciliar, y si trabajan a turnos
es problema de los trabajadores, que sigan traba-
jando y que coloquen a los nifios con los abuelos
o, si tienen dinero, que los lleven a otro sitio, pero
que se solucionen ellos mismos los problemas, que
los padres y las madres se los solucionen. ;Pero
como viene el Partido Socialista a decirle al
Gobierno de Navarra que solucione la concilia-
cion de la vida familiar, personal y profesional?
Por favor, jqué demagogico!, que sean los padres
los que se busquen la vida. Ese es el planteamiento
que hace UPN. Por eso me parece que es una
irresponsabilidad.
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Nosotros creemos que es necesario abordar el
tema, porque en estos cuatro aros ustedes han sido
incapaces, y eso que van por delante, que para
cuando la oposicion va ustedes vuelven, menos
mal. Cuatro aiios sin poder dar respuesta al pro-
blema de la conciliacion, y eso que ustedes van por
delante. Han sido incapaces y se acaba esta legis-
latura sin que se hayan resuelto los problemas.

Ha empezado usted a hablar del sistema sani-
tario, algo de lo que esta portavoz no ha hablado
en esta mocion, y no sé si es que se estaba equivo-
cando, si estaba adelantando el discurso de la
siguiente mocion o qué, pero, desde luego, si en
algo va a la cabeza esta Comunidad es en las lis-
tas de espera, que van creciendo, en eso va a la
cabeza Navarra, en que van creciendo y creciendo
las listas de espera tras aiios gobernando UPN,
desgraciadamente. Pero, en fin, ante esta irrespon-
sabilidad, el Partido Socialista ya trasladara...
Desde luego, no pensaba hacerlo solo en el Hospi-
tal de Tudela, creia que era necesario hacerlo en
todos los hospitales, porque en la sanidad publica
hay muchos trabajadores que trabajan a turnos,
con rotativos, con noches, con fines de semana,
con festivos, lo que hace muy dificil conciliar la
vida laboral y familiar. Ademas, la mayoria son
mujeres, Si, y nOSotros creemos que es necesario
dar respuesta, que es necesario hablar de concilia-
cion de la vida laboral, familiar y personal, de la
que, desde luego, ustedes solo saben responder
con irresponsabilidades. jQué le vamos a hacer!
Una mas. Aqui también mucho autogobierno,
mucha competencia, mucho pregonar mds Nava-
rra, pero cuando se trata de atender a Navarra
para solucionar los problemas de sus ciudadanos
y ciudadanas, la respuesta es el silencio o la nega-
cion. Para eso utilizan ustedes Navarra. Muchas
gracias.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seniora Torres. Procederemos, seniorias, a
la votacion de dicha mocion. ;Votos a favor de
esta mocion? ;Votos en contra? 8. Abstenciones,
0. Queda rechazada por 6 votos a favor, 8 en con-
tra y ninguna abstencion.

Debate y votacion de la mocion por la que se
insta al Gobierno de Navarra a implantar
una Unidad de Hospitalizacion de Psiquia-
tria en el Hospital Reina Sofia, de Tudela,
presentada por el G.P. Socialistas del Par-
lamento de Navarra.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Seriori-
as, continuamos con el cuarto punto del orden del
dia: Debate y votacion de la mocion por la que se
insta al Gobierno de Navarra a implantar una
Unidad de Hospitalizacion de Psiquiatria en el
Hospital Reina Sofia, de Tudela, que ha sido pre-
sentada por el grupo Socialistas del Parlamento

14

de Navarra. Senoras Torres, tiene una vez mas la
palabra para defender dicha mocion.

SRA. TORRES MIRANDA: Vamos a ver si
esta vez hay suerte y después de veinte arios de
incumplimiento el Gobierno de Navarra da una
respuesta a la problemadtica de la salud mental en
la Ribera. La verdad es que el abandono del
Gobierno UPN respecto a la salud mental en la
Ribera ha sido manifiesto, demasiados anos de
incumplimientos, de buenas palabras pero de
incumplimientos, y creo que ya basta de tanto
incumplimiento.

En el proyecto de construccion del hospital ya
iba incluida una unidad de hospitalizacion de psi-
quiatria, con trece camas, una consulta de psi-
quiatria, un hospital de dia y ampliar la quinta
planta para hospitalizacion. Veinte arios después
todavia no se ha realizado nada de esto.

Posteriormente, una de las acciones del Plan
de Salud 2001-2005 era implantar una unidad de
tratamiento de corta estancia para la atencion de
enfermos mentales. Este plan ya se ha acabado, se
ha aprobado uno nuevo y esta unidad sigue sin
instalarse en Tudela. ;Y por qué? Todavia no lo
sabemos, pero, desde luego, hay necesidad, porque
no hay atencion de psiquiatria aguda en Tudela y
los enfermos se tienen que trasladar a Pamplona.
Creo que debemos avanzar en una mejor atencion
a estas personas, que son bastantes las que tienen
problemas de enfermedad mental y hay que darles
una respuesta. Creemos que en el hospital se
puede implantar esta unidad y creemos que es
necesario, después de tantos anios de incumpli-
miento, dar una respuesta ya, aunque sea tarde,
para atender de forma integral a los enfermos
mentales de la Ribera de Navarra.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Torres. ;jPortavoces que desean
intervenir en el turno a favor? Seiiora Figueras,
tiene la palabra.

SRA. FIGUERAS CASTELLANO: Este tema,
como el de paliativos que hemos tratado anterior-
mente, es un asunto no resuelto. Lo'gicamente, crea
reivindicacion de una manera sistemdtica y yo
creo que aqui hay dos aspectos. Uno es que la pri-
mera propuesta planteada por el Gobierno cuando
decide la creacion del Hospital Reina Sofia esta-
blece esa necesidad, y con buen criterio habla de
una serie de camas, que a lo largo de los mas de
veinte anios que lleva funcionando el hospital no
ha tenido una plasmacion en la realidad.

El departamento y los gestores sabran por qué
no se hace ese tipo de intervencion cuando ademds
estaba previsto en el propio proyecto del hospital.
Desde fuera, la sensacion que da es que el Gobier-
no no atiende una necesidad evidente a pesar de
haberla detectado ya. Y volvemos a justificarla
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con base en el mismo argumento que plantedba-
mos antes, estamos hablando de que la Ribera es
la segunda zona en poblacion de Navarra, que
tiene un hospital de referencia y que tiene una
necesidad evidente, no solo en el tema hospitala-
rio, sino también en lo que es atencion a la salud
mental en los centros de dia, en lo que son los cen-
tros de salud de dia.

Por lo tanto, ;jqué ocurre? Primero, que hay
una desatencion no solo a las personas que tienen
trastorno mental evidente y reconocido, sino que
se estd poniendo en evidencia que en la Ribera no
se estan atendiendo adecuadamente los sintomas
que manifiestan algunas personas, muchas de
ellas jovenes, por ejemplo, a personas hiperactivas
y demads, que lo han denunciado también, no se les
atiende con la celeridad que ellos ven y que plas-
man desde la vision de salud mental.

El hecho evidente es que para que te atiendan
en primera visita o incluso en revision de las pri-
meras visitas —hablo del centro de dia— se estd
hablando de cuarenta y dos dias para la cita en
salud mental, con lo que eso supone de mala aten-
cion en primer lugar, insatisfaccion de los afecta-
dos y, desde luego, angustia de los familiares mds
cercanos. En este caso estoy hablando de los
padres de una asociacion de la Ribera que asi nos
lo manifestaban recientemente.

Por lo tanto, creo que aqui hay una obligacion
contraida en su momento y no realizada por el
Gobierno, y, desde todo punto de vista, ademas,
creo que ya no se va a querer atender, salvo que
haya una movilizacion expresa, y estoy hablando
de movilizacion para conseguirlo, porque la quin-
ta planta se ha adaptado para otro uso, como
todos sabemos, que es la universidad. Eso no
obsta para que se pudieran hacer los arreglos per-
tinentes para que el Hospital Reina Sofia alberga-
ra diez o doce camas, o las que fueran necesarias,
para atender a los enfermos en Tudela en caso de
crisis aguda, porque, evidentemente, todavia sigue
habiendo espacio en el Hospital Reina Sofia para
habilitar, si se quiere hacer. Lo que es evidente, y
hoy se va a demostrar de nuevo, es que hoy no
pasa por que sea un problema la salud mental
prioritario para el Gobierno en el ambito de la
Ribera. Hoy pasa por otras cuestiones. Se ha deja-
do pasar también la oportunidad en el debate del
Plan de Salud recientemente aprobado por UPN y
CDN, por lo tanto, es evidente que hay necesida-
des, que en un momento determinado fueron con-
trastadas, que ademds se puso en el proyecto la
necesidad de atajarlo, y después de veintidos arnios
lo cierto es que no se ha hecho nada en este senti-
do. Entonces, llamada de atencion sobre la necesi-
dad no cubierta y llamada de atencion sobre la
necesidad que supone también la atencion en el
centro de salud mental de la Ribera.

Creo que esto dentro de la salud es un proble-
ma importante, es un problema grave, que no se
esta dando satisfaccion ni solucion a la demanda,
por lo tanto, apoyaremos, logicamente, la mocion
del Partido Socialista, pero, desde luego, es un
tema que, visto que no va a salir, queda pendiente
y es urgente que se solucione para el ambito de la
Ribera.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Figueras. Seriora Egana, tiene la
palabra.

SRA. EGANA DESCARGA: Gracias, Presi-
dente. Esto del Plan de Salud que han aprobado
ustedes a mi me esta dando mucho juego, porque,
claro, de lo que pone aqui y lo que dicen a lo que
hacen... Resulta que en el Plan de Salud 2006-
2012, en patologias priorizadas, cuando se habla
de trastornos mentales se dice que a lo largo de
los ultimos cinco arios el 25 por ciento de los
pacientes hospitalizados por causa psiquiatrica ha
generado mas de la mitad de las hospitalizaciones
registradas en las unidades de hospitalizacion de
agudos. Creo que el dato es muy importante, sobre
todo si se tiene en cuenta que ustedes priorizan, la
septima prioridad de su plan son los trastornos
mentales. Aqui dicen una serie de cosas, una serie
de objetivos que me parece que son importantes y
no entiendo por qué tienen que votar en contra de
esta mocion, porque estan diciendo que el objetivo
7.2, dentro de la séptima prioridad de trastornos
mentales, es garantizar la asistencia hospitalaria
de media estancia a los enfermos con trastornos
mentales graves que lo requieran, una vez supera-
da la fase aguda, y garantizar la suficiencia del
recurso de camas para la atencion de las necesi-
dades. Si en el anterior plan de salud e incluso
hace un monton de tiempo ya se sabe que en Tude-
la y en la zona de Tudela existe una demanda y
unas necesidades que yo creo que estan mas o
menos comprobadas y cuantificadas, y si ustedes
siguen diciendo cudles son los objetivos dentro del
Plan de Salud, lo que no entiendo es que voten en
contra de la mocion, no puedo entenderlo, porque
entonces estamos haciendo lo contrario de lo que
decimos, y vuelvo a repetir, si esto va a ser solo
literatura, apaga y vamonos.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Egafia. Sefiora Santesteban, tiene
la palabra.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU: Gra-
cias, senior Presidente. Tiene toda la razon la serio-
ra Egaria, porque dentro de esa planificacion que
tiene el Gobierno, si cuando se inaugura y se pone
en servicio el Hospital Reina Sofia hay una previ-
sion de trece camas para enfermedades mentales,
una de dos, o entonces no sabian que no se necesi-
taban, con lo cual estaba mal hecha la planifica-
cion, o como son insuficientes o ha habido otras
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demandas, se han anadido otras demandas, uste-
des ahora no las utilizan.

En todo caso, siempre quedara pendiente algo
que tienen sin resolver, que es la atencion a la
salud mental, que eso viene de muy lejos. De todas
maneras, creo sencillamente que los planes sola-
mente valen si se ponen los recursos suficientes
para que se pueda llevar a cabo lo que se dice en
la literalidad del plan.

Y otra cosa, sefior Marcotegui, sin acritud, si
estd tan convencido de que vamos a suspender
Jpor qué estd usted tan alterado? Dice: y ustedes
suspenderan. Pues no se preocupe, seguiremos rei-
vindicando porque supongo que a ustedes, igual
que a nosotros, lo que les preocupa es la salud de
los navarros y mientras no se diga lo contrario en
politica hay unos que hacen lo que dicen y otros
que dicen lo que hacen, y yo creo que ahi esta la
diferencia.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Santesteban. En el turno en con-
tra, sefior Marcotegui, tiene la palabra.

SR. MARCOTEGUI ROS: Muchas gracias,
sefior Presidente. Esta mocion no la voy a calificar
de demagogica porque se despega de la realidad.
La otra no, la otra eran firmas, y la portavoz del
Partido Socialista no ha entendido nada o quiza
ha entendido mucho y por eso trata de desviar la
atencion para asi despistar y ver que no habia sus-
tancia o no hay un motivo suficiente.

Lo de demagdgico, que no se lo aplico a esta
mocion, se predica de aquel gobernante o respon-
sable publico que hace lo que el pueblo pide, con
razon o sin ella, tenga el pueblo razon o no, por-
que si fuera asi también iriamos servidos. Espero
que el Partido Socialista no tenga esa tentacion
nunca, porque, si no, nos arruina inmediatamente,
aparte de introducir un caos impresionante.

La demagogia se predica, por tanto, del gober-
nante, nunca del gobernado. El gobernado hace
muy bien en pedir que los impuestos bajen, en no
querer pagar la tasa de no sé qué, pero el gober-
nante tiene que decir que hay que pagar la tasa, lo
contrario seria hacer demagogia. Luego yo lo pre-
dico del gobernante, y en concreto de la mocion
que ha hecho el gobernante en este caso, gober-
nante en el sentido de responsable publico. Ese es
el sentido de la demagogia, no otro, los trabajado-
res no son demagogicos, en absoluto, nunca,
hacen muy bien en pedir lo que tengan que pedir,
lo que crean oportuno.

Por tanto, ante esta situacion casi no me dan
ganas de entrar a discutir los asuntos concretos,
porque es que no se escucha, no se entiende, no se
quiere entender, se desvia la atencion. En esta
mocion, consecuentemente, voy a ser muy escueto,
voy a decir que niego la mayor, asi de claro. La
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portavoz hara la interpretacion que crea oportuna.
Tudela no esta abandonada en los aspectos psi-
quiatricos. El Departamento de Salud ha hecho
grandes esfuerzos, grandes inversiones para aten-
der y mejorar las condiciones laborales y sociales
de los afectados por algun déficit de salud mental,
por tanto, no se ha abandonado, hay consultas psi-
quidtricas, hay un hospital de dia, y no es cierto
que se haya incumplido el compromiso de crear
una unidad de psiquiatria, no es cierto. Estas son
las razones por las que votaremos que no.

Y aprovecho, y termino, seiior Presidente, para
mencionar lo siguiente. Las cosas salen en esta
Comision cuando se plantean con fundamento,
cuando se plantean sin fundamento no salen, y
ustedes no tienen la habilidad suficiente para tras-
ladar unos argumentos solidos que convenzan a
este portavoz. Y, en segundo lugar, el Plan de
Salud es una cosa que esta para realizarse, por
tanto, espere un poquico a leerlo, y, ademads, el
Plan de Salud tiene una virtud, que es un plan de
conjunto, y el plan de conjunto hay que tratarlo en
su conjunto, no en sus individualidades, porque
entonces no seria un plan, seria un vademécum,
una lista, un recetario para hacer una comida,
pongo por caso.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefior Marcotegui. Sefiora Oreja, tiene la
palabra.

SRA. OREJA ARRAYAGO: Repetiré que el
Gobierno de Navarra actua y esta llevando a cabo
muchas actuaciones que estdn recogidas en el
Plan de Salud. Como muy bien ha dicho el sefior
Marcotegui, se ha creado el hospital de dia psi-
quidtrico en el centro de salud mental, se ha lleva-
do a cabo la creacion de un centro de rehabilita-
cion psicosocial, hay pisos tutelados, hay
residencias-hogar y centros laborales ocupaciona-
les. La atencion en salud mental a los ciudadanos
del area de salud de Tudela se lleva a cabo en el
centro de salud mental, que esta ubicado en Tude-
la, y ultimamente se ha consolidado una plaza mas
de psiquiatria para el area de Tudela. Por lo tanto,
se estan llevando a cabo y durante estas legislatu-
ras se han llevado a cabo en Tudela muchas
actuaciones. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Oreja. Sefiora Torres, tiene la
palabra para su turno de réplica.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. La verdad es que no leeré otra vez la
mocion porque creo que era deber de los grupos
politicos leerla. Creo que la seriora Oreja lo habra
hecho, habra leido la mocion y lo que se pide en
ella, porque, desde luego, su intervencion ha sido
totalmente desviada de lo que dice la mocion, y le
explicaré por qué.
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Decia el seiior Marcotegui que demagogico es
hacer lo que el pueblo pide. Entonces, ;califica de
demagogica la actuacion del alcalde de Tudela, de
UPN, porque ahora ha decidido no hacer el par-
king de Tudela en el Elvira Espaiia porque la
apyma se lo pidio?, jel alcalde de Tudela es dema-
gogico porque una cosa que habian planificado la
va a hacer como lo pide la apyma y lo pide el pue-
blo? Ya hemos aprendido algo. Pues ya le diremos
también al alcalde, de UPN, de Tudela que es
demagogico porque como la apyma decia que no
hicieran el parking no lo han hecho, y también a
UPN, porque ha sido el comité local de UPN el
que, a raiz de las reivindicaciones y de la reivindi-
cacion de la apyma y del pueblo de Tudela, ha
decidido no hacerlo. Asi es como actua UPN, por
demagogia, de todas maneras, ya lo sabiamos, no
hemos descubierto nada.

Decia la portavoz de Aralar que para qué son
los planes. Segun UPN, para incumplirlos. Serior
Marcotegui, el Plan de Salud 2001-2005 preveia
la implantacion en Tudela de una unidad de trata-
miento de corta estancia para la atencion de
enfermos mentales, y no le digo la pdgina porque
no me he traido el plan, pero si usted no se lo ha
leido no diga que es mentira. Preveia esa actua-
cion. Realizado ese Plan de Salud por un Gobier-
no de UPN, incumplida esa actuacion, serior Mar-
cotegui. En Tudela no hay atencion de psiquiatria
de urgencia ni hay camas de hospitalizacion de
psiquiatria, no las hay, sefiora Oreja, claro que
hay centros de dia y que en esos centros de dia
atienden a los enfermos mentales, pero de dia; de
hospitalizacion, ninguna, de atencion de urgencia,
ninguna y, desde luego, de consultas de psiquiatria
en el Hospital de Tudela, ninguna. O sea que
UPN, como decia al principio, ha abandonado la
salud mental de los riberos y riberas, y, desde
luego, al Hospital de Tudela, y siguen ustedes sin
cumplir lo que se preveia en los planes hace veinte
anios para el hospital, por eso ahora han hecho un
plan que no tiene acciones concretas, porque esta
accion del Plan de Salud 2006-2012 también fue
enmendada por el grupo socialista y ustedes vota-
ron em contra porque no querian compromisos,
porque luego los incumplen, y no querian que se
reflejara una accion concreta para atender a las
personas con enfermedad mental en la Ribera,
porque luego ustedes la iban a incumplir.

Desde luego, se acaba la legislatura y ustedes
no han dado solucion a este problema, pero espe-
remos que con el... nuevo Gobierno —efectivamen-
te, gracias, Presidente— se dé respuesta a todos los
problemas que esta portavoz ha expuesto aqui en
la mariana de hoy. Ustedes estin en contra de que
se extiendan a la Ribera los cuidados paliativos,
estan en contra de que se mejore la atencion de
psiquiatria a los pacientes de Navarra y no quie-
ren atender la conciliacion de la vida laboral,

familiar y personal, porque ustedes estin a otra
cosa, y es una farsa que defienden mas Navarra
porque estan a otra cosa. Ustedes estan mas a la
crispacion, a la confrontacion, a la infamia y a la
mentira, para eso defienden ustedes Navarra, pero
cuando se trata de mas autogobierno y de mas
capacidad de Navarra para solucionar problemas
de sus ciudadanos y ciudadanas ustedes estdn
ausentes y no quieren utilizar Navarra para eso.
No, es mejor llamar a la algarada, llamar a la
confrontacion, llamar a la calle, pero, desde luego,
para problemas concretos ustedes no quieren mas
Navarra.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seniora Torres. La verdad es que he dicho
del nuevo Gobierno, independientemente del color
que sea, habiendo unas elecciones por medio. Por
cierto, le ha venido bien esta mocion porque le ha
servido para hablar del alcalde de Tudela, para
hablar de la manifestacion, para hablar de todo.
Bueno, seriorias, vamos a proceder a la votacion de
la cuarta mocion. ;jVotos a favor de la misma?
¢ Votos en contra? ;Abstenciones? Se rechaza por 6
votos a favor, 8 votos en contra, ninguna abstencion.

Debate y votacion de la mocion por la que se
insta al Gobierno de Navarra a la inme-
diata cobertura de los dos puestos de tra-
bajo vacantes en el Equipo de Atencion
Primaria de la Zona Basica de Alsasua y
facilitar los refuerzos necesarios para la
prestacion de una asistencia sanitaria
digna, presentada por el G.P. Aralar.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Seriori-
as, me imagino que les ha llegado también una
quinta mocion, que fue aprobada en la Mesa del
pasado lunes, 12 de marzo, y es incluir como quin-
to punto del orden del dia de la Comision de Sani-
dad el debate y votacion de la mocion por la que
se insta al Gobierno de Navarra a la inmediata
cobertura de los dos puestos de trabajo vacantes
en el equipo de atencion primaria de la zona bdsi-
ca de Alsasua y facilitar los refuerzos necesarios
para la prestacion de una asistencia sanitaria
digna. Dicha mocion viene presentada por el
grupo Aralar. Seriora Egaria, tiene la palabra.

SRA. EGANA DESCARGA: Gracias, sefior
Presidente. Lo uinico que hace esta mocion es
reflejar una decision del Pleno de Alsasua —creo
que también la recibieron todos ustedes— que nos
ha parecido importante traer a la Comision por-
que una vez mds se constata que una cosa es lo
que dicen la Consejera y el Departamento de
Salud y otra cosa es lo que dicen los que estan
sufriendo las carencias a nivel de atencion prima-
ria, en este caso concretamente en la zona basica
de salud de Alsasua.
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Como no sé si han leido todo el escrito, simple-
mente me voy a remitir a leer lo que dice el propio
Ayuntamiento de Alsasua: Tras la reunion del
Consejo de Salud del pasado 19 de diciembre para
tratar sobre la situacion de sobrecarga que sufre el
equipo de atencion primaria del centro de salud de
Alsasua, se planteé al Gobierno de Navarra la
imperiosa necesidad de proceder a la cobertura de
los dos puestos de trabajo que habian quedado
vacantes y que motivaban en gran medida esa
situacion. Desde la Administracion navarra se
pidio entonces al equipo médico que hiciera un
nuevo esfuerzo para atender adecuadamente a la
poblacion, renunciando incluso a parte de sus
vacaciones. Este esfuerzo se estd llevando a cabo
por parte de los profesionales con esas renuncias
de tiempo libre y turnos de treinta y un horas de
trabajo consecutivas, con el consiguiente desgaste
personal y merma de la calidad de la asistencia
que ello supone. Frente a ello —y ya ha pasado
mas de un mes desde la reunion del Consejo, por-
que esta mocion fue aprobada en sesion de 26 de
enero de 2007—, la Administracion no ha dotado a
Alsasua con el refuerzo habitual de arios anterio-
res ante patologias propias de la época —para tra-
tar gripes, catarros, etcétera—, como estd ocu-
rriendo en la mayoria de centros de Navarra. —En
algunos tienen refuerzos, en otros equipos diferen-
tes para la asistencia normal y para la de urgen-
cias, cosa que aqui tampoco ocurre—. La prolonga-
cion de esta situacion y la falta de soluciones de la
Administracion foral se traduce en saturacion de
consultas, mayor numero de urgencias que deben
ser atendidas por el ya de por si limitado equipo,
aumento de tiempo de espera para la obtencion de
citas y disminucion de la calidad en general para
con los ciudadanos y ciudadanas de la zona basica
de salud de Altsasu.

Entonces, lo que hace el Ayuntamiento es instar
a la Administracion, al Gobierno de Navarra a la
inmediata cobertura de los dos puestos de trabajo
vacantes, asi como a facilitar los refuerzos necesa-
rios para la prestacion de una asistencia sanitaria
minimamente digna. A la vez, reconoce publica-
mente, y nos parece importante, el esfuerzo que se
estd llevando a cabo por parte de los profesionales
del equipo de atencion primaria de esta zona bdsi-
ca ante la falta de soluciones de la Administracion
foral. Aunque parezca que es algo localista, creo
que, desgraciadamente, se estd repitiendo, como
hemos tenido ocasion de comprobar por las ulti-
mas comparecencias en sesion de trabajo, creo
que se estad repitiendo, digo, a lo largo de gran
parte de la geografia navarra, tanto en la zona de
Pamplona como en las otras zonas bdasicas. Nos
parece importante, por un lado, lo del reconoci-
miento de la labor de los profesionales, porque
gracias a ellos y a ellas se estd sacando adelante
todo el tema de saturaciones y de listas de espera
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en los centros de atencion primaria, y también nos
parece que lo que tiene que hacer el Gobierno de
Navarra, vuelvo a repetir, es disponer de las parti-
das presupuestarias oportunas, que, segun uste-
des, estaban ya muy bien consignadas y muy bien
calculadas y por eso no apoyaron ninguna de las
enmiendas que presentamos para aumentar la con-
signacion presupuestaria para las contrataciones
de 2007. Pues parece que no estaban tan bien con-
signadas porque por lo menos en el dia de ayer
todavia estaban sin cubrir estas dos vacantes de
puestos de trabajo y el centro de salud de Alsasua
seguia igual que cuando el Ayuntamiento aprobo
esta mocion el 26 de enero. Nos parece que es
necesario actuar otra vez y que no valen las pala-
bras bonitas si luego, cuando hay verdaderas
necesidades, miramos para otro lado y no se
ponen los medios, vuelvo a repetir, que garanticen
una asistencia sanitaria digna a toda la ciudada-
nia navarra.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seniora Egaria. Abriremos turno a favor y
turno en contra. JEn el turno a favor? Sefiora
Torres, tiene la palabra.

SRA. TORRES MIRANDA: Gracias, Presi-
dente. La verdad es que instar a que se cubran dos
puestos de trabajo vacantes ya de por si es sor-
prendente, es decir, que tendrian que haberse
cubierto inmediatamente y no entiendo por qué no
se ha hecho, a no ser que se ofrezcan contratos
que ningun profesional esté dispuesto a asumir. La
verdad es que lo que pasa con estas vacantes sin
cubrir es que se sobrecarga el trabajo del resto del
personal y eso repercute en la merma de la calidad
en la prestacion de la atencion sanitaria. Creo que
es urgente, que las vacantes se deben cubrir, si no,
no sé al final adonde vamos a llegar, porque si hay
saturacion, si no se cubren los puestos, si hay un
problema en la atencion primaria, la verdad es
que vamos por mal camino.

Por todos los motivos que ha expuesto la porta-
voz de Aralar y porque es obvio que las vacantes
hay que cubrirlas porque a nadie le gustaria tener
que asumir el trabajo de otro compaiiero porque la
Administracion no cubre ese puesto de trabajo,
evidentemente, por eso y porque es necesario dar
una respuesta inmediata, votaremos a _favor.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Torres. Sefiora Figueras, tiene la
palabra.

SRA. FIGUERAS CASTELLANO: Gracias,
serior Presidente. El tema de Alsasua en general y
ahora en particular ha sido traido en varias oca-
siones por la representante de Aralar, sefiora
Egaria. Es cierto que hay ahi un déficit importante,
pero la verdad es que una vez reconocido este
hecho, en la mocion que ahora se plantea aqui no
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se esta hablando de cuestiones mayores o de opi-
niones politicas o de que si este Gobierno o el que
viene o de que si esta mocion tiene una carga
demagogica o no la tiene, de lo que se trata aqui
es de que se cubra una necesidad evidenciada,
necesidad que, por otra parte, el propio departa-
mento reconoce como tal puesto que son plazas
que se tienen que cubrir.

Por lo tanto, como es una mocion liberada de
todo ese aditivo del que se suele rodear cuando se
hace un discurso politico de que si lo que pretende
es tal cosa o la otra, lo cierto es que no es com-
prensible que una mocion que tiene dos puntos:
uno, que se cubran las plazas, y, otro, el reconoci-
miento expreso a los profesionales, tampoco tenga
cabida ni reconocimiento ni apoyo por parte de los
partidos que sustentan al Gobierno.

Me ha dado la impresion de que da igual lo
que se diga, aunque sea una cosa tan de Perogru-
llo como que se tiene que cubrir una plaza, salvo
que ya se haya pensado que se van a sacar las pla-
zas a convocatoria. Desde luego, en este caso deja
perpleja a esta portavoz porque, ya digo, de lo que
se trata aqui es de no tener en consideracion abso-
lutamente nada de lo que se diga, por muy racio-
nal que pueda ser, no racional solamente sino
razonable y necesario, porque ademds la zona de
Alsasua, evidentemente, ha estado aqui en discu-
sion en otras ocasiones, pero estaba en discusion
porque habia necesidades. Me acuerdo de que el
tema ginecologico ha sido un asunto recurrente y
sigue sin solucionarse, pero ahora se trata de
cubrir plazas, por lo tanto, sefiorias, lo unico que
se evidencia es que este Gobierno en este momento
no quiere hacer caso ni a la necesidad mds expre-
sa de lo que se pone sobre la mesa. Por lo tanto,
ante una necesidad evidente, admitida por el pro-
pio departamento y simplemente para que se
cubran las plazas, nosotros no tenemos mds reme-
dio que votar que si.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Figueras. Sefiora Santesteban,
tiene la palabra.

SRA. SANTESTEBAN GUELBENZU: Gra-
cias, sefior Presidente. Yo me he llevado una
decepcion, pensaba que esto si que tenia sentido
comun, y en su alegato el sefior Marcotegui ha
dicho: si ustedes piden cosas de sentido comun,
las apoyaremos. Después de la interpretacion que
ha hecho de la demagogia, le voy a recordar otra
de los estoicos, que dice que es un contrasentido
elegir a los gobernantes por su capacidad y pre-
tender que gobiernen conforme a la voluntad de
los gobernados, con lo cual usted esta absoluta-
mente convencido de que estin tocados ya con el
sentido comun, vamos, que es patrimonio exclusi-
vo y que somos los de la oposicion los que no tene-

mos ni una idea aprovechable, y me lo va a demos-
trar usted con esta mocion.

Ha dicho usted antes: si ustedes hacen pro-
puestas de sentido comun... A ver, a mi, desde
luego, me parece una irresponsabilidad que se ten-
gan sin cubrir unas plazas, es que estamos pidien-
do que se sustituya un trabajador por otro. Y dice
la sefiora Torres: claro, es que ofrecen unos con-
tratos... Es verdad, pero seguird sin estar cubierta
la plaza, que es la responsabilidad del Gobierno
de Navarra en los temas sanitarios, en el tema que
nos ocupa.

Desde luego, tengo muchisimas ganas de ver
qué argumentos tienen para llevar tres meses espe-
rando para cubrir una sustitucion de un médico,
porque aqui el Gobierno ni va ni viene ni entra ni
sale, o sea, estan pidiendo cubrir la baja de un
médico. Oiga, de verdad, estoy absolutamente
expectante a ver qué me pueden decir, y, en todo
caso, ustedes dicen que va a ser la ultima, yo creo
que después de lo que ha dicho usted del sentido
comun la tendrian que apoyar, cambiar el sentido
del voto, porque, si no, no van a poder ir ustedes a
Alsasua a hacer camparia electoral.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Santesteban. En el turno en con-
tra, sefior Marcotegui, tiene la palabra.

SR. MARCOTEGUI ROS: Lamentablemente,
las cosas no siempre son como parece que son, esa
es la realidad, es un principio bastante duro y hay
que tener agudizada la inteligencia para descubrir
exactamente cudl es la auténtica realidad bajo el
celofan que se presenta. Claro, cuando ese sentido
comun no se tiene, entonces se hacen muchas de
las mociones que hemos visto esta misma mariana.

Ese es el celofian, y no siempre las soluciones
pasan por cubrir vacantes. Aparentemente, si;
vacante, vacante cubierta; no siempre, pero ni en
Salud ni en ningun sitio, porque antes de cubrir
una vacante precisamente hay que tomar concien-
cia y descubrir qué es lo que puede haber detras, y
puede haber cambiado la realidad, puede haber
cambiado el modo de organizacion, pueden haber
cambiado las necesidades. Consecuentemente, si
siguiéramos el principio de vacante que se crea,
vacante que se cubre las necesidades nuevas esta-
rian siempre sin cubrir porque la vacante atende-
ria otra necesidad, habria vacantes cuyos titulares
estarian vacantes porque la realidad ha cambiado
v asi sucesivamente.

Yo no digo que esto ocurra en Alsasua, lo unico
que critico es el principio general. El principio
general no es ese, no es ese valido, el principio
general es mas profundo, y es decir: ;por qué se
requiere cubrir las vacantes en Alsasua? No por-
que exista una vacante, sino por qué. Y yo aqui no
he oido ningun porqué. Bueno, si, uno, que el
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Ayuntamiento de Alsasua lo pidio, pero al Ayunta-
miento de Alsasua yo le tengo que trasladar esa
pregunta exactamente igual, o al menos él me
tiene que decir cudles fueron los argumentos.
¢;Porque existan vacantes? Pues, mire usted, no
seria la primera vez... Ademas, la practica de
buena administracion es cubrir las vacantes que
sean necesarias y no cubrir las que no sean nece-
sarias, incluso amortizarlas, porque ya sabrdn
ustedes que uno de los graves problemas que tiene
toda la Administracion es el crecimiento sin con-
trol, si no se toman medidas, del capitulo I, donde
estan las vacantes.

Pues bien, en relacion con este asunto de Alsa-
sua, el departamento estda trabajando, y estd tra-
bajando en dos lineas concretas, no necesariamen-
te las que ustedes mencionan, porque lo que al
departamento le interesa es que el servicio sanita-
rio no se perjudique, cuando la solucion que dé el
departamento demuestre que el servicio se ha per-
judicado, habra que decir: ah, pues se ha perjudi-
cado y no se ha resuelto. Muy bien, habra que bus-
car otra solucion, pero de momento no lo sabemos.
Se estd creando una unidad de refuerzo rural, que
puede ser una solucion. Puede ser. Si se estd cre-
ando sera porque los técnicos lo consideran asi, y,
desde luego, yo les doy esa credibilidad, porque no
soy técnico en materia de salud.

Y, en segundo lugar, se lo crean o no se lo
crean, el plan estratégico que hemos aprobado
contiene todo este tipo de cosas, lo que pasa es
que ustedes no supieron leerlo, querian encontrar
la unidad de psiquiatria de Tudela, la unidad de
paliativos de no sé donde, la unidad de no sé qué.
Eso no estaba dicho asi, pero lo estaba, y, por
ejemplo, hay un capitulo importantisimo que uste-
des no supieron valorar, cual es el de la modifica-
cion de toda la linea estratégica sobre organiza-
cion y gestion del plan de todas las areas de salud,
de toda la atencion primaria, porque la realidad es
cambiante y no es la misma ahora que cuando se
diserio todo esto hace ya un monton de arios. Estas
son las razones y no otras.

Por ultimo, sefior Presidente, si esta es la ulti-
ma sesion, como usted ha dicho, tengo que mani-
festar que yo he estado muy a gusto en estos cua-
tro anios aqui, debatiendo intensamente en materia
de sanidad, pero con vehemencia porque yo soy
vehemente cuando me creo las cosas, pero nunca
con acaloramiento ni con alarmismo; con vehe-
mencia si, porque entre otras razones lo que quie-
7o hacer esta tarde es convencer. No lo he conse-
guido, pero, en fin.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, serior Marcotegui. Sefiora Oreja, tiene...

SR. MARCOTEGUI ROS: Serior Presidente,
hay un aspecto muy interesante que se me ha olvi-
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dado, y es el siguiente. La segunda parte, por
supuesto, yo quiero que conste publicamente en el
Diario de Sesiones, sin necesidad de que se vaya a
aprobar, porque lo vamos a votar conjuntamente, y
que se reconozca publicamente el esfuerzo de los
profesionales no de esa zona de salud, sino de
todas las zonas de salud y de todos los profesiona-
les del sistema navarro de salud.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefior Marcotegui. Sefiora Oreja, tiene la
palabra.

SRA. OREJA ARRAYAGO: Gracias, serior
Presidente. Voy a ser muy breve. Como entiendo
que esta propuesta tiene mucho sentido comun y
ante la escasez de profesionales el Gobierno de
Navarra estd trabajando duramente, quiero decir-
les que este domingo se va a realizar el segundo
examen, y yo creo que el ultimo, de la convocatoria
de plazas fijas para médicos de familia, y se van a
resolver todos estos problemas. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, sefiora Oreja. En su turno de réplica,
seriora Egania, tiene la palabra.

SRA. EGANA DESCARGA: Gracias, Presi-
dente. Desde luego, decir que esta portavoz no ha
aportado argumentos y que el unico argumento
era que el Ayuntamiento de Alsasua lo pidio y que
no sabemos si es verdad o no es verdad... A ver,
durante estos cuatro aios, sefior Marcotegui,
Jdonde ha estado usted? Que no lo esta diciendo
esta portavoz ni el Ayuntamiento de Alsasua, lo
estan diciendo los propios profesionales sanita-
rios, desde los médicos a las enfermeras, a las
auxiliares administrativas, etcétera. No me negard
usted la saturacion de tarjetas sanitarias que tiene
cada profesional, como estan, pero no solo en la
zona basica de Alsasua, vayase usted a San Jorge
y mire como estd el centro de San Jorge. Vayase a
ver qué pasa ahora en Mendillorri con toda la
poblacion de Sarriguren. Vaya a cualquier centro
de salud de atencion primaria y simplemente con
estar un par de horas alla se puede ver perfecta-
mente cudl es la situacion, y me parece bastante...
Si, si, con un par de horas, sefior Jaime, con un
par de horas se ve la cantidad de gente que se
concentra alli, la saturacion que hay, y como estan
los profesionales, que ni siquiera tienen diez minu-
tos para cada consulta. Hombre, por favor, yo no
sé si la definicion de demagogia que ha dado usted
es la correcta o no, pero, desde luego, usted echa
balones fuera. Yo no sé si es que no conoce el tema
e igual por eso habla de cosas, que si el plan
estratégico... ;Se ha leido usted el plan estratégi-
co? Mire usted, en la discusion del plan, que, por
cierto, que yo sepa no es plan estratégico, pero,
bueno, es igual, en la discusion del Plan de Salud
uno de los argumentos que dije...
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SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Seriori-
as, por favor, guarden silencio.

SRA. EGANA DESCARGA: ... es la cantidad
de responsabilidades que se le da a atencion pri-
maria en cada uno de los objetivos, y léase, canti-
dad de responsabilidades a atencion primaria,
cuando resulta que la atencion primaria actual-
mente en Navarra estda en una situacion franca-
mente mejorable y a veces hasta desastrosa, pero
eso no lo decimos nosotras, lo estan diciendo los
propios profesionales con todas sus reivindicacio-
nes, y ustedes estan pasando ampliamente de todas
las reivindicaciones, y a todas las reivindicaciones
les dicen que no. Y, desde luego, lo de que si hay...
Puede haber cambiado la realidad, pueden haber
cambiado las necesidades, puede haber cambiado
la organizacion. Pues mire, claro que la realidad
ha cambiado, tenemos muchas mds tarjetas sanita-
rias, diez mil tarjetas sanitarias mds en los ultimos
anios, y tenemos exactamente el mismo numero de
profesionales. A ver cuantos profesionales mads
han puesto ustedes en la oferta publica de empleo.

Y ahora. A ver, sefiora Oreja, cdllese ya, hombre.
SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Seriora
Egarnia, por favor...

SRA. EGANA DESCARGA: Hombre, por
favor, si esta todo el rato venga hablar, hombre,
por favor, Presidente.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Seriora
Egaria, usted a lo que estd y no se meta con ningu-
no de los comparieros que estamos. Seré yo el que
diga quién se tiene que callar.

SRA. EGANA DESCARGA: ;Cudntas vacan-
tes, cuantas plazas de atencion primaria ha saca-
do el Departamento de Salud en comparacion con

todas las vacantes que existen? No ha sacado
todas las vacantes. ;Qué pasa, que en cuatro anos
no han tenido ustedes la oportunidad de hacer un
estudio de nuevas necesidades? Porque entonces
es culpa del Gobierno, no es culpa de la oposicion
si no saben ustedes perfectamente cuantas vacan-
tes habria que amortizar en su caso, si habria que
amortizarlas, o cudntas vacantes tendrian que
poner. Saquenlas, saquenlas a oposicion, pero si
no las sacan, mientras tanto contraten a profesio-
nales porque, desde luego, lo que no es aceptable
es que el Consejo de Salud de la zona basica de
Alsasua se hiciera el 19 de diciembre y para
entonces ya llevaban un monton de meses con esas
dos vacantes sin cubrir ni temporalmente ni
estructuralmente, o sea, faltan dos puestos de tra-
bajo, estamos a mediados de marzo y todavia no
se ha realizado ninguna contratacion.

Desde luego, me parece que ustedes siguen
mirando para otro lado. Da igual lo que se plantee
aqui, ustedes a pinion fijo y la atencion primaria de
Navarra cada vez peor. Y, lo vuelvo a repetir, no lo
dice esta portavoz, sino todos los profesionales
que trabajan en el ambito.

SR. PRESIDENTE (Sr. Garijo Pérez): Muchas
gracias, seiiora Egainia. Pasaremos pues, si les
parece, sefiorias, a votar la mocion una vez debati-
da. ;Votos a favor de la misma? 6 ;Votos en con-
tra? 8. Queda rechazada por 6 votos a favor, §
votos en contra, ninguna abstencion. Agradecién-
doles su trabajo, sefiorias, sin mds asuntos que
tratar, se levanta la sesion.

(SE LEVANTA LA SESION A LAS 11 HORAS Y 50
MINUTOS.)
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