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SESSIO NUM. 11

La sessi6 s'obre a les quatre de la tarda i onze minuts.
Presideix Xavier Crespo i Llobet, acompanyat de la vi-
cepresidenta en funcions, Marisa Xandri Pujol, i de la se-
cretaria, Annabel Marcos i Vilar. Assisteix la Mesa la
lletrada Anna Casas i Gregorio.

Hi sén presents els diputats Meritxell Borras i Solé,
M. Assumpci6 Lailla i Jou, Anna Miranda i Torres, Bego-
nya Montalban i Vilas, Joan Morell i Comas i M. Gloria
Renom i Vallbona, pel G. P. de Convergéncia i Uni6; Eva
Granados Galiano, Roberto Edgardo Labandera Ganachi-
pi, Monica Lafuente de la Torre, Caterina Mieras i Barcelo,
Josep M. Sabaté Guasch i Nuria Segu Ferré, pel G. P. So-
cialista; Maria José Garcia Cuevas, pel G. P. del Partit
Popular de Catalunya; Josep Vendrell Gardefes, pel G. P.
d’Iniciativa per Catalunya Verds - Esquerra Unida i Alterna-
tiva; Pere Aragonés i Garcia, Carme Capdevila i Palau
i Anna Simo i Castelld, pel G. P. d’Esquerra Republicana
de Catalunya, i Jordi Cafias Pérez, pel S. P. Ciutadans.

Assisteix a aquesta sessio el president de la Federacié
Catalana d’Entitats contra el Cancer, Josep Morell i Miro,
acompanyat de la gerent, Clara Rosas.

ORDRE DEL DIA DE LA CONVOCATORIA

1. Proposta de resolucio sobre la construccié del centre
d’urgéncies d’atencié primaria de Pineda de Mar (Mares-
me) (tram. 250-00325/09). Grup Parlamentari d’Esquerra
Republicana de Catalunya. Debat i votacié de la Proposta
de resolucio i de les esmenes presentades (text presen-
tat: BOPC 52, 78; esmenes: BOPC 88, 30).

2. Proposta de resolucié sobre el manteniment dels ser-
veis de I'Hospital Universitari de Bellvitge i 'acabament
de la segona fase de I'ampliacié de I’'hospital (tram.
250-00347/09). Grup Parlamentari d’Esquerra Republi-
cana de Catalunya. Debat i votaci¢ de la Proposta de
resolucio i de les esmenes presentades (text presentat:
BOPC 57, 159; esmenes: BOPC 88, 32).

3. Proposta de resolucié sobre la creacié d’un centre
d’atencié primaria al barri de Gava Mar, a Gava (Baix
Llobregat) (tram. 250-00360/09). Grup Parlamentari
d’Esquerra Republicana de Catalunya. Debat i vota-
ci6 de la Proposta de resolucié i de les esmenes pre-
sentades (text presentat: BOPC 63, 31; esmenes:
BOPC 102, 16).

4. Proposta de resolucié sobre la designacié de
I'Hospital Parc Tauli, de Sabadell (Valles Occidental),
per al desplegament del Pla integral d’atencio6 en sa-
lut mental (tram. 250-00393/09). Grup Parlamentari
d’Esquerra Republicana de Catalunya. Debat i vota-
ci6 de la Proposta de resolucio i de les esmenes pre-
sentades (text presentat: BOPC 63, 52; esmenes:
BOPC 102, 25).

5. Proposta de resolucié sobre el compliment del Pacte
de salut de Tarragona (tram. 250-00403/09). Grup Par-
lamentari Socialista. Debat i votacio de la Proposta de
resolucio i de les esmenes presentades (text presentat:
BOPC 66, 43; esmenes: BOPC 102, 26).

6. Proposta de resolucié sobre 'adquisicié i I'inici de les
obres per a implantar un nou accelerador lineal d’elec-

trons a I’'Hospital Universitari Arnau de Vilanova de Lleida
(tram. 250-00413/09). Grup Parlamentari Socialista. De-
bat i votacio (text presentat: BOPC 70, 42).

7. Proposta de resolucié sobre I'inici de les obres d’am-
pliacié del CAP Montilivi, de Girona, el 2011 (tram.
250-00423/09). Grup Parlamentari del Partit Popular de
Catalunya. Debat i votacio de la Proposta de resolucio
i de les esmenes presentades (text presentat: BOPC 70,
48; esmenes: BOPC 102, 31).

8. Proposta de resolucié sobre la convocatoria urgent
de la Comissié Permanent i la Junta General del Con-
sorci Sanitari de Barcelona (tram. 250-00484/09). Grup
Parlamentari Socialista. Debat i votacio (text presentat:
BOPC 76, 72).

9. Proposta de resolucié sobre el manteniment dels ser-
veis i els recursos de I’'Hospital de Mataré i sobre el funci-
onament del Consorci Hospitalari de Matar¢ (tram. 250-
00495/09). Grup Parlamentari d’Iniciativa per Catalunya
Verds - Esquerra Unida i Alternativa. Debat i votacié de
la Proposta de resolucié i de les esmenes presentades
(text presentat: BOPC 76, 79; esmenes: BOPC 114, 19).

10. Proposta de resolucioé sobre I'ampliacié de I'horari
d’atencié del centre d’atencié primaria de Sant Sadurni
d’Anoia (Alt Penedes) (tram. 250-00499/09). Grup Parla-
mentari del Partit Popular de Catalunya. Debat i votacié
de la Proposta de resolucio i de les esmenes presenta-
des (text presentat: BOPC 76, 82; esmenes: BOPC 114, 21).

11. Sollicitud de compareixenca de Pedro L. Alonso,
professor i director del Centre de Recerca en Salut In-
ternacional de Barcelona, davant la Comissié de Salut
perqué informi sobre la investigacié de la vacuna contra
la malaria (tram. 356-00261/09). M. Assumpcio Lai-
lla i Jou, del Grup Parlamentari de Convergéncia i Unio,
Josep M. Sabaté Guasch, del Grup Parlamentari Socia-
lista, Eva Garcia i Rodriguez, del Grup Parlamentari del
Partit Popular de Catalunya, Laia Ortiz Castellvi, del Grup
Parlamentari d’Iniciativa per Catalunya Verds - Esquerra
Unida i Alternativa, Carme Capdevila i Palau, del Grup
Parlamentari d’Esquerra Republicana de Catalunya, Jordi
Canas Pérez, del Subgrup Parlamentari Ciutadans. De-
bat i votacio de la sollicitud de compareixenca.

12. Compareixenga de representants de la Federacié
Catalana d’Entitats contra el Cancer davant la Comissio
de Salut per a presentar les tasques acomplertes i expli-
car els projectes de futur (tram. 357-00213/09). Comis-
si6 de Salut. Compareixenga.

El president

Bona tarda, diputats i diputades. Donem la benvingu-
da al nou diputat, I'illustre senyor Josep Vendrell, que
substitueix la diputada Laia Ortiz, que ha marxat cap
a Madrid. Benvingut, i..., bé, i molta feina.
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Proposta de resolucié

sobre la construccio del centre d’urgéncies
d’atencié primaria de Pineda de Mar
(Maresme) (tram. 250-00325/09)

Doncs, passem a I'ordre del dia, al primer punt: Pro-
posta de resoluci6 sobre la construcci6 del centre d’ur-
gencies d’atencid primaria de Pineda de Mar, Maresme.

Abans de comencar amb aquest punt, voldria dir que
el nove punt, d’Iniciativa per Catalunya Verds, se
substanciara just abans dels punts de les compareixen-
ces, o sigui, al finalitzar el punt 10 —o sigui, el 9 anira
després del 10, avancarem el... (Pausa.) T¢ la paraula
I'illustre diputat Pere Aragones... (Veus de fons.)

De substitucions en els grups, n’hi han? (Pausa.) Maria
José...?

(El president dona la paraula a Carme Capdevila
i Palau.)

Carme Capdevila i Palau

No, president, sén puntuals, per defensar mocions
concretes.

El president

D’acord. 1, en el cas del Partit Popular si que es... (Veus
de fons.) Té la paraula.

Maria José Garcia Cuevas

Solamente para anunciar a la Mesa que sustituiré a la
portavoz del Partido Popular, Eva Garcia, y la susti-
tuiré yo hoy.

Gracias.

El president
Molt bé. Moltes gracies.

Maria José Garcia Cuevas

Si, en mi lugar en la Mesa vendra la compafera del
partido Marisa Xandri, pero que estd llegando.

Gracias.

El president

Molt bé, gracies. Doncs, senyor Aragones, té la paraula.

Pere Aragonés i Garcia

Moltes gracies, senyor president. Bé. Presentem, per
part d’Esquerra Republicana de Catalunya, aquesta
proposta de resolucié per tal que es pugui desenvo-
lupar en un futur a Pineda de Mar un centre d’urgen-
cies d’atenci6 primaria.

Pineda, com altres municipis del Maresme, ha tingut
un creixement molt important a nivell demografic en
els darrers anys. En el text de la proposta de resolu-
ci6, en 'exposicié de motius, hem posat algunes dades.

Lany 2001, doncs, hi havia 20.000 habitants i escaig
i el 2010, a finals del 2010, ja parlavem de prop de
26.000. Per tant, un augment de poblacié concentrat en
dos sectors, sobretot parelles joves que s’estableixen al
municipi i, per tant, un increment tamb¢, que amb els
anys que hi ha hagut..., dels infants residents al muni-
cipi. I també de families que, quan es retiren, quan es
jubilen, hi tenien segona residéncia, la converteixen en
primera. Per tant, també un augment de la poblacié del
tram de la gent gran, no? Per tant, aixo el que ha com-
portat és una major pressid sobre els serveis publics de
salut i els equipaments actuals, que basicament es con-
centren en els dos centres d’atencié primaria de Pineda
—un que és, doncs, un consultori en un centre d’atencié
primaria, el de Pineda Centre i el del barri de Poble-
nou— i ’'Hospital Sant Jaume de Calella, que també
abraga I’Alt Maresme, no donen I’abast en situacions
bastant sovint en 'ambit d’urgencies.

Per aquestes raons, des de I’ajuntament i des de dife-
rents entitats del municipi s’ha demanat reiteradament
la construccié d’un centre d’urgencies d’atencié pri-
maria, per una banda, doncs, per treure pressié a les
urgencies, que en aquests moments estan concentra-
des a I’hospital de Calella, i, sobretot, per donar suport
als centres d’atencid primaria existents a la zona. Com
tothom sap, els centres d’urgencies d’atencié primaria
cobreixen les necessitats ambulatories i domiciliaries
fora també de I’horari habitual dels CAP i, com de-
iem, permeten descongestionar els serveis d’urgéncia
dels hospitals.

Aquesta demanda..., 'any 2009 el Departament de Sa-
Iut va confirmar-ne la construccid, I'ajuntament ha po-
sat a disposicié un terreny, i a data de presentar la pro-
posta de resolucié encara no s’havien iniciat les obres
de construcci6 i en data actual tampoc s’han iniciat,
no? Evidentment estem en un moment d’ajust de la
despesa, pero nosaltres creiem que un servei d’aques-
tes caracteristiques ajudaria a una major racionalit-
zaci6 dels serveis de salut en el territori i permetria,
doncs, desbloquejar les urgencies existents a I’hospital
de referéncia, que és I’'Hospital Sant Jaume de Calella,
i de I'’Alt Maresme.

Per aix0, demanem en aquesta proposta de resolucid
que s’iniciin, doncs, els tramits perqué amb la maxi-
ma celeritat es pugui posar en marxa aquest centre
d’urgencies d’atenci6 primaria.

També, per a la celeritat de la discussié d’aquest punt
de l'ordre del dia, per part del Grup Parlamentari de
Convergencia i Unid se’ns ha presentat una esmena,
que presentara..., doncs, que després ens comentaran,
perd que, en tot cas, el que permet €s la possibilitat
que en els propers pressupostos pugui haver-hi aquest
projecte de construccio a través d’un estudi previ del
Govern.

Per tant, nosaltres entenem que, a causa del context,
també, financer en que ens trobem, acceptariem I’es-
mena; i, per tant, d’aquesta manera possibilitar que
en els propers pressupostos hi hagi la possibilitat que es
pugui incloure una partida per a la construccié d’a-
quest centre d’urgeéncies d’atencid primaria.

Moltes gracies.
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El president

Moltes gracies. T¢ la paraula el diputat Joan Morell,
pel Grup de Convergencia i Unid.

Joan Morell i Comas

Moltes gracies, senyor president. Bé. També, com co-
mentava el company diputat Pere Aragones, per tema
de celeritat no repetirem els arguments que compartim
i que els dos coneixem; els dos som diputats i veins de
Pineda de Mar. Agrair també que aquesta esmena que
s’ha fet des del Govern, amb ganes d’intentar arribar
a un acord..., i dir, doncs, que coincidim amb aquestes
necessitats en aquest cas concret, de Pineda de Mar.
Per tant, s’ha fet un esfor¢ també per ser capagos tots
plegats, si €s possible de forma unanime, d’arribar a
un consens; també per poder visualitzar que en els te-
mes que importen a la comarca i a Pineda, i en un te-
ma de salut, tots plegats hi hem de donar un cop de
ma. [ hem fet aquesta esmena amb aquesta intencié de
poder arribar a un consens.

Només un petit comentari, que voste diu que el Departa-
ment de Salut va confirmar-ne la construccio. I per ser una
mica rigorosos, el que va fer va ser anunciar, eh?, aques-
ta construccid. Perque per poder portar a terme aquesta
construcci6 fa falta el solar, que €s evident que I’Ajunta-
ment de Pineda ja ho ha fet; feia falta aquest pla funcional
del Departament de Salut, que no estava fet; i evident-
ment fa falta disponibilitat pressupostaria, que és el que
amb aquesta esmena i amb aquest acord procurem..., a fi
i efecte que el Govern pugui posar aquesta disponibilitat
pressupostaria per poder tirar aix0 endavant.

Ens quedem amb allo positiu de la proposta, que com-
partim, i esperem, doncs, que la resta de grups també
donin suport a aquesta mocid, perque, com més aviat
sigui possible, si les consignacions pressupostaries
ho permeten, puguem tenir aquest CUAP tan necessa-
ri per al municipi de Pineda.

Moltes gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula... (veus de fons), I’hono-
rable diputada Caterina Mieras.

Caterina Mieras i Barcel6

Gracies, president. Per anunciar, doncs, que nosaltres
recolzarem aquesta proposta. En tot cas, doncs, tam-
bé que ho seguirem molt de prop. Som conscients,
doncs, que els pressupostos son el que sén, pero sem-
pre, des del primer dia, hem dit que s’ha de fer ordre
de prioritats i creiem que aquesta n’és una.

Ho seguirem de prop perque canviar la paraula «con-
tinuar» per «estudiar» vol dir, doncs, que el compro-
mis és menor. Esperem que sigui aquest compromis...,
i que hi sigui en els pressupostos, i ho seguirem de
prop quan es negociin els pressupostos.

Hi votarem afirmativament, evidentment.

Gracies.

El president

Moltes gracies. La illustre diputada Garcia Cuevas,
pel Partit Popular...

Maria José Garcia Cuevas

Si, gracias, presidente. Para anunciar el voto favora-
ble, una vez aceptada la enmienda de Convergencia,
puesto que sin una partida presupuestaria, pues, nos
parecia que la propuesta quedaba mas floja, con lo
cual, aceptando la enmienda de Convergencia, apoya-
remos la propuesta.

Gracias.

El president

Moltes gracies. L'illustre diputat Josep Vendrell, per
Iniciativa per Catalunya Verds...

Josep Vendrell Gardefies

Gracies, president. Si m’ho permet..., €s la primera
vegada que m’adreco a aquesta comissio i €s la pri-
mera intervencio que faig com a diputat del Parlament
de Catalunya. Gracies per la seva benvinguda. Tin-
drem ocasi6 i temps de treballar extensament durant
aquest periode, conscient que pujo a un tren en marxa,
en substituir la Laia Ortiz, no? Bé. Tindrem temps de
coneixer-nos més a fons, no?

Sobre la proposta de resolucié que presenta el Grup
d’Esquerra Republicana, confirmar el nostre suport, el
nostre acord amb aquesta proposta.

La problematica de Pineda no és exclusiva de Pine-
da, és una problematica arreu de Catalunya provocada
per 'augment demografic d’aquests darrers anys; en
el cas de Pineda, cinc mil habitants més des de 2001
fins al 2010, que evidentment han suposat un incre-
ment de la demanda d’assisténcia sanitaria. I, malgrat
els esforcos que s’han fet els darrers anys, potser no
tant aquest darrer, pero els darrers anys anteriors, és
evident que no han estat suficients per adequar I'oferta
sanitaria a la nova demanda assistent i per completar
el mapa sanitari de Catalunya.

Es a dir, els serveis sanitaris pateixen una doble pres-
si6, i la ciutadania una doble mancanga: allo que es re-
talla i allo que es deixa de fer o es reestructura, i alld
que no es fa. I la suma d’ambdds factors provoca una
pressio sobre els serveis sanitaris que efectivament fa
que la qualitat se’n ressenti. I aquest és un problema a
Pineda i, com diu I’exposicié de motius de la resolu-
cid, també és un problema de tot 'Alt Maresme, que
té els mateixos serveis que fa uns anys perd amb més
poblacié per atendre.

Aquest és un compromis del Departament de Salut
del 2010. Si no ho tinc mal entes, fins i tot, reiterat
posteriorment, no? (Veus de fons.) Del 2009, per-
dé, i reiterat posteriorment, el 2010. Hi ha allo del
factor de continuitat institucional, de la identi-
ficacié de demandes i de prioritats que cal fer.
I creiem que és un centre molt adequat, que efecti-
vament el que ha de fer és donar suport als equips
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d’atencié primaria en el cas de les urgencies i que,
fins 1 tot, sOn alternativa, compleixen la funcié
d’alternativa a les urgencies hospitalaries, no? En
aquest cas, també es déna la condicié necessaria
que ja existeix un espai fisic, un solar on construir
I’equipament.

I, per tant, per aquestes raons donem suport a aquesta
proposta de resolucid, entenent que potser ens agrada-
va una mica més el redactat inicial i original, perque
el concepte «estudiar» no deixa de ser una cosa molt
generica que no garanteix la seva aprovacié definitiva
en els pressupostos. En qualsevol cas, hi estarem molt
atents i, per nosaltres, també sera una prioritat en el
debat pressupostari.

Moltes gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula I'illustre diputat Jordi
Catfias pel Subgrup de Ciutadans.

Jordi Canas Pérez

Gracias, presidente. El voto de Ciutadans serd fa-
vorable a la propuesta. Hubiera sido favorable ani-
mosamente a la propuesta original y serd favorable
melancélicamente a la finalmente acordada. Lo digo
porque es una enmienda muy hébil, tiene usted que
reconocer la habilidad. Porque no dicen de qué pre-
supuestos, jes en el afio! Logicamente, cualquier tipo
de inversion tiene que tener una dotacién presupues-
taria, pero ustedes, con una habilidad florentina, han
eludido incorporar el afio 2012. Yo les felicito y les
felicito que los compaiieros de Esquerra Republicana
les hayan aceptado esa elusiéon temporal. De cual-
quier manera, como catdlogo de buenas intenciones
estd bien.

Simplemente recordar lo que siempre digo, pero con
poco predicamento —debe ser falta de potencia de voz.
Seria bueno que ustedes presentaran un calendario en
el cual planificasen la ejecucién de las inversiones de
los equipamientos sanitarios prioritarios, menos prio-
ritarios y poco prioritarios. Mds que nada porque nos
evitariamos tantas propuestas, nos evitariamos tantas
discusiones estériles, nos evitariamos tantas enmien-
das patada a seguir, ;jverdad?, y a lo mejor nos podia-
mos dedicar a otras cosas.

Si ustedes nos presentan, cuando ustedes convengan
—antes del 2014, esperemos—, un calendario de eje-
cucién de equipamientos sanitarios en funcién de su
prioridad y en un calendario, en funcién de los pre-
supuestos, que, salvo cambio copernicano, van a ser
siempre paupérrimos en sus recursos, porque no sé
qué va a cambiar el 2012 que ustedes desconozcan
a dia de hoy, para estudiar e incorporar, ;verdad? —o
el 2013. Como no creo en los milagros, pues, segu-
ramente seria bueno que ustedes o algunos que uste-
des creen..., pero por pura practica politica seria bueno
que ustedes hicieran un calendario, que calendariza-
sen las inversiones, y asi nos evitasen, pues, estos...,
bueno, no pérdida de tiempo, porque no lo es, porque
siempre estd bien hablar sobre temas importantes, pe-

ro sobre todo si tiene un resultado préctico, y este, sin
duda, y la aprobacién que tendremos en esta comision
no lo son.

Gracias.

El president
Passem a la votacio.
Vots afirmatius?

Doncs, queda aprovada per unanimitat.

Proposta de resolucio

sobre el manteniment dels serveis

de I’'Hospital Universitari de Bellvitge

i 'acabament de la segona fase de I'ampliacié
de ’hospital (tram. 250-00347/09)

Passem al segon punt de I'ordre del dia: Proposta de
resolucié sobre el manteniment dels serveis de I"'Hos-
pital Universitari de Bellvitge i 'acabament de la se-
gona fase de 'ampliacié de I’hospital. T¢ la paraula
I’honorable diputada Anna Simé.

Anna Simé i Castelld

Gracies, president. Aquesta €s una proposta de re-
solucié que vam presentar a mitjan mes d’abril. Han
passat més de set mesos, com qui diu vuit mesos, i,
per tant, bona part de 'exposicié de motius es manté
iuna altra part, doncs, s’ha aguditzat, per dir-ho d’al-
guna manera.

La proposta de resoluci6, de fet, consta, tot i ser ex-
pressada en un tUnic paragraf, de dues parts. Una és el
manteniment dels recursos humans i materials desti-
nats a I’'Hospital de Bellvitge; en aquell moment vull
recordar que es va comengar a parlar del tancament
de més de dos-cents llits, quinze quirofans, unitats de
cures intensives. I la segona €s sobre tirar endavant
la segona fase de 'ampliacié de 1’hospital, que esta-
va paralitzada en aquell moment. No ha perdut vigen-
cia, malgrat aquests vuit mesos que ha trigat a veure’s
en aquesta comissid, atés que s’han tancat diverses
unitats d’hospitalitzacid, s’han tancat unitats de cu-
res intensives, hi ha una precarietat laboral important
—persones que feia molts anys que hi treballaven ara
son a l’atur; hi ha contractacions de jornades de vint-
i-una hores setmanals, d’un mes de durada, dos me-
sos de durada o una setmana de durada; persones que
no tenen ’experiencia de treball que tenien aquestes
altres persones que ara son a l’atur, després d’anys de
treball— i hi ha hagut un deteriorament evident de la
qualitat assistencial i un allargament important de les
Ilistes d’espera. Per tant, nosaltres mantenim la vigen-
cia d’aquesta proposta de resolucio.

I, pel que fa al posicionament de I'esmena del Grup
Parlamentari de Convergencia i Unid, volem agra-
ir la voluntat del Grup Parlamentari de Convergen-
cia i Uni6 d’arribar a un acord sobre aquesta proposta
de resoluci6, perod no la podem pas acceptar perque,
per nosaltres, no €s el mateix garantir els recursos
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destinats a prestar una atencid sanitaria de qualitat a
I’'Hospitalet de Llobregat i a la comarca del Baix Llo-
bregat, perque entenem que no entenem el mateix de
«garantir recursos per prestar una atencié sanitaria de
qualitat», vista la situacié de precarietat laboral, aco-
miadaments i deteriorament important de la qualitat
assistencial. No entenem el mateix i, per tant, creiem
que el que s’ha de fer €s mantenir els recursos desti-
nats a I’Hospital de Bellvitge. En segon lloc, perque
I’Hospital de Bellvitge no €s I’hospital de I’'Hospita-
let i del Baix Llobregat, sind que és un hospital que
supera aquesta area d’influéncia i t€ un impacte molt
major.

Demanem el vot favorable a aquesta proposta de reso-
lucié per la complicacié que s’esta vivint en ’aten-
cid i la qualitat assistencial a ’'Hospital de Bellvitge,
que entenem que hauria de ser una prioritat per a tot-
hom poder asseure’ns, poder parlar de com s’afron-
ta la recuperacié del muscul que ha perdut I"Hospi-
tal de Bellvitge, perque €s evident. I, per tant, volem
mantenir, tant per al debat com pel contingut, aques-
ta proposta de resolucid, i demanariem que s’hi votés
afirmativament.

Moltes gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la ilustre diputada Me-
ritxell Borras, pel Grup de Convergencia i Unid.

Meritxell Borras i Solé

Gracies, senyor president. Toca avui parlar de I"Hospi-
tal Universitari de Bellvitge i toca avui fer-ho amb la
maxima responsabilitat, €s veritat. I fer-ho, també se’ns
demanava, doncs, amb la necessitat de dialeg, amb la
necessitat de voler arribar a acords, de fer-ho amb sere-
nor i de veure quina €s la realitat.

I la realitat és que hi ha hagut una politica per part del
departament de sanitat al llarg, doncs, del temps —no
ho situarem en unes epoques determinades, perque jo
crec que €és fruit de tot el temps— de fer nous hospi-
tals; nous hospitals, alguns d’ells, doncs, ben a prop
de I’'Hospital de Bellvitge, com és ’'Hospital Moises
Broggi o el nou hospital del parc sanitari de Sant Boi
de Llobregat, que logicament atenen una poblacié que
abans anava sempre a I’Hospital de Bellvitge. Per tant,
recull tota la poblaci6 que abans era atesa, inicament
i exclusivament, a ’'Hospital de Bellvitge; ara tenen
altres centres hospitalaris on ser atesos, on sén atesos,
per la seva proximitat. I, per tant, és en aquest sentit
que hi ha una dispersi6 del que és la poblacié atesa en
I’Hospital de Bellvitge en altres hospitals de ’entorn
—no de la comarca, perd practicament, no?—, al Baix
Llobregat.

Per altra banda, és una realitat que ’'Hospital de
Bellvitge és un centre punter de referéncia i que és
la voluntat del departament, i entenem que aixi ha de
ser, doncs, de mantenir el mateix nivell d’excelléncia
d’aquest important centre, i, fins i tot, millorar la seva
vessant de referéncia a nivell d’hospital terciari.
I, per tant, aquesta és una condicié que no només no

es vol perdre, sind que es vol millorar. Per tant, ente-
nem que hem de poder diferenciar amb tranquillitat
i amb serenitat el que és una cosa de l’altra, i és dir
que el fet d’haver-hi nous hospitals a la mateixa zona
geografica, doncs, porta que una bona part de la po-
blacié que abans venia a I’'Hospitalet, concretament a
I’Hospital de Bellvitge, ara es derivi cap a altres cen-
tres hospitalaris. I aquesta és una realitat objectiva
que ens trobem. També és una realitat objectiva que
aquest hospital €s un hospital punter, de maxim nivell,
en podriem dir, que és un hospital de referéncia i que
no volem de cap manera que deixi de ser-ho.

Per tant, és en aquest sentit que la nostra esmena
anava a demanar garantir els recursos destinats a
prestar una atencié sanitaria de qualitat a ’'Hospi-
talet de Llobregat i a la comarca del Baix Llobregat.
En aquesta linia és que nosaltres presentavem 1’es-
mena, doncs, com aqui s’ha dit, a aquesta proposta
de resolucid, perque entenem que amb serenitat
i sense faltar al que és la realitat hem de saber expli-
car les coses.

Gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula I'iHlustre diputat Josep
Maria Sabaté, pel Grup del Partit dels Socialistes de
Catalunya.

Josep M. Sabaté Guasch

Moltes gracies, president. Precisament, nosaltres es-
tem d’acord amb tots los plantejaments que s’han fet
per un costat i per l'altre: el que defensa la proposicié
i el que defensa 'esmena. El que passa €s que voldri-
em matisar, si m’ho permet, la nostra posici6 favora-
ble amb un parell de giiestions.

Primera, fruit del mapa sanitari aprovat el 2008, te-
nim una proposta de reorganitzacié de I'alta comple-
xitat, serveis de terciarisme, que en aquests moments,
amb el nou Pla de salut, és una de les qiiestions prin-
cipals i primeres que s’han d’abordar. I ho dic perque
I’Hospital de Bellvitge era cabdal per fer tot aquest ti-
pus de serveis al sud de Catalunya, no només a I'area
metropolitana de Barcelona, la metropolitana sud,
sind també a les comarques del Camp de Tarragona
i de Terres de ’Ebre com a centre referent. I, a més a
més, havia de recuperar, fruit precisament de ’'obertu-
ra de I’hospital de Sant Joan Despi i també dels canvis
que hi podien haver a I’hospital de I’'Hospitalet..., fruit
d’aquesta inauguraci6, havia de desprendre’s de baixa
i mitjana complexitat i recuperar aquella alta comple-
xitat que precisament en aquests moments —i crec que
encara passa— anava cap a la Vall d’Hebron i anava
cap al Clinic, i parlo probablement d’una dotaci6 de
més de quaranta llits de forma permanent, que s’ha-
vien de reocupar.

Per tant, no entenem que hi hagi una recessi6 en
aquest sentit i estem d’acord amb els plantejaments no
només de manteniment, sind de revisié. Es a dir, ens
sentirfem comodes que s’acceptés I'esmena que pre-
senta Convergencia, perd dotant-la d’aquest perfil que
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li dic jo i que li demano que es consideri. Per tant, no
és només que hagi deixat d’anar-hi gent, sin6 que és
que hem de recuperar els que encara marxen, perque,
si no, mai sera un hospital del nivell i de la complexi-
tat que tots volem que sigui Bellvitge.

Hi havia documents i treballs fets en aquesta linia,
que es recolliran en el Pla de salut que esta ara en dis-
cussio i en elaboracié. Bellvitge ha de ser molt més;
pero, evidentment, per ser molt més el que no podem
fer €s traure-li recursos. Perd no estem gens d’acord
que s’hagin de mantenir els recursos com estan, si-
no tot al contrari: que s’hagin de reorganitzar, mi-
llorar-los i revisar-los, precisament basats en els argu-
ments de la proposta i basats també en els arguments
de I'esmena.

Per tant, només dir que votarem a favor de la propos-
ta que quedi —ja se’ns ha anunciat que no s’accepta
I’esmena. I que nosaltres anunciem que properament
portarem una proposta de resolucié que reculli tota
aquesta qiiestio, un cop s’hagi vist quins sén els pro-
posits dintre del Pla de salut.

Gracies, president.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la senyora Maria José
Garcia Cuevas, pel Partit Popular.

Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. Nosotros vemos que la propuesta
tiene dos partes claramente y nos gustaria pedir vota-
cién separada. Pedirfamos un primer punto hasta «el
Hospital de Bellvitge» y la segunda parte seria «aca-
bar i posar en funcionament la segona fase de 'ampli-
aci6 de I’hospital».

Entendemos que son dos partes diferentes que nos
obligan a posicionarnos de manera distinta, porque
en la primera parte estamos hablando de mantener
los recursos destinados. Nosotros no somos favorables
a recortar recursos pero si somos favorables a reorga-
nizarlos o redistribuirlos de una manera mds eficiente,
con lo cual en esta primera parte nos abstendriamos,
porque si que nos gustaba mas lo de garantizar los re-
cursos. Si no se acepta la enmienda nosotros preferi-
mos abstenernos; tampoco, en ningtin caso, votariamos
en contra.

Pero en la segunda parte, de lo que es «acabar y poner
en funcionamiento la segunda fase de la ampliacién
del hospital», estamos totalmente a favor. En ese sen-
tido hemos presentado propuestas de resolucion desde
mi grupo, y esa segunda parte, si se acepta la votacion
separada, pues, la votariamos a favor.

Gracias.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula el diputat Josep Ven-
drell, per Iniciativa per Catalunya Verds.

Josep Vendrell Gardeiies

Si, gracies, president. També, per manifestar el suport
a la proposta de resoluci6 presentada sobre 1’'Hospital
de Bellvitge. I ho voldria concretar en tres raons.

La primera és perque, com és evident i com he mani-
festat en altres ocasions, no creiem que 1’ajustament
pressupostari hagi de recaure sobre l’assistencia sa-
nitaria. Es a dir que nosaltres pensem que cal reduir
el pes de les estructures directives, que cal reduir la
despesa farmaceutica, que es pot guanyar en eficieén-
cia i en eficacia en tots els processos, perd no estem
d’acord a tancar unitats de cures intensives, a reduir
personal, a tancar quirdfans o llits. I aquesta jo crec
que és una qiiesti6 de principi que cal remarcar perque,
en definitiva, aix0 acaba recaient sobre la qualitat de
I’assisteéncia, sobre els drets de la ciutadania i sobre els
professionals, que treballen en pitjors condicions, no?

En segon lloc, com es deia abans, per la importancia
de ’'Hospital Universitari de Bellvitge —les dades ho
posen en evidencia: 900 persones malaltes ingressa-
des, 1.500 visites, 90 cirurgies diaries. I, efectivament,
no és un hospital local de I'Hospitalet ni comarcal del
Baix Llobregat, sin6 que és la referéncia de les regions
sanitaries del sud de Catalunya, amb un radi d’accié o
d’influéncia que abasta 2 milions de persones. I, per
tant, com a hospital de referéncia, té una gran impor-
tancia i singularitat. Jo crec que aquesta €s una qlies-
tié important a remarcar. I, a més a més, de la manera
que s’estaven aplicant també aquest tipus de mesures,
amb molt poc temps, amb molt poc dialeg o sense dia-
leg amb els professionals, jo crec que fa que tot plegat
sigui pitjor i la situacié també es vagi deteriorant, no?

I, en tercer lloc, pel que diu al final de la proposta de
resolucié. Per 'ampliacié que es proposa de 1’'Hospi-
tal de Bellvitge, que, de fet, és una necessitat objec-
tiva, llargament demanada també pels professionals,
que permetria incrementar I’espai disponible, disposar
de més i millor tecnologia, i que, de fet, 'equipament
com a tal ja esta; s’ha de dotar aquest equipament, cal
Iligar-lo, no?, amb l’edifici central. I, per tant, digués-
sim, aix0 esta practicament..., podria estar enllestit,
i cal donar-li una empenta i cal un compromis en
aquest sentit, perque aixo pot millorar les capacitats,
doncs, d’aquest centre hospitalari.

Per aquestes raons, donem suport a la proposta de re-
solucid.

El president

Moltes gracies. T€ la paraula el senyor Jordi Caiias,
pel Subgrup Ciutadans.

Jordi Canas Pérez

Si, gracias, presidente. Vemos que las listas de espera
no solo han llegado a nuestro sistema de salud, sino
también a esta comision, porque realmente que este-
mos tratando un tema introducido en abril..., estamos
en diciembre. La agilidad..., igual tenemos que hacer una
6mnibus de agilidad de procedimientos parlamenta-
rios, porque vaya tela. Bueno.
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A ver, si el Grupo de Esquerra Republicana no acepta la
enmienda de Convergencia también pediriamos que se
hiciese una votacion separada respecto a la propuesta,
también acabando en «Hospital de Bellvitge», pero por
una situacién diferente a la del Partido Popular, porque
dice: «El Parlament de Catalunya insta el Govern de la
Generalitat a mantenir els recursos.» Hombre, «mante-
nir» no, en todo caso «recuperar» los recursos que tenia
previamente a los recortes, porque, claro, esto entr6 en
abril; entonces..., estamos en diciembre. Entonces, el
mantener..., si vamos a mantener lo que existe actual-
mente estarfamos perdiendo aquello que se ha recorta-
do. Por lo tanto seria «recuperar». En este caso, si se
hiciese votacion separada nos abstendriamos o votaria-
mos en contra de este primer tramo. Y votarfamos a fa-
vor del poner en marcha, en funcionamiento la segunda
fase de ampliacién del hospital.

Creemos que ya, como estamos en una comision don-
de generalmente hacemos inventario de buenos pro-
positos, seria conveniente que el Grupo de Esquerra,
pues, valorase el aceptar la enmienda del Grupo de
Convergencia. Solo tiene un fallo respecto a la ante-
rior enmienda aceptada, en otro tema diferente, tam-
bién es cierto, que es que aqui ni siquiera se pone en
el marco de elaboracion de los presupuestos, con lo
cual ni que solo sea por..., un poquito de tapar todos
los flancos, seria bueno que lo hubiesen incorporado,
porque si no quedaria aplazada sine die, su propuesta.

Pero bueno, ya le digo, creo que es imprescindible la
recuperacion de la inversion en el Hospital de Bellvit-
ge, y es imprescindible y es poco opinable la necesi-
dad de acabar esa segunda fase del hospital. Es una
cosa presupuestaria y de prioridades politicas; y so-
bre todo de prioridad y de que modelo estamos cons-
truyendo, estd construyendo este Gobierno, respecto a
nuestra sanidad publica y la voluntad que tiene respec-
to al futuro de los centros de referencia de nuestra co-
munidad.

Gracias, presidente.

El president

Moltes gracies. T¢€ la paraula la senyora Anna Simé.

Anna Simé i Castell6

Si, també per allusions i per poder concretar, ja que
tothom m’ha instat que accepti —o gairebé tothom—
I’esmena. Nosaltres, des del Grup Parlamentari d’Es-
querra, volem reiterar que a aquestes alcades, després
de tancament de diverses unitats, després que s’han
allargat les llistes d’espera... Si fos una qiiesti6 de re-
organitzacié hospitalaria al Baix Llobregat, amb el
Broggi i I'Hospital de Sant Boi, no hi hauria hagut un
increment de les llistes d’espera.

Hi ha hagut un allargament. A finals de setembre ci-
rurgians de I’'Hospital de Bellvitge deien, denunciaven
que les llistes d’espera ja estaven al limit i que la llis-
ta d’espera de malalts prioritzats, malalties greus, ha
estat molt més llarga. Més de dos mesos s’han afegit a
les intervencions oncologiques, per exemple. Per tant,
no és una qiiestié de reorganitzacié de I’atencié hospi-

talaria baixllobregatina, sind que €s una qiiestio real-
ment que no es poden garantir els recursos destinats
a prestar una atencio sanitaria de qualitat, perqué no
s’esta garantint aquesta qiiestio.

De manera que nosaltres no podem acceptar aquesta
esmena, tot i que acceptem dividir, si la Mesa aix{ ho
permet, la votaci6. Per tant, acceptariem la divisié de
la votacio.

El president

Molt bé. Per tant, farem votaci6 separada... (Veus de
fons.) Si, la primera votacid seria la primera part de la
proposta de resolucid, que €s: «El Parlament de Cata-
lunya insta el Govern de la Generalitat a mantenir els
recursos destinats a I’'Hospital de Bellvitge.» Es aixi?
(Pausa.) Votem aquesta part? (Pausa.)

Doncs, vots afirmatius?
Sis.

Vots negatius?
Abstencions?

Doncs, queda rebutjada amb 8 vots en contra, 6 d’afir-
matius i 3 abstencions.

La segona part no cal que la llegeixi, no? Es la resta:
«Acabar i posar en funcionament la segona fase de
I'ampliacié de I’hospital per tal que la seva imprescin-
dible activitat per al conjunt de la ciutadania de I’'Hos-
pitalet, de I'area d’influencia més immediata i de tot
Catalunya no es vegi afectada.» Es aixi? (Pausa.)

Vots afirmatius?

Doncs, queda aprovada per unanimitat.

Proposta de resolucio

sobre la creacié d’un centre d’atencio
primaria al barri de Gava Mar, a Gava
(Baix Llobregat) (tram. 250-00360/09)

Tercer punt: Proposta de resolucié sobre la creacid
d’un centre d’atencié primaria al barri de Gava Mar,
a Gava; la presenta el Grup Parlamentari d’Esquerra
Republicana, ’honorable diputada Anna Simé.

Anna Simé i Castell6

Gracies, president. Una altra proposta de resoluci6
del mes d’abril d’enguany, vuit mesos després, i han
passat moltes coses des d’aleshores que han agreujat
encara més la situacié de 'atencié sanitaria prima-
ria, en aquest cas de salut, per als veins i veines de
Gava Mar.

La proposta de resolucié el que demana és que el Go-
vern inicii en un periode no inferior a sis mesos —€s
a dir, ja estem fora d’aquell termini que demanavem
en el seu moment— la valoraci6 de les necessitats dels
barris de Gava Mar i de Castelldefels Platja per im-
plantar possiblement, eh?, un nou ambulatori, prenent
com a referéncia la conurbacié urbana que conformen
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els dos sectors, €s a dir, utilitzar el parametre litoral
i no pas el parametre del que és la mateixa ciutat de
Gava.

No només no s’ha dut a terme, doncs, aquest estudi de
valoraci6 de necessitat dels barris per tal d’'implantar
un tercer CAP a Gava, que sigui Gava Mar - Castelldefels
Platja, sin6 que, a més a més, en aquest termini de
temps, concretament juny-juliol d’aquest any, s’ha
tancat I’tinic dispensari, I'dnic punt d’atenci6 sanitaria
primaria que tenia el barri de Gava Mar. Parlem d’un
barri de sis mil habitants, que esta aillat, a quatre qui-
lometres del nucli urba de Gava, i que, a hores d’ara,
per tant, no tenen cap tipus d’equipament de salut que
els sigui proper. El Grup Parlamentari d’Esquerra
vam entrar una iniciativa posterior a aquesta, que tam-
poc no s’ha vist encara en aquesta comissio, per demanar
que es reobri el dispensari de Gava Mar ates que, ho
reitero, s’han quedat sense cap tipus d’assistencia.

El Grup Socialista hi va presentar una esmena que
nosaltres no acceptem perque no versa sobre la qiies-
tié que tractem en aquesta proposta de resolucié. El
Pla de Ponent és un projecte macrourbanistic que no
ha comptat mai amb el suport d’Esquerra Republicana
de Catalunya a Gava; és un projecte que no s’ha com-
plert per raons de ’economia i que el projecte urba-
nistic no es va fer realitat i dificilment, tal com estan
les coses, es fara realitat en les proximes decades. Per
tant, no s’han comengat ni a construir els 153 habitat-
ges que estaven previstos i, per tant, al Pla de Ponent
un CAP ara, doncs, no hi fa falta; en tot cas, on fa falta
és a la zona de Gava Mar. Nosaltres no podem accep-
tar, per tant, aquesta esmena en aquest sentit.

I sf que demanariem que es votés favorablement I'es-
tudi per implantar aquest nou CAP en aquest sector de
Gava Mar i Castelldefels Platja. I, en tot cas, quan arri-
bi el moment de debatre —esperem que no d’aqui a qua-
tre mesos— la proposta de resolucié sobre el dispensari
de Gava Mar, en aquell moment es pugui decidir de
reobrir aquest dispensari per tal de dotar d’assistencia
aquests sis mil habitants que estan aillats del nucli ur-
ba, a quatre quilometres.

Gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la senyora Eva Grana-
dos, per defensar I'esmena del Partit dels Socialistes.

Eva Granados Galiano

Gracies, president. Si, ho deia ara la portaveu del Grup
Parlamentari d’Esquerra Republicana: es tracta d’'una
proposta de resoluci6 que es va admetre a tramit el 26
d’abril; 'esmena, en aquest cas, del Grup Parlamen-
tari Socialista, doncs, va ser al juny. Per tant, parlem,
doncs, que han passat molts mesos i que la situacié de
I'oferta sanitaria, dels serveis sanitaris a la ciutat de
Gava ha patit retallades, s’ha agreujat, i, per tant, en
aquests moments tenim el centre de salut de Gava Mar
tancat des de després de 'estiu.

La proposta de resolucié diu que s’estudii aquesta ne-
cessitat d’un centre d’atenci6 primaria a la zona de la
platja de Gava i de Castelldefels. Nosaltres, des del
Grup Parlamentari Socialista, creiem que aquest estu-
di no s’ha de fer en aquests moments, justament per-
que a I’haver-se tancat el centre de salut de Gava Mar
és evident que hi ha una necessitat objectiva d’uns ser-
veis sanitaris en aquella zona. I, per tant, nosaltres el
que considerem €s que cal reobrir aquest centre de sa-
lut, que creiem que podria ser aquest embridé d’aquest
centre d’atenci6 primaria a la zona de la platja.

Tot 1 aix0, i davant de la necessitat objectiva d’aquests
serveis sanitaris, el Grup Parlamentari Socialista re-
colzara la proposta d’Esquerra Republicana, tot i que
avui, tancat el dispensari, creiem que el redactat de la
proposta de resolucié sembla una mica dilatori: sis me-
sos per estudiar la possible implantacié d’una cosa que
nosaltres considerem que €s objectivament imprescin-
dible. També creiem que aquest estudi..., s’haura de te-
nir en compte, si es du a terme i si s’aprova la proposta
de resolucid, doncs, que el fet que siguin zones de plat-
ja no té per que ser més accessible. Hi han molts qui-
lometres de litoral entre les dues ciutats de les quals
parlem, i, per tant, podriem estar parlant de compro-
metre també altres equipaments de les dues ciutats.

Dit aixo, el Grup Parlamentari Socialista ha presen-
tat una esmena, que vull aclarir que €s una esmena
d’addicid, perque entenem que I’accié del Govern de
Convergencia i Uni6 en materia de salut no és neu-
tral, €s lesiva per als interessos de la poblacié
de Gava i també de Castelldefels, i també perque les
necessitats, com he dit ara, sén objectives. Nosaltres
estem convenguts que un possible nou ambulatori no
ha d’anar en detriment del compliment del mapa sani-
tari de les dues ciutats. I és per aix0 que creiem que és
del tot adient I'esmena d’addicid, perque la generacio,
la creacié d’un nou ambulatori a la zona de la platja
no ha d’anar en detriment del desplegament del que
esta previst, dels mapes sanitaris de les dues ciutats.
I és per aixo..., i volem posar en valor la necessitat de
completar aquest mapa sanitari, de les ofertes sa-
nitaries. I justament parlem del CAP de Ca n’Ayme-
rich, de Castelldefels, perque té un projecte executiu
fet; i parlem del tercer ambulatori de Gava, perque
esta planificat, perque té llicencia d’obres i perque do-
naria servei al barri de les Bobiles, de Colomeres i de
Diagonal-Balmes, entre d’altres.

Nosaltres lamentem que el Grup Parlamentari d’Es-
querra no accepti aquesta esmena, que, bé, faria el
compliment del mapa sanitari de les dues ciu-
tats, i per aix0, doncs, anunciem que farem una pro-
posta de resolucid, que espero que no trigui tants
mesos a ser debatuda en aquesta comissié parlamen-
taria, per complementar aquest mapa sanitari de les
dues ciutats.

Gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la senyora Maria José
Garcia Cuevas.
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Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. El Partido Popular va a votar a fa-
vor de esta propuesta de resolucién por dos motivos que
quiero explicar brevemente: uno, porque el tercer CAP
de Gava es una prioridad para mi partido y, de hecho,
fue uno de los equipamientos que fue incluido por el
Partido Popular en los presupuestos de la Generalitat
en el 2011, aunque no se concretaba que fuera en Gava
Mar; pero, y este es el segundo motivo, la exposicion
de motivos y el planteamiento de la propuesta de Es-
querra nos parecen absolutamente correctas y por es-
to la apoyamos. Estamos convencidos y la apoyamos.

Gracias.

El president

Moltes gracies. Senyor Josep Vendrell...?

Josep Vendrell Gardefies

Si, gracies, president. També per expressar el su-
port a la proposta de resolucié i també ’acord amb
I’esmena que fa el Grup Socialista, en el sentit que
efectivament s’adequa, el que es planteja, a les
necessitats de Gava i Castelldefels, que és la cons-
truccié dels CAP que ja estan compromesos i que,
a més a més, ¢és la demanda que fa I’ajuntament.

Ens trobem amb aquesta contradiccid, no?, que efecti-
vament la proposta de resolucié té data de 12 d’abril
i la realitat ara €s una altra, ha evolucionat i €s diferent.
I és que ens trobem en la situacié d’un barri, de Ga-
va Mar, que ara mateix té un problema greu de manca
dels serveis sanitaris adequats, quan €s un nucli, doncs,
de sis mil habitants i el dispensari feia un servei molt
ben valorat pels ciutadans i que no era menor, no? Vint
hores setmanals de medicina general, vint-i-cinc hores
setmanals de pediatria, els serveis corresponents d’in-
fermeria... I, per tant, creiem que també aquesta seria
una urgencia, que no pot trigar sis mesos ni vuit me-
s0s, sind una urgencia a la qual fer front, no?

En definitiva, estem d’acord amb la proposta de re-
solucié que se’ns planteja, doncs, de realitzar, d’ana-
litzar aquesta valoracié de les necessitats de Gava
Mar i de Castelldefels Platja; de reivindicar, ni que
no estigui en el text de la resolucid, aquest dispen-
sari i el dret dels ciutadans de Gava Mar a tenir una
assisténcia sanitaria correcta. I també amb la pro-
posta que es compleixin els compromisos que s ha-
vien adquirit per a la construccié d’un tercer CAP
a Gava, i també els compromisos adquirits amb
I’Ajuntament de Castelldefels.

Gracies.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula el senyor Jordi Canas.

Jordi Canas Pérez

Gracias, presidente. No, los ritmos de empeoramien-
to de la situacion en Catalufia son..., vamos, se ace-

leran de una manera vertiginosa, que esta comision
no puede seguir, como constatamos comision tras
comision.

Nosotros daremos un voto favorable a la propuesta de
resolucién presentada por el Grupo de Esquerra Repu-
blicana porque se fundamenta en un principio intere-
sante: el primero es empezar a estudiar. Y evaluando
las necesidades de una zona de nuestra conurbacién
metropolitana que carece de este tipo de servicios,
que hace un andlisis metropolitano, o l6gicamente
metropolitano, que desde Ciutadans valoramos pro-
fundamente, que es que entendamos que las fronte-
ras administrativas no son fronteras humanas y que
a la hora de hacer la planificaciéon de equipamientos
es necesario evaluar esa situacidn, porque las realida-
des geogréficas son diferentes y porque es cierto que
la situacién ha empeorado desde la presentacion de
esta propuesta.

Claro, cuando se presentd esta propuesta el dispensa-
rio de Gava Mar no se habia cerrado. Es decir, si habia
unas necesidades en la zona de Gava Mar en abril, con
posterioridad al cierre son todavia mucho mayores.
Esta necesidad de estudio de convertir este dispensa-
rio, o su concepto, en un futuro CAP para prestar los
servicios que esa poblacion necesita... Es que hemos
ido hacia atrds, es que esto era una buena propuesta de
estudio al futuro, de planificacién de inversion. Pero
es que ahora lo que..., también desde Ciutadans tam-
bién presentamos —no sabemos cuiando entrard en esta
comisién—, que es la reapertura de este dispensario, es
una solucién paliativa.

Esta propuesta va en la linea correcta: estudiar, ana-
lizar y determinar una inversién necesaria, y plani-
ficarla en funcién de los recursos. Pero es que aqui
tendremos que debatir sobre la necesidad de reabrir
un dispensario que se cerrd, privando de servicios
bésicos asistenciales a mds de cinco mil ciudadanos.
Claro...

Yo creo que deberiamos reflexionar, y lo digo des-
de el mds absoluto respeto a la Mesa, sobre la ne-
cesidad de agilizar ciertos tiempos de debate de
propuestas que presentan los grupos, porque no po-
demos dar la sensacién... Y nosotros no podemos,
como representantes politicos, explicarles a los
ciudadanos que estamos tratando los temas que
les importan nueve meses después o diez meses
después. Es que esto no tiene ningin sentido —no
tienen ningln sentido. No podemos ir tan por de-
tras de la realidad.

Entonces, nosotros vamos, como decia y para finali-
zar, a apoyar esta iniciativa, y esperemos que cuan-
do entren las diferentes propuestas de la reapertura del
dispensario, como minimo, cuenten con el apoyo ma-
yoritario de los grupos aqui presentes.

Gracias, presidente.

El president

Moltes gracies. Té la paraula Assumpci6 Lailla, pel
Grup de Convergencia i Unid.
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Assumpci6 Lailla i Jou

De manera molt breu, per donar suport a aquesta pro-
posta de resolucié presentada per Esquerra Republica-
na de Catalunya, entre altres coses perque, en el marc
d’aquesta reordenacid sanitaria de la zona, la cons-
truccid del nou CAP de Castelldefels ha estat priorit-
zada per la regi6 sanitaria del CatSalut, aixi com el
nou CAP de Gava 3, doncs, també €s una actuacio
que, a hores d’ara, es troba en fase de supervisié del
projecte executiu. I, per tant, hi ha la voluntat precisa-
ment que en aquesta reordenacio sanitaria tot aixo tiri
endavant, a banda que també en aquesta zona, doncs,
fa poc s’ha obert un CUAP, concretament a Castell-
defels.

Per tant, nosaltres agraim aquesta proposta de resolu-
ci6 i la capacitat que amb Esquerra hem pogut, doncs,
sense haver de fer esmenes ni modificar el text origi-
nal, aprovar aquesta proposta.

El president

Moltes gracies. (Veus de fons.) Senyora Simd, vol in-
tervenir?

Anna Simé i Castelld

No, no... Simplement, afegir-me a la peticié que no
passin vuit mesos fins que se substancii una iniciativa,
la que vam entrar sobre la reobertura del dispensari
és del mes de juliol; esperem que no trigui gaire més
a poder-se veure. Certament hauriem pogut demanar
d’unir les dues propostes de resolucid, d’avangar aque-
11a; no ho vam fer en el seu moment, perd demanariem
una agilitat a ’hora de poder debatre aquestes propos-
tes de resolucid.

El president

Si, passarem a la votacid. Jo els diria que després en
podem parlar, els portaveus. De totes maneres, el rit-
me de la comissi6 ha sigut el ritme mensual, excep-
te el dia 10, que era abans de les eleccions, que se’ns
va demanar que no es fes la comissid. Pero si que és
veritat que hi ha molts punts a debatre i a vegades,
doncs, potser les propostes queden obsoletes perque
han passat tants mesos. Crec que ara les actualitzarem
bastant, els propers mesos.

Passem a la votacio.
Vots afirmatius?

Doncs, queda aprovada per unanimitat.

Proposta de resolucio

sobre la designacié de I’'Hospital

Parc Tauli, de Sabadell (Valles Occidental),
per al desplegament del Pla integral d’atencié
en salut mental (tram. 250-00393/09)

Passem al quart punt de I'ordre del dia: Proposta de
resoluci6 sobre la designacié de I’Hospital Parc Tau-
1i, de Sabadell, Valles Occidental, per al desplegament

del Pla integral d’atenci6 en salut mental. T¢ la parau-
la I'honorable diputada Carme Capdevila.

Carme Capdevila i Palau

Gracies, senyor president. B€. Des que també..., €s
que hem de ser reiteratius en aquest tema, des que
es va presentar aquesta proposta de resolucid, doncs,
hem tingut 'oportunitat de poder interpellar I’hono-
rable conseller sobre salut mental i aprovar de manera
unanime en aquest Parlament una mocié subsegiient
en la qual hi ha el compromis del Govern de desple-
gar integrament el Pla integral de salut mental i ad-
diccions.

I el que nosaltres demanem amb aquesta proposta
de resolucid, doncs, €s que, atenent que en aquests
moments les retallades evidentment afecten tots els
sectors, tota I’atenci6 sanitaria..., perd també afecten
totes aquelles persones amb malaltia mental o amb
addicions, i que aquestes persones viuen..., 0 hem po-
gut veure com en els ultims mesos s’ha incremen-
tat el nombre de persones amb malaltia mental, amb
problemes de salut mental, i també tots aquells pro-
blemes que sén associats a la mateixa malaltia, a la
mateixa situacié de malaltia mental, alhora que hem
vist també que els centres de referéncia i els centres
i els serveis on eren atesos han disminuit el nom-
bre de professionals i I'atenci6 en aquests moments
dels professionals per atendre..., aquest increment de
persones amb malaltia mental i tots els seus proble-
mes associats, doncs, en aquests moments estan pro-
vocant una saturacié important en els professionals.
D’aqui la importancia, per part d’Esquerra Republi-
cana, doncs..., que presentés una mocié subsegiient
en el Ple i la interpellacié a ’honorable conseller,
per tal que es donés prioritat a totes les politiques,
i sobretot que s’apliqués de manera integral el nou
Pla de salut mental.

Existeix un compromis en la mocié anterior, en la qual,
doncs..., en un termini maxim de sis mesos tindrem un
calendari, calendaritzades, totes les actuacions i, per
tant, tindrem molt clarament definits quins han de ser
aquests centres pilot en els quals precisament se centra
el nucli d’aquesta proposta de resolucio.

Per tant, nosaltres, ja ho dic ara i per avancar temps,
doncs, acceptariem I’esmena presentada per part de
Convergencia i Unid, perd entenent que..., no tant pel
que avui acordem en aquesta comissio, sindé que real-
ment el compromis de tirar endavant el Pla integral
de salut mental i addiccions el tenim blindat, per dir-
ho d’alguna manera, a través d’'una moci6 subsegiient
que..., tal com varem aprovar per unanimitat a I’ante-
rior Ple.

Demano, evidentment, el vot favorable de tots els par-
tits politics, tots els grups parlamentaris.
El president

Moltes gracies. Té la paraula la senyora Lailla, per
Convergencia i Unid.
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Assumpci6 Lailla i Jou

Si, gracies, president. Simplement per explicar quin
era el motiu de la nostra esmena, i, per tant, cele-
brar que Esquerra Republicana de Catalunya ens ac-
cepti 'esmena. Anava en dues linies: la justificacio,
per una banda, que avangava 1’honorable diputada
que si en I'iltim Ple vam aprovar no una, siné du-
es mocions —també una del Partit Socialista de Ca-
talunya en la qual es feia referéncia precisament al
Pla director de salut mental i addiccions i al seu pla
integral, que, a més a més, agafa el compromis de
no nomé€s la implementacié d’aquest pla integral, si-
n6 també de la calendaritzacié de les actuacions
i de les experiencies pilot que s’han de dur a terme
en el marc d’aquest pla integral—, doncs, enteniem
que no era tant tasca d’aquesta comissié en aquests
moments designar quina és la zona pilot per la qual
aplicar aquest pla integral, sin6 que havia de recau-
re, la decisid, en el pla integral que en aquests mo-
ments s’esta implementant.

I només un altre comentari, més de matis. Simple-
ment, que les experiencies pilot que es decideixen en
el marc d’aquest pla integral aniran vinculades a ser-
veis del territori, no tant a dispositius hospitalaris.
I era aquest el motiu pel qual nosaltres també precisa-
vem a la nostra esmena, doncs, valorar la designaci6
de Sabadell, i obviament els seus serveis assistencials,
com a area d’aquesta experiencia pilot i no al revés,
designar el Parc Tauli amb la seva area d’atencid.

Per tant, res més. Mostrar el nostre vot favorable,
obviament, per haver acceptat la nostra esmena trans-
accional.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula el senyor Josep Maria
Sabaté, pel Partit dels Socialistes.

Josep M. Sabaté Guasch

Breument, per anunciar el nostre vot favorable. Més
arguments no hi caben; vam tenir I’altre dia la mo-
ci6 al Ple i ara tenim la proposta de resolucid. Per
tant, no m’estendré, atés que hem d’anar per feina,
que en tenim molta d’acumulada. Anunciem el vot
favorable.

Gracies.

El president

Moltes gracies. Senyora Garcia Cuevas?

Maria José Garcia Cuevas

Si, gracias, presidente. Siguiendo el ejemplo del di-
putado Sabaté, anunciar el voto favorable de mi gru-
po a la propuesta y decir que también la hubiéramos
aprobado en caso de que no se hubiera aceptado la
enmienda.

Gracias.

El president

Moltes gracies. Senyor Josep Vendrell?

Josep Vendrell Gardefies

Si, gracies, president. També, per expressar el suport a
la proposta de resolucié i a 'acord a que s’ha arribat
i a Pesmena que es planteja, reiterant una cosa que em
sembla important i que es diu en I’exposicié de mo-
tius, no?, la importancia i la bona tasca del Parc Tau-
Ii, en general i en concret pel que fa a la salut mental,
i no m’hi estendré, i la importancia que ja va debatre
el Parlament en plenari, no?, del Pla integral de salut
mental i de la problematica de la salut mental.

Res més, simplement expressar el suport.

El president

Moltes gracies. Senyor Jordi Caiias, pel Subgrup Ciu-
tadans?

Jordi Canas Pérez

Si, presidente. En ocasiones es complicado decir algo
que sea mds inteligente que no decir nada. Por lo tan-
to, daremos apoyo a la propuesta. Estd todo dicho, por
lo tanto, lo dejo asi.

El president

Moltes gracies. Senyora Capdevila, vol intervenir?

Carme Capdevila i Palau

Si, bé, d’acord. Ja he anunciat abans que acceptavem
I’esmena de Convergencia. Per tant, votariem..., amb
la incorporaci6 de la seva esmena.

El president

Molt bé, doncs, passem a la votacié amb la incorpora-
ci6 de I'esmena.

Vots afirmatius?
Doncs, queda aprovada per unanimitat.

El cinque punt de I'ordre del dia es posposa a petici
del mateix Grup Socialista.

Proposta de resolucio

sobre I'adquisicio i Iinici de les obres
per a implantar un nou accelerador lineal
d’electrons a I’Hospital Universitari
Arnau de Vilanova de Lleida

(tram. 250-00413/09) (retirada)

Per tant, passem al sis¢ punt de I'ordre del dia: Propos-
ta de resoluci6 sobre I’adquisici6 i I'inici de les obres
per a implantar un nou accelerador lineal d’electrons a
I’Hospital Universitari Arnau de Vilanova de Lleida.
Té€ la paraula el senyor... (Pausa.) Si, Monica Lafuen-
te, la diputada Monica Lafuente, pel Grup Socialista.
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Monica Lafuente de la Torre

Gracies, president. Bé. Nosaltres vam presentar aques-
ta proposta de resolucié el passat maig; han passat,
també, set mesos. I aixd que passin els mesos, doncs,
comporta unes coses o unes altres, no?, a vegades en
detriment i a vegades no. En tot cas, varem presentar
aquesta proposta de resoluci6 després d’haver fet una
pregunta per escrit al conseller ateés que s’estava in-
complint per part del Govern de la Generalitat el com-
promis d’inici de les obres de condicionament d’un
espai per installar un accelerador a ’'Hospital Arnau
de Vilanova.

Per les informacions que ens han arribat darrerament,
sembla que aquestes obres s’han iniciat. Llavors, el
que hem decidit, aquest grup parlamentari, el Grup
Socialista, és retirar aquesta proposta de resolucié.
I evidentment estarem amatents que aixo sigui aixi,
que les obres es tirin endavant, amb el procediment
adequat i amb la celeritat adequada, perd en principi
la nostra decisi6 €s retirar la proposta de resolucio.

Gracies.

El president

Bé. Doncs, queda retirada.

Proposta de resolucio

sobre I'inici de les obres d’ampliacio
del CAP Montilivi, de Girona, el 2011
(tram. 250-00423/09)

Passem al sete punt de I'ordre del dia: Proposta de re-
soluci6 sobre I'inici de les obres d’ampliacié del CAP
Montilivi, de Girona, el 2011; la presenta el Partit Po-
pular, i té la paraula la diputada Marfa José Garcia
Cuevas.

Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. Brevemente, el objetivo de esta
propuesta de resolucion..., es una propuesta muy corta
y muy sencilla, y lo dnico que se pide es que se pon-
gan en marcha las obras de ampliacién de un CAP
en Montilivi, en Gerona, del cual ya se ha reconocido
su necesidad y su importancia, y porque ya se tiene
la licencia de obras. Entendemos que el Gobierno tie-
ne que priorizar inversiones y que los recursos son
limitados, pero también entendemos que este CAP
tiene una cierta prioridad y una necesidad en la zo-
na, y puesto que ya estd la licencia y lo inico que hace
falta es tirarlo adelante, pues, por esto hemos presen-
tado esta propuesta de resolucién tan concreta. Y para
ello pedimos el apoyo de todos los grupos.

Con relacién a la enmienda que nos presenta Conver-
gencia, no la vamos a aceptar porque creemos que li-
mita de alguna manera el objetivo tan concreto que
queremos conseguir con nuestra propuesta, con lo
cual la sometemos a la valoracion de los grupos y pe-
dimos su apoyo.

Gracias, presidente.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la illustre diputada se-
nyora Begonya Montalban.

Begonya Montalban i Vilas

Gracies, president. Bé. Doncs, des del Grup de Con-
vergencia i Unié hem ofert aquesta esmena en aquesta
proposta de resolucié atenent-nos literalment, i pel fet
també que han passat uns mesos, a la part dispositi-
va del redactat. Com comprendran, no només és molt
dificil, si no impossible, de complir els terminis que
se’ns proposen. Hem fet el gest, hem presentat aquesta
esmena que ho emplaca a ’'any 2012. I, és més, es pre-
veu incorporar el projecte d’ampliacié de les obres del
CAP de Montilivi al Pla GISA 2012.

Per tant, nosaltres ara no entrarem en el debat de si és
0 no necessari fer aquesta actuacid, perque, ho reite-
ro, amb el fet d’incorporar aquest inici d’obres al Pla
GISA i voler presentar aquesta esmena emplagant-ho
a aquest any 2012 queda definida la intencié d’aquest
Govern.

Cenyint-nos, doncs, al redactat de la proposta i que
aquest termini €s impossible de poder-se complir, per
aix0 hem presentat aquesta esmena, que, si no se’ns
accepta, la qual cosa —tot i el que deia la diputada del
PP- no entenem, per tot el que hem exposat, el nostre
vot sera I'abstencio.

Gracies, president.

El president

Moltes gracies. Té la paraula el senyor Josep Maria
Sabaté.

Josep M. Sabaté Guasch

Bé. Gracies, president. Jo crec que féra millor allar-
gar-ho una mica, aixo de comencar les obres, perque
el 2011 ja no ens queden dies habils. Pero de totes
maneres donem suport a la proposta de resoluci6 del
Partit Popular.

No sé si potser podriem allargar-ho un mes, aixo,
diputada —no ho sé, ho sotmeto a consideracié. L'es-
mena no ho recull, perque parla d’estudiar-ne I'ini-
ci; llavors, és poc concret. Pero tal vegada jo si que li
ho demanaria. Li donarem suport igual, pero no colli
tant perque d’aqui a 31 de desembre €s que no hi ha
espai. A veure si sotmetent-ho a la seva consideraci6
donar-los, com a minim, quinze dies més de marge...
(rialles), per veure si ho poden fer.

Gracies.

Hi votariem afirmativament, eh?, per aixo.

El president

Moltes gracies. Senyor Josep Vendrell...?
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Josep Vendrell Gardeies

Si, gracies. També, per dir que hi votarem afirmativa-
ment, perque s’entén la voluntat que es faci i, pel que
es veu, amb molta rapidesa ’'ampliacié de les obres,
aquestes, del CAP de Montilivi, de Girona. Jo també
crec que per a la mateixa, per dir-ho aixi, credibilitat
de la proposta de resolucié també seria logic ampliar
una miqueta el termini, perque és que en quinze di-
es fer aixo seria un reécord a ’Administracié publica.
També entenc que no s’accepti ’'esmena que ha pre-
sentat Convergencia, en el sentit que estudiar I'inici
d’unes obres no deixa de ser un compromis molt fluix
i molt generic, no?

Jo crec que aixo és..., que esta bé la proposta que es
planteja, que li donem suport. I jo només demanaria
que si es fes aquest petit esforg..., jo crec que guanya-
ria, per dir-ho aixi, credibilitat, la proposta, no?

El president

Moltes gracies. Senyora Capdevila, per Esquerra Re-
publicana?

Carme Capdevila i Palau

Gracies, senyor president. Bé. A mi m’agradaria es-
tablir una mica les bases. Es a dir, estem aqui dema-
nant al Partit Popular que entengui que és una pro-
posta inassumible; estem a dia 13 o 14 de desembre,
per tant, és impossible. Perd remetem-nos a quan ha
estat presentada aquesta proposta de resolucid, que
resulta que es va presentar el 10 del V del 2011, per
tant, el mes de maig. Del mes de maig fins al mo-
ment... O sigui, estem donant arguments a favor del
Govern que justifiquen que &s inassumible, la pro-
posta, que ho és en aquests moments. Pero jo el que
entenc és que la proposta nosaltres la votarem i la
votarem a favor, per diverses raons, eh?

Primer, perqueé realment el barri de Montilivi, de
Girona, ha crescut moltissim en els darrers temps.
Aquest és un CAP que té la necessitat que s’inici-
in aquestes obres d’ampliacid, perque es treballa en
unes condicions no diria de collapse, pero si que re-
alment en una situacié limit per poder atendre amb
la qualitat que es mereixen, doncs, totes les persones
de I’area d’influéncia de la zona de Montilivi, de Gi-
rona, que, hi insisteixo, s’hi ha incrementat moltissim
la poblaci6 en els ultims temps. Per tant, hi votarem
a favor.

Pero, per I'altre cantd, insisteixo que no fem bons
aquells arguments en que, doncs, per la mateixa di-
namica del Parlament, en qué anem tan lents, al final
justifiquem arguments quan la realitat és que aquesta
proposta de resolucié es va presentar el mes de maig.
I, per tant, per mi té la plena vigencia des del mo-
ment en que es va iniciar. Tot i que s’ha de dir que
veig realment inassumible que d’aqui al dia 31 de
desembre, doncs, es puguin iniciar aquestes obres
d’ampliacié.

El nostre vot sera favorable.

El president

Moltes gracies. Senyor Jordi Cafias?

Jordi Canas Pérez

Si, nuestro voto serd favorable, pero no mas que por
seguir la ilégica politica, porque lo que vamos a apro-
bar aqui es absolutamente inasumible. Entonces, una
de dos: o reflexionamos nuevamente sobre el funcio-
namiento de la tramitacién de las propuestas de los
grupos o, si no, algo tan serio como que una comision
de un parlamento apruebe algo inasumible..., es que le
damos el valor a esta comisién que tiene: cero.

Siento decirlo con esta crudeza. Siento decirlo asi,
porque si nos lo tomdramos en serio no lo podriamos
aprobar, esto. Es asf de claro. De verdad, oigan. «No,
bueno, pues que sea el 2012.» Pero, oigan, sefiores,
estamos en una comision del Parlamento, esto no es
una escalera de vecinos. Aqui se aprueban cosas que
vinculan al Gobierno a tomar iniciativas y a concre-
tar determinadas decisiones, y esto es inasumible. En-
tonces, reflexionemos sobre otras cosas, pero no nos
llevemos a engafio. Es inasumible. ;Qué es, una nue-
va declaracion de intenciones? Pues, fenomenal; pues,
oye, si, seguimos para bingo.

Como seguimos para bingo todos sumandonos ahora
bajo un principio, y me gustaria explicarme —perdo-
nen si me alargo un poco. La exposicion de motivos
—la exposiciéon de motivos— fundamenta el inicio de
las obras de este CAP a, uno, la necesidad de una sa-
nidad de proximidad, de que los ciudadanos sean los
verdaderos protagonistas de la sanidad publica. Ven-
ga. Segundo, porque es necesario mejorar la asistencia
sanitaria de los ciudadanos. Tercero, porque este CAP
tiene una licencia de obras concedida.

(Cudntas situaciones como ésta hemos vivido aqui,
en esta comisidn, y cudntas abstenciones han reci-
bido iniciativas por parte del Partido Popular sobre
situaciones equivalentes a estos principios? ;Dénde
estd la coherencia? —;dénde estd la coherencia? O ;qué
pasa? ;Que en mayo estdbamos cerca de municipa-
les y resulta que tenfamos que ponernos una medalla
para decir: «Venga, vamos a hacer un CAP»? ;Esa es
la l6gica politica de esta comisién? ;Dénde estdn las
prioridades, la calendarizacién de las inversiones, la
imprescindible necesidad y la urgencia y necesidad de
todo un CAP?

Pero todos seguimos la l6gica politica de no decir que
no damos apoyo al inicio de un CAP, aun a sabiendas
de que esto es imposible de asumir, porque, ademads, el
plazo de inicio de estas obras es el 2011. No, hombre.

El president

Moltes gracies, senyor Cafias. T¢ la paraula la senyora
Garcia Cuevas.

Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. Bueno, aparte de no aceptar los
comentarios, que entiendo que intentan descalificar
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la posiciéon de mi grupo, del sefior Caias, y pedirle
que sea un poco mds cuidadoso a la hora de calificar
las actuaciones de los demads, que quizds, pues, hay
que ver viga en el ojo propio... Pero, a ver, el objeti-
vo del Partido Popular era garantizar que esto se va
a hacer cuanto antes mejor. Y la experiencia que te-
nemos con todo lo que son propuestas de resolucion,
mociones que se aprueban en este Parlamento, es que
aunque una fecha sea tedricamente o practicamente
inasumible es mejor tener aprobado algo que tiene que
empezar antes del 2011, estando como estamos en la
primera mitad del dltimo mes del 2011, que posponer-
lo al 2012. Por eso es por lo que no hemos variado la
fecha de la propuesta.

Pero entiendo, acepto y recojo las propuestas razona-
bles y sensatas de los demds grupos, que no, como he
dicho, el comentario del sefior Cafias; y recogiéndo-
las, porque creo que llevan razén, lo que propongo es
una modificacién en el redactado de la propuesta y de-
cir: «Iniciar durante el primer semestre del afio 2012.»
Porque tampoco queremos irnos a dejarlo abierto a to-
do el 2012 y que volvamos a estar todo el afio 2012
viendo qué estd pasando con el CAP de Montilivi, con
lo cual damos seis meses mds al Gobierno para que
pueda hacer la planificacion de GISA, la aprobacion
de los presupuestos y pueda empezar a poner efecti-
vamente la primera piedra del CAP de Montilivi antes
del 30 de junio del 2012.

Gracias, presidente.

El president

Molt bé, moltes gracies. (Remor de veus.) Un moment,
si us plau... —un moment, si us plau—, parlin quan se’ls
doéna el torn de paraula. (Jordi Cafias Pérez demana
per parlar:) Senyor Cafias?

Jordi Canas Pérez

Perdone, pero, dos apuntes: uno, el proponente no pue-
de dar un plazo al Gobierno. El proponente propone
una cosa concreta que se aprueba o no. No se apunta
nada y se da un plazo.

Finalizo. La sensatez de una propuesta es, como siem-
pre, subjetiva. La coherencia no; es una cuestion de
evaluar y analizar las actas de esta comision para eva-
luar sobre la coherencia y la sensatez de las propues-
tas que aqui se tramitan.

El president

Molt bé, senyor Canas. (Carme Capdevila i Palau de-
mana per parlar.) Per quin motiu, senyora Capdevila?
(Veus de fons.)

Carme Capdevila i Palau

Per un aclariment tecnic. Perque jo entenc que la dipu-
tada ha exposat la seva proposta de resoluci6, ha dit
que no acceptava I’esmena de Convergencia i Unio,
i ara entenc que fa una proposta que no esta transac-
cionada en cap grup, per tant, modifica la seva pro-

pia proposta de resolucié. Per tant, pregunto, des de la
meva ignorancia, si aixo €s viable.

(El president dona la paraula a Begonya Montalban
i Vilas.)

Begonya Montalban i Vilas

President... (Pausa.) Bé. Ateses les explicacions de tots
els grups parlamentaris i atenent la voluntat, també,
del grup que represento, doncs, oferim una transaccié
in voce al Grup del Partit Popular que accepta canviar,
per raons obvies, «2011» per «2012» i «durant el pri-
mer semestre d’aquest any 2012». Sempre, pero, pun-
tualitzant que si que el projecte esta redactat dins del
Pla GISA 2012, perd entenem que aixo no depeén
del Departament de Salut, depen del Departament
d’Economia.

I, per tant, per aixd nosaltres no podiem donar una
concrecid. Perd, bé, si se’ns accepta aquesta transaccid
in voce, doncs, la votarem favorablement.

El president

Bé, qui la hi ha d’acceptar és el Partit Popular. Moltes
gracies, senyora..., si ha finalitzat, senyora Montalban.
Senyora Garcia Cuevas, accepta aquesta...?

Maria José Garcia Cuevas

Si, la aceptamos. Gracias.

El president

Doncs, llavors, votarem el segiient: «El Parlament de
Catalunya insta el Govern de la Generalitat a iniciar
durant el primer semestre de I'any 2012 les obres d’am-
pliacié del CAP Montilivi, de Girona, el Girones.»

Passem a la votacio.
Vots afirmatius?

Doncs, queda aprovada per unanimitat.

Proposta de resolucio

sobre la convocatoria urgent

de la Comissié Permanent i la Junta
General del Consorci Sanitari de Barcelona
(tram. 250-00484/09) (retirada)

El vuite punt de 'ordre del dia, que diu: Proposta de
resolucié sobre la convocatoria urgent de la Comissié
Permanent i la Junta General del Consorci Sanitari de
Barcelona, presentat pel Grup Parlamentari Socialis-
ta, es retira. Pero té la paraula el senyor Josep Maria
Sabaté per argumentar-ho.

Josep M. Sabaté Guasch

Bé. En el sentit que nosaltres, fruit de I’aprovacio
d’una moci6 del Partit Popular al Ple, en la qual, re-
collint una esmena del nostre grup, s’instava que tots
els ajustos i retallades es valoressin i veiessin a les re-
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unions previstes que s’havien de fer als governs ter-
ritorials de salut, vam presentar en aquesta comissio
una proposta per a cada un dels governs territorials de
salut per tal d’instar el Govern que els convoqués, ates
que, a hores d’ara, encara no s’havia fet cap convoca-
toria, i crec que d’alguna forma aixo és no respectar la
normativa vigent en materia de salut.

Per tant, aquesta proposta de resolucid, que se ce-
nyeix al Consorci Sanitari de Barcelona, formava part
d’aquest paquet. Per tant, la retirariem i veuriem pro-
perament, segons m’ha demanat i m’ha dit el presi-
dent, futura comissid, tot aquest paquet en conjunt.

Per que la retirem i no la posposem? Doncs, perque
el Consorci Sanitari de Barcelona si que s’ha reunit,
si que ha fet els deures en molts dels aspectes, pero
no probablement en el sentit en queé nosaltres dema-
navem en la resta de propostes de resolucid. Volia ex-
pressar-ho aqui, en la comissio.

Gracies, president, per permetre-ho, perd retirem
aquest punt de I'ordre del dia. Gracies.

El president

Moltes gracies. Passem al nove punt de 'ordre del
dia... (Veus de fons.) El nove anira al final, exacte.

Proposta de resolucio

sobre I'ampliacié de I'’horari d’atencié

del centre d’atencié primaria de Sant Sadurni
d’Anoia (Alt Penedes) (tram. 250-00499/09)

Passem al 10: Proposta de resolucié sobre I'ampliacid
de I’horari d’atenci6 del centre d’atencié primaria de
Sant Sadurni d’Anoia, presentada pel Grup Parlamen-
tari del Partit Popular de Catalunya. T¢ la paraula la
senyora Garcia Cuevas.

Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. A ver, por no repetirnos y porque
tenemos todavia cosas en esta comision. La exposi-
cién de motivos de esta propuesta de resolucion creo
que es suficientemente explicita sobre la necesidad de
ampliar el horario de atencién del centro de atencién
primaria de Sant Sadurni d’Anoia. Solamente afiadir
a la exposicién de motivos que este centro de salud
ya tiene una historia, porque en la anterior legislatura
la anterior consellera Geli ya llevé a cabo una impor-
tante reordenacién de los centros de atencién primaria
en muchos municipios, sobre todo en los servicios de
urgencias.

Fruto de esta reordenacion, el anterior Gobierno de-
cidi6 cerrar por las noches este CAP. Caus6 una gran
polémica en el municipio y, de hecho, se recogieron...,
se lleg6, creo, a cuatro mil firmas, que se presentaron
a la consellera Geli. Bueno, tenemos que decir que en
este momento el PSC present6 una sensibilidad social
que nos agradd, porque el horario de apertura quedd
hasta las doce de la noche, hasta las cero horas. Dicho
esto, bueno, el PSC digamos que fue el principal res-

ponsable que inici6 este cierre, aunque demostré esta
sensibilidad social, y Convergencia i Unié ha mante-
nido este cierre. De hecho, la situacién se ha agravado.

Por tanto, a nosotros nos gustaria que la propuesta de
resolucién se aprobara tal y como estd, pero sabemos
por..., bueno, conversaciones anteriores a esta comi-
sién que va a ser dificil que la propuesta de resolucién
se apruebe tal y como estd. Con el espiritu de llegar
al maximo consenso y de buscar lo mejor para el mu-
nicipio..., es decir, si no conseguimos, como nosotros
queremos, que se amplie el horario y que no cierre de
noche, es decir que el CAP de Sant Sadurni d’Anoia
esté abierto las veinticuatro horas del dia... La en-
mienda que nos ha presentado Convergencia y Union,
tal y como la presentan, que lo que quieren es «garan-
tizar el servicio de atencién domiciliaria». Creemos
que eso es lo que ya se estd haciendo y lo que se es-
ta ofreciendo al municipio. Y les hemos ofrecido una
transaccion que hemos acordado, que ahora voy a leer
—la entrego a la Mesa y tengo copia para todos los gru-
pos—, que entendemos que no es lo que nos gustaria
pero es mejor que no tener nada o mejor que aceptar
esta enmienda, que solo nos garantiza quedarnos co-
mo estamos.

Con lo cual, voy a leer la enmienda que hemos tran-
saccionado con Convergencia, que seria: «El Par-
lament de Catalunya insta el Govern a valorar, en el
marc del procés d’avaluacié de la reordenacié de ser-
veis, I'ampliacié de I’horari del centre d’atenci6 pri-
maria de Sant Sadurni d’Anoia, al Penedes, fins a les
zero hores.» Es decir que, de cara a la reordenacion de
servicios del afio que viene, el centro de atencion pri-
maria este, de Sant Sadurni, tenga una prioridad —que
si no fuera por esta propuesta de resoluciéon no nos
asegura nada que la va a tener— para que el horario de
apertura vuelva a ser hasta las doce de la noche. No es
que esto sea una garantia, como nosotros quisiéramos,
pero puestos a no tener nada entendemos que priori-
zar esta valoracion y que este centro pueda abrir hasta
las doce de la noche, lo cual lo vemos bastante posible
una vez que esté aprobada esta propuesta de resolu-
cion, pues, nos parece mejor que nada.

Es decir, presentamos la propuesta de resolucion, que
no es la que queremos, pero pensamos que si esto se
puede aprobar y todos los grupos nos lo apoyan es
mejor que nada.

Gracias, presidente.

El president

Si té copia per als grups, doncs, els la farem arribar.
(Pausa.) Moltes gracies. T¢ la paraula la senyora Lai-
lla, en nom de Convergencia i Unid.

Assumpcié Lailla i Jou

Gracies, president. Bé. Ja ho ha explicat la persona que
m’ha precedit en I's de la paraula. La reordenaci6 de
I’area del Penedes, de I’Alt Penedes, de I’atencié con-
tinuada i urgent, doncs, va comengar el 28 d’octubre
del 2009, i, des de llavors, hi han hagut algunes vari-
acions en ’horari dels centres d’atencié primaria i de
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les urgeéncies de ’atencid primaria, que 1'dltim canvi
es va dur a terme, doncs, el juliol d’aquest any en curs.
Sempre, aquestes variacions i aquesta reordenacié de
I’atencio sanitaria o de ’horari de ’atencio sanitaria,
es feien d’acord amb els horaris dels punts d’atenci6
continuada i de ’'Hospital Comarcal de I’Alt Penedes,
intentant, doncs, que no hi hagués cap ciutada de I'Alt
Penedes desates, com a minim, i sempre en aquests
periodes nocturns, que €s el que en aquests moments
en aquesta proposta de resolucié es demanava.

En aquest sentit, dir que des de juliol el CAP es tanca
a les nou del vespre en lloc de a les dotze de la nit, pe-
r0 tanmateix no s’han produit incidéncies en el servei.
S’han mantingut reunions informatives amb I’ajunta-
ment, amb Esquerra Republicana i el Partit Socialista
de Catalunya, i en principi no hi ha hagut, doncs, cap
altre problema a I’atencié sanitaria respecte a aquest
centre d’atencié primaria. I, en aquest sentit, si que,
amb el benentes que ja el Govern va agafar el com-
promis, no només amb aquest centre d’atencié prima-
ria, siné amb d’altres, que aquelles mesures preses en
aquests ultims sis mesos, doncs, dbviament poden ser
canviades o variades en funcié de I'impacte que han
tingut o dels resultats que poden tenir en 'atencié de
la ciutadania, en aquest centre també es valorara si
aquest tancament ha de revertir-se i tornar a obrir en
I’horari que ho feia anteriorment, al mes de juliol.

I, per tant, en aquest sentit hem acceptat o hem trans-
accionat aquesta esmena amb el grup proposant de la
proposta de resolucio.

El president

Moltes gracies. Senyor Sabaté...?

Josep M. Sabaté Guasch

Se’ns incorporava el diputat Roberto Labandera; ha
arribat justet i li deia si volia intervenir...

El president

Ah, doncs, té la paraula el diputat Labandera.

Roberto Edgardo Labandera Ganachipi

Gracies, president. Lavantatge del circuit de televisié
és que quan he sentit que estava a Sant Sadurnf he vin-
gut a veure I’acord que es proposava, no? Tinc entes
que és una esmena de transaccid, a la qual nosaltres
donarem suport. Va comengar fa uns anys el sistema
de reordenaci6 de I’assisténcia continuada; esta fun-
cionant bé, pel que feia i es va fer en el seu dia, i crec
que val la pena dir-ho, el Govern anterior: un treball
amb l'ajuntament, un treball amb la ciutadania, d’in-
formacid, de converses, d’acord i de pacte que va do-
nar bons resultats.

Ara el que passa, i s’ha explicat anteriorment —sen-
tia I'explicaci6 de la diputada proposant—, la reduc-
ci6 des de les zero hores..., s’ha comencat a tancar tres
hores abans, amb la qual cosa la ciutadania el que tro-
ba és que evidentment, doncs, s’han perdut tres hores

d’atencié directa als ciutadans, als usuari§ i les usua-
ries. [ amb aix0 si que no estem d’acord. Es a dir, una
cosa és la reordenacié que s’havia pactat en el seu dia
i no aquest sistema.

Per tant, nosaltres donarem suport a aquesta esmena,
que també reflecteix la posicié del Grup Socialista i del
grup municipal socialista i dels ciutadans i les ciuta-
danes de Sant Sadurni, que sén coneixedors de la re-
ordenacio, que hi estan d’acord, que consideren que €s
satisfactoria, perd que no accepten..., 0 que consideren
que s’ha de mantenir obert fins a les dotze de la nit,
aquest centre d’assisténcia primaria.

Gracies, president.

El president

Moltes gracies. El diputat Josep Vendrell...

Josep Vendrell Gardefies

Si, gracies, president. Bé. La proposta de resoluci6 el
que planteja €s una necessitat especifica del municipi
de Sant Sadurni d’Anoia, que és millorar i guanyar es-
pai o hores d’atenci6 sanitaria, després de tot un seguit
de canvis que s’han produit. I se suposa que aixo no és
gratuit, sind que respon a una necessitat objectiva d’un
municipi, doncs, que desenvolupa les activitats que en
I’exposicié de motius es diu que s’hi desenvolupen,
i que, per tant, aix0 €s una necessitat sentida per la
poblacid, que es guanyin aquestes hores d’assisteéncia
sanitaria, no?

Jo séc novell en aquesta comissid perod en poca esto-
na, diguem-ne, m’estic tornant esceptic pel que fa als
compromisos adquirits, perque tinc la impressid, no?,
que veient el text, home, de la transacci6 i la inter-
venci6 de la portaveu de Convergencia i Unid..., tinc
la impressi6 que el Govern ja ho ha valorat, digués-
sim, 1 ja ho ha avaluat. I tinc la impressié que ja esta
clar que és el que passara amb aquest centre d’atencid,
amb aquest increment de les hores d’assisténcia sani-
taria, que simplement tinc la impressi6 —€s a dir que
s6c una mica esceptic— que no es produira.

Nosaltres no volem ser obstacle en aquest sentit, és a
dir, no és que fem confianca, perd diem que estarem
amatents i al darrere per veure si realment el Govern
ha valorat seriosament i ha avaluat quina €és la situacié
del centre d’atencid primaria de Sant Sadurni d’Anoia.

Gracies.

El president

Moltes gracies. Senyora Capdevila, per Esquerra Re-
publicana.

Carme Capdevila i Palau

Gracies, senyor president. Jo vull recordar a tots els
grups parlamentaris, la majoria d’ells representants
també en el mateix Ajuntament de Sant Sadurni, que
fa poc temps, fa pocs dies, el Ple municipal va votar
una proposta en la qual tots els grups municipals ex-
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cepte Convergencia i Unid, que es va abstenir, van vo-
tar favorablement a demanar que es repensés, doncs,
i es pogués tornar a obrir el servei fins a les zero hores
o a les dotze de la nit.

Per tant, jo entenc que la transaccié que es fa €s una
transacci6 que no déna resposta a una demanda del ma-
teix municipi, hi insisteixo, votada per tots els grups
municipals en aquest cas, de demanar aquesta reobertu-
ra fins a les zero hores. I, per tant, Esquerra Republica-
na ens abstindrem en aquesta proposta transaccionada.

Hauriem votat favorablement a la proposta inicial, pe-
r0 entenem que aquesta transaccié €s fum i que, per
tant, al darrere no hi ha cap compromfs ni cap garan-
tia que aquest CAP torni..., en aquest procés de reor-
denaci6 i d’avaluacié d’aquesta reordenacié dels ser-
veis d’urgencies continuades o els serveis d’atenci6
continuada, doncs, es pugui tornar a obrir fins a les
zero hores.

El president

Moltes gracies. Senyor Jordi Caiias, pel Subgrup Ciu-
tadans.

Jordi Canas Pérez

Si, gracias, presidente. Ciutadans votara..., iba a votar
favorablemente a la propuesta presentada por el Partido
Popular, porque creemos que tenia I6gica. No nos pa-
rece tan légica la transaccidn, la transaccional a que han
llegado con Convergencia y Union, por dos motivos.

Primero, porque si no se han producido incidencias no
entendemos por qué el Gobierno decide modificar su
reordenacion de la asistencia continuada; es decir, si
no ha pasado nada no entiendo por qué no se mantie-
ne en la posicion de decir: «No, no, aqui no hay nada
que evaluar.» «Lo continuaremos evaluando pero no
vamos a comprometernos a nada que no vayamos a
hacer de per se.» Porque, si no, es un mero..., si esto
fuera ajedrez seria un movimiento defensivo; es decir,
es no decir que no pero no decir nada. Bueno, pues,
bien, por seguirnos diciendo nada, pues continuamos
asi, ;no? ;Por qué? Porque si este Gobierno ha adop-
tado decisiones fundamentadas en una reordenacién
de verdad, analizadas las necesidades de la asistencia
continuada de una zona y la monitorizacién a lo largo
de los meses que ya se lleva aplicando, resulta que no
ha pasado nada, no llega a ninguna transaccional. Es
que yo..., yo entonces no lo acabo de entender. Igual
es que yo no..., no sé, puede ser que tenga poca capa-
cidad cognitiva.

Entonces, si ustedes aceptan esto, una de dos: o asu-
men que se han equivocado, es decir, reconocen el
error a la hora de reordenar servicios asistenciales
porque no los evaluaron, sino que los tomaron a gol-
pe de recorte —la necesidad de disminucién del gas-
to—, y ahora es un primer paso para reconocer que se
estan equivocando y que lo van a evaluar... Porque si
ustedes lo estdn evaluando, ;qué van a evaluar? ;| No
se dan cuenta que es una contradiccién? Entonces, ni
acabamos adoptando una decision o una postura de la
ampliacién de los servicios de asistencia continuada

en este CAP, en la linea de lo que propone el Parti-
do Popular..., y nos quedamos en el mismo sitio, pare-
ciendo que hemos hecho algo y no hemos hecho nada
—nada.

Falta de valentia del Partido Popular, porque yo creo
que hubiera recibido el apoyo mayoritario de esta co-
misién. Bueno, pues, como minimo, hubieran queda-
do en evidencia aquellos que contravienen decisiones
adoptadas o mayoritariamente adoptadas por el Ayun-
tamiento de Sant Sadurni, ;verdad? Entonces, quien
voté a favor en el Ayuntamiento de Sant Sadurni y
ahora aqui se hubiese abstenido o votado en contra,
como minimo, se hubiera contrastado su doble posi-
cion. Es que, si no, nos quedamos igual. ;Y quién sa-
le beneficiado? El Gobierno. ;Por qué? Porque no se
compromete a nada. Ni reconoce el error de una for-
ma directa ni se compromete a nada, sino a evaluar,
otro verbo de estos que aqui conjugamos a la perfec-
cién porque simplemente no obliga a nada.

Gracias, presidente.

El president

Moltes gracies. Té€ la paraula la senyora Lailla.

Assumpci6 Lailla i Jou

Si, per allusions, de manera molt breu, que el senyor
diputat Vendrell ha fet respecte a la meva intervencio.
Només aclarir-ne un punt. Jo, quan parlava i dona-
va dades que fins aquest moment no s’havien produit
incidencies, era obviament des de 1’altima reduccid
horaria, que era des del 28 de juliol, per tant, agost,
no?, fins ara. I, per tant, sén dades que en aquests mo-
ments no hi han incidéncies, amb aquest canvi d’hora-
ri, remarcables en I’atencié sanitaria. Que nosaltres...,
la voluntat és de seguir, doncs, monitoritzant aques-
tes dades i en funcié precisament d’aquestes dades,
no d’aquests primers quatre mesos, sind d’aquestes
dades, es pot prendre, si escau, la possibilitat de rever-
tir aquest horari.

Gracies.

El president

Bé. Gracies pels aclariments. Senyora Garcia Cuevas,
vol intervenir? (Pausa.) Llavors, quedem que ho vo-
tarem amb la transaccio. (Veus de fons.) O votem la
transaccio, eh?

Vots afirmatius?

El senyor Labandera no aixeca el brag, eh? (Veus de
Jons.) Laixequen o no I'aixequen? (Pausa. Remor de
veus.) Ah, d’acord —d’acord. Es que no..., és que sola-
ment I'aixecava el senyor Labandera. Molt bé, 15 vots
afirmatius.

Vots en contra?
Abstencions?

(El punt vuite de 'ordre del dia és aprovat per 15 vots
a favor, cap vot en contra i dues abstencions.)
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Proposta de resolucié

sobre el manteniment dels serveis

i els recursos de I'Hospital de Mataré

i sobre el funcionament del Consorci
Hospitalari de Mataré (tram. 250-00495/09)

Passem al nove punt de I'ordre del dia: Proposta de re-
solucid sobre el manteniment dels serveis i els recur-
sos de I’'Hospital de Matar6 i sobre el funcionament
del Consorci Hospitalari de Mataré. T¢ la paraula I'il-
lustre diputat Josep Vendrell.

Josep Vendrell Gardefies

Gracies, president. Efectivament, vam presentar
aquesta proposta de resolucié sobre el manteniment
dels serveis i els recursos de I’'Hospital de Matar6 i so-
bre el Consorci Hospitalari de Matard, també en una
data llunyana, no?, el 16 de maig de 2011, i avui la dis-
cutim en aquesta comissio.

Bé. En principi, assenyalar la importancia de I’'Hospital
de Matard, que dona assisténcia en atencié es-
pecialitzada d’aguts a una poblacié d’unes 240.00 per-
sones de I’area del Maresme i compta amb un ampli
ventall de serveis vinculats: atenci6é primaria, salut
mental i d’addiccions, sociosanitaria i dependeéncies.
I, pel que fa a la salut mental, el seu abast, la seva area
territorial, encara é€s més gran: de 400.000 persones,
no? Evidentment, malauradament 1’Hospital de Mata-
r6 també s’ha vist sotmes a aquest procés de retallades
que han patit el conjunt de centres sanitaris de Cata-
lunya. I, en aquests moments, la situacié €s que es va
tancar una planta de quaranta-dos llits, que ara s’ha
obert parcialment per prestar serveis a malalts plu-
ripatologics, aixi com també el tancament de quiro-
fans a la tarda. Pero ens preocupa especialment també
la situacié de ’assisténcia pel que fa a la salut men-
tal amb, en alguns casos, dues hores i mitja d’espera a
urgencies i amb alguns projectes que en aquests mo-
ments estan paralitzats, com €s el projecte d’un nou
centre de salut mental a la Llar Cabanelles, que ara
ens consta que esta aturat, no?

No repetiré la importancia —ja s’ha dit abans, va ser
objecte de debat al Ple del Parlament— de la salut men-
tal, dels reptes que suposa en l'actual situacié que es-
tem vivint, que, segons alguns estudis, un 23 per cent
de la poblacié a Catalunya patira algun problema de
salut mental al llarg de la vida. Jo crec que tots com-
partim aquesta necessitat que sigui una prioritat. I, bé,
ien el cas..., com ha passat en altres centres de Ca-
talunya, els tancaments i la saturacié de la feina dels
professionals provoquen retards, provoquen reprogra-
macions de visites, d’operacions, i, per tant, també un
increment de les llistes d’espera.

Que és el que plantegem en aquesta proposta de reso-
lucié? Plantegem, en sintesi, tres coses, no? Garantir...,
mantenir els serveis que presta I’hospital, garantir la
transparencia i garantir el dialeg de tots els sectors
implicats.

Pel que fa als serveis, garantir els serveis, mantenir
els serveis, posant ’émfasi en la salut mental i en els
recursos humans i materials destinats a les urgencies,

les consultes externes, els quirofans i les proves medi-
ques, i el nombre d’unitats d’especialitzacié i de Ilits
d’especialitzacio, en especial de les unitats de cures
intensives. Tot aixo és una necessitat, diguem-ne, evi-
dent per evitar la perdua de qualitat del servei i I'incre-
ment de les llistes d’espera.

Garantir la transparencia; em sembla que és fonamen-
tal també pel que fa a la gestié sanitaria que quan es
produeixen processos d’ajustament de caracter sala-
rial, de plantilles, de serveis sanitaris, sempre, pe-
ro encara més..., s’ha d’extremar la transparéncia.
I aquesta jo crec que ha estat una de les mancances
del sistema, no? I, per tant, plantegem la necessitat de
garantir aquesta transparencia, de guanyar en transpa-
réncia en qiiestions com les retribucions dels carrecs
directius, les clausules dels concerts, dels contractes
dels consorcis amb tercers, etcetera.

Hi ha un apartat b d’aquesta part segona de la pro-
posta de resolucid, que és el que diu que plantegem
realitzar un estudi de I'estructura de direccié i coman-
daments i la possibilitat de reduir-la, que plantegem
que el retirem perque ja s’esta fent, aix0, en aquests
moments. Ja s’esta produint, s’ha produit, aquest redi-
mensionament dels organismes de I’estructura de di-
reccid. I, per tant, per adequar la proposta de resoluci6
a la realitat actual la retirariem.

I la tercera qiiestié que també per nosaltres és molt
important, que €s garantir el dialeg i la participa-
cid, i que crec que també aquesta ha estat una altra
de les mancances en aquest darrer any dificil que
s’ha viscut a la sanitat catalana. Creiem que mesures
de reestructuracié dels serveis, d’ajustament dels re-
cursos, d’estalvi no es poden fer sense dialeg i sen-
se ’acord amb tots els sectors implicats —en el cas
d’aquest consorci sanitari, dialeg i acord amb els re-
presentants municipals que participen en els organs
de govern, amb el consell rector, amb el consell co-
marcal, pero també i de forma molt especial amb els
professionals que hi treballen i amb els sindicats,
amb els representants dels treballadors. Creiem que
sense dialeg i sense participaci6 i sense acord pre-
vi és impossible fer les coses ben fetes, diguem-ne,
no? I, per tant, aquesta per nosaltres €s una qiiestio
fonamental.

Per tant, ho sintetitzo: mantenir els serveis, garantir
la transparencia i aconseguir garantir un dialeg i par-
ticipaci6 preévia a les reestructuracions que es facin a
I’'Hospital de Matard.

Em posiciono, també, sobre les esmenes que s’han
presentat, que ha presentat el Grup de Convergencia
i Uni6. Hem tingut la voluntat d’arribar a alguna me-
na d’acord, i fins i tot d’acceptar algunes de les qiies-
tions que es plantegen, tot i que puguin suposar —la
suposaven— una reduccié del plantejament que nosal-
tres feiem pel que fa al manteniment dels serveis. Pe-
1o, per nosaltres, s important que les qiiestions —i, en
aquest sentit, hem fet una proposta de transacci6— de
la transparencia i de la participaci6, del dialeg previ
amb professionals, amb organitzacions sindicals..., és
una qiiestié fonamental per nosaltres.
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I, per tant, no acceptariem les propostes d’esmena
que fa el Grup de Convergencia i Unid, perque pen-
sem que la resolucié té sentit en un mateix paquet,
diguéssim, tota sencera i no fragmentada, com €s el
que se’ns plantejava.

Per tant, demanaria el suport de la resta de grups par-
lamentaris.

Gracies.

El president

Moltes gracies. Té¢ la paraula la senyora Lailla, per de-
fensar les esmenes presentades.

Assumpci6 Lailla i Jou

Gracies, president. Seguint una mica, que no el ma-
teix, perd un guié molt similar al que ha seguit el
portaveu que m’ha precedit en I'Gis de la paraula, per
tant, garantir no tant els serveis, sin I’atencié sanita-
ria, garantir la transparencia i el dialeg i, si es pot,
I’acord i el consens. Perque crec que aquesta comis-
si6, com en molts altres ambits, €s un exemple que el
dialeg és important, és evident que €s ’eix principal,
perd l'acord i el consens no sempre malauradament,
doncs, els podem assolir.

Per tant, en aquesta linia anava la nostra esmena, no?
Perque, en referéncia..., i ara aniré seguint els punts de
la proposta de resolucid, referent al primer punt, tots
els programes actuals de salut mental es mantenen
igual, amb una reducci6 del 8 per cent de I'activitat que
es contractava I’any passat. Aquesta reduccié afecta
’eficiencia del centre perd en cap cas la cobertura dels
programes que actualment hi ha, com sén el de suport
a les ludopaties, el de suport a la DGAIA, el programa
«Salut 1 escola», trastorns mentals greus en I’atenci6
infantil i juvenil i els trastorns mentals severs en les
persones adultes, les urgéncies psiquiatriques, ’hospi-
talitzaci6 d’aguts, ’hospitalitzacié parcial per a ado-
lescents i ’hospitalitzacié de dia d’adults.

I amb relaci6 als recursos humans, materials i dispo-
nibilitat de llits i d’unitats de cures intensives, hi ha un
acord de Govern del 12 d’abril on queden garantits al
cent per cent els serveis del triangle format pels eixos
d’atenci6 urgent, atencié a les malalties greus i aten-
ci6 primaria. Aquest acord, a més, garanteix, doncs,
que tothom tindra accés a 'atencié adequada i amb la
mateixa qualitat de sempre. I concretament, pel que
fa referéncia a ’Hospital de Matar6, doncs, a 'atencié
urgent tant a primaria com a I’hospital; als programes
de diagnostic rapid; a la gesti6 de les llistes d’espera
amb criteris clinics, per tant, criteris d’urgencia i cri-
teris de gravetat de la patologia a tractar; a una dotacid
de personal suficient i adequada a les necessitats assis-
tencials i una dotaci6 de llits i d’ingressos hospitalaris
suficient i adequada, que es complementara amb al-
ternatives a I’hospitalitzaci6é convencional, com poden
ser, doncs, els hospitals de dia, hospitalitzacié a domi-
cili i cirurgia major ambulatoria, que evita I'ingrés
i que, a més a més, amb les dltimes dades que tenim
es demostra que la tendeéncia, no només a Catalunya
sind en altres sistemes sanitaris, d’aquestes alternati-

ves a I’hospitalitzacid tradicional, per dir-ho d’alguna
manera, va en augment, no?

I, pel que fa al punt segon, tot el funcionament intern
del consorci sanitari, I’estudi de simplificacié i apri-
mament de les estructures directives, doncs, fa preci-
sament un treball intern per tal de planificar aquest
futur. D’aquesta manera ara, en aquests moments, hi
ha una reduccié de tres persones, que corresponen
concretament a la direccid assistencial, a la secreta-
ria tecnica i a la secretaria de direcci6. I hi ha, a més
a més, una proposta de reducci6 salarial del 3 per cent
de tots els directius de primer, segon i tercer nivell,
també condicionada a altres acords amb la resta de
personal.

I, pel que fa a I"dltima part, la comunicacié de les pro-
postes de mesures d’estalvi, les mesures han estat dis-
cutides i consensuades amb tots els caps de servei del
centre, i, a més a més, compten amb el compromis
dels professionals clinics per tal de dur-les a terme.
Es a dir, no sén unes mesures fetes d’esquena als pro-
fessionals, siné que precisament aquests professionals
han format part del debat i s’hi han compromes i han
consensuat I'aplicacié d’aquestes mesures.

I, a banda, també s’ha informat, logicament, la junta
facultativa del centre. I en el consell rector del con-
sorci sanitari, que €s 1’0organ de governabilitat de la
institucid, també s’han debatut, no una sind dues ve-
gades, aquestes mesures d’estalvi. I en aquest consell
rector, recordem que hi han representants de la Ge-
neralitat de Catalunya, del consell comarcal, també
per part de ’Ajuntament de Mataré hi ha un represen-
tant de 'equip de govern, també hi ha un representant
del Partit Popular i un representant d’Iniciativa per
Catalunya. Per tant, la informaci6 i la comunicaci6
d’aquestes mesures, i de la seva aprovacid, crec que
esta fortament debatuda i ha arribat a tothom a qui ha
arribat.

Per tant, en aquest sentit, nosaltres presentavem
aquestes esmenes al seu text original, entenent també,
doncs, que és una proposta de resolucié que té molts
punts per tractar i que tots ells queden recollits també
en aquesta esmena que els proposavem.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la senyora Caterina Mi-
eras.

Caterina Mieras i Barcel6

Gracies, president. Per dir que nosaltres donarem tot
el recolzament a la proposta de resolucié d’Iniciativa
per Catalunya. I realment, doncs, a més a més, ex-
pressar que estem molt d’acord que no..., que també
I’hauriem votada a favor si haguéssiu acceptat les es-
menes.

Perd crec que €s molt interessant que no s’hagin ac-
ceptat, perque el que fan les esmenes una vegada més,
doncs, és diluir i posar-hi fum, perque no és el mateix
«mantenir tots els programes existents» a dir «I’aten-
cié preferent als programes existents». De vegades
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sembla que canvis de paraules no tenen cap significat
i els canvis de paraules signifiquen, i molt. Llavors,
doncs, diluir les coses, treure la importancia que tenen
tots els hospitals de la xarxa comarcal per a Iatencié
sanitaria en aquests moments creiem que és una ma-
nera, com ja hem dit moltes vegades al Ple, de fer re-
tallades indiscriminades precisament en els llocs de
més a prop de la poblacié.

Per tant, votarem a favor de la vostra proposta, la pro-
posta d’Iniciativa.

Gracies.

El president

Moltes gracies. Senyora Garcia Cuevas, pel Partit Po-
pular.

Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. Solamente para anunciar la abs-
tencién de mi grupo porque, aunque no estamos en
contra de la propuesta ni del planteamiento que hace,
no la podemos ni queremos votar en contra, pero hu-
biéramos preferido que se llegara a una transaccion
para algunos aspectos, bueno, dejarlos pulidos desde
nuestro punto de vista.

Por eso el Partido Popular se abstendra en esta pro-
puesta de resolucion.

Gracias.

El president

Moltes gracies. Senyora Capdevila?

Carme Capdevila i Palau

Moltes gracies, senyor president. Molt breument, per
dir que Esquerra Republicana donara suport a la pro-
posta de resolucid presentada en tots els seus punts,
perque ja ho hem debatut anteriorment, sobretot pel
que fa als temes de salut mental, perd també en altres
propostes de resolucié. Fa que ho debatem...,. jo diria
que aquesta €s la proposta de resolucié conclusié de
tot el debat que duem a terme avui, en aquest marc
d’aquesta comissio. El nostre vot és favorable.

El president

Moltes gracies. Senyor Jordi Caifias, pel Subgrup Ciu-
tadans...

Jordi Canas Pérez

Si, también brevemente, por economia de tiempo.
Apoyaremos la propuesta de resolucion, porque si que
es cierto que ejemplifica en un caso concreto todas las
inquietudes que algunos tenemos siempre y otros tie-
nen dependiendo del momento y la oportunidad o el
interés.

Gracias.

El president

Moltes gracies. Doncs, passem... Vol tornar a interve-
nir? (Pausa.) Senyor Vendrell, té la paraula.

Josep Vendrell Gardefies

De forma breu i una mica encara en 'ona d’escepti-
cisme que jo abans els comentava, que crec que..., en
fi, és a dir, segons el nostre parer, si s’aprovava una
proposta de resolucié havia de ser amb la suficient cla-
redat, perque quedés clar quins sén els compromisos
que s’adquirien o que el Parlament trasllada al Govern
perque els adquiris, no?, tots els punts, el conjunt de
punts que plantejava la proposta de resolucié. Pero
també perque les posicions politiques de cadascu que-
din clares, que jo crec que aix0 també €s una qiiestio
que no és negativa, també és positiva, no?

En aquest sentit, pel que fa al primer apartat, el tema
de «mantenir», jo crec que a vegades s’utilitza, en el
debat sobre I’'Hospital de Matard, amb una certa per-
versié el tema de que sén i qué no sén i que acaben
sent les necessitats, no? En el sentit que és evident que
s’ha produit un increment de les llistes d’espera, per-
que hi ha hagut tancament de llits i que se n’obren al-
guns quan hi ha algun cas d’urgencia, perd que s’ha
produit un perjudici per als ciutadans des del punt
de vista de l’assisténcia sanitaria, perque hi ha hagut
quantitat de reprogramacions, d’increments de les llis-
tes d’espera, els problemes que els comentava jo ara,
abans, pel que fa a les urgencies de la salut mental,
etcétera, no?

En segon lloc, perque jo crec que des del punt de vis-
ta de la gesti6 puiblica a ningt li hauria de fer por la
transparencia. Jo crec que en aquests moments la ma-
nera de guanyar confianga €s precisament que hi hagi
transparencia i que quedi clar que aquesta transparen-
cia és un compromis clar, eh?, no una cosa generica o
vaga, siné un compromis clar.

L, en tercer lloc, perque jo crec que el debat s’ha de pro-
duir, que ha de ser un debat previ a la presa de deci-
sions. No només a nivell institucional, també amb els
professionals, perd també amb els treballadors, que
son, en definitiva, qui sén un actor i una part activa,
no?

I, per tant, per aquestes tres raons, perque volem que
quedi clar, doncs, no estem d’acord amb la proposta
que se’ns fa.

Res més.

El president

D’acord, passem a votacio.
Vots favorables?

Vots en contra?
Abstencions?

Queda rebutjada per 7 a favor, 8 en contra i 2 absten-
cions.
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Sollicitud de compareixenca

de Pedro L. Alonso, professor i director del
Centre de Recerca en Salut Internacional
de Barcelona, perqué informi sobre

la investigaci6 de la vacuna contra

la malaria (tram. 356-00261/09)

El segiient punt de 'ordre del dia és la sollicitud de
compareixenca del doctor Pedro L. Alonso, professor
i director del Centre de Recerca en Salut Internacio-
nal de Barcelona, davant la Comissié de Salut per-
que informi sobre la investigaci6 de la vacuna contra
la malaria. Ates que la presentem tots els grups, els
demanaria si podem fer la votaci6 per assentiment.
(Pausa.)

Doncs, queda... (Assumpcio Lailla i Jou demana per
parlar.) Un matfis, senyora Lailla?

Assumpci6 Lailla i Jou

Si, president, només un matis, perque tinc coneixe-
ment que aquesta mateixa petici6 s’ha entrat..., em
sembla que és a la Comissié de Cooperacio, i que, per
tant, potser valdria la pena unificar el funcionament
de les dues comissions per substanciar aquesta com-
pareixenca. No té re a veure amb la votacié que farem,
pero si posar-ho en coneixement de la resta de por-
taveus, que crec que seria bo unificar, doncs, aquesta
compareixenga a les dues comissions, perque toca
aspectes importants de les dues comissions.

El president

Doncs, ho tindrem en compte, I’aportaci6, i mirarem
si es pot coordinar.

Doncs, queda aprovada per assentiment la comparei-
xenga.

Suspenem la sessio per cinc minuts..., deu minuts, per
donar la benvinguda als compareixents, i ens tornem
a retrobar aqui.

LLa sessid se suspen a tres quarts de sis de la tarda i vuit
minuts i es reprén a les sis i vuit minuts.

El president

Bona tarda.

Compareixenca

de representants de la Federacio

Catalana d’Entitats contra el Cancer per a
presentar les tasques acomplertes i explicar
els projectes de futur (tram. 357-00213/09)

Reprenem els treballs de la comissié i donem la ben-
vinguda als representants de la Federacié Catalana
d’Entitats contra el Cancer: al seu president, el senyor
Josep Morell, i acompanyat a la taula de la senyora
Clara Rosas, gerent de la Federacié Catalana d’Enti-
tats contra el Cancer; també donem la benvinguda als
acompanyants que seuen entre el public, el senyor Ra-

mon de Capmany, la senyora Rosa Maria Pujol, Mer-
ce Margalef, David Ortega, Montserrat Freixer i Anna
Barderi. Benvinguts.

I 1i passo la paraula al senyor Josep Morell, perque ens
parli de la tasca, de la feina que estan fent totes les en-
titats representades dins de la federacié. Té€ la paraula.

Josep Morell i Miré (president de la Federacio
Catalana d’Entitats contra el Cancer)

Moltes gracies, president. Bona tarda a tothom. Agra-
ir-los que estiguin avui aqui per escoltar-nos. M’han
donat trenta minuts, jo penso que amb menys de trenta
minuts farem via, vull dir, no els cansarem gaire.

(L’exposicio de I’orador és acompanyada d’una pro-
Jjeccio de xarts, els quals poden ésser consultats a I’ex-
pedient de la comissio.)

El que si intentaré €s amb unes quantes transparencies
i amb les meves paraules mirar que agafin coneixe-
ment, que probablement molts de vostes ja el tenen,
del que és aix0 que en diem la Federacié Catalana
contra el Cancer o Federacié d’Entitats Catalanes con-
tra el Cancer. Ho dic aix{ expressament perque, de fet,
com a tal el que pretenem €s que sigui federacio, no?,
que el protagonisme el tinguin les entitats. I, alhora,
també miraré d’explicar-los per qué vam arribar..., o
per que estem en la situacié que estem en el sentit de
dir: «Bé. Aix0, com va brollar, com va sortir i de que
va sortir.»

Tots sabem, si més no jo i alguns altres que estan aqui,
a la sala, que el que teniem com a referent d’antic o
de petits era alld de la Asociacion Espafiola Contra el
Céncer. Aixo0 €s el que hi havia, no? Es el que conei-
xiem tots, la tipica «festa de la bandereta»; inclds es
feia el comentari de «la senyora collares», que venia
i ajudava les meses petitories i aquestes coses. Aixo,
doncs, fins als anys noranta va funcionar a nivell de
I’Estat espanyol, pero aleshores hi va haver un enfoca-
ment del que era I’associacié espanyola, amb declara-
cions publiques i jo diria quasi publiques —jo no hi era,
ho he recollit del testimoni de la gent—, que més aviat
enfocarien tots els recursos cap a la recerca, perque es
necessitava fer recerca per lluitar contra el cancer,
i també en I’ambit dels hospitals, no?

Aleshores, bé, diguem que aqui a Catalunya hi va
haver un moviment o hi va haver una serie de gent
inquieta que ja estava dins de I’ambit de 1’associa-
ci6 espanyola que va dir: «Bé, jo en surto perque hi
ha altres protagonistes malauradament de la malaltia,
que se’n diuen els malalts.» I, en aquest sentit, van co-
mencar a brollar petites associacions o petits entorns
o petites fundacions, tampoc les voldria etiquetar, en
diferents nuclis de Catalunya. La primera que va llen-
car, diguéssim, la pedra o va deixar la petja d’aquest
secessionisme de 'associaci6 espanyola va ser la de
Tarragona, eh?, impulsada per en Carles Carcolé. Se-
guidament va ser Girona, impulsada per la Carme
Moya; va seguir Lleida, i el 98, Osona, amb la Mont-
serrat Freixer, que avui tenim el plaer que ens acom-
panyi. Benvinguda, Montserrat.
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Aleshores, a iniciativa del Departament de Salut, jo
penso que, com a empresari i amb for¢ca coheréncia,
dic: «<Home, per qué no mireu d’aglutinar-vos, no?, per-
que sera més facil que ens puguem entendre com a Ad-
ministraci6 o gestors de salut ptblica.» I, aleshores, el
conseller Rius va agafar els que en aquell moment ha-
vien, diguéssim, sortit de 'ambit de I’associacié espa-
nyola i va dir: «Escolta, per qué no mireu de muntar
una federacié perque hi hagi un interlocutor tnic.»
I aqui va néixer, en aquell moment, el que és la Federa-
ci6 d’Entitats de Catalunya contra el Cancer.

A veure, quan parlem d’aixo no vull deixar en cap mo-
ment exclosos altres moviments que ja s’havien pro-
duit a Catalunya al marge del que era una associaci
espanyola com, per exemple, era la Villavecchia, no?
La Villavecchia va ser un senyor que va tindre una
casuistica familiar i aleshores per honorar la seva ma-
re, que era el senyor Antonio Negre i Villavecchia, va
muntar la Fundacié Enriqueta Villavecchia, de fet,
dedicada als nanos, no? Com tots sabem, perque, de
fet, probablement és la més popular de tot Catalu-
nya i probablement la més internacional, la Fundaci6
d’en Josep Carreres, i també I’Afanoc, que esta dins
de ’ambit dels nanos dins de la Vall d’Hebron. I amb
aquestes set entitats va ser quan I’any 2001 es va cons-
tituir la Fecec, la Federacié d’Entitats Catalanes con-
tra el Cancer.

Bé. Avui ja no en som set, avui realment estem molt
satisfets, que en som tretze. No voldria dir que som
els més importants, perd si que m’atreveixo a dir que
probablement som, els que estem al voltant de la Fe-
cec, els que cobrim més el que és el territori catala. Hi
ha les que en podem dir fundacions o associacions de
caracter generic, que ho toquen tot; i hi ha les que sén
més especifiques, com he comentat ara, fa un moment,
com pot ser una Villavecchia o com pot ser una Afa-
noc, que estan més centrades en 'ambit dels nens, o bé
una altra com, per exemple, €&s ACROSS, que aquesta
esta més enfocada al que és I'ambit de la recerca. Vull
dir que era les anomenaré totes perque no sigui dit i et
diguin: «no, no, és que a mi no m’has anomenat». Si.
Us les anomeno totes: parlo d’ACROSS, perque és I'dl-
tima que he dit; parlo de la Fundacié Enriqueta Villa-
vecchia; nens amb cancer, que €s ’Afanoc; Fundacié
Roses contra el cancer; Lliga contra el cancer, de les
comarques de Tarragona i Terres de I’Ebre; Fundacié
Oncolliga Girona; Fundaci6 Josep Carreras; Oncolli-
ga Barcelona, que és I'tltima, que és la que m’honora
presidir; Lliga’t, que és la del cancer de les comarques
de Lleida; Fenix; Associacié Catalana d’Ostomitzats,
i Osona contra el Cancer.

Tal com els he dit, i aqui ho veuen en les transparen-
cies i que ho tenim aqui, a la pantalla, doncs, tenim
les que estan especialitzades en cancer infantil, con-
cretament Afanoc i Villavecchia; en leucemia, Funda-
ci6 Carreras; en ostomies, que, de fet, bé, és producte
d’una serie de gent que es troben amb una necessi-
tat, diguem-ne, social, personal, intima comuna, que
comparteixen, doncs, ja ho dic, cobrir unes necessitats
que son les dels ostomitzats. BE. A més a més, dins
de I’ambit de la recerca i la formacio en tenim dues:
DOMO, que aix0 és un entorn d’infermeres que

diuen:/ «Bé, a veure, malauradament el cancer porta
dol.» Es a dir, malauradament, i probablement molts
d’aqui ho hem patit de forma propera, el cancer no
sempre té solucid, tot i que estem en uns nivells de so-
luci6é molt elevats i que podem estar molt contents del
pais en qué vivim en clau tant de diagnostics com de
terapia oncologica. Pero al final es produeix, doncs,
malauradament, ho repeteixo, i ho he repetit tres vega-
des, la mort d’algun familiar o amic, no?, i aleshores
aixo comporta un dol. Bé. Doncs, aleshores aquesta
associaci6 d’infermeria al que ajuda és a passar el dol,
i fa també formaci6 en aquest sentit. I ACROSS, en
I’ambit d’estudis i recerca.

Ja m’heu entes: en 'ambit provincial, les quatre —Bar-
celona, Tarragona, Lleida i Girona—; comarcal, Fe-
nix i Osona, i local, per etiquetar-les d’alguna manera,
sense que aixo vulgui dir res més que poder-ho situ-
ar en el mapa o en la geografia del pais, la Fundacié
Roses.

Bé. Aleshores, en un cert moment vam dir: «Bé, pot-
ser que hi donem una mica allo, de visid, de moder-
nitat, de quatre fulls per dir que és el que representa
per a les entitats, a part que ha de ser ttil per a les enti-
tats, pero que alhora també ho puguem explicar, no?»
Llavors, vam dir: «Bé, quina ha de ser o quina creiem
que pot ser la nostra missio?»

Bé. Pretenem, com a missié ho tenim, ser la platafor-
ma d’uni6 de les entitats que a Catalunya lluiten con-
tra el cancer. Jo quan —president, em permetra— diem
aixo de «lluita contra el cancer» dic: «<Home, nosaltres
Iluitar, Iluitar contra el cancer malauradament no po-
dem, n’hi ha d’altres que poden; nosaltres més aviat
lluitem contra el cancer en la mesura que ajudem el
malalt i la famf{lia i els avinguts que en clau de terapia
o en clau, diguéssim, ja, fins i tot, de tindre una malal-
tia cronificada, els ajudi a tirar endavant.» Per aixo dic
que és una lluita contra el cancer que podriem matisar.

Volem ser, tal com he dit, com a missid, una entitat
que aconsegueixi ajudar els malalts que tenen cancer
i les seves families; és molt important, perque aju-
dant les families ajudes el pacient. Pero, alhora, tam-
bé responsabilitzar la societat, i aqui ve el que €s el
predicament, del que sén, senyors, els habits: «Escol-
ti, portem-nos bé, no fem malbé la salut.» Aix0 que
molts hem nascut amb aquest bé que moltes vegades
menyspreem o menystenim, que mirem de cuidar-lo,
perque aixo és una manera de prevenir i, si, en aquest
cas ho podriem dir, de lluitar contra el cancer, perque
qui més qui menys ens estem contaminant d’una ma-
nera directa o indirecta de quelcom que porta cancer.
Els habits, eh?, que podem agafar i els que hauriem
de no tenir, si s6n dolents, doncs, ens ajudaran a evi-
tar-ho. Aixo si que per mi..., 0 jo crec que €s una veri-
table lluita.

Aleshores que fem? A veure, el primer que hem de fer
és, independentment de la demanda del Govern de la
Generalitat en el seu moment, ser utils a les entitats,
perque és que, si no, aleshores el que és la federaci6
com a tal no existiria. I aqui, tal com surt a la panta-
Ila, surten uns nou punts que entenem que donen sen-
tit perque les entitats paguin una quota: els hem de
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representar; ser interlocutors davant de les adminis-
tracions publiques; mitjangar; transmetre informacio;
ser facilitadors de coneixement, perque al final, com
aquell qui diu, si fem allo de la teoria de 'embut, en el
bon sentit, i recollim en el mateix pot el que fem tots,
sera més facil de compartir i explicar, no?; coordinar
subvencions per a ajuts econdmics, dltimament hem
tingut un parell d’exits, que ja us els explicaré més en-
davant; treballar en el que és la borsa de voluntaris,
eh?, i també vehicular demandes d’entitats, doncs, que
diuen «bé, i aix0 aqui, a Catalunya, com esta?», i alho-
ra, també, mirar que la gestid, 'administracid, sigui el
menys costosa possible, la més dinamica, la més pro-
pera en la utilitzacié de les noves tecnologies, anome-
nades «les TIC», no?

En clau de representativitat, bé, doncs, formem part
del..., ens honora formar part de la Comissié Perma-
nent del Pla director d’oncologia, estem al consell
d’administracié de I'Institut Catala d’Oncologia, for-
mem part del consell i associacionisme del voluntariat
de Catalunya.

Estem a la Taula del Tercer Sector, Forum Catala de
Pacients..., i en I"ltima etapa vam creure que explicar
al moén el que feiem en la Iluita contra el cancer també
era important, no?, i, aleshores, ens vam associar a la
Union Internacional Cancer Control, eh?, que es mou
molt dintre de 'ambit de la prevencié i del diagnostic
precog.

Hi ha dos exemples de mediacié que podem portar,
gracies a Déu no n’hem tingut necessitat. Perque els
nostres estatuts el que diuen €s que, per exemple, la
fundaci6 Tarragona, em permeto parlar de Tarragona
perque jo represento la de Barcelona, home, «no em
vinguis a envair el meu ambit perque, si més no, jo
tampoc envairé el teu, i d’aquesta manera serem efi-
cients, no?» A vegades, doncs, en moltes federacions
aixo dona recel, per aixd vam posar que una de les fei-
nes que haviem de fer €s ser mediadors en el sentit que
pogués haver-hi alguna cosa d’aquest tipus. Jo..., en el
temps que fa que séc president, i ara fa set o vuit anys,
no hi ha hagut mai necessitat d’aixo, fins i tot hem re-
format estatuts i hi ha hagut un consens extraordinari.
I puc dir que cada vegada que celebrem, com diem, la
junta directiva o la junta de govern, el quorum i l'as-
sistencia de tothom és rellevant i les idees que alli es
treballen també s6n realment encomiables.

Si que hi ha hagut dues casuistiques, i €s que en el
seu moment, com us explicava, ’Associacié Catala-
na d’Ostomitzats va dir: «Escolta, nosaltres no tenim
prou muscle, pero, clar, ens agradaria poder tindre
un vehicle o una identitat a la qual aproximar-nos...»
I, en aquest sentit, doncs, la Fecec va vehicular o va
mitjancar perque I'entomés o estigués sota el parai-
gua d’Oncolliga —no?, Rosa Maria Pujol—, Oncolli-
ga de Barcelona. L’Associacio PICAM, de Molins de
Rei, que esta dins de ’ambit del cancer de mama va
tindre una iniciativa, no va acabar de quallar, pero,
bé, ens va utilitzar a nosaltres.

Informacié, aqui tornem a veure 1'ds de les noves tecno-
logies. Doncs, informem, les newsletter, la pagina web.

Quant a facilitadors de coneixement hi han uns grups
de treball. Tenim presencia en el Congrés Mundial
contra el Cancer, tant 'any 2008 com I’any 2010,
i transmetem les principals conclusions als congressos
de les entitats i donem a coneixer també el treball que
fem nosaltres cap a fora.

Tal com us deia, en clau de coordinar i de trobar ajuts,
hem tingut un parell d’exits, I’any 2010 i 'any 2011.
Es a dir, a ’Estat espanyol, a través de les subvenci-
ons amb carrec a 'IRPF, vam esgarrapar, I'any 2010,
50.000 euros; ’'any 2011, 80.000, i pensem, potser,
seguir aixi, perque ara ja en sabem una mica, eh? Hem
tingut quaranta peticions d’entitats, quant a...

Publiquem des del 2005, que, a més a més, esta a la
web per si tenen a bé mirar-ho, tot el que €s la Fe-
cec en xifres, tot el que es fa; el que aqui intentem
sintetitzar all{ esta molt més ben explicat. Fem reco-
manacions per al voluntariat. A vegades ens pensem
que el voluntariat, com aquell qui diu, neix perque un
és voluntari. Jo penso que tots portem un voluntari a
dins, pero en funcié al que t’has de dedicar, doncs,
home, una mica de coordinacid, una mica d’ensenya-
ment, una mica, diguéssim, de guia es necessita. I, per
altra banda, entenem que som de gran utilitat, i aix{ es
demostra pel fet que estem en el Pla director d’oncolo-
giaiaI'ICO. Doncs, jo penso que som de forga utilitat
en el que és PAdministracié publica de salut, no?

Tenim tres grans esdeveniments importants: coor-
dinem la Setmana Europea contra el cancer, des del
2004, a tot Catalunya. Aix0 vol dir que anem als mer-
cats, que cuinem amb els principals cuiners i procla-
mem la ingesta i la cuina saludable de la fruita i la
verdura.

Fem una trobada també molt bonica un cop a I'any,
un dissabte al mati, que és la trobada dels volunta-
ris, apleguem més de dos-cents cinquanta..., o de 'or-
dre de dos-cents cinquanta voluntaris. Fem un acte
tot el dia; en acabat, fem una trobada de dinar, tam-
bé «esponsoritzat» o arreglat, el preu, pel restaurant
Monchos, €s just i legitim dir-ho. I, aleshores, dins del
programa de voluntariat també formem, com us deia
abans, voluntaris, més de dos-cents voluntaris a I’any.

Hi ha una altra cosa també rellevant dins del que és
la part cientifica, fem un forum a I’any. El Collegi de
Farmaceutics ens presta o ens deixa les seves instal-
lacions, i allf hi han tallers de debat amb un caire pro-
bablement, en podriem dir, una miqueta més cientific
que no pas l'altre, que, diguéssim, potser és més de
carrer o més de proximitat a la poblacid.

Divulguem més de quatre mil participants anuals en
més de les cent activitats per divulgar el codi europeu,
que en la documentacié que els he entregat hi €s. En
la Setmana Europea parlem dels tres «si» i dels tres
«no», que son: si exercici, si verdures, si fruita, cada
dia la ingesta aquesta; no tabac, no alcohol i no sol.
Quan parlem del sol hem d’anar en compte, perque,
si no, els de turisme s’enfaden, pero, diguem-ne, pres
amb mesura és bo pero en excés és dolent i en segons
quines franges horaries també.
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No m’estendré en el que divulguem perque, de fet,
amb una llegida rapida ho poden veure. Aqui hi han
uns grafics que acompanyen l’explicacié que jo he fet.

I ara passaria ja una mica..., una vegada dit que €s el
que fa la Fecec, que és el que fan les entitats, que pen-
so que aixo €s forca interessant, i al final és el rovell
o el pal de paller, que déna peu al final de poder es-
tar tots plegats aqui, no? Tenim quatre ambits d’actua-
cid, uns probablement amb més muscle que uns altres,
depen de I'entitat: I'atencid social, el suport psico-
logic i la prevencid i detecci6 precog de la malaltia,
acompanyats per una serie de treballs també, dins
d’una altra, diguéssim, podriem dir, variant dels nos-
tres serveis, que €s oci i temps lliure. No €s per a les
entitats, siné sempre per als malalts i per als que els
acompanyen. Veuran amb quins professionals o amb
quins perfils som capacos, les entitats, de fer aquesta
feina: des de treballadors socials, treballadors famili-
ars i, evidentment, voluntaris psicolegs. I, molt impor-
tant, sempre «arropats» o sota un paraigua de comites
cientifics que tenen totes les associacions o fundaci-
ons, entitats comunament anomenades.

Que fem? Servei d’atencié al domicili. Els citaré les
xifres per no fer-me pesat. Lany 2010, 309 malalts se
n’han beneficiat i hem fet més de 3.750 serveis a Cata-
lunya. Ajuts externs: proporciona informacié als ma-
lalts i a les families —aix0 que sembla que sigui bala-
di és molt important— de possibles ajuts i dels recursos
existents. A vegades el malalt només pel trauma que té
a sobre, per la pedra que li acaba de caure a sobre, no
sap on anar. I nosaltres I’ajudem, fins i tot, com aquell
qui diu, de dir: «Mira, a la pagina 25 hi ha aixo, lle-
geix-ho, fes-te una fotocopia, alli et poden ajudar, hi
ha aquesta via...» Fins i tot, poder-li dir que té dret a un
doble, a un segon diagnostic. Préstec de material cli-
nic; més de cinc-cents malalts s’han beneficiat de ma-
terial clinic. Aqui, de que parlem? D’una cadira, un llit,
unes crosses, etcetera. Aixo sén més de mil articles de
material clinic que hem prestat o hem cedit temporal-
ment durant el 2010. Fem assessorament, fins i tot, de
tipus legal i en segons quines entitats inclds assessora-
ment medic fora, diguéssim, del circuit. S’han ates més
o s’han fet més de 2.340 consultes el 2010.

També, dins de 'ambit de I'atenci6 social, ajuts econo-
mics per a families. EI1 2010 s’han donat 853 ajuts eco-
nomics que han representat un total de 175.000 euros.
Si fem la divisié veureu que €s molt petit perque, de
fet, esta..., alld que dius: «Es 'imprescindible, fem-ho
perque no hi ha cap més solucid, ni hi ha cap més al-
ternativa.» No és la nostra vocacid, ni molt menys, el
fet de traslladar part dels ingressos que recaptem als
malalts; no ho és, pero a vegades €s necessari.

Tenim alguna cosa molt important: disset pisos d’aco-
llida, que I'any 2010 se n’han pogut beneficiar 216 fa-
milies; tenim una casa d’acollida, «La casa dels
Xuklis», a prop de la Vall d’Hebron. Es impressi-
onant. Hi han vint-i-cinc apartaments, s’ha posat en
marxa o, diguéssim, operativa al cent per cent aquest
mes d’octubre.

També fem fisioterapia a domicili: s’han donat més de
1.300 serveis durant I’any 2010, i s’han ates 132 ma-

lalts. T alguna cosa que, bé, sembla que a vegades di-
uen: «Escolta, doncs, ajudem a fer la neteja a la llar»,
perque, a vegades, hi han malalts que no tenen ni es-
ma, per dir-ho d’'una manera —deixin-me que ho digui
aixi—, ni esma per poder fer, ocupar-se’n, de les neces-
sitats més basiques d’una llar.

Suport psicologic, aqui també dinaré les xifres: par-
lem de 1.500 malalts, amb catorze professionals psico-
legs que ens acompanyen. Els grups d’ajuda mitua: en
aixo ens podriem estendre fins a la nit, perque, de fet,
el fet que gent que pateix i que té problemes similars
s’autoajudi en aixo té un preu, vull dir, que et canvia,
t’ajuda a canviar i a veure la vida, jo no diré d’un altre
color, pero, si més no, amb unes certes pastilles d’op-
timisme davant de la problematica. I, com deia abans,
hi ha un grup també..., com deia abans, grups d’aten-
cié al dol. Aquests aquest any, doncs, menys: ’any
2010 han funcionat dos grups, amb una participacié
només de 29.000 families. Aix0, si més no, ha de ser
una satisfaccié perque de demanda no n’hi ha; vol dir
que, si més no, la societat civil és sensible quan es pro-
dueixen casos d’aquests tipus, pero, tot i aixi, hi han
casos que resten molt sols quan, de fet, els falta el fa-
miliar, no?

Hi ha aix0 que deia de l'oci i temps lliure. Bé, doncs,
als nens, quan tenen quimioterapia o tots aquests
tractaments, si els poses unes sales de joc i els entre-
tens, estem convencuts, perque, a més, aixi ens ho de-
mostra, que els tractaments sén molt més eficients,
molt més efectius, alhora que, com aquell qui diu, els
expansiones una mica la vida, i a la mare o al pare que
els acompanya també, no?

S’organitzen sortides, organitzem tallers, hem benefi-
ciat 650 nens —596 nens—; 7.043 nens han passat per
les sales de joc. I, per a adults, doncs, també organit-
zem tallers. Per que? Doncs, perque encara que sembli
que els adults son forts i ho entenen tot, quan passem
per una vicissitud d’aquest tipus som pitjors que els
nens moltes vegades, no?

Dins de I'ambit del que és la prevenci6 i deteccid, com
els he dit, de fet, nosaltres tenim la vessant psicologi-
ca, la vessant de I'atenci6 social, i el que en diem el
predicament, o sigui, predicar, explicar, no parar de
deixar anar missatges perque la gent sapiga quins sén
els habits que ha de tenir de forma habitual i que és
el que no ha de fer per no arribar a patir la malaltia.
S’han fet dos programes a 4.120 estudiants d’onze a
dotze anys. Es probable... Ara m’explicava la Montser-
rat un exemple d’una nena petita, de dotze anys, que
li deia al pare de resultes d’uns programes d’aquests:
«Pare, fem un tracte: o tu deixes de fumar o comengo
a fumar jo.» I aixo va sortir d’un taller d’aquests, no?
Vull dir, sén coses d’aquestes que dius: «Bé, sembla
que no existeix perd només que ho fem per a un ja és
molt important, i més si ve dels petits.» Programes per
fomentar habits alimentaris als nens, perque, clar, els
nens avui mengen poca fruita, mengen poca verdura,
pero potser tenim plus amb joguines, amb pallassos,
amb jocs, amb mags, doncs, llavors mirem de diver-
tir-los menjant fruita. I moltes accions de divulgacié:
fins a cinquanta mil participants han rebut programes
d’aquest tipus per a la deteccid.
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Bé. Passem ja a un altre ambit, que és beques i recer-
ca, no? Hem «esponsoritzat» avui 244 professionals
perque prenguin seixanta-sis formacions especifiques;
s’han repartit 307.000 euros en beques ’any 2010; la
Fundaci6 Carreras, des del 30 de novembre del 2010,
va tirar endavant I'Institut de Recerca contra la Leuce-
mia, que té també I'objectiu d’impulsar la recerca bio-
medica en aquest ambit.

Tenim I’ambit dels registres, i com que quant als regis-
tres de tumors —d’aixo, n’hem parlat dues-centes mil
vegades—, costa una mica, doncs, collaborem..., con-
cretament, la Fundaci6 Enriqueta Villavecchia, fins
i tot, collabora a nivell estatal amb els tumors infan-
tils a Valencia. Tenim registre de donants de medulla
ossia. Aqui, evidentment, el que més pesa €s la Funda-
ci6 Carreras; aqui en teniu les dades: 8.000 donants,
5.700 unitats. Hem aconseguit a través d’aquest as-
sociacionisme 404 transplantaments fets a 1’Estat
espanyol, i, evidentment, aqui qui hi pesa molt és la
Fundaci6 Carreras.

Aportacions economiques al sistema. L’any 2010 vam
fer-hi arribar 37.000 euros. Concretament, 'any 20009,
em sembla que va ser, des d’Osona es va regalar un
aparell, es va portar un aparell a I’'Hospital de Vic,
1 ara estan recaptant diners per a un endoscopi digital
per un valor de 260.000 euros.

Movem aqui de 'ordre... Aqui posa 4.000 voluntaris,
pero jo els he tornat a sumar i en sén 4.817. Si la nos-
tra manera d’expressar-ho no sempre és la més ade-
quada, en lloc de ser, diguéssim, grandiloqgiients ens
quedem en el llindar baix, doncs, 5.000. EI tipus de
voluntariat esta ben descrit, aqui el trobaran: hospi-
talari, a domicili, testimonial..., dins de 'ambit logfs-
tic acompanyar un malalt a fer un tractament també
és molt important. Hi ha hagut un increment del vo-
luntariat els dltims quatre anys d’un 13 per cent, ha
passat d’un entorn de 4.200 voluntaris, com els deia,
a 4.800.

Dir-los que, com a xifres globals, avui a Barcelona
conviuen 240.000 persones que estan amb malaltia,
estan amb cancer, i que se’n diagnostiquen de 'ordre de
30.000 cada any, no? Aqui, doncs, ajudem 10.000 ma-
lalts. Som... —«som» no, sén; no «som»—, sén 77 pro-
fessionals dins de I’entorn de les entitats, amb un
efecte multiplicador brutal perque podeu veure que
amb 77 professionals movem quasi 5.000 voluntaris,
no? Quatre-cents mil beneficiaris indirectes en els
programes de prevencid, i hi han quasi 31.000 socis
i coHaboradors d’una forma recurrent.

La capillaritat en el territori és elevadissima: estem en
235 municipis de tot el territori, de tot el pafs, i, clar...
Dius; «Bé, és que n’hi ha nou-cents i escaig.» Pero, b€,
quan parlem de 235, si descomptem les pedanies, per
dir-ho d’'una manera, i sense ofendre ningd, 235 muni-
cipis sén molt —molt— importants.

I, per altra banda, a nivell economic, doncs, podem
dir que —si deixem a part la Fundacié Carreras, que
també esta dins de la Fecec, perd aquesta juga a la
Champions, no?— tenim un pressupost o aglutinem un
pressupost de recursos de 3.300.000 euros, aproxima-
dament, i que el 43 per cent ve de les entitats, prové

de subvencions. Pero, com aquell qui diu, pidolant,
reinventant-nos, buscant, fent projectes, doncs, arri-
bem també, amb patrocinis, donacions i financament
propi, al 58 per cent. Veureu que no quadra, perque
a vegades les tecnologies també et tracixen una mica
ide vegades del 100 en fan 99; en aquest cas, n’han fet
el 100, no? I com a financament public que prové de
I’Estat aquest any estem en un 7 per cent.

El nostre futur. Jo penso... —em queden quatre mi-
nuts, i miraré de sintetitzar que és el que pretenem.
Evidentment, seguir tenint el rol de representativitat
com a Fecec que ens han donat les entitats; evident-
ment, seguir treballant amb els programes de pre-
vencid primaria ates que soén un bon sistema. Segons
el Pla director d’oncologia es poden arribar a evitar el
40 per cent dels cancers que es produeixen amb una
bona prevencié primaria. Creiem que també €s molt
important el fet que existim perque aixi PAdminis-
tracié publica de salut, amb gent com aquests 77 pro-
fessionals i aquests 5.000 voluntaris que envolten tot
aquest moviment, fan que ’Administracié pubica de
salut en aquest pafs tingui efecte multiplicador, es
multipliqui, i sobretot, deixin que ho digui aixi, amb
la utilitzacié de la societat. Es a dir, la societat es
mou, la societat €s viva... [ aquest és un dels exem-
ples que si nosaltres existim, si la Fecec existeix, si
les entitats existeixen, aix0 produeix un efecte multi-
plicador molt important.

Aconseguir dinamitzar els programes de cribrat-
ge perque aqui, doncs, tltimament ates la manca de
recursos estem una mica prement el peu, no I’acce-
lerador, deixin-m’ho dir aixi, perd en la mesura que
nosaltres puguem ajudar i collaborar, doncs, hi se-
rem; donar suports als nous criteris de la comissié per
I'aplicaci6 del terciarisme que hi ha dins de les noves
linies del departament, i volem presentar Barcelona
per celebrar el Congrés Mundial contra el Cancer de
I’any 2016. Evidentment, aqui no volem anar-hi sols,
sin6 que tothom que es vulgui apuntar al carro s’hi
pot apuntar, encantats, i treballarem colze a colze pel
que faci falta perque I'important és que siguem capa-
¢os d’ensenyar al mon que és el que fem no solament
en diagnosi, no solament en terapia, sind també dins
de Pambit del que és la societat civil.

El suport institucional i el suport econdmic, com
aquell qui diu, els el demanem a vostes, que ens ajudin
perque en la mesura que sapiguen que existim i el que
fem crec que som dtils a la societat, la seva complici-
tat és imprescindible. I ara fa un moment amb una de
les diputades comentava que dels vuit-cents... —€s un
exemple, eh?, no és que vulgui demanar res concre-
tament—, que els vuit-cents milions de cigarretes o de
paquets de cigarretes que es consumeixen a Catalunya
només que hi hagués un ceéntim... —que el pagués el
consumidor, eh?, no estic demanant que pagui el fa-
bricant perque aquest €s molt potent i no ens deixaria
funcionar—, doncs, només que fos un céntim fixariem
8 milions d’euros que ens podrien ajudar a seguir fent
la tasca que ara per la manca de recursos econdmics
costa moltissim.

He mirat de cenyir-me al maxim possible, potser he
anat una mica de pressa, perd evidentment quedem a

COMISSIO DE SALUT, SESSIO NUM. 11

27



Série C - Num. 205

DIARI DE SESSIONS DEL PARLAMENT DE CATALUNYA

15 de desembre de 2011

la seva disposici6, tant la Clara Rosas, que és la direc-
tora de la Fecec, com jo mateix, pel que vostes con-
vinguin o vulguin preguntar.

Moltes gracies.

El president

Molts gracies, senyor Morell. Ara donarem la parau-
la als portaveus dels grups. Comencem pel Partit dels
Socialistes de Catalunya, amb I’honorable senyora
Caterina Mieras.

Caterina Mieras i Barcel6

Gracies, president. En primer lloc, gracies per estar
aqui entre nosaltres i gracies per tota I'explicacié que
ens heu donat de tota la feina que esteu fent. Gracies
també a la senyora Clara Rosas; evidentment, al pre-
sident, i a tots els que ’'acompanyen en aquesta com-
pareixenca.

Evidentment, doncs, dediqueu tot el vostre esforg a
una malaltia que fa relativament pocs anys, en general,
quan a una persona se li diagnosticava un cancer era
una amenaga de mort i que afortunadament, doncs, en
aquests moments moltes vegades s’esta diagnosticant
una malaltia cronica o una malaltia de la qual se’n
pot una persona Sortir.

Jo crec que la feina que vostes fan €s basica, €s basica
perque cal sempre la collaboraci6 de la societat civil en
la salut; en tot tipus de malaltia, perd especialment
en aquesta. Jo diria que aquesta evolucié que hem fet
de ser una malaltia greu, necessariament mortal, a la
situaci6 actual és gracies a tres, en diriem, coses fo-
namentals. Tres coses en que hi té importancia, molta
importancia, l'actitud personal, I’actitud de la societat
i també l'actitud, evidentment, de la politica i dels res-
ponsables politics.

En primer lloc, per a la prevencié. La prevencid, vos-
te ho ha dit molt bé, és molt important, i, per tant,
les campanyes que vostes fan sén basiques. I, doncs,
posem per exemple, per explicitar aquesta corespon-
sabilitat, que a la campanya en contra del fumar hi ha
un aspecte personal, perque evidentment la decisi6 de
fumar o no €s personal, perd al mateix temps en la
[uita contra el cancer de pulmé també sén molt im-
portants, no solament les lleis, que, per exemple, les
que s’han fet fins ara jo crec que han estat molt positi-
ves, les lleis que es puguin fer per a la prohibicid, siné
també altres aspectes com pot ser, per exemple, 1’as-
pecte de la pollucié. O sigui, nosaltres no som lliures
de respirar l'aire que volem, i aix0 si que és una res-
ponsabilitat social. Per tant, parlem d’una corespon-
sabilitat personal, i sobretot social.

Ha parlat també del menjar. Es ben cert, doncs, que
son molt importants les campanyes que es puguin fer,
tant al seu nivell com a nivell d’Administracid, del
menjar sa, perd no hem de perdre de vista tampoc en
aquests moments la lluita contra la pobresa i la situa-
ci6 que tenim d’un 22 per cent de persones a nivell de
I’Estat que viuen amb cinc-cents euros al mes. Mala-
ment els podem ensenyar de menjar si no tenen per

menjar el que volen. Per tant, doncs, aquesta feina tor-
na a ser de responsabilitat conjunta: social i politica.

Un segon aspecte €s el diagnostic a temps. O sigui,
tothom sap que de diagnosticar un cancer al comen-
¢ament o ja molt desenvolupat hi va la vida, 1 aqui
vénen, doncs, els cribratges, els cribratges i la preven-
ci6. Ha dit, doncs, que volien impulsar els cribratges.
Llavors jo els faria la primera pregunta: a veure com
ho estan impulsant i si vostes comparteixen o no la
preocupacié del meu grup que amb les retallades a ni-
vell de salut estan a les llistes d’espera. Doncs, deter-
minats cribratges s’estan allargant i creiem que és una
cosa que hi tindriem d’esmergar més esforcos i selec-
cionar determinades exploracions per no allargar el
diagnostic.

Evidentment, després ve el tractament. Jo crec que tots
i totes els que estem aqui podem sentir-nos molt orgu-
llosos perque de moment, almenys, tots els ciutadans
i ciutadanes tenen un accés igual al tractament. I, per
tant, ’angoixa que d’entrada suposaria tenir un can-
cer i no arribar a les possibilitats de tractament afor-
tunadament..., hem parlat de coses pessimistes, doncs,
aquesta, de moment, la tenim segura.

Un altre comentari que també els volia fer és com ve-
uen el futur, i donar-los I’enhorabona especialment per
tot el voluntariat. El voluntariat, doncs, que mostra la
seva solidaritat, i que no tan sols €s important de ca-
ra a la societat, sind que és molt important de cara als
mateixos malalts. La capacitat de veure que persones
també afectades poden compartir un determinat es-
tat d’anim, coneixen molt bé el problema que te-
nen, i vosaltres si que moveu molt aquest voluntariat,
doncs, donar-vos també les gracies i I'enhorabona per
la feina que feu.

I jo crec que no m’allargaré més. Repetir, doncs, la
pregunta sobre els programes de cribratge, i també si
em poden explicar quins sén els temes de recerca que
prioritzen de cara a les beques i de cara als estudis
i quins s6n els temes de recerca en que tenen una es-
pecial dedicaci6.

I, res més; repetir-los les gracies, les gracies per la fei-
na, les gracies per la seva presencia al Parlament.

El president

Moltes gracies. (Veus de fons.) No..., contestara des-
prés a tots, eh?, senyor president. Li dono la paraula a
la senyora Maria José Garcia Cuevas, en representacié
del Partit Popular.

Maria José Garcia Cuevas

Gracias, presidente. En primer lugar quiero agrade-
cerles su comparecencia aqui, en esta comision, su
presencia, a ustedes y también a todas las persones
que les acompaiian, porque para nosotros es siempre
un placer recibir a las personas que, al margen de su
trabajo, de su familia, de lo que nos ocupa el tiempo
a todos, pues, dedican una parte a algo absolutamente
altruista, ;no?, que es ocuparse de un problema social
que es absolutamente transversal, que es el cancer, co-
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mo veiamos, que es un problema muy grave, y donde,
efectivamente, hay que unir esfuerzos; y todos los es-
fuerzos son bienvenidos y todos son pocos.

Yo, perdéneme, pero no puedo dejar pasar de decirle
que ha iniciado usted su intervencién de una manera que
a mi me ha sorprendido mucho, personalmente. Creo
que ha utilizado usted un comentario injusto, porque
nos ha empezado hablando del origen de su asociacion,
de la federacion catalana, hablandonos de la Asocia-
cién Espafiola contra el Cdncer. Y ha dicho usted que
eran unas sefioras con un collaret, que estaban en unas
mesas... Yo hablo de cémo yo lo he percibido, es mi
punto de vista personal. No s€ si tenia una intencion jo-
cosa que a veces se tiene para iniciar las intervenciones,
(no?, captar la atencién de quién te escucha, o una in-
tencion despectiva, no lo sé valorar. Yo lo he entendido
con un dnimo de ridiculizar que a mi no me ha gusta-
do. No puedo dejarlo pasar porque en la tltima comisi-
6n tuvimos aqui la comparecencia de la Asociacién Es-
pafiola contra el Cancer, y creo que tuvo una actuacion
y una comparecencia absolutamente respetuosa respec-
to de otras personas, pero es que no habl6 de nada méas
que de lo que ella venia a hablar, que era de lo que hacia
su asociacion.

Entonces, bueno, en este sentido me he quedado para-
da de que nos justifique el origen de esta federacién a
la contra, de alguna manera, ;jno?, marcando la dife-
rencia. Porque, como ya le he dicho, desde mi punto
de vista, y asi me gustaria que fuera, y ya no hablo a
nivel politico sino a nivel personal, lo que le he dicho
al principio, creo que es un problema social tan grave
y tan transversal que lo que hay es que buscar puentes,
acuerdos y trabajar todos a una.

Le quiero agradecer muchisimo..., y perdone el co-
mentario tan personal pero es que me he quedado
muy parada y no lo he podido dejar pasar. (Veus de
fons.) Le agradezco muchisimo toda la informacion
que nos ha traido, porque yo me queria preparar es-
ta comparecencia porque no conocia mucho la fede-
racién, y entré en la pagina web para informarme,
y no encontré tanta informacién. Yo queria buscar una
memoria, queria buscar nimeros, queria buscar da-
tos, por tener una idea del tamafio, de las actividades,
y mds alld del nimero de asociaciones que formaban
parte no encontré mucha mds informacién, con lo cual
les agradezco infinitamente que nos hayan hecho lle-
gar este dossier, que es completisimo. Ademds, esta
presentado de una manera muy clara y muy gréfica,
con lo cual se lo agradezco.

Y paso ya, para centrarnos y ser breve, a las cues-
tiones que se me han suscitado. A lo mejor alguna,
disculpe, la ha podido usted explicar, pero, ya le di-
go, como no he tenido acceso a la informacién an-
tes, disculpe si me repito. Yo le queria preguntar por
el nimero de asociaciones o de entidades que forman
parte de la federacion. Mi primera cuestidn es si es-
tas entidades actian independientemente o si ustedes
tienen un programa marco de actuaciones, o sea, hay
una coordinacién de actividades, si se reparten... Algo
nos ha explicado de que hay un reparto de responsa-
bilidades por 4ambito, pero ;todo esto se enmarca den-

tro de un programa comin, de un programa marco de
actuacién o un poco cada entidad es independiente?

También queria preguntarle por la importancia de la
investigacion. ;Qué parte de su presupuesto se dedica
a la investigacion, si hay...? Me ha parecido entender
que habia organizaciones o entidades que se dedica-
ban especificamente a la investigacion, pero qué peso
tiene la investigacion en la actividad de la federacién
en cuanto a accion y a presupuesto.

Ligado también con la pregunta primera, ;como se
financian los programas? ;Cada entidad es auténo-
ma financieramente o tienen ustedes una financia-
cién global, un programa global? En relacién con
esto, ;como les han afectado, que también hablaba
la portavoz del Partido Socialista, los recortes pre-
supuestarios? Hemos visto que ustedes tienen una
fuerte dependencia de subvenciones, bien sea del
Estado por la renta, o de la Generalitat, o de los mu-
nicipios, creo que tienen apoyo presupuestario de
los municipios también. Pues, supongo que en un
contexto de crisis fuertisima y, bueno, de falta de li-
quidez en la Administracion, tener casi la mitad del
presupuesto comprometido o pendiente de que te
renueven esta subvencion debe de ser un problema
importante a la hora de decir: «Bueno, ;cémo man-
tenemos estos programas?» Queria preguntarles en
qué les ha afectado, cdmo han priorizado ustedes
ese menor aporte de fondos a los programes que te-
nian planteados.

También queria preguntarles, y es importante creo,
esto, por el peso del dinero publico en su actuacion,
qué tipo de auditorias realizan ustedes, si es que se
realizan auditorias. Si es a nivel global de la federa-
cion, si es a nivel de cada entidad, si hay independen-
cia..., un poco relacionado con la primera pregunta.
Auditorias contables o de gestion, proteccion de datos,
si son internas, si son externas...

También les queria preguntar..., esto, digamos, seria
el funcionamiento interno. Luego, externo: si uste-
des han notado mayores necesidades en los ciudada-
nos como efecto de la crisis. En qué tipo de actuacio-
nes tienen ustedes mas demanda de servicios, si han
centrado sus esfuerzos en estas actividades que tenfan
mds demanda. El voluntariado que ustedes tienen, que
tiene un peso muy importante en su actuacion, si ha
aumentado o ha disminuido.

Y, bueno, finalmente, preguntarle si tienen memoria
de actividades, si se hace consolidada, si se hace por
actividades, porque seria muy interesante..., bueno,
creo que esto hace un poco las veces de memoria, pe-
ro saber si existe porque para tener un poco la idea o
la..., conocer la historia de la federacion, pues, seria
interesante poder disponer de esta..., 0, bueno, saber si
estd disponible en caso que nos interesara.

Nada més. Muchisimas gracias por venir, muchisimas
gracias por la informacién que nos han expuesto, y so-
bre todo por el trabajo que realizan.

Gracias.
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El president

Moltes gracies. T¢ la paraula I'illustre diputat senyor
Josep Vendrell, en representacié d’Iniciativa per Ca-
talunya Verds.

Josep Vendrell Gardenes

Gracies, president. En primer lloc, també, donar la
benvinguda al senyor Morell i a totes les persones
que I'acompanyen aqui avui. Vostes no ho saben, perod
aquesta €s la meva primera intervencié com a diputat
i m’havien dit que una de les coses més interessants
d’aquest treball i d’aquesta comissié sén, precisa-
ment, les compareixences d’entitats, de professionals,
de persones expertes que puguin venir a explicar-nos
quina €s la feina que fan, i per mi ha estat molt interes-
sant la seva presentacio.

No tenia de vostes I’estereotip que abans voste expli-
cava. Ha estat interessant I'explicaci6 historica, perque
jo crec que és important coneixer quins son els origens
i com evolucionen, no?, les entitats, quina és la seva
historia associativa... No és que tingués l'estereotip de
la mesa petitoria, no?, pero és veritat que hi ha un de-
terminat imaginari que voste trencava i deia que ai-
X0 esta absolutament superat, que €s aix0 de la mesa
petitoria d’'un dia determinat, etcétera. Vostes fan una
feina que no té res a veure amb allo, que jo crec que és
la feina..., que és la linia encertada i adequada, i estic
sorpres, i sorpres positivament, per la quantitat i la di-
versitat de tasques que vostes realitzen.

També volia dir que em sembla interessant, en un pais
on tenim una tendeéncia a la fragmentacié associativa,
el treball conjunt que fan, que siguin una federacid,
eh? Promoure ’associacionisme, el voluntariat, tam-
bé esta molt bé. En aquest pais jo crec que tenim una
excessiva tendencia a vegades a la fragmentacio asso-
ciativa, per tant, tot alld que sigui la cooperaci6, agru-
par, sumar diversitats, etcétera, em sembla positiu, no?
Que hi hagi federacions i que aquestes federacions si-
guin fortes, que tinguin capacitat d’interlocucié amb
I’Administracié i que puguin desenvolupar els seus
projectes amb solvencia, no?

Li diria que m’ha sorpres la suma de la quantitat de
coses que vostes fan, no? Vostes fan tasques de difu-
si6, les que ens explicava de la Setmana Europea Con-
tra el Cancer; fan tasques de suport a la recerca i la
investigacio, especialment en algun dels seus compo-
nents... Perod vull posar I'accent en alguna de les co-
ses que han dit que em sembla molt significativa, que
és tota la vessant d’atenci6 social que vostes fan a les
persones que pateixen cancer i a les seves families, i el
suport psicologic, perque em sembla fonamental, no?
La persona que pateix cancer, la familia que té una
persona que pateix cancer, ho pateix des del punt de
vista fisic, evidentment, perd suposa un sotrac per a
aquella persona i un sotrac per a aquella familia que
necessita, doncs, aquesta atencid i d’aquest suport psi-
cologic. I en aquest sentit li volia preguntar com ho
fan aixo, amb quins mitjans compten, no? I que, a més
a més, veig que no és un suport psicologic dedicat no-
més al moment de la malaltia, siné que va més enlla
pel que fa als grups d’atenci6 de dol, i alguna cosa que

en altres ambits també funciona molt bé, que sén els
grups d’ajuda mitua, de suport mutu. Jo crec que €s
una dimensioé interessant, no?

I també els ajuts economics. Li volia preguntar si vos-
tes, suposo que si, han notat la necessitat..., han notat
també la crisi en aquest sentit, no?, i s’ha incrementat
el nombre d’ajuts econdmics que han hagut de prestar.
Els serveis fisiosanitaris, els serveis de neteja tenen
una dimensi6 social molt important, i imagino, també
és una pregunta que volia fer-1i, que esta fet de forma
conveniada o concertada —és una pregunta— amb I’Ad-
ministracid. En definitiva, saber com ho fan i saber
com creuen vostes que aixo podria millorar, perque
em sembla..., més enlla de les qgiiestions exclusivament
cliniques o assistencials, em sembla una qiiestié molt
interessant i absolutament fonamental, no?

També m’ha cridat I’atencid, perque ho havia conegut
fa uns anys, el tema dels pisos d’acollida que vostes
tenen, que m’imagino que és —potser també li dema-
naria alguna explicaci6 o aclariment— per a aquelles
families que s’han de traslladar i que han de venir per-
que, per exemple, tenen una criatura, un nen que pa-
teix un problema de cancer, i s’han de traslladar, fins
i tot d’altres indrets de I’Estat, que era una problema-
tica que es donava molt, i que aix0 acaba esdevenint
un autentic drama per a les families. Un drama des del
punt de vista de la despesa economica que han d’es-
mergar en traslladar-se de qualsevol punt de Catalu-
nya o de qualsevol punt de I’Estat, perque aqui tenim
hospitals de referéncia, no?, en aquesta qiiestid, i que
suposa un autentic trasbals. I, per tant, jo crec que és
un suport molt interessant i no s€ si insuficient. «Insu-
ficient» em refereixo a la quantitat, i caldria ampliar
aquesta experiencia perque crec que hi ha moltes fa-
milies amb aquesta problematica, no?

I Taltra qiesti6 és..., també em sorpreén, no?, és a dir, vos-
tes no només reben diners de ’Administraci6, sind que
vostes fam aportacions econdmiques. Vostes no estan
passius esperant a veure que passa i com milloren les
coses 0 com empitjoren les coses, sind que tenen una
actitud molt proactiva en tots els sentits i, per tant,
veig que també fan aportacions a hospitals amb ma-
terial tecnologic i clinic, no? I també era una de les
qiiestions que volia destacar.

Hi ha tres elements que crec que hi coincidim molt,
és a dir, la... Es veritat que els darrers anys ha millorat
molt la prevencid, ha millorat molt la mitjana de vida
de les persones que pateixen un cancer, si no m'equi-
voco, en cinc anys en els darrers anys. Es veritat que
tenim una mancancga des del punt de vista dels habits,
especialment dels habits alimentaris: la meitat de la
poblacié esta amb sobrepes, s’ha millorat en el cas del
tabaquisme perd no potser en altres camps. I potser
una de les vessants que encara no tenim prou desen-
volupades en el nostre pafs, i també li voldria demanar
la seva opinié en aquest sentit, son les politiques de
salut publica, diguéssim, les politiques de prevencid,
les politiques que van justament a millorar o a canviar
aquest tipus d’habits i que ajuden a la prevencio, no?

Es inevitable... Bé. També coincidim d’una forma molt
clara..., voste deia el tabac que hauriem d’apujar I'im-
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post sobre el tabac. Bé. Nosaltres ho hem dit, i ho hem
dit reiteradament, que per raons sanitaries perd per
raons de la millora del nostre..., de garantir la sosteni-
bilitat del nostre estat del benestar cal una altra politi-
ca fiscal. I en aquest sentit, caldria..., creiem que una
de les coses, abans de retallar, que caldria fer, i ja
sabem que aix0 és competencia de 1’Estat, €s incre-
mentar la fiscalitat, en aquest cas els impostos especi-
als sobre I'alcohol i el tabac, no? I creiem que aques-
ta seria una bona mesura, dissuasiva des del punt de
vista del consumidor, perd una mesura necessaria —no
només aquesta, sindé moltes altres mesures, que evi-
dentment avui no és el cas de detallar— per millorar la
fiscalitat i millorar la sostenibilitat del nostre sistema
sanitari i del conjunt de I’estat del benestar.

I ja, per acabar, I'altre dia llegia una cosa que em va,
diguem-ne, sobtar, que em va provocar interes, i li
volia demanar la seva opini6, que és que ’Agencia In-
ternacional del Cancer —ho llegia— reconeix que més
de la meitat dels agents cancerigens son d’origen labo-
ral, eh? Que aix0 'OMS ho va dient pero potser no hi
ha un reconeixement d’aquest tipus de patologies can-
cerigenes i una detecci6 i una prevencié d’aquest tipus
de patologies cancerigenes d’origen laboral, no? I fins
i tot hi ha una campanya..., hi ha un sindicat, Comis-
sions Obreres, que ha impulsat una campanya que es
diu «Cancer zero en el treball», en I’ambit de treball.
Jo crec..., 1 volia demanar la seva opini6 en aquest sen-
tit: si aquest creu que €s un camp de treball que cal-
dria desenvolupar pel que fa, doncs, a la prevencid, a
la deteccid, a la formacié dels treballadors per evitar
aquest tipus de riscos en el treball i que sovint potser
no ho pensem prou, no? Es a dir, pensem en I’alcohol,
en els habits alimentaris, pensem en el tabac, pensem
—no tant, malauradament, perd una miqueta— en la
contaminacid, pero potser no en aquest tipus de riscos
en el treball i que la mateixa OMS denuncia.

I, evidentment, és inevitable que també els pregunti
—si, ara definitivament per acabar— com vostes perce-
ben, viuen 'impacte de la situacid, no només de la
crisi econdmica, sind de les politiques d’ajust i de
retallades que pateix el sistema sanitari, que afec-
ten d’'una forma molt clara i evident la seva qualitat,
que provoquen un increment de les llistes d’espera de
les operacions quirdrgiques i de les llistes d’espera
de les proves diagnostiques, no? Jo crec que aixo €s
necessari que vostes també donin la seva opinié en
aquest sentit.

L, bé, reiterar el meu agraiment, el meu interes pel que
vostes ens han dit, i també la claredat de 1’exposicié
i lariquesa, doncs, de la seva presentacio.

El president
Moltes gracies. Té la paraula I’honorable diputada se-
nyora Carme Capdevila.

Carme Capdevila i Palau

Moltes gracies, senyor president. Siguin benvinguts a
la Comissi6 de Salut senyor Josep Morell, president
de la federacid, la senyora Clara Rosas, que I'acompa-

nya també com a gerent de la federacid, perd tanma-
teix totes les persones en representacié de les diverses
entitats federades o també en representacio territorial.

Jo no puc fer altra cosa que comencar la meva
intervencio, i també 'acabaré de la mateixa manera,
agraint la feina que totes i cada una de les entitats que
formen part de la federacié porten a terme sobretot de
suport a les persones que tenen cancer i també a les
seves families. Per tant, aquest agraiment a tots els vo-
luntaris, que en s6n molts, que dia rere dia fan aquest
acompanyament tant als hospitals com als domicilis
de les persones, i sobretot també totes les altres actu-
acions socials que les diverses entitats duen a terme.

Jo en vull destacar, de la seva feina..., que voste n’ha
fet una exposici6é molt ben detallada, perd cadascu su-
poso que ens quedem amb aquells elements que nos-
altres considerem més claus. I en aquest moment a mi
m’agrada molt que a dintre de la seva visi6 o la seva
missié com a federacid, doncs, tinguin una part que €és
aquesta: la difusio i, sobretot, la conscienciaci6 de tota
la ciutadania de la responsabilitat que tenim envers la
nostra propia salut i les necessitats de viure d’'una ma-
nera molt saludable. Crec que aquesta difusio i aques-
ta conscienciacio si que es fan de manera intermitent,
jo crec que s’haurien de fer d’'una manera molt més
continuada. Perque si que €s veritat que potser cami-
nem una mica més, si que €s veritat que cada vegada
consumim menys tabac i menys alcohol, si que és ve-
ritat, doncs, que no utilitzem tants greixos en la nostra
alimentacid, pero si passés el test que ens han deixat
dintre de les carpetes als senyors diputats i diputades
d’aquesta sala jo estic molt convenguda que la gran
majoria de nosaltres no el superariem. Per tant, seguir
en aquesta linia de conscienciaci6 i de responsabilit-
zaci6 envers la nostra propia salut i fer-ho de manera
saludable.

També, dir que en aquests moments potser aixo €s
més necessari que mai. Tenim una situacié evident-
ment alarmant per a moltes families a Catalunya que
afecta també de manera molt directa els nens i les ne-
nes. Vostes diuen: «Hem de consumir, doncs, aquestes
cinc racions diaries entre fruita i verdura.» Malaurada-
ment la situaci6 de pobresa a casa nostra..., doncs, hi ha
molts nens i moltes nenes que aquesta alimentacié avui
dia no és assequible, perqué no poden aconseguir-la.
Per tant, bé, incidir en aquests habits alimentaris ho
considero importantissim. Pero jo tampoc no vull dei-
xar d’esmentar, que sempre ens n’oblidem..., bé, hi ha
gent que tenim la sort de viure en pobles i tenim unes
condicions climatologiques i uns factors ambientals
immillorables, perd €s que un 5 per cent de les cau-
ses que provoquen cancer sén provinents, doncs, pre-
cisament, de factors mediambientals. I aqui, doncs, no
sempre som prou valents davant de prendre mesures
que puguin evitar situacions d’alta contaminaci6, d’alts
indexs de contaminants a la nostra atmosfera.

Jo també vull destacar, com a molt positiva, la feina
que vostes fan, que aquesta és una feina secundaria
perd importantissima, que és tota la tasca de respir
als cuidadors principals d’una persona que cuida o al
cuidador d’'una persona que cuida una persona amb
cancer, aquests espais de respir per a aquest cuidador
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principal. Aixo..., moltes vegades posem I’émfasi on
I’hem de ficar, que €s la persona malalta, perd aquest
cuidador realment ha de tindre una fortalesa no sola-
ment fisica sin6 també emocional, i requereix, doncs,
aquestos espais de respir. I, per tant, jo agraeixo mol-
tissim aquesta feina. Tinc entés que se n’han ates més
de tres-cents, s’ha actuat en més de tres-cents malalts
aquest any, i també alhora facilitar tot allo que millora
la confortabilitat, I’accessibilitat per poder atendre mi-
llor aquesta persona malalta.

I insistir en aquest tema: en la informacid, la informa-
ci6 és importantissima. He vist en els seus esquemes
que la informacié és el «formatget»... —no ho han fet
amb..., ho han fet amb barres, no amb «formatgets»—,
perod seria el «formatget» més important, perque és
evident, eh? El dia que et diagnostiquen una situacio
de cancer la informaci6 €s poca, és a dir..., i la neces-
sites, de persones que han passat pel mateix, de perso-
nes expertes, de persones que t’entenguin en la teva
situacio, per tant, aquesta tasca és importantissima per
a tots vostes.

Jo..., només una qiiestié. Miri, jo em vaig emocionar
Paltre dia veient el reportatge de «la casa dels Xuklis»
ja acabada i en ple funcionament. Es a dir, molts de
nosaltres I’hem vist créixer, aquesta casa, i, per tant,
ara veure que ja s’obre aquella porta i que a dintre d6-
na un servei a les families amb nens malalts de can-
cer, doncs, escolti, jo em vaig emocionar i em van
caure les llagrimes —jo, mira, séc aixi. Pero aixo és
una feina de moltes persones que han entes aquesta
necessitat que, bé, la curacié del cancer no sén només
els aspectes medics, que sén importantissims —€s evi-
dent, eh?, que aquests son els principals—, pero que tot
aquest factor social, aquest benestar social, doncs,
home, és, jo en diria, valor afegit que pot millorar la
recuperacio de totes les persones que ho pateixen.

Jo els vull fer diverses preguntes. A I'iltima comissié
de la Comissié de Salut va compareixer ’associacié
Cancer Catalunya en que ens va fer una proposta a tots
els diputats i les diputades de constituir en aquest Par-
lament un grup..., un grup de treball, perque pogués-
sim treballar sobre la difusio, és a dir, treballar con-
juntament per la lluita contra el cancer.

A mi em va semblar interessantissima la constitucié
d’aquest intergrup. Aquest intergrup funciona en d’al-
tres qliestions aqui, en el Parlament. S6n diputats
i diputades que fan aquest treball més monografic, do-
nar-li la forma que faci falta. I jo crec que aixo real-
ment tindra exit si hi som tots, totes les entitats, des de
I’Associacié Cancer Catalunya —em sembla que ho dic
correctament—, ’Associacid Catalunya Cancer —Cancer
Catalunya o Catalunya..., és igual—, Associaci6 Catalu-
nya Cancer, perd també la federacié d’entitats. I per a
mi tindria sentit, si realment I'arribem a constituir, que
vostes hi fossin presents. Per tant, els pregunto que en
el cas que aixo tiri endavant si els pot interessar, doncs,
collaborar amb aquest grup parlamentari.

Una altra qiiesti6 €s el tema..., molts diputats que
m’han precedit i diputades els ho han preguntat, so-
bre el tema de la situacié econdomica que vivim i, per
tant, hi ha hagut una davallada important i també una

davallada important a nivell de les subvencions. Perd
jo aqui vull ficar émfasi que també ens hem d’ajun-
tar i hem de fer més forca també, ara més que mai,
per reclamar que de manera definitiva el 0,7 per cent
de 'IRPF es pugui gestionar des de Catalunya. El que
no pot ser €s que a hores d’ara, doncs, només un 7 per
cent del finangament estatal provingui..., quan a Cata-
lunya I'aportacié és molt superior.

I, per acabar, com podem ajudar-los. Voste ens ha de-
manat ajuda institucional, jo li pregunto com el podem
ajudar, a més del centim del cigarret, que jo, hi insis-
teixo, eh?, el ceéntim del cigarret, perd també impostos
als productors i als que elaboren el tabac i I’alcohol.
Com els podem ajudar a nivell institucional, és a dir,
des d’aquest ambit parlamentari, que és el que podem
fer per seguir..., que jo estic convenguda que molts
i molts de nosaltres ja ho fem a titol individual, perd
com podem seguir collaborant i millorant totes les ac-
tivitats que vostes duen a terme.

Moltes gracies per la seva preséncia, per les seves
aportacions. I vull acabar com he comencat: agraint-
los de nou la feina que vostes fan.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula el diputat Jordi Caiias,
del Subgrup Ciutadans.

Jordi Canas Pérez

Gracias, presidente. En primer lugar queria sumarme
a los agradecimientos tanto al presidente de la Federa-
cion Catalana de Entidades contra el Cancer, el sefior
Josep Morell, como al resto de miembros de la aso-
ciacion aqui presentes, de la federacion aqui presen-
tes. Ese agradecimiento por el trabajo que realizan,
que llevan realizando a lo largo ya de diez afios, y que
seguramente realizardn los proximos afios, esperemos
décadas. O no, ojald nunca, ojald llegara un momento
que no tuviesen que desarrollar ningun tipo de traba-
jo, ¢verdad?, eso seria lo éptimo.

Yo, sin embargo, antes de empezar el panegirico que-
ria también hacerles una valoraciéon. Mire, yo tuve la
suerte, desde la desgracia, de conocer a la Asociacion
Espaiiola de la Lucha Contra el Cancer, y creo que us-
ted ha hecho, no voy a entrar en el juicio de porque,
una valoraciéon muy injusta —muy injusta. Reducir el
trabajo de la Asociacion Espafiola de la Lucha Contra
el Cdncer a una mesa petitoria e incluso centrarse en
investigacion es profundamente injusto. Yo no sé€ los
motivos que llevaron al nacimiento de su federacion,
sinceramente no son muy relevantes, no quiero decir
que no me importen pero no son relevantes. Nacio
porqué existi6 una consciencia desde el territorio, des-
de la proximidad, de establecer, pues, mire, iniciativas
que se sumasen a aquellas que ya existian, con las de-
ficiencias logicas en nuestro pafs, en nuestra sociedad,
que me parece muy interesante de per se.

Es decir, yo creo que la sociedad civil, el tejido aso-
ciativo cuanto mds potente y mas numeroso sea mejor,
siempre y cuando la fragmentacién no lleve a la inefi-
ciencia —a la ineficiencia, perdén, eh? También debe-
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riamos a veces balancear lo que significa la excesiva
fragmentacion de los esfuerzos y lo que eso significa
ex post, es decir, la necesidad de crear una federacion
de asociaciones de lucha contra el cdncer porque si no
llega un momento donde la atomizacién de las inicia-
tivas puede significar ineficiencia. Pero ya le digo, yo
creo que ha sido un mal inicio, aunque después lo ha
corregido usted rdpidamente con la exposicion del tra-
bajo desarrollado por los diferentes miembros de su
federacion.

Otra valoracién. Cuando ustedes, en este diptico que
nos han pasado..., yo me sumo siempre a esta necesidad
que tuviésemos la informacién de estas comisiones an-
tes, porque la podriamos estudiar con profundidad y
nos servirfa para afinar nuestras dudas y los plantea-
mientos y aquellas preguntas que nos gustaria hacer-
les, ;no? Pero leyendo el diptico que ustedes nos han
pasado, de «Treballem junts contra el cancer», leo:
«Que és la Fecec? La Federacié Catalana d’Entitats
contra el Cancer aplega les tretze principals entitats de
Iluita contra el cancer a Catalunya.» Aqui hay un pro-
blema de preposicion: «de» Catalufia, no «a» Cataluiia,
porque hay otras entidades que trabajan en Catalufia en
la lucha contra el cdncer. Entonces, como yo considero
que es necesario sumar —sumar, sumar—, no es nece-
sario expulsar, ni desde la valoracidn, ni desde la con-
fusién de una preposicion, al resto de gente que traba-
jaen un tema tan fundamental como el que ustedes
desarrollan.

Pasado el breve inciso este de valoracion, respecto a
la informacién que ustedes nos han pasado en la ex-
plicacion tan exhaustiva de su trabajo. Evidentemente,
estamos ante una enfermedad que requiere como se-
guramente ninguna otra el trabajo del tejido asociativo
de nuestra comunidad. ;Por qué? No voy a decir na-
da que ustedes no conozcan con mas profundidad que
yo. Porque pocas necesitan del apoyo psicoldgico y de
la atencién personal, individualizada, de las personas
que sufren y viven el miedo a esta enfermedad, que
lo reciben desde el conocimiento mas primario hasta
el transito que siguen durante el proceso de la enfer-
medad. Pocas requieren de estar tan arropado a nivel
de informacion, casi de tutoria personal acerca de c6-
mo tiene que reaccionar uno frente a la enfermedad.
Y por eso el papel, en este caso, del tejido asociativo
es fundamental porque llega donde la Administracién
a veces no puede llegar y a veces no llega por ciertas
ineficiencias, un poco de consideracién psicologica
y humana de lo que significa el impacto de la enfer-
medad sobre el paciente.

Yo creo que la Administracién tiene camino por re-
correr, jeh?, dentro de sus capacidades, para intentar
tratar la enfermedad mds desde el paciente. S€é que
se hace y se intenta, jeh?, pero todavia mds: tratar el
paciente de una forma individualizada, de una forma
de ciento sesenta grados. No tnicamente desde el tra-
tamiento médico, sino también de la necesidad de la
atencion personal, del cuidado, del mimo, incluso, de
cémo y cudndo se dicen las cosas, de establecer los
itinerarios de la enfermedad, informar, seguir... Pero
como muchas veces no llega, el papel de asociaciones
o de federaciones —yo digo asociaciones, las que in-

tegran una federacién como la suya— es fundamental,
fundamental en dos de las tres etapas de la enferme-
dad, ;no?, o de la no-enfermedad.

La prevencidn, el trabajo en la prevencién, ya estd
muy dicho, ;no? Es decir, es fundamental, la preven-
cion es fundamental. Por lo tanto, el papel que se pue-
de hacer desde las asociaciones es formidable, queda
mucho por hacer, se ha hecho mucho, queda mucho
por hacer. Y es un papel que desde el tejido asociati-
vo es muy interesante que se desarrolle. El diagnés-
tico, ahi donde poco se puede hacer desde el tejido
asociativo, porque ahi depende de la inversion de la
Administraciéon. Una situacién que ahora si que se ve
en peligro, y esa es una de las preguntas..., no la volve-
ré a formular porque ya ha sido formulada, cémo in-
terpretan ustedes que puede afectar la situacion actual
de las finanzas o de los recursos destinados a nuestro
modelo asistencial y de salud sobre el diagndstico, la
prevencion y el diagndstico. Es un diagnostico precoz,
(eh?, si sumamos deteccién y diagndstico, diagndstico
precoz, ese capaz de detectarlo con suficiente antela-
cién como para que los tratamientos sean lo mds efec-
tivos posible.

Y después en el tratamiento. Evidentemente uste-
des..., hay una parte del tejido asociativo, yo creo que
ahi podemos sacar la fundacién, la Fundacién Josep
Carreras, porque seguramente es lo mds raro dentro
de la asociacion, tiene de todo y mucho, ;no? Pero el
tratamiento, la importancia del trabajo de sus asocia-
ciones en el tratamiento no médico pero si en el hu-
mano, en el acompafiamiento, en las necesidades de-
rivadas de la enfermedad. Y entonces es donde yo ahi
hay algunos datos que a mi me confunden un poco. Si
tenemos en cuenta que segun ustedes, no segtin uste-
des porque es una informacién publica, pero ustedes
aqui nos han expuesto que hay 240.000 personas que
en Catalunya actualmente padecen cédncer, cuando yo
miro las personas que desde su asociacién son aten-
didas, pues, a nivel numérico me parecen —siento de-
cirselo asi, ;no?— pocas. Pocas dada la necesidad que
tienen, repito, estos ciudadanos que sufren esta en-
fermedad seguramente en el tercer estadio, en el tra-
tamiento personal, psicolégico, de acompafiamiento,
informativo de seguimiento. Me parecen pocas, pocas
personas.

Entonces me gustaria saber si es que es un error mio
de interpretacion, o es un error de los datos que uste-
des aqui exponen, o es que realmente sus limitaciones
presupuestarias hacen que no puedan llegar a mas; por
ejemplo, asistencia a domicilio, 309 enfermos. Claro,
ya sé, hay unas limitaciones presupuestarias, pero aun
asi me parecen... (Veus de fons.) Si, si, pues, estd bien,
por eso se lo pregunto, para que usted me lo explique.
Esa era una de las dudas, que frente al niimero de per-
sonas y los presupuestos que ustedes gestionan, pues,
me parecian pocas las personas que tratasen. Enton-
ces, si realmente sus recursos les impiden tratar mds
realmente cudl serfa el nivel, el porcentaje de personas
que eventualmente podrian necesitar ese tipo de asis-
tencia y que no puedan recibirla por la falta de recur-
sos por parte del tejido asociativo entre los cuales a
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ustedes los incluyo de una forma especial, de especial
relevancia.

Después me gustaria saber, a pesar de este mal inicio,
qué tipo de colaboracidn tienen ustedes con la Asocia-
ci6én Espailola de la Lucha Contra el Céncer, si existe
alguna —si existe alguna—, para ver cémo trabajan con-
juntamente, en esa idea que deciamos de sumar y de
tener sinergias también desde el tejido asociativo.

(Qué mas? (Pausa.) Pues, pocas cosas mas.

El president

Senyor Cafias, li queden...

Jordi Canas Pérez

Si, si..., finalizo —finalizo. Yo, sumarme nuevamente
al agradecimiento. No quiero que ustedes interpreten
que la apostilla esta que les he hecho pone en cues-
tién el trabajo que ustedes desarrollan, nada mas le-
jos de mi intencién. Les agradezco personalmente y
por parte de Ciutadans el trabajo que hacen, es un tra-
bajo fundamental en nuestra sociedad —fundamental.
(Sona el senyal actistic que indica que s’ha exhaurit el
temps d’intervencio.) Y, pues, encoratjar-los a seguir
haciéndolo y reclamando de las administraciones pu-
blicas todo aquello que podamos darles en época de
constriccién de nuestros presupuestos, pero entendien-
do que ustedes tratan un tema que es vital —vital. Para
quienes hemos vivido cerca una situacién de familia-
res con cdncer nos damos cuenta de la importancia
que tiene el trabajo que, entre otros, desarrollan sus
asociaciones.

Gracias.

El president

Moltes gracies. T¢ la paraula la senyora Assumpcié
Lailla, com a portaveu del Grup de Convergencia
i Unio.

M. Assumpcié Lailla i Jou

Moltes gracies, president. I com no pot ser d’una altra
manera, doncs, donar també la benvinguda al senyor
Morell, la senyora Rosas i a les altres persones que us
acompanyen en aquesta compareixenga de la federa-
cié en aquesta comissié. Especialment a la senyora
Rosa Maria Pujol, a qui havia vist, quan en les epo-
ques en que la diputada que els parla era jove, compa-
reixer en aquest Parlament com a secretaria general de
Joventut, per tant, també, especialment, doncs, fer-li
una salutacié especial.

Entrant ja en materia, agrair-los la seva explicaci6 per-
que, ho hem parlat en aquesta comissi6 i en d’altres,
val la pena fer a vegades una mica de recorregut his-
toric, perque ens ajuda a tots a collocar les coses alla
on son, no? Esa dir, les coses no surten com a bolets
perque si en un moment donat, siné que sempre hi han
unes causes que porten a promoure unes associacions,
un funcionament social, una activitat, un programa de
govern, etcetera, no? Per tant, agrair-los la seva com-

pareixenca i la seva explicacid en aquest sentit, perque
vostes evocaven en la seva compareixenga a alguns
grups parlamentaris la importancia de la corespon-
sabilitzacio de cadascun de nosaltres en la salut, no?,
una cosa que el conseller Ruiz fa cosa de mes i mig o
dos mesos va dir, que alguns grups no compartien en
aquell moment, i avui, doncs, amb la seva explicaci6
ens inciten a tots a coresponsabilitzar-nos amb la salut.

I és evident que ha de ser aixi —é€s evident que ha de
ser aixi—, perque a la salut cadascun de nosaltres tenim
molta cosa a dir-hi, molta cosa a jugar-hi. Compartei-
xo la reflexi6 que feia I’honorable diputada Capde-
vila, de dir: «Veient el test, aquest que ens passaven,
doncs, tindriem forg¢a dificultats per superar-lo molts
de nosaltres, que tenim el convenciment que portem
uns habits de vida saludables», no? I que quan agafes
iels tradueixes en activitats reals de la teva vida quo-
tidiana t’adones que realment aixo no és aixi i que hi
ha molta feina a fer de prevencid, no només amb les
persones adultes, amb aquest canvi de consciencia que
tenim sobre la nostra propia vida, sin6 també i sobre-
tot en els infants, que sén els que en un moment donat
poden posar les bases per a uns bons estils de vida
saludables en la seva edat adulta, no? I, per tant, en
aquest punt agrair-los també aquesta explicacio.

Jo voldria fer com tres grans blocs en la meva inter-
vencio, per tant, fer-li reflexions en tres nivells. Un,
preguntar-los el perque de la Fecec. Vostes ho ex-
plicaven clarament, i comparteixo la intervencié del
company Vendrell en el sentit de dir: «<Home, aqui, a
Catalunya que moltes vegades tenim un associacionis-
me molt participatiu perd molt atomitzat», no?, que a
vegades, doncs, fa que la interlocucid, no només amb
I’Administracié sind amb altres ambits d’accid, es pot
veure fragmentada o pot perdre’s, no? Amb aquesta
fragmentacid del teixit associatiu pot perdre no la rad,
perque la rad no la perd, pero si la forca per tal de
ser interlocutor real i verag amb un altre, i, per tant, la
importancia de la federacié com a interlocutor jo crec
que es clau.

Perd com es tradueix aixd a la practica? Es a dir, la
pregunta que els voldria fer... Parlaven del paper de les
TIC, no? Crec que és important, i sobretot si des de la
federaci6 es pot donar paper a les noves tecnologies en
cadascuna de les associacions que vostes representen,
perque entenc que la realitat de cadascuna d’aquestes
associacions, i vostes ho explicaven, no?, va des de les
ostomies a la leucémia i passant per la patologia con-
creta o per I'atenci6 a la infancia. Per tant, en tot ai-
X0 quin paper vostes com a federacié poden desplegar
per tal d’incitar a la practica o a potenciar les TIC.

Després, una altra pregunta sobre la formacid. Vos-
tes parlaven del voluntariat, que €s clau —€s clau—, aqui
crec que tots compartim que €s 1’eix de 1’accié en el
seu ambit i en molts d’altres perd que el paper del vo-
luntariat és clau. Pero vostes segurament, i ara aqui
m’agradaria entrar ja a la segona part del bloc, tot
i que les seves associacions donen serveis o donen
atenci6 i recullen molts ambits, des de la recerca pas-
sant per 'atenci6 als hospitals, no?, el que deéiem de
promoure la compra de material hospitalari per tal
d’afavorir millors tractaments o millors diagnostics,
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pero I'eix que crec que és fonamental de la seva aten-
ci6 és el suport psicologic. Perd un bon suport psico-
logic necessita una formacio, no? Per tant, com gesti-
onen vostes la formacié d’aquest voluntariat per poder
donar aquest suport psicologic, perque I'actuacié que
es pot fer és transversal, no? Actues en molts ambits,
des de la perspectiva que poden cobrir les mancances
d’habitatge, per exemple, no? Deien: «A les families
que vénen de fora, donar-los aquesta cobertura en ha-
bitatge.» O poden cobrir mancances d’oci també, per
que no? Quan un infant esta ingressat en un hospital
i necessita tenir aquests espais d’atenci6 a l'oci tan vi-
tals i importants per als infants, per a tots, pero espe-
cialment també pels que estan ingressats en un ambit
hospitalari, que ja de per si genera, jo crec, una serie
d’angoixes a tractar d’'una manera diferent, no?

Per tant, com coordinen tot aixo i, a la vegada, quina
coordinacié duen a terme amb aquells equips especia-
litzats o professionals que poden donar suport a tot ai-
x0, no? I em ve al cap el tema dels PADE. Vostes crec
que treballen clarament amb el dol, eh?, i el dol tots
sabem que ve a posterior d’'una mancanca, sigui d’'una
mort o sigui també d’una extirpacié d’una part del cos,
per exemple, produida en aquest cas per un cancer, pe-
r0 que el dol moltes vegades comenca abans, i tot aixo
s’ha de treballar i s’ha d’acompanyar. I en un punt fi-
nal de la vida potser hi han equips especialitzats, com
son els PADE, que fan una gran tasca, que segurament
amb vostes duen a terme alguna coordinacid, per tant,
poder aprofundir una mica en aixo.

Perque, a més, comentava amb la companya Begonya
Montalban, també diputada del meu grup parlamenta-
ri, que a vegades la importancia que tenen les angoi-
xes de les persones que pateixen un cancer sobre la
simptomatologia, sobre efectes secundaris, sobre al-
tres preocupacions socials que poden envoltar la ma-
laltia, poques vegades els circuits establerts..., donen
resposta a la demanda perd no donen resposta a la
necessitat. Perque darrere d’aquest qiliestionament o
d’aquesta angoixa hi han unes inquietuds que sén pors
i pors que s’han de treballar molt bé, no? I, per tant,
com gestionen vostes també tot aixd amb els equips
especialitzats o amb aquells que poden, doncs, donar
aquesta atencié d’'una manera, en principi, més regla-
da, no?

I, per acabar, ja I'altim bloc, la gran pregunta: que
necessiten? Es a dir, des de I’ambit politic som forca
sensibles, en aquesta comissié concretament, pe-
1o crec que ho podriem generalitzar a tota la resta de
comissions, a tots els diputats del Parlament de Cata-
lunya i d’altres, davant d’'una malaltia obviament els
politics o aquells que podem gestionar uns pressu-
postos publics o aquells que tenim manera de canviar
un funcionament social mitjangcant noves normatives
som sensibles a tot aixo. Per exemple, i vull recor-
dar, doncs, que fa..., crec que va ser I'iltim any, que al
Congrés dels Diputats, a instancies de Convergencia
i Unid, es va canviar una legislacié que permetia aga-
far la baixa laboral als pares que tenien un fill amb
una patologia de llarga duracid, com pot ser, en aquest
cas, un cancer, no?

T aix0 son petites coses que a vegades no es decideixen
a la Comissi6 de Salut d’un Parlament sin6 que es de-
cideixen en altres ambits, com pot ser aixo que afecta
la regulaci6 laboral, eh? I de dir: «Aqui nosaltres te-
nim coses a dir i a fer, no?» I, per tant, des d’aquesta
perspectiva i posant-nos, Obviament, com no pot ser
d’una altra manera, a disposicié de la seva federacio
1 de cadascuna de les entitats que representen, que ne-
cessiten? Des d’una perspectiva ja no només practica,
ja no només de dir: «Escolta'm, estem en aquests mo-
ments treballant en aquest ambit i necessitem suport,
estem...», sind més enlla. Esa dir, des d’una perspec-
tiva molt més general, perque Obviament, i ja ha anat
sortint al llarg de la seva compareixenca, a vegades al
darrere hi ha d’haver uns canvis d’actituds, hi ha d’ha-
ver uns canvis d’enfocament, no?, la mirada ’hem de
posar en una altra manera, perque la societat canvia
també i les necessitats també. Per tant, crec que aqui
els politics tenim alguna cosa a dir també en tot aquest
canvi o en totes aquestes necessitats, no només prac-
tiques o pragmatiques siné tot alld que pugui fer refe-
réncia a un canvi social.

Jo ho deixaria aqui. I acabar reiterant una vegada més
la seva exposicid, que ha estat clara, que ha recollit
perfectament que és el que fan vostes i que fa cadascu-
na de les seves entitats, que, a més a més, han donat a
entendre que la seva federacié no ofega les entitats si-
né que les ajuda a créixer, que crec que aixo €s impor-
tant, i que, a més a més, facilitant aquesta negociacio,
mediacié entre elles crec que encara donen..., multi-
pliquen, no?, la feina que fa cadascuna d’elles. I, per
tant, acabar una vegada més, els ho deia, agraint-los
la seva compareixenca i la tasca que vostes fan, i po-
sar-nos a la vegada a la seva disposicié per a tot allo
que necessitin.

El president

Moltes gracies. Té€ la paraula el president, el senyor Jo-
sep Morell.

Josep Morell i Mird

Bé. Si els sembla..., han fet moltes preguntes i moltes
demandes; legitim. Jo, evidentment, els ho agraeixo
perque a vegades les preguntes, les queixes, fins i tot
manifestacions que et poden, diguéssim, no agradar
quan te les fan, doncs, t’ajuden a modificar i avangar.
I amb aixo jo, com poden entendre, com a empresari,
perque no €s ben bé el meu ofici, aquesta €s la meva
motivacid, hi estic prou avesat i prou motivat a fer-ho.

Perd una mica, per mirar de contestar a tothom, hi ha
hagut un cert comt denominador, que €s I’ambit del
voluntariat, perque €s alguna cosa molt propia del nos-
tre pais, que li diria a la Clara, que esta més propera a
aquests programes de formacid, que us expliqui amb
una mica de brevetat, perque siné... El tema €s llarg,
és extens, i li garanteixo que no m’acabarien les pa-
raules, tinc corda..., si ho volen, podem quedar-nos tot
el cap de setmana, i tenim un divendres pel mig, no
tinc cap inconvenient, eh? (Rialles.) Perd em sembla
que no tothom hi estara d’acord, no? (L’orador riu.)
Pero la Clara si que us podra, diguéssim, exposar una
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mica... Eh?, president, si li sembla..., que pugui..., dins
de 'ambit del que és voluntariat, formaci6, com ho co-
hesionem, tot aixo.

El president

Molt bé, doncs, li donem la paraula a la senyora Clara
Rosas, i amb posterioritat també li donaré la paraula
a voste.

Clara Rosas (gerent de la Federacié Catalana
d’Entitats contra el Cancer)

Gracies. Doncs, intentaré ser breu. A veure, dins del
que és el voluntariat la formacid, tal com ha asse-
nyalat molt bé la diputada, €s molt important prepa-
rar aquests voluntaris per a 'acompanyament. I se’ls
déna una formaci6 del que és la malaltia, basicament,
i sobretot després se’ls déna una explicaci6 des d’un
psicooncoleg que els explica com €s viure amb cancer.
Es a dir, que esta vivint..., 0, en general, quines son les
fases en que es trobara un pacient i en que ells poden,
doncs, visualitzar com es troba aquesta persona, no?

I després també es treballa molt tot el que sén els 1i-
mits del voluntariat. Es a dir, és molt important que el
voluntari tingui clar que la seva tasca és la d’acompa-
nyar, res més que la d’acompanyar, i que, per tant, ha
de saber molt bé quins son els seus 1imits i quins sén
els seus drets i quines son les seves obligacions, basi-
cament. Aix0 seria la formaci6 basica.

I després també tenim una formacié avangada en que
es treballa molt la gestié de les emocions. Per que?
Perque, doncs, en aquesta tasca d’acompanyament €s
molt important saber gestionar les propies emocions
davant de les situacions en que es troben, amb el qual
s’intenta donar eines i recursos per poder fer aquest
acompanyament de la millor manera possible.

Aquests serien els dos grans continguts de les dues
formacions que tenim actualment.

El president

Molt bé, moltes gracies. Senyor Morell...?

Josep Morell i Miré

Bé. Hi han hagut dues intervencions que m’han deixat
una mica preocupat, francament, perqué d’animadver-
si6, contra ningd. Es que no té gaire sentit perqué aqui
no es tracta de competir. El que si que jo he pretes és
dir: «Senyors, estem en un canvi d’escenari, no?» Jo
ja en tinc seixanta, i de petit vaig viure un tipus d’es-
cenari que no €s el que em vaig trobar I’any 2005, o
I’'any 2003, quan em vaig posar en aquest ambit, no?
I aquelles escenes que jo tenia de petit, doncs, he dit:
«Mirin, senyors, jo les vaig veure d’una manera, que
eren unes taules petitories.» Perd he parlat d’aque-
lles taules com podia parlar de les de la Cruz Roja,
que era la Conchita Velasco, per dir alguna cosa, no?,
perque era el que jo de petit vaig veure. No vull anar
més enlla d’aixo, no?, perd no amb anim, diguéssim,
de menysprear ni menystenir. De la mateixa manera

que he recollit I'afirmaci6 del diputat que ha dit que la
Fundaci6 Carreras era «rara». Jo entenc que quan ha
volgut dir «raro» era el mateix esperit meu, €s a dir,
diferent, no? Doncs, amb aquest esperit de diferencia
i amb tot el respecte, €s el que pretenia dir.

Seguint amb aquesta linia d’argument, i també in-
tentant contestar la... A veure, jo no parlaré en cap
moment del que hem de fer, jo parlaré del que hem
fet. Parlavem de I’associaci6 espanyola o ara de l'as-
sociaci6 catalana... Bé, no sé€ ben bé com, perque ha
anat canviant de nom els ultims anys, perd m’és igual:
tots sabem..., tots som prou inteHigents i prou adults
per saber de que estem parlant, no? Doncs, bé, ens hi
hem trobat moltes vegades, I'iltim programa encara
em sembla que fa una setmana que es va tancar, no?
Vam estar conjuntament amb I’'anomenada associaci6
espanyola i amb 'anomenada Federaci6 Catalana con-
tra el Cancer en un programa que hem fet conjunta-
ment amb Transports Metropolitans de Barcelona, i és
que, a més a més, esta exposat a tots els que agafen els
autobusos i els metros. Potser nosaltres som dels pri-
vilegiats, jo séc un d’ells, que vaig bastant amb taxi
o vaig bastant amb cotxe, pero els que agafen auto-
bis i metro deuen haver vist que la collaboraci6 per
part del que és la Federacié Catalana d’Entitats contra
el Cancer i per part del que és I’associaci6 espanyola,
quan realment aixo convé i el projecte és engrescador
ho fem. Perque hi ha una cosa molt important, i li con-
testo a voste, diputat: no €és dificil cohesionar, és molt
facil. Perque el protagonista de la pellicula no vol ser-
ho, que és el malalt, i de la mateixa manera que el ma-
lalt no vol ser el protagonista els que estimen el malalt
encara menys, i €s el gran protagonista. I, en aquest
sentit, €s molt facil unir esforgos.

I un altre també de molt important, basat en el res-
pecte, perque aquest moviment, on hi ha un paraigua
a sobre que intenta, diguéssim, dinamitzar i que vagi
tot una miqueta..., €s una mica com l'oli que fa que els
engranatges... —jo séc metallirgic, no?, diuen que I'oli
és mig mecanic—, que fa que les coses rodin millor,
que €s la federaci6 espanyola, saben i s’adonen del
gran avantatge... Algi n’ha dit atomitzaci6, no és tal
atomitzacio, €s proximitat al malalt, €s proximitat a la
idiosincrasia. Perque no és el mateix el Baix Ebre, per
dir-ho d’alguna manera, que Roses, son dos perfils,
s6n dos tarannas diferents, i com més propera estigui
aquella persona que ajudara al malalt millor. Amb la
qual cosa, com a federacid, doncs, €s facil; en aquest
sentit, ha sigut facil.

Jo no sé si €s 0 no és, perd va brollar i va sortir, aques-
ta iniciativa, precisament d’aixo. En la mesura que,
aixi ens ho van dir, aixi ho vaig recollir i aix{ ho vaig
llegir, que els que van comengar aquest moviment
contra el cancer van dir que es dedicarien a recer-
ca i a hospitals, hi va haver gent que va dir: «Doncs,
nosaltres ens ocuparem dels malalts.» Pero, a veure,
aixo esta a ’hemeroteca, perque jo ho he llegit. Ara,
la conseqiiencia de tot aixo? Resulta que sén dos com-
plements o dos protagonistes, diguéssim, que no ho
volen ser, si més no els que estan a la federacié d’enti-
tats no ho volen ser, que fan que aixo ajudi els malalts,
que és el que es pretén.
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I, evidentment, també 1i diré una cosa, jo estic aqui
des de I'any 2003. O sigui I’'Oncolliga Barcelona es va
gestar al meu despatx tots els dilluns de les vuit i mit-
ja a les deu del mati, i la vam constituir el 31 de de-
sembre del 2003. El primer president que era en Diaz
Salanova, deia que el 2003, jo dic que és el 2004 per-
que vam comencgar a fer la feina 1’1 de gener del
2004. I he tractat, doncs, diferents administracions,
diferents representants politics..., amb tots, absoluta-
ment amb tots els que he tractat m’he sentit exquisi-
dament ben tractat, no tinc res per queixar-me. I he de
dir que del que he trobat en I’ambit de la salut, com-
parat amb el que hem vist en altres paisos, sense anar
més lluny amb Franga, Catalunya en pot estar molt sa-
tisfeta, i el que hem de mirar és de no anar enrere.

I anar enrere..., i aqui agafariem i traurfem la campa-
neta de les retallades. Miri, escolti, jo sc empresari,
jo també tinc retallades al meu pressupost i no me les
ha portat ’Administracié publica, me les ha portat el
context, no?, i m’he d’espavilar. I abans resulta, doncs,
que el 40 per cent de la meva facturaci6 estava dins
de I'ambit espanyol i ara resulta que el 80 per cent es-
ta fora de ’ambit espanyol; m’he hagut de buscar la
vida. Doncs, nosaltres farem el mateix. Bé, fins i tot,
estem motivats, perque voste m’ha preguntat com ho
veia: amb optimisme. Perque cada vegada se’n curen
més, perque cada vegada hi han aquests 240.000 pa-
cients que gracies a Déu no tots necessiten les fun-
dacions, evidentment! O sigui, n’hi ha que tenen la
malaltia cronificada, és que ells son els mestres, ells
son els que ens ensenyen a nosaltres el que hem de dir
als malalts, deixeu-me que ho digui aixi, de recent
incorporacio.

Vol dir que és una feina que, evidentment, ens motiva.
Jo a qui he d’aplaudir, evidentment, sén els professio-
nals, que en sén setanta-set, i els cinc mil voluntaris,
perque la resta, en el meu cas com a president, el que
fem és mirar d’impulsar i dedicar-hi part del nostre
dia, de les nostres setmanes, dels cap de setmana, que
fem alla uns «bolos», que anem a sopars i a dinars
i a coses d’aquest tipus, i no gaire cosa més. O sigui,
la veritable vocaci6 jo sempre he dit que €s la del vo-
luntari, que, a més a més, ho fa sense cobrar, i hi ha
aquell personatge que tria com ofici, com a vocaci6
ser treballador social. A mi em supera, no?

També m’han demanat informacio. Bé. A veure, a
totes les webs de totes les entitats hi ha molta infor-
macié. A mi ningti em va demanar que ho portéssim,
no hi tinc cap inconvenient, perd també penso que
com a diputats, doncs, bé, tenen vostes una possibili-
tat d’accés probablement molt superior a la meva. Pero
no tinc cap inconvenient a la propera compareixenga
d’abans fer-los arribar tota la informacié que reque-
reixin; €s més, si ho volen, els donaré el meu correu
electronic perque ningu se senti menys informat, per
dir-ho d’alguna manera, no?

Quant al grup de treball, diputada, quan vulguin, cap
problema, tot al contrari, Es que ho hem fet, no hi te-
nim cap problema, coneixem noms i cognoms. En I'dl-
tim Govern no, en el primer Govern jo vaig ser qui
va demanar d’asseure’m en una taula, quan hi havia de
gerent del Pla director d’oncologia en Roger Pla, i en

vam estar parlant. Potser hi havia punts de vista dife-
rents, bé... Es veritat que quan la gent, com aquell qui
diu, surt a jugar tot i sent amics a vegades se li escapa
aun la cama i fa mal al contrari, i s6n amics, i van a
sopar junts. Doncs, bé, jo diria que aqui el més impor-
tant de tot és que el principal protagonista, que és el
malalt, no ho vol ser i la resta volem ajudar-lo a ell.
O sigui que...

L’Administraci6? Doncs, tant de bo sempre tingui fei-
na, PAdministracié publica, perque si no li passaria
com a nosaltres, ens quedariem sense vocacid, no? No
podriem ajudar ningu si ens quedéssim sense malalts,
no? Sempre tindra feina ’Administraci6 publica i, evi-
dentment, ha de canviar en el temps i s’ha d’adaptar
en el temps, en uns moments és d’una manera, en uns
altres moments €s d’una altra. Pero nosaltres en aquest
joc no hi entrem, perque nosaltres només tenim un
protagonista i, ho repeteixo, que no en vol ser: aquell
nen petit que esta a Sant Joan de Déu i que no sap
que li passa, per exemple, no? O aquella persona que
se sent hiperpotent i, com aquell qui diu, li acaben
de donar el diagnostic i es troba el mig d’un hospital,
no public, privat, d’alta categoria, pagant una senyo-
ra minuta per al professional que Iatén i quan, com
aquell qui diu, traspassa el llindar de la porta es trans-
forma en una petita cuca que diu: «Algu em pot dir
alguna cosa de que va aix0?» I sén els mateixos ma-
lalts, els 240.000 malalts que hi ha a Catalunya, que
son els principals testimonis que ajuden que aixo tiri
endavant. Jo contestar-ho tot, diguéssim, exhaustiva-
ment..., a la vostra disposici6é o a la seva disposicid,
pero és molt dificil, no?

Que demanem? Miri, hi ha una cosa que si que de-
manem. Vostes sén els nostres representants, els
demanem el seu compromis, els demanem que aqui,
que, de fet, hi ha una terrassa i hi ha un microfon, que
el fet de parlar del que fem —i per aixd venim a donar
explicacions, perque estem celebrant deu anys de la
Fecec, per nosaltres és una joia—, doncs, que ens aju-
din en aquest sentit. Que quan en sentin a parlar di-
guin: «Aquella gent ho fa bé.» Perqué en la mesura
que la societat civil..., hi treballem tots plegats, per a
la societat civil, probablement hi ha molts problemes
que ara tenim que no tindriem. Perque una de les mis-
sions d’aquestes ONG precisament €s tornar valors a
la societat civil, que els hem perdut per raons ics, jo
no hi entraré, i és una feina que indirectament també
fem. I, en aquest sentit, els demano el seu compromis
i la seva complicitat.

Alhora, si surt aquest grup de treball probablement
podrem posar metrica a unes diferéncies economi-
ques de tractament, pero aixo, en tot cas, sera en un
altre moment. Es a dir, comptin amb nosaltres. Per-
sonalment m’implicaré en el que pugui perque, evi-
dentment, jo he de dedicar part del meu temps a gua-
nyar-me la vida, pero el meu compromis hi sera.

I altres coses concretes. Jo no he demanat un impost,
eh?, jo simbolicament..., perque quan dius: «Home,
si el consumidor...» Perque és que jo s6c empresa-
ri 1 m’agrada guanyar, i penso que em sera molt més
facil dir: «Aquell consumidor de tabac que si déna
una volta de 360 graus segur que troba algun intim
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seu que té una patologia del cancer que li diu: «Es-
colta, ddna’m un centim per paquet, tu». Si trobéssim
els instruments i vostes ens hi ajuden seria ideal, per-
que aquests segur que ho tenen facil, no caldra que
els expliquem gaire coses i els parlem d’intervencions
i no intervencions. Deixar un ceéntim, coses d’aquest
tipus, no?

Jo segur que no ho he contestat tot. M’agradaria, pe-
ro em sembla que el president també em dira: «Escol-
ta, potser que plegués.» Moltissimes gracies pel seu
temps, a la seva disposicio, i per nosaltres ha sigut una
satisfaccié poder-ho celebrar amb vostes.

El president

Moltes gracies, senyor Morell i senyora Clara. La ve-
ritat s que ha estat molt bé, crec que la comissio esta
agraida de la seva compareixenca. Han tingut una pri-
mera part en que han mostrat, diguem-ne, més teécnica
i han mostrat tot el que estan fent, i que de ben segur
que tots els diputats ho posen en valor. I una segona
intervencid, aquesta de resposta, que crec que ens han
demostrat més la part més, diguem-ne, humana. Hi
ha posat més el cor, hi ha posat, inclis amb la seva

expressio, el que significa el dia a dia de vostes, que
realment no han agafat aix0 com a professié sind
que ho han agafat com un servei als altres.

I, des d’aquest punt de vista, doncs, la comissio i tots
els diputats i diputades és el que més valorem, pe-
ro també valorem el fet que en aquests deu anys que
porten vostes ja van néixer amb una idea, tal com em
van dir quan ens vam veure, de tocar el malalt, d’estar
al seu costat i de poder estar molt repartits arreu del
territori, en aquest cas del territori catala. Per tant, jo
crec que ha sigut molt fructifera aquesta tarda.

I jo com a president, doncs, també valoro les interven-
cions dels diputats, perque aqui estem per dir el que
creiem i els que compareixen per contestar, el que tam-
bé creuen. I si després podem sortir junts i que la feina
de tots, tal com han dit alguns dels diputats, sigui en
benefici d’aquesta gent que pateix, doncs, haurem fet
feina.

Moltes gracies a tots.

S’aixeca la sessio.

La sessi6 s'aixeca a tres quarts de vuit del vespre.
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