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El Ple del Parlament, en la sessió tinguda el 24 de novembre de 2022, d’acord amb l’article 161 del Reglament, ha debatut la Moció subsegüent a la interpel·lació al Govern sobre les prioritats del conseller de Salut (tram. 302-00208/13), presentada pel diputat David Cid Colomer, del Grup Parlamentari d’En Comú Podem, i les esmenes presentades pel Grup Parlamentari de Ciutadans (reg. 77072), pel Grup Parlamentari de la Candidatura d’Unitat Popular - Un Nou Cicle per Guanyar (reg. 77417), pel Grup Parlamentari Socialistes i Units per Avançar (reg. 77419), pel Grup Parlamentari de Junts per Catalunya (reg. 77442) i pel Grup Parlamentari d’Esquerra Republicana (reg. 77445).
Finalment, d’acord amb el que estableix l’article 161 del Reglament, ha aprovat la següent
Moció
1. El Parlament de Catalunya insta el Govern a: 
a) Destinar, el 2023, el 25% del pressupost de salut assignat a l’atenció primària.
b) Destinar l’augment pressupostari en atenció primària als equips d’atenció primària.
c) Recuperar la dotació de professionals de medicina, infermeria i treball social i de personal administratiu que els equips d’atenció primària tenien el 2010, dotar-los amb personal suficient i cobrir-ne les absències per baixa, vacances i jubilació.
d) Garantir l’accés als centres d’atenció primària i, per tant, als diversos professionals de l’equip d’atenció primària, en un màxim de quaranta-vuit hores.
e) Garantir la reobertura de tots els consultoris mèdics amb el funcionament dels mateixos serveis de què disposaven abans de la pandèmia de covid.
f) Mantenir la longitudinalitat com un principi bàsic del nostre model d’atenció primària pels beneficis que té en la reducció de la mortalitat dels pacients, com demostren les evidències científiques, i no crear unitats específiques que contravinguin als principis de l’atenció primària.
g) Garantir que els equips d’atenció primària seran els qui assumiran l’atenció sanitària dels usuaris de les residències i dotar-los dels recursos necessaris.
h) Possibilitar, en el termini de quatre mesos, la gestió directa de les llistes d’espera i les agendes dels especialistes d’hospital, és a dir, l’accés a la programació de visites des de l’atenció primària, tant de les proves com de les primeres visites.
i) Aturar el procés de concentració pediàtrica al conjunt del territori, atès que, a la pràctica, comporta la pèrdua de l’atenció pediàtrica als centres d’atenció primària, tal com demostra el que està succeint en municipis com Sabadell (Vallès Occidental) i Santa Margarida de Montbui (Anoia), o a Barcelona.
j) Obrir un procés de debat públic i transparent sobre el model d’atenció pediàtrica per als propers deu anys amb els professionals sanitaris, els experts, les societats científiques, les entitats, les associacions i les famílies usuàries.
k) Establir una partida pressupostària addicional per a acompanyar i donar resposta a les necessitats sanitàries dels milers de ciutadans que pateixen covid persistent, i també crear unitats de referència territorial i abordatge transversal i generar mecanismes de difusió d’aquestes unitats.
l) Donar un fort impuls a la implantació dels programes de salut bucodental pública i la Llei 12/2020, del 13 d’octubre, de l’atenció pública de la salut bucodental.
m) Reforçar el servei de suport psicològic adreçat a adolescents i joves per a detectar i atendre, d’una manera preventiva, el patiment psicològic i els problemes de salut mental posant en marxa un programa d’atenció psicològica gratuïta i sense hora demanada, per a adolescents i joves de dotze a vint-i-dos anys, amb cobertura a tot Catalunya i equitat territorial.
n) Posar en marxa, per mitjà d’una campanya d’informació i de difusió, un telèfon específic, integral i gratuït d’atenció al suïcidi.
o) Equiparar progressivament les condicions laborals del personal de totes les empreses públiques del Servei Català de la Salut amb la dels treballadors de l’Institut Català de la Salut.
p) Destinar els recursos econòmics necessaris per a establir, en la negociació del conveni del sistema sanitari integral d’utilització pública de Catalunya (Siscat), un calendari per a equiparar les condicions laborals de tots els treballadors sanitaris del Siscat.
q) Garantir el retorn a tots els treballadors sanitaris del Siscat de la retallada del 5% en les nòmines.
r) Posar en marxa un pla de xoc per a fer front a la jubilació de milers de facultatius els propers cinc anys i un pla per a retenir els metges interns residents que es formen a Catalunya i que marxen a altres comunitats autònomes un cop finalitzada llur formació, i també reclamar al Govern d’Espanya que incrementi significativament les places per a metges interns residents que s’ofereixen a Catalunya i les places per a cursar estudis de medicina a les facultats catalanes.
s) Estudiar la possibilitat que tots els professionals del Siscat rebin la nòmina directament del Departament de Salut.
t) Aprovar l’ordre que modifica l’annex 1 del Decret 354/2002, del 24 de desembre, pel qual s’estableixen els terminis màxims d’accés a determinats procediments quirúrgics a càrrec del Servei Català de la Salut, per a garantir un temps d’espera de menys de sis mesos per a les operacions de reconstrucció mamària, perquè sigui vigent l’1 de gener de 2023.
u) Impulsar de manera decidida la internalització del transport sanitari i del 061.
v) Establir una línia d’ajuts a les persones amb malaltia crònica, especialment amb deficiències respiratòries, que necessiten aparells sanitaris que consumeixen electricitat i que han patit un increment desmesurat de la factura de la llum, com els malalts d’esclerosi lateral amiotròfica, als quals, a més, cal accelerar al màxim el reconeixement de la seva dependència per part de l’Administració de la Generalitat.
2. El Parlament de Catalunya creu imprescindible que la tramitació en el Congrés dels Diputats de la Proposició de llei per a garantir el dret a una vida digna de les persones amb esclerosi lateral amiotròfica sigui desbloquejada per a permetre’n el debat i la votació d’una iniciativa que busca millorar les condicions de vida d’aquests malalts.
3. El Parlament de Catalunya sol·licita al Govern d’Espanya que acceleri el procediment d’incorporació dels fàrmacs d’immunoteràpia dirigida contra el càncer de mama metastàtic autoritzats per l’Agència Europea del Medicament, com el pertuzumab, neratinib, olaparib, talazoparib, tucatinib, trastuzumab, pembrolizumab i pembrolizumab, al catàleg de prestacions sanitàries i a la cartera de serveis comuns del Sistema Nacional de Salut i, mentre això no es faci efectiu, a abonar-ne el cost a les malaltes que els necessitin.
4. El Parlament de Catalunya insta el Govern a millorar la gestió de la demanda per a accedir a les tècniques de reproducció assistida entre els hospitals públics que ofereixen el servei públic de reproducció humana assistida, amb la finalitat de disminuir les llistes d’espera i evitar els greuges entre territoris, i també a implantar, a les regions sanitàries Lleida i Camp de Tarragona, serveis propis de fecundació in vitro, i en el cas de Lleida també d’inseminació artificial, assegurant que tots els serveis de reproducció humana assistida siguin de qualitat.
Palau del Parlament, 24 de novembre de 2022
El secretari primer, Ferran Pedret i Santos; la vicepresidenta primera, en funcions de presidenta, Alba Vergés i Bosch
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