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Castellón tenga la A·7, tenga ampliada una autopista –que 
sabe usted que la construyó el Partido Popular con dinero 
autonómico en la etapa de Paco Camps– desde Sagunto 
hasta el aeropuerto de Castellón, y ahí se cortó . Rajoy anun·
ció con 430 millones que continuaríamos pero ahí se tapa, 
se corta, no existe, ustedes han decidido descartarlo .

Con lo cual, lo que le pido lealmente es que en alta veloci·
dad, además de lo de Chamartín y Atocha, lo dejen como esta·
ban, que los trenes puedan pasar, los de alta velocidad y los de 
mercancías, y además que continúen con el desdoblamiento de 
la A·7, que desgraciadamente ustedes han seccionado, porque 
así vendrá esta gigafactoría, vendrán más y seguiremos siendo 
una comunidad autónoma competitiva. Por lo tanto, nosotros, 
desde la absoluta lealtad, lo que les damos son recomendacio·
nes; los otros lo que hacen es llevarlos a los tribunales.

Por tanto, acepte esta interpelación y esta sugerencia de que 
regresen en todo, en cercanías, en media distancia y en alta 
velocidad, en AVE y en corredor mediterráneo, a los plazos, 
las previsiones y los compromisos del Partido Popular.

Muchas gracias . (Aplaudiments)

El senyor president:

Moltes gràcies, senyoria .

La rèplica serà contestada per l’honorable conseller .

Té la paraula el conseller d’ordenació del territori, política 
territorial i obres públiques.

Quan vosté vullga, conseller.

El senyor conseller de Política Territorial, Obres Públiques i 
Mobilitat:

Gràcies, president .

Señor Barrachina, hay dos cosas que me han sorprendido, si 
me permite .

La primera es que después de su intervención no entiendo 
las razones de por qué Volkswagen nos ha elegido; si tienes 
malas conexiones, si un Gobierno de España que no escu·
cha, si una Generalitat que no sabe hacer las cosas bien, 
¿y Volkswagen decide venir a Sagunto? (Aplaudiments) De 
verdad que cuesta un poco entender.

Yo creo que lo que deberían de hacer es alegrarse de que 
sea un éxito de toda la Comunidad Valenciana, porque es de 
toda la Comunidad Valenciana, de que hay un buen trabajo 
hecho por el Gobierno de España que, como sabe, Sepides 
también forma parte de Parc Sagunt, y de la Generalitat, y 
de los ayuntamientos, de todos . Pero, ¡hombre!, algo bueno 
está pasando en la Comunidad Valenciana en este contexto 
tan complicado para que una multinacional decida insta·
larse, la mejor noticia desde que Ford anunció que iba a ir a 
Almussafes. Por lo tanto, algo bien estaremos haciendo.

Y lo segundo, lo que también me llama la atención es de 
volver al PP. ¡Hombre!, en fin, no sé si eso es lo más popular, 
valga la redundancia, que se puede decir ahora.

En todo caso, y volviendo a la interpelación, es verdad que 
la Generalitat no está satisfecha con esa decisión de Adif, 
hemos pedido que la corrija, están estudiando y nego·
ciando –y ya me consta– con los operadores, ayer mismo 
tuve otra conversación con la presidenta de Adif y también 
la ha tenido con la secretaria de estado, con la ministra, para 
corregir esta decisión que desde nuestro punto de vista es 
equivocada, desde nuestro punto de vista es equivocada.

Pero es más, hay una cosa que está clara y que usted se 
acordará perfectamente, y es que para poder mantener 
las dos paradas, porque todos queremos poder acceder a 
Atocha y poder también parar en Madrid, si tuviéramos que 
desplazarnos al centro financiero, o también más cerca del 
aeropuerto de Barajas, pues habría que hacer el túnel, que 
usted conoce perfectamente, y, luego, poder hacer la cons·
trucción para que los trenes AVE que salen de Valencia no 
tengan que utilizar el tramo final que son los que vienen de 
Andalucía, los que vienen de Sevilla. Pero, claro, esta actua·
ción tendría que haber estado acabada hace tiempo, y aquí, 
si volvemos al pasado que decía usted, al PP, fue una actua·
ción que ustedes no impulsaron cuando estuvieran en el 
gobierno, es más, hasta suspendieron el contrato de redac·
ción del proyecto básico entre los años 2012 y 2017, y ya 
conocían entonces la futura saturación que iba a haber con 
la liberalización de los servicios ferroviarios.

En todo caso, insisto, fue una decisión técnica, ha sido una deci·
sión técnica que no compartimos, que hemos exigido al minis·
terio que rectifique, y están hablando ahora con los operado·
res para encontrar una solución. Pero, bueno, yo creo que nos 
tenemos que quedar con lo positivo, y lo positivo –como usted 
ha dicho antes y ha hecho referencia– es que una empresa, una 
multinacional como Volkswagen viene y que nosotros estamos 
trabajando no para volver a la etapa del Partido Popular, sino 
para superar definitivamente la etapa del Partido Popular.

Muchas gracias . (Aplaudiments)

El senyor president:

Moltes gràcies, conseller .

Senyories, continuarem en l’ordre del dia recordant·los 
que les votacions previstes no seran en cap cas abans de 
les dotze, però, tal i com portem l’ordre del dia, i en les dos 
interpel·lacions que ens queden, arribarem pràcticament a la 
finalització de les interpel·lacions.

Interpel·lació a la consellera de Sanitat Universal i Salut 
Pública, senyora Ana Barceló Chico, sobre la situació general 
de la sanitat en la Comunitat Valenciana i en concret sobre la 
situació de l’Hospital Universitari de Torrevieja després de la 
reversió, que formulen la diputada Yaneth Giraldo Jiménez i el 
diputat Fernando Llopis Pascual (GP Ciudadanos) (RE número 
49.256, BOCV número 220)
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El senyor president:

Passem al punt onzé: interpel·lació a la consellera de 
Sanitat Universal, a qui saludem i ens alegrem moltíssim 
de la seua recuperació, sobre la situació general de la sani·
tat a la Comunitat Valenciana i, en concret, sobre la situa·
ció de l’Hospital Universitari de Torrevella, que formula l’il·
lustre diputat Fernando Llopis en nom del Grup Parlamentari 
Ciudadanos .

Quan vosté vullga, senyoria.

El senyor Llopis Pascual:

Quan vullga, president .

Gràcies .

Buenos días, consellera, como ya le dijimos en la comi·
sión, me alegro de su recuperación . Iniciamos nuestra 
interpelación .

En muchas organizaciones todavía existe la creencia que 
equivocarse es algo inadmisible y con graves consecuencias 
para la empresa. Es curioso que algunos expertos opinen lo 
contrario y afirman que el error es la obtención de un resul·
tado no esperado, y experimentar y cometer errores es una 
forma de descubrir, debe verse como un modo de aprender . 
En cierta forma errar es una parte del proceso, sobre todo 
cuando nos enfrentamos a problemas nuevos, pero, ¡ojo!, 
diferente es fracasar, es decir, errar sin aprender de ello, y 
es un fracaso todavía mayor si ni siquiera se intenta apren·
der. Y eso ha sido la política del tripartito de izquierdas en el 
proceso de reversión del área de salud de Torrevieja; pare·
cen la lluvia que no deja de caer y no aprende. Su secta·
rismo ha superado cualquier análisis que se haya podido 
realizar tras la desastrosa reversión del hospital de Alzira, 
cuya reversión ha supuesto un sobrecoste de 76 millones 
de euros y ha generado peores resultados en prácticamente 
todos los indicadores .

Gandhi decía que un error no se convierte en verdad por el 
hecho de que todo el mundo crea en él. Señora Barceló, por 
más palmadas en la espalda que le den sus socios del tripar·
tito y por más loas que le digan todos los que ha enchufado en 
el hospital de Torrevieja, su error, su incompetencia a la hora de 
abordar un proceso tan delicado e importante en un momento 
tan difícil no va a cambiar a un acierto. Y es que solo tene·
mos que observar los indicadores del servicio del hospital de 
Torrevieja antes y después de la reversión, pero hay que mirar 
los números, los fríos números viendo las personas que están 
detrás. Decía el líder de alguno de sus socios, Joseph Stalin, que 
una única muerte es una tragedia y un millón de muertes es 
una estadística, pues yo cuando leo los números del hospital de 
Torrevieja, bajo el mando de los enviados del tripartito, pienso 
en el sufrimiento de los alicantinos debido a su incompetencia.

Así está la situación: el director médico está ocupando el 
puesto en funciones ya que es laboral, aunque es respon·
sable de gran parte del desastre de la gestión médica, hasta 
UGT y Comisiones Obreras han pedido su dimisión; no hay 
director de atención primaria, dimitió hace escasos días; no 
hay jefe de celadores; la supervisora de pediatría, que se 

nombró hace una semana, acaba de dimitir. Esta es la situ·
ación de las personas que tienen que tomar las decisiones, 
mientras tienen escondidos en un oscuro despacho a todo el 
equipo directivo que hasta el momento estaba gestionando 
con eficacia el hospital. ¿Qué supone para los ciudadanos 
ese desastre de gestión del equipo directivo? Pues vamos a 
los hechos .

Hay una lista de espera de seis meses para la realización 
de la primera mamografía, algo grave dada la importancia 
que en este tema tiene el diagnóstico precoz, luego los del 
tripartito seguirán diciendo que son el partido de las muje·
res, ¿a que esto no lo reivindican? ¿A que callan? Más. En el 
servicio de urgencias del hospital había ocho médicos para 
cada servicio y ahora solo tienen cuatro, pero ahí nombran 
al nuevo responsable de urgencias y llega con el plan estre·
lla del tripartito de izquierdas, y les dice, le preguntan los 
médicos: «¿Vas a traer más facultativos?»; y dice: «¡No!, voy a 
construiros una habitación para que podáis dormir»; y dice: 
«Pero, ¿cómo vamos a poder dormir si estamos la mitad de 
gente?»

Bueno, y después viene la trola del tripartito. Dice usted: 
«Marco de atención primaria . Vamos a mejorar la atención 
primaria». ¿Sabe cuándo es el número recomendado por 
usted de pacientes por cada médico de familia? 1.500 por 
cada médico de familia y 900 por cada pediatra. Del depar·
tamento de salud solo 3 de 75 cumplen esos números y los 
pediatras la mitad . Son sus números y usted no los cumple 
en Torrevieja, es Alicante, les da igual, no pasa nada, pero 
son gente, son también valencianos.

Se ha duplicado el número de pacientes en lista de espera 
para la realización de algunas pruebas, resonancias más 
de cien días; ecografías más de ochenta días, hace escasos 
meses, cuando no se había producido la reversión, no había 
lista de espera de más de seis meses, ya los hay, ya los han 
conseguido, están batiendo todos los récords; aumentos de 
hasta más de setenta días de lista de espera para ser aten·
didos en primera consulta de especialista hospitalario; se 
ha desactivado una de las cosas que más gustaba a la gente 
de Torrevieja, que era el portal YOsalud, se lo han cargado, 
usted ha dicho: «No, ¿lo podían utilizar?, sí. No lo queremos, 
no lo queremos»; radiología bajo mínimos, solo tres radiólo·
gos, ¿quién hace los informes de mamografías, por ejemplo? 
Una empresa de Barcelona privatizada, con el retraso que 
eso supone a veces para las altas .

Pero es que, además, ya rizando el rizo, la cirugía cardíaca 
se deriva a Ribera Salud. ¡Vamos!, si es que han desprivati·
zado un hospital para reprivatizarlo a trozos. Señora conse-
llera, ¿eso que desprivatización y reprivatización es? Todo 
se hunde y sorprenden las medidas que han tomado y que 
siguen tomando. Para gestionar todo el proceso nombran de 
comisionado en el Hospital de Torrevieja al concejal socia·
lista de fiestas del Elche, y decían: vamos a hacer una rever·
sión estilo Zorba, el griego, si va a ser un desastre que al 
menos sea un desastre festivo. Ese es el modelo del tripar·
tito. Pero cuando cesa como comisionado, cuando ya no 
tiene sentido, le buscan un hueco, y dicen: «¿Además de 
fiestas, sabes sumar? Y dice: «Sí». «Pues te vamos a nombrar 
subdirector económico del hospital de Torrevieja». «¡Pero si 
hay uno!» «Da igual tenemos dos, como faltan médicos, pues 
tendremos el doble de subdirectores económicos» . Ese el 
modelo que tienen ustedes.
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Y es que los únicos que han ganado en todo el proceso de 
reversión han sido los cargos socialistas que ha colocado 
ustedes en el hospital, el subdirector económico, direc·
tora de Enfermería de Primaria, director médico de Atención 
Primaria, gerentes, bla·bla, bla·bla, bla·bla .

Decía François Fénelon que si quieres formar un juicio 
acerca de un hombre, observa quiénes son sus amigos. De 
verdad, señora consellera, ¿este equipo directivo es lo mejor 
que tienen? Si es que la selección de personal parece que 
la ha hecho Torrente, la ha hecho Torrente la selección. ¿A 
quiénes eligen?

Ya se lo he dicho en más de una ocasión, señora consellera, 
ni todo el dinero del mundo que puedan aportar de más 
compensa la falta de talento y la falta de trabajo en equipo. 
Ahora usted tiene tres minutos, y se lo voy a poner fácil para 
que me conteste una pregunta muy sencilla, un par. ¿En qué 
ha mejorado con la reversión, además del salario de algu·
nos socialistas, la gestión del Departamento de Salud de 
Torrevieja? Lo que nos interesa ¿qué acciones va a tomar 
para paliar el desastre actual? Y la tercera: ¿en base a qué 
criterios decidió usted seguir adelante con la reversión en 
plena pandemia?

Muchas gracias . (Aplaudiments)

(Ocupa la presidència la vicepresidenta primera de les Corts 
Valencianes, senyora María José Salvador Rubert)

La senyora vicepresidenta primera:

Gràcies, senyoria .

Per a donar resposta a la interpel·lació, té la paraula l’hono·
rable consellera de sanitat .

La senyora consellera de Sanitat Universal i Salut Pública:

Bueno, señor Llopis .

Buenos días, señorías .

Vamos a hablar en serio, vamos a hablar realmente de cuál 
es la situación del Hospital de Torrevieja y cuál es la situa·
ción que nos encontramos cuando llegamos a Torrevieja.

Mire, comparecí en el mes de octubre para informar del 
proceso de integración del Departamento de Salud a la 
gestión directa y en aquel momento les transmití las dificul·
tades a las que nos enfrentábamos debido a la obstrucción 
sistemática de la concesionaria que vino a judicializar todo el 
proceso de reversión obstaculizando lo que tenía que haber 
sido una reversión programada y ordenada, como así decían 
los pliegos de condiciones, y que esa reversión se tenía que 
producir un año antes con la facilitación de todos los datos e 
información del Departamento de la Conselleria de Sanidad, 
algo que no hizo y que me va a permitir que califique el 
comportamiento de la concesión como extremadamente 

irresponsable, hablando de la sanidad de los alicantinos y 
alicantinas del departamento de Torrevieja.

Mire, vamos a empezar como nos encontramos el 
Departamento de Salud de Torrevieja en recursos huma·
nos, en un momento complicado, pero llega plagado de 
irresponsabilidad .

Primero, mermado de recursos humanos. La política que 
llevó a cabo Ribera Salud un año antes de la represión fue de 
despidos, llegaron a despedir a 200 profesionales unos meses 
antes, muy poquitos, antes de la reversión. ¡200 profesiona·
les! Una actividad asistencial de mínimos. Yo le digo lo que 
nos encontramos nada más llegar, porque le recuerdo que 
los datos sobre recursos humanos los facilitó la concesión el 
mismo día de entrega del departamento, el 15 de octubre, y 
nos encontramos: quirófanos cerrados, plantas cerradas, equi·
pamiento que estaba compartido con el Departamento de 
Vinalopó, de la misma concesión, que había trasladado a esta 
concesión antes del 16 de octubre. El TAC estaba en arren·
damiento, casualmente con finalización del contrato coin·
cidiendo con la reversión. Las resonancias magnéticas con 
muchos problemas técnicos, sin laboratorio de análisis clínico, 
sin laboratorio de Anatomía Patológica, almacén inhabilitado y 
demoras por las nubes . Esa es la situación .

Y continuó. Cómo estaba en estos momentos el departa·
mento en cuanto a recursos humanos. Jefes de servicio que, 
por cierto, señor Llopis, estaban sinergiados con el hospi·
tal de Elx·Crevillent, el de la concesionaria, sinergiados . Y, 
por tanto, ¿qué hicieron estos profesionales? Regresar a la 
concesión de Elx·Vinalopó y dejaron vacantes las jefatu·
ras de Urgencias, Urología, Neurofisiología, Rehabilitación, 
Radiología, Anatomía Patológica. ¿Cómo calificaría usted 
esto? ¿De responsabilidad o irresponsabilidad? Porque yo, 
viéndole aquí a usted defender la concesión y la gestión que 
usted ha calificado de eficaz, pues realmente estoy preocu·
pada de qué visión tiene usted, cuando hay jefes de servi·
cios sinergiados, qué tiempo le dedicaban a Torrevieja y 
qué tiempo le dedicaban al Vinalopó·Elx. ¿O no le dedica·
ban todo el tiempo que necesitaban los pacientes? Varios 
cargos intermedios dejaron puestos estratégicos del depar·
tamento: supervisión de quirófano, supervisora de atención 
primaria, jefe de zonas básica de Guardamar; tentados por la 
empresa, evidentemente. Servicios que partían de plantillas 
extremadamente reducidas: un urólogo, dos dermatólogos, 
un cirujano vascular, un cirujano torácico, cuatro radiólogos, 
dos reumatólogos. Por lo que se ha tenido que reconstruir y 
crear un departamento y llenar un departamento de profe·
sionales que pudieran atender las necesidades de Torrevieja.

Voy a explicarle cuál era la política de la empresa conce·
sionaria: la del desmantelamiento del departamento de 
Torrevieja, justo antes de la reversión. Bueno, cuando tenían 
la reversión ya privatizaban lo privatizado. ¿Y sabes dónde 
iba la mitad de lo privatizado? A las propias empresas del 
Grupo Ribera Salud. ¡Negocio extraordinario! La gestión 
privatizada y luego gestionó determinados departamentos y 
los colocó en empresas mías propias. Doble beneficio.

Y así le podría decir muchas cosas porque eliminó muchos 
servicios, redujo admisión y documentación, clínica, informá·
tica, sistemas de información. Y, como le decía, un sistema 
de externalización, actividad, pues la de la propia empresa 
de Ribera Salud, del grupo .
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Entonces, no me voy a entretener mucho más, porque lo 
que sí que me interesa es también explicarle qué hemos 
hecho, qué hemos hecho, porque el escenario que les he 
descrito dejó poco margen para reaccionar . Y aun así proce·
dimos inmediatamente a nombrar nuevos jefes de Anatomía 
Patológica, Urgencias, responsable de servicios como 
Radiología, Rehabilitación, Neumología, y que se completó 
con coordinadores del centro de salud y zonas básicas. 
Incorporamos un nuevo jefe de servicio de Urgencias y la 
incorporación de 5 nuevos profesionales a este servicio. Al 
Servicio de Radiología se han incorporado dos radiólogos 
más, y en breve se incorporarán tres más. Incorporamos médi·
cos especialistas . Y en atención primaria cubrimos 64 vacan·
tes. Hemos procedido a reforzar la Unidad de Oncología y 
reactivación de consultas, de atención a pacientes con nece·
sidades especiales. Hemos reforzado con 2 profesionales el 
Servicio de Oncología. Trauma ha incrementado la plantilla. 
La Unidad de Trabajo Social del departamento ha doblado sus 
recursos en salud mental. El Servicio Psiquiatría incrementa 
su plantilla con cinco psicólogos más y dos psiquiatras. Hemos 
incorporado nuevas matronas y reactivado la consulta de 
lactancia materna y talleres también online de parto. Hemos 
reforzado el Servicio de Nefrología y acreditación de mues·
tras de la Unidad de enfermedad renal crónica avanzada. Se 
ha ampliado el Servicio de Anatomía Patológica. Hemos incor·
porado un nuevo neurofisiólogo y creación de nuevas carteras 
de servicios que no tenían.

Señoría, desde la incorporación del departamento a la 
gestión pública, a fecha 23 de marzo, hemos pasado de una 
plantilla de 1.043 trabajadores a 1.793 trabajadores, un 
incremento del 58 % en recursos humanos (aplaudiments) 
que vació la concesión y que tenía además compartida con 
la concesión de Elche. Por eso, señor Llopis, creo que usted 
es inteligente para entender por qué Ribera Salud no quería 
perder Torrevieja.

Bueno, pues mire, a pesar de la situación y en medio de la 
pandemia, la tendencia de los indicadores ha cambiado, y 
en el área quirúrgica y en otras áreas, pero de eso le hablaré 
más tarde. (Aplaudiments)

La senyora vicepresidenta primera:

Gràcies, senyoria .

Per a continuar en la formulació de la interpel·lació, té la 
paraula l’il·lustre diputat el senyor Llopis .

Quan vullga, senyoria .

El senyor Llopis Pascual:

Señora consellera, yo creo usted se refugia a la sombra de 
la piedra que la hace caer una y otra vez. Yo creo que me 
recuerda un poco a Julio Iglesias cantando Tropecé de nuevo 
con la misma piedra, ¿eh? Es que yo creo que es un poco así. 
Yo creo que cuando se hacen las cosas mal lo primero que 
habría que hacer es identificar aquello que es la piedra con 
la que consideras que tropiezas, ¿no? Y es para mí imprescin·
dible detectar errores y ponerles solución .

¿Sabe lo que pasa? Si los problemas de Torrevieja se hubie·
ran producido en Valencia ya hubiesen movido todos el culo 
para solucionarlos, pero cómo es la olvidada por el tripartito 
de Torrevieja les da exactamente igual. Porque usted habla 
de muchas cosas, pero yo le he hecho una pregunta muy 
clara y no me lo ha contestado, me imagino que después de 
la publicidad me la contestará, para, evidentemente, impe·
dirme poder justificar que no es así.

Hay una cosa que es lo importante, y ya se lo dije otra vez 
en la comisión, no es lo que gastes, son los resultados que 
obtengas. Eso lo sabe cualquier persona. No hace falta ser 
muy inteligente, no hace falta ser muy inteligente, lo impor·
tante son los resultados. De qué dice usted los números, y 
se lo he dicho, no compensa todo el dinero que pueda poner 
si se gestiona mal, si se incrementan los números de lista de 
espera, si la gente de Torrevieja tarda más en ser atendida, 
si les han quitado ustedes la aplicación que les gustaba, si 
se están produciendo, creo que dicen algunos, ya hasta un 
máximo de amputaciones de gente porque se ha suspen·
dido el servicio de atención domiciliaria en muchos casos . Es 
decir, es un caos aquello.

Y yo me permito sugerirle una solución . En un elemento 
tan grave, en un problema tan grave, en un problema tan 
complejo, ponga a los mejores, sean socialistas o no, ponga 
a los mejores, señora Barceló, ponga a los mejores, da igual, 
oye, si no es un socialista, pues igual son buenos técnicos. 
Reúnase con los trabajadores, escúchenlos . Pero, evidente·
mente, para poder tomar actuaciones, pues tenía que tener 
a los mejores en su equipo. Pero si ni usted misma tiene en 
su equipo gente competente en la que pueda delegar las 
funciones cuando usted está de baja, ¿vamos a pedir gente 
competente para el hospital de Torrevieja? ¿Vamos a poder 
confiar que ustedes lo hagan? Obviamente, es decir, no la 
van a cesar . Si el presidente Puig no ha cesado a la señora 
Oltra, pues, bueno, no le va a cesar a nadie, en eso están 
tranquilos, ¿no?

Yo creo que hay muchas acciones importantes. Usted dice, 
vamos a hablar en serio. Y dice: no, es que Ribera Salud 
estaba destruyendo sistemáticamente el área de Torrevieja. 
¿Y ustedes qué hacían? ¿Ustedes qué hacían? Sí, poner a 
controlar al concejal de fiestas, al concejal socialista de fies·
tas era al que tenía que controlar que Ribera Salud no tenía 
que hacer. ¿Qué podía salir mal? Pues todo. ¿Qué podía salir 
mal? Todo, todo mal.

Dice: recursos humanos mermados. Yo, insisto, yo los núme·
ros que tengo son los que veo allí. Yo le recomiendo una 
cosa, vayámonos usted y yo a Torrevieja un día, a tomar 
café por ahí, por las calles y a preguntar a la gente qué pien·
san de la reversión, de los planes del tripartito. Dice: Ribera 
Salud está privatizando, pero si ustedes están delegando a 
Ribera Salud algunas actuaciones, señora Barceló, lo están 
haciendo. ¿Qué van a hacer con el laboratorio que también 
está privatizado? ¿Qué van a hacer con los trabajadores? 
¡No saben lo que hacer! Llegan allí como si bajara un mono 
del árbol el primer día y dice: vamos a ver qué hago. Vamos 
a ver que hago no. No se puede abordar algo tan complejo, 
en un momento tan complejo, como lo han hecho uste·
des . Y no le eche la culpa a Ribera Salud . Ribera Salud tenía 
unos indicadores que usted validaba. Ahora son mucho 
peores, gastamos más millones con resultados mucho 
peores. Explíquemelo. O sea, yo le preguntó otra vez, señora 
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Barceló, con cariño: ¿cuáles son los indicadores que han 
mejorado? Indicadores. No, es que hemos contratado a 500 
socialistas más para gestionar aquello. No, digo, ¿cuál es el 
servicio que ha mejorado para los ciudadanos de Torrevieja, 
sean socialistas o no sean socialistas? Es lo único que quere·
mos saber. Pero, en fin, si es que todo…

Mire, ustedes hacen esta publicidad y dicen: hemos rever·
tido y tal, y ponen a una de las personas con la bata de 
Ribera Salud. Si es que no saben ni hacer una foto, no saben 
ni hacer una foto de publicidad de lo que están haciendo. Si 
no saben hacer una foto, ¿cómo van a solucionar los proble·
mas del área salud de Torrevieja? Vamos a ver…

La senyora vicepresidenta primera:

Vaja finalitzant, senyoria.

El senyor Llopis Pascual:

Moltes gràcies .

Y acabo . Insisto, señora Barceló, por favor, la gente de 
Torrevieja está sufriendo ahora muchísimo allí una falta de 
atención sanitaria. Han pasado a una situación peor que la 
que había…

La senyora vicepresidenta primera:

Senyoria .

El senyor Llopis Pascual:

Ponga remedio, ponga remedio . Desde Ciudadanos intenta·
remos ayudar en lo posible, pero no se soluciona poniendo a 
más socialistas en los cargos.

Muchas gracias . (Aplaudiments)

La senyora vicepresidenta primera:

Per a donar resposta a la rèplica, té la paraula l’honorable 
consellera .

La senyora consellera de Sanitat Universal i Salut Pública:

Sin acritud, señor Llopis, sin acritud. Mire, el personal que 
ha revertido, que ha entrado al sistema sanitario público 
gestionado por la conselleria era personal de Ribera Salud, 
no era de nadie más, de Ribera Salud. Y las personas que han 
sido contratadas lo han sido, rigurosamente, a través de las 
bolsas. Por tanto, le ruego que, cuando haga comentarios, 
cuide mucho qué dice, porque es totalmente falso lo que 
acaba de decir .

Mire, si hay una cosa que hace bien esta conselleria es que 
respeta los turnos de la bolsa abierta y permanente que no 
tuvo jamás esta comunidad. (Aplaudiments) Eso es lo que 
hemos hecho durante este tiempo, algo que no hizo nunca el 
Partido Popular, y, si no, si quiere, vamos y preguntamos cómo 
entraron los profesionales de Torrevieja y seguramente usted 
se llevará una buena sorpresa, aunque creo que ya lo sabe.

Mire, le voy a hablar de esos indicadores que usted dice, 
que no sé de dónde se lo sacas, debe ser de los cafés que se 
toma usted en Torrevieja. (Veus) Mire, demora media estruc·
tural, mes de febrero, que es el que tenemos cerrado: depar·
tamento de salud Torrevieja, 62 días. Le voy a decir cómo 
estaba todavía cuando llegamos. Mes de febrero, ¿vale?, 62 
días, este mes pasado; en enero del 2021, gestionado por 
Torrevieja, por la concesión, 67 días. Cirugía menor ambu·
latoria, estamos haciendo el 79,78 %, Ribera Salud el 74 %. 
Intervenciones quirúrgicas –estoy hablando del mismo mes, 
mes de febrero, mes de febrero–, 2 .147 Ribera Salud, noso·
tros 2.457; hemos hecho más intervenciones quirúrgicas 
que estando la concesión. Estancia media en el hospital, 
también ha bajado con la gestión directa. Número de read·
misión en hospitales, ha aumentado con la gestión directa. 
Demora estructural a primera consulta especializada de 
30 días, 30 días de la concesión, hemos bajado a 25 días . 
Demora estructural en la primera consulta de 31 días de 
Ribera Salud a 28 días.

Le voy a decir más. Resonancias magnéticas, demora, marzo, 
marzo, mes de marzo 2021, 30 días con la concesión, con la 
gestión directa 26 días. El TAC, con la concesión, el mismo 
mes, 36 días; con la gestión directa, 31 días, señor Llopis. Ha 
mejorado sustancialmente .

Y no se trata tampoco de mejor gestión, claro que hay mejor 
gestión, pero hay más recursos humanos. Porque también 
usted insulta a la inteligencia, cuando piensa que todo es 
cuestión de gestión. Si fuera así, no haría falta que convir·
tiéramos ahora plazas estructurales ni crearemos nuevas 
plazas, si no hacen falta, si se trata de la gestión. Oiga, se 
trata también de recursos humanos. Y es un insulto a la inte·
ligencia pensar que, si hemos pasado de los 1.047, aproxi·
madamente, trabajadores que tenía Ribera Salud a 1.700 la 
gestión, pues, mire, ha empeorado. Pues no, señor Llopis. 
Los indicadores hay que leerlos muy bien.

Mire, en septiembre del 2021, último mes completo de 
Ribera Salud en la gestión del departamento, la espera 
media estructural en las consultas se situaba en 193 días, 
193 días. El último mes de febrero, ya con la gestión directa 
de la conselleria, estamos en 42 . (Aplaudiments)

Y, por último, si ampliamos el foco de la atención primaria a 
las consultas y comparamos cuál es la espera estructural en 
los últimos cuatro meses de la gestión de Ribera Salud, de 
junio a septiembre, era de 236 días. ¿Sabe en cuánto esta·
mos ahora? En 92.

¿Sabe lo que pasa, señor Llopis? Que creo que hay cosas que 
no se pueden defender y usted aquí ha defendido lo inde·
fendible, que es la concesión. Usted tenía que haber estado 
al lado del gobierno, pidiéndole a la concesión que trami·
tara y que entregara la información a la conselleria de sani·
dad (aplaudiments) y no haber dejado abandonado un depar·
tamento a su suerte, porque la responsabilidad se traduce 
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en que, como no voy a recibir más beneficio, allá se apañen. 
(Aplaudiments)

La senyora vicepresidenta primera:

Gràcies, senyoria .

Interpel·lació a la consellera de Sanitat Universal i Salut Pública, 
senyora Ana Barceló Chico, sobre la política general del Consell 
en relació als serveis d’assistència mèdica d’urgència (SAMU), 
que formula la diputada Ana Vega Campos, (G P Vox Comunitat 
Valenciana) (RE número 52.539, BOCV número 235)

La senyora vicepresidenta primera:

Continuem amb el punt 12: interpel·lació a la consellera de 
Sanitat Universal i Salut Pública sobre la política general del 
Consell en relació als serveis d’assistència mèdica d’urgència, 
que formula el diputat David García, del Grup Parlamentari 
Vox Comunidad Valenciana .

Té la paraula l’il·lustre diputat.

El senyor García Gomis:

Qué vergüenza, señor Llopis.

La senyora vicepresidenta primera:

Quan vullga, senyoria .

El senyor García Gomis:

Muchas gracias, presidenta .

Qué vergüenza, señor Llopis, ponerse al lado de la 
concesionaria .

La senyora vicepresidenta primera:

Senyor García .

El senyor García Gomis:

Les han dado los datos en verano, con la pandemia y con 
todo lo que pasa.

Miren, señorías…

La senyora vicepresidenta primera:

Un moment, senyor García .

El senyor García Gomis:

Sí, dígame, señora presidenta .

La senyora vicepresidenta primera:

Encara no li he donat la paraula .

Pot començar vosté.

El senyor García Gomis:

Muchas gracias .

Muchas gracias, señora presidenta .

Muchas gracias, señorías .

Señora consejera, le presentamos esta interpelación para 
tratar un tema que consideramos de vital importancia. Y lo 
primero que queremos dejar claro es que la inmensa mayo·
ría del personal SAMU son grandísimos profesionales y 
que solamente es un reducido número de personas las que 
están empañando la imagen y la gran labor que realizan 
estos profesionales y empañan el trabajo de estos compañe·
ros, que son de sobra conocidos, no solamente con los que 
trabajan con ellos a diario, sino por usted, por usted y por los 
directivos del SES y de toda la consejería.

Y por eso le preguntamos, señora consejera, ¿por qué siguen 
trabajando esas personas, que son de sobra conocidas? ¿Por 
qué guardan un silencio cómplice, señora consejera? ¿Por 
qué la consejería, el SES y la Dirección General de Asistencia 
Sanitaria están siendo cómplices? Y son cómplices porque 
tienen conocimiento, tanto verbal como por escrito, de 
hechos gravísimos en un servicio tan sensible y vital donde 
hay vidas humanas en juego. ¿Por qué miran para otro lado 
usted, la señora Rosa Ruiz y la señora Begoña Arcos? ¿Por 
qué permiten esto en un servicio tan importante y sensible 
como hemos dicho? Porque usted sabe que, durante sema·
nas, ha habido un médico en Torrevieja que ha ido paseando 
por allí con un chaleco antibalas y con grilletes y no hicie·
ron nada. Usted sabe que hay gente doblando turnos y se les 
premia con más horas extras.

¿Por qué personal, que no son aptos en otras regiones, son 
contratados en nuestra comunidad para hacer un servicio 
tan importante? ¿Por qué hay ese trato de favor y ese silen·
cio que indigna a los compañeros que no paran de denun·
ciar esta situación? Una colección de casos que usted tiene 
conocimiento, casos totalmente demostrados y gravísimos 
de mala praxis; médicos conflictivos, con quejas y expe·
dientes desde 2021 en activo, al que, por supuesto, se la 
ha seguido premiando con guardias extras, aumentando su 
presencia en los servicios, teniendo que ser los compañeros 


