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Comissié de Sanitat i Consum realitzada el dia 14 de
febrer de 2024. Comenca la reunio a les 10 hores i
32 minuts. Presideix la diputada senyora Francisca
Bartual Bermell. Reunié nimero 4.

La senyora presidenta:
Bé, bon dia a tots i a totes, senyories.

Donar la benvinguda al conseller de Sanitat, per la seua
compareixenca en esta comissio de sanitat.

Anem a passar llista primer, a vore si tenim quorum. La
senyora secretaria passara llista dels assistents.

La senyora secretaria:

Moltes gracies, senyora presidenta.

Bon dia a tots.

Comencem a passar llista.

(La secretaria passa llista per tal de comprovar si hi ha quérum)

Hay cuérum, sefiora presidenta. Empezamos.

La senyora presidenta:
Doncs, molt bé. Moltes gracies.

Passariem ara a aprovar I'acta de I'anterior comissid. Alguna
objeccid que fer a I'acta? Doncs, quedaria aprovada per
unanimitat.

Eleccio del vicepresident de la comissié

La senyora presidenta:

El seglient punt, passariem a I'eleccié del vicepresident de la
comissié. La senyora secretaria passara llista i anirem deposi-
tant en 'urna les votacions.

(La secretdria crida per ordre alfabétic les diputades i els dipu-
tats perque depositen la papereta en 'urna. Es fa el recompte
dels vots emesos)

El resultat de la votacid és 7 vots a favor per a Benjamin Mompd
Peruga i, per altra part, 6 vots en blanc. Per tant, queda nomenat
el senyor Benjamin Mompd Peruga vicepresident d'esta comis-
sio. (El diputat que ha sigut elegit ocupa el seu lloc)
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Compareixenca del conseller de Sanitat, senyor Marciano
Gomez Gomez, amb la finalitat d’informar de I'evolucio de

la incidéncia de les infeccions respiratories a la Comunitat
Valenciana i de les mesures adoptades per la Conselleria de
Sanitat, sollicitada a peticié propia (RE niimero 9.971), a la
qual s'acumula la del secretari autonomic de Sanitat per a
explicar la campanya de vacunacié de finals de 2023 i principis
de 2024, sol-licitada pel Grup Parlamentari Socialista (RE
numero 9.615)

La senyora presidenta:

Passariem, doncs, al punt nimero 3 de I'ordre del dia d’esta
comissio, que és la compareixenca del conseller de Sanitat,
amb la finalitat d'informar de I'evolucio de la incidéncia de
les infeccions respiratories a la Comunitat Valenciana i de les
mesures adoptades per la Conselleria de Sanitat, sol-licitada
a peticié propia.

Endavant.

El senyor conseller de Sanitat:

Muy buenos dias a todos. (Veus)

La senyora presidenta:

La seglient compareixenca del secretari autondomic

de Sanitat per a explicar..., (el lletrat de la comissié diu:
«Acumulada, acumulada) -ah!, val, perfecte; m'il-lustra aci el
senyor lletrat-, acumulada a la compareixenca del secretari
autonomic de Sanitat per a explicar la campanya de vacuna-
cié de finals de 2023 i principis de 2024, sollicitada pel Grup
Parlamentari Socialista.

El senyor conseller de Sanitat:
:Ya?
Buenos dias, seiora presidenta, sefiorias.

Comparezco por primera vez ante esta Comisién de Sanidad
y Consumo. Y, antes de empezar a desgranar el conte-

nido concreto de las dos intervenciones que me han traido
hoy aqui, quisiera mostrar, de corazén, mi satisfaccion por
compartir con ustedes una parte del trabajo que estamos
desarrollando en la conselleria y que, como representantes
publicos, tienen el derecho de conocer y también el deber de
colaborar para que las politicas sanitarias alcancen el nivel de
excelencia que todos queremos y deseamos.

Seforias, estoy convencido de que todos ustedes, que
forman parte de esta comisién, tienen una especial sensibili-
dad por los temas sanitarios. Tanto en el pleno como a través
de la comisidn de presupuestos ya hemos podido deba-

tir, ya hemos podido ir conociéndonos sobre algunos aspec-
tos concretos, pero creo que nuestra responsabilidad es
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conjuntay, por este motivo, he creido conveniente solicitar
mi comparecencia, a peticién propia, para trasladarles toda
la informacidn respecto de las medidas que adopté el Consell
ante el aumento exponencial de los contagios de gripe A,
covid y VRS que registré esta comunidad entre finales de
2023y las primeras semanas del presente afio. Asimismo
también, darles cuenta que, a posteriori, les explicaré el plan
de salud mental y adicciones de la Comunidad Valenciana
para el periodo 2024-2027.

Tengan por seguro que volveré a solicitar una compare-
cencia de este estilo siempre que entienda que hay deci-
siones, programas o estrategias que despierten su interés
y respuestas que los ciudadanos quieran escuchar. Pero,
jojo!, cuando se produzca algun tipo de crisis, la prioridad
maxima para mi siempre sera el ciudadano y, cuando haya-
mos encauzado la respuesta y la situacién recupere cierta
normalidad, me tendran a su disposicion para explicar, con
argumentos, transparencia y rigor, todo aquello que haya-
mos puesto en marcha.

Seforias, nuestro objetivo, desde un primer momento, es
ser proactivos. Es decir, en una situacion ciclica, como el
aumento de infecciones respiratorias agudas durante los
meses de invierno, teniamos que trabajar en un doble obje-
tivo: intentar que, a través de la vacunacién, menos gente
enfermera y que los que lo hicieran fueran menos gravesy,
por otro lado, estar preparados para reaccionar, en el caso de
que la situacién puntual empeorara de manera exponencial
en el tiempo.

Aunque es dificil enmarcar cuando se inicia y cuando fina-
liza este proceso, quiero empezar con el calendario de vacu-
nacién, cuyo inicio tomamos con el consenso de los profe-
sionales y expertos, en tres decisiones: primero, continuar,
como en ainos anteriores, con la vacunacion conjunta de gripe
y covid, ya que estd demostrado que aumenta la fidelizacion
vacunal y favorece el acceso de las personas; en segundo
lugar, establecer como fecha de inicio el 16 de octubre,
segun el criterio establecido por los expertos de la Direccién
General de Salud Publica, fijado en funcién de las condicio-
nes meteoroldgicas que nuestro territorio tiene en esa época
del afio; y, en tercer lugar, priorizar la vacunacién a residen-
tes en centros de personas mayores y de diversidad funcio-
nal, personal sanitario y sociosanitario y personas mayores
de sesenta afios —por primera vez, ya que hasta el afio pasado
era sesenta y cinco- y resto de grupos de trabajo.

Para ello, establecimos que, inicialmente, la vacunacién se
realizara en 2.700 puntos a lo largo de los 24 departamento
de salud, de los que 400 eran residencias. Y, como principa-
les novedades, introdujimos la inclusién de los niflos menores
de cinco anos, con la vacuna intranasal de dos a cuatro afios y
también, por el rango de edad, como he dicho anteriormente,
empezamos con los mayores de sesenta afios y no como
sesenta y cinco, que se habia hecho en campanas anteriores.

Obviamente, desde la Conselleria de Sanidad, llevdbamos
un control de cdmo iba evolucionando la vacunacion. El 2
de noviembre, algo mas de dos semanas desde el inicio de la
campana, se habian administrado cerca de cuatrocientas mil
dosis de vacunas frente a la gripe. Si tenemos en cuenta al
mismo periodo del afio anterior en ese momento, lo habia-
mos aumentado en un 21 %.
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El siguiente punto de inflexién se produjo el 4 de diciem-
bre. Ante la inminente llegada del frio, la Conselleria de
Sanidad decidié comenzar la inmunizacién frente a la gripe
de las personas comprendidas entre dieciocho y cincuenta
y nueve afos, asi como las personas fumadoras menores de
sesenta. En ese momento, mes y medio después del inicio
de la campania, se habian administrado 825.000 dosis a las
personas incluidas en el grupo de riesgo, un 6 % mas que el
aino anterior; una cifra mas que razonable que nos situaba
en el camino que queriamos de proteger a la poblaciéon mas
vulnerable que puede padecer complicaciones como conse-
cuencia de su situacion personal y que pertenece a los
grupos de riesgo. En este punto de la campafia, también se
habian administrado ya alrededor de quinientas ochenta y
tres mil dosis frente a la covid-19, aunque conviene recor-
darles, aunque estoy seguro de que ustedes lo saben, que
las personas que han pasado recientemente esta enferme-
dad hay que esperar tres meses para poderlas vacunar.

El 27 de diciembre, la Direccién General de Salud Publica
instaba a la poblacion a vacunarse, ante la llegada de un frio
mas intenso y al ascenso de la onda epidémica anual. En estas
fechas, dos meses antes de que acabara la campafia -que lo
hara, como saben, a finales de febrero-, la vacunacién contra
la gripe ya superaba el millén de habitantes y la vacuna frente
a la covid-19 habia alcanzado las 750.000, cifras que indican
bien a las claras que los nimeros de vacunacién eran mas que
aceptables y superiores a aios anteriores, aunque también
les digo que jamas caeré en la autocomplacencia. Y, para
ejercicios venideros, implementaremos iniciativas que nos
permitan incidir en aquellos aspectos que mejor han funcio-
nado a lo largo de esta campania.

Insistiamos una y otra vez, desde la conselleria, que debiamos
seguir vacunandonos, tanto por motivos de proteccién perso-
nal como de proteccion colectiva, asi como por motivos epide-
mioldgicos, para controlar la tendencia de la curva y prevenir
un segundo pico, que suele aparecer en el mes de febrero.

Como ustedes ya saben, las incidencias respiratorias agudas,
las IRA, que se registren en todas las comunidades vienen
marcadas por un indicador de casos por cada cien mil habi-
tantes que se establece semanalmente, en funcién de los
casos registrados en la atencion primaria. En este sentido,
hasta la semana cincuenta, los datos se habian mantenido
dentro de una normalidad, estables, previsibles. Las cifras
aumentaban poco a poco, pero dentro de un crecimiento
sostenido, algo fundamental para que el sistema sanitario
no se tensione en exceso. Pero fue el salto entre la semana
cincuenta y unay la cincuenta y dos de 2023 el que nos hizo
plantearnos tomar decisiones rapidas, de manera que sirvie-
ran para frenar el aumento de las infecciones y, especial-
mente, la gravedad de las mismas y la necesidad inminente de
atenciones hospitalarios.

Asi, les recuerdo que pasamos de los 1.116 casos por cada
cien mil habitantes en la semana cincuenta, a los 1.329 en la
semana cincuentay unay a los 1.501 en la semana cincuenta
y dos. Es decir, en quince dias, aumentamos casi cuatrocien-
tos casos por cien mil habitantes, cuando la media nacio-

nal era de 908.Y, en concreto, respecto a la gripe, en dicha
semana cincuenta y dos la incidencia era de 551, cuando la
previa era de 142; es decir, en una semana se triplicé la inci-
dencia de gripe. Datos que indicaban que la incidencia tenia
una especial repercusién en nuestra comunidad y que, por lo
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tanto, teniamos que adoptar, irremisiblemente, medidas para
reducir su impacto.

En este momento, habia aumentado la presion asistencial,
aunque salvo en aquellos hospitales que estan en obras, y
algun otro puntual en la ciudad de Valencia, las incidencias no
eran relevantes y se solventaban dentro del funcionamiento
habitual de los centros hospitalarios.

Conocidos estos datos, teniamos que actuar en diversas
estrategias focalizadas con un Unico objetivo: reducir la
curvay minorar la tensién hospitalaria. Por eso, el 3 de enero,
mantengo una reunién multidisciplinar con el director de

la Oficina de Coordinacion e Integracién Sociosanitaria, la
Direccién General de Atencion Hospitalaria y la Direccién de
Gestién Econdmica, Contratacidn e Infraestructuras, de las
que salieron las siguientes medidas, que, por cierto, las expli-
qué en la rueda de prensa siguiente, en el Consell del dia 4 de
enero, y que eran las siguientes.

En primer lugar, abrir la vacunacién en todos los centros de
salud de una forma libre y sin cita a todos aquellos ciudadanos
que asi lo requirieron. En segundo lugar, reprogramar -y digo
bien, «<reprogramar»; lo voy a repetir otra vez, «<reprogramar»-
la actividad quirdrgica no urgente en funcion del contexto de
cada centro hospitalario con el fin de poder generar espacios
para absorber la demanda atendiendo, sin pausa, a los pacien-
tes con prioridad 1 y 2. Como saben ustedes, uno de los obje-
tivos esenciales de mi accién de gobierno durante esta legis-
latura: intentar aumentar los indicadores de salud e intentar
resolver los potenciales casos con prondstico vital grave, asi
como, por supuesto, el refuerzo de las plantillas.

Potenciar los servicios de atencién domiciliaria y estable-
cer el maximo nivel de colaboracién con la vicepresiden-

cia de servicios sociales, igualdad y vivienda, potenciando la
hospitalizaciéon domiciliaria en las residencias de mayores en
los casos en que este recurso resulta ser idéneo, asi como la
reasignacioén y priorizacion de los recursos sociales.

En cuarto lugar, llegamos a un acuerdo con la vicepresidencia
anteriormente citada para que, a través de una colaboracién
estrecha, todos aquellos pacientes ingresados con necesidad
de institucionalizacién sociosanitaria cuando fueran dados de
alta, tuvieran preferencia en las residencias de tercera edad.

Y en quinto lugar, y por Ultimo, en el caso de necesitar mas
recursos privados para dar cumplida asistencia a los ciudada-
nos de la Comunidad Valenciana, abrir un gran marco de cola-
boracién publica-privada. Es decir, disponer para los ciuda-
danos valencianos de todos aquellos recursos que le hicieran
falta para poder satisfacer sus necesidades sanitarias.

En esta misma rueda de prensa recordé que la Conselleria de
Sanidad tiene unos servicios de medicina preventiva «exce-
lentes», que determinan en cada momento el uso o no de

la mascarilla, en funcién de la incidencia de aquellas pato-
logias que puedan ser transmisibles por via aérea. Por eso,
atendiendo a sus indicaciones, al dia siguiente, el 5 de enero,
tomamos la decision de implantar el uso de la mascarilla en
los centros sanitarios y sociosanitarios.

Seforias, aquel dia consideramos pertinente tomar esa
medida ante la incidencia de este virus en la poblacién, y
no solo porque se llegase a la incidencia de 1.501 por cada
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100.000 habitantes, sino porque presentaba una importante
evolucion al alza, con una velocidad descontrolada en 15 dias.

El objetivo de esta medida fue, claramente, frenar los conta-
gios y proteger a las personas vulnerables. El uso de la
mascarilla dentro de los centros sanitarios y sociosanitarios
abarcaba resumidamente las siguientes situaciones: perso-
nas sintomaticas cuando estén en espacios compartidos,
profesionales que atendian a casos sintomaticos, personas
que trabajen en unidades de cuidados paliativos, de cuidados
intensivos y pacientes vulnerables, urgencias hospitalarias,
lugares donde se concentran pacientes, etcétera.

Asimismo, la instruccién enviada a todos los departamen-
tos de salud afadia que en el resto de las situaciones que,
generalmente, estan destinadas a la proteccién de las perso-
nas con consideracién de vulnerables, las gerencias de los
departamentos, apoyadas en sus propios protocolos y en las
recomendaciones inestimables de los servicios de medicina
preventiva, podian establecer la obligatoriedad del uso de
mascarilla de forma adicional a las indicaciones establecidas.

Estas medidas, sefiorias, fueron implementadas el dia 5 de
enero, porque la salud no admite demoras ni vacaciones

ni festivos, y habia que actuar con diligencia para frenar lo
antes posible el aumento de las mencionadas infecciones.

Concomitantemente, y de forma sorprendente, nos citan el
mismo viernes 5 para el consejo interterritorial del lunes 8 de
enero..., al acabar las fiestas navideias, el ministerio convocé
un consejo interterritorial de urgencia, y de forma extraordi-
naria, en el que, sorprendentemente, no habia ninguna docu-
mentacién adicional anexa a los diferentes puntos que se iban
a tratar. Sorprendentemente, no se habia convocado previa-
mente ni a la ponencia de altas ni a la comisién nacional de
salud publica, érganos cuyos informes son imprescindibles
para determinar qué medidas son las mas adecuadas para las
situaciones en las que estdbamos viviendo de un aumento de
infecciones y su correspondiente tensién hospitalaria.

Permitanme afadir que, ya de por si, la convocatoria llegaba
tardey..., bueno, porque determinadas comunidades auténo-
mas ya habiamos tomado la responsabilidad ante la presion
asistencial de poner las mascarillas. Pero lo mas sorpren-
dente estaba por llegar: la ministra, una vez he empezada la
reunion, llevdbamos quince o veinte minutos, nos presentd
un documento para su aprobacién del que desconocia-

mos el contenido, al no haber sido informados previamente.
Légicamente, la gran mayoria de las comunidades auténo-
mas, todas menos Cataluiia, incluidas las que tienen gobierno
socialista, no aceptaron dicho documento por razones mas
que obvias, debido a la precipitacion, ausencia de un soporte
técnico sin... el mas minimo rigor de educacion, de documen-
tacién previa, ¢no?

Por tanto, las medidas marcadas por el propio ministerio
que la ley le permite en funcién de un contexto de emergen-
cia, aunque créanme, creo que no existia este caso, apenas
tuvieron repercusién en la Comunidad Valenciana, porque
nosotros ya habiamos hecho nuestros deberes y habiamos
cumplido con las medidas que teniamos que cumplir.

En esa misma fecha, y ante el reinicio de las clases,
la Conselleria de Educacién, Universidad y Empleo
y la Conselleria de Sanidad realizaron una serie de
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recomendaciones a los centros educativos no universita-
rios para evitar la transmisién de virus respiratorios en las
aulas. Ante la situacion epidemiolégica y el incremento de
los casos de gripe y de las infecciones respiratorias agudas,
las dos consellerias indicaban a los centros escolares, a
través de una circular, la importancia de reforzar las medidas
preventivas en los entornos educativos para disminuir, en la
medida de lo posible, la transmisién de la incidencia de virus
respiratorios.

En este sentido, se recomendd la vacunacién a todo el perso-
nal docente y auxiliar del entorno educativo que mantuviera
contacto con el alumnado. Los datos de la primera semana
de enero ya indicaban que la incidencia de los virus respira-
torios se habia frenado, e incluso reducido, a 1.300 casos por
100.000 habitantes, cifra mantenida durante la primera quin-
cena del afo. El cambio de la curva se ha debido, entre otras
razones, a las medidas adoptadas las semanas anteriores y,
especialmente, a la excelente aceptacion de la apertura de la
vacunacioén sin cita a toda la poblacion.

Sirva como ejemplo que mas de setenta mil personas se vacu-
naron contra la gripe los tres primeros dias. Desde aqui, una
vez mas, como lo he hecho varias veces, quiero destacar la
solidaridad y el compromiso de los valencianos ante la nece-
sidad de dar un paso al frente y reducir la onda epidémica de
las infecciones por virus respiratorios.

A pesar de esta reduccién en la incidencia y debido a los casos
acumulados semanas anteriores, el nimero de pacientes
hospitalizados alcanzé su pico en la primera semana de enero,
llegando al 45,3 por 100.000 habitantes. Por eso quiero recor-
darles, seforias, que ni siquiera en esa semana hubo grandes
problemas en nuestros centros hospitalarios, no hubo ningln
tipo de tension en las UCI. Si una mayoria de tensién asisten-
cial, si un mayor esfuerzo por parte de nuestros profesiona-
les, pero en absoluto hubo ni problemas, ni mucho menos los
mal llamados colapsos. El sistema sanitario valenciano estaba
preparado vy, salvo casos puntuales, no generé en esperas en
urgencias diferentes a los afios anteriores, a pesar de esta
«tripledemia» y epidemia normal en afios anteriores.

En ese sentido, también quiero agradecer desde aqui la predis-
posicién de todo el personal de la sanidad publica valenciana,
que estuvo a la altura, puso su granito de arena para pasar con
solvencia esta tension causada por las (inintel-ligible) ...

Por no abrumarles con cifras y datos de este periodo, les
comentaré que la segunda quincena de enero fueron bajando
progresivamente tanto los indicadores de las infeccio-

nes respiratorias agudas, como la tasa de hospitalizaciones
provocadas por ellas, de tal forma que la tensién asistencial
se fue reduciendo, de manera que, en funcién de la presién
que habia en cada departamento, se recuperdé el funcio-
namiento habitual de cada uno de nuestros hospitales.

En concreto, la Conselleria de Sanidad ordend la retirada

del uso obligatorio de las mascarillas en los centros sanita-
rios y sociosanitarios el pasado 31 de enero, debido al nota-
ble descenso registrado en las anteriores tres semanas en

la comunidad, tanto las infecciones como los ingresos. Esta
medida se tomo siguiendo los criterios, como siempre, de
los técnicos, marcados por los profesionales, grandisimos
profesionales de salud publica y medicina preventiva, ya que
el ministerio habia establecido unos criterios unificados de
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reducciones consecutivas que no se adecuaban a las carac-
teristicas de cada territorio, ya que podia producirse el
contrasentido de que unas comunidades con mayor inciden-
cia pudieran ordenar la retirada de las mascarillas y otras,
con una incidencia mucho mas baja, las tuvieran que mante-
ner, por no experimentar un descenso continuado de las
tasas, tal como explicaba el ministerio.

No obstante, cabe remarcar que a pesar de la retirada del
uso obligatorio de las mascarillas, las gerencias de los depar-
tamentos de salud, apoyadas en sus propios protocolos y en
las recomendaciones de los servicios de medicina preven-
tiva, podian establecer..., podran establecer la obligatorie-
dad del uso de mascarillas de forma adicional a las indicacio-
nes establecidas. Es decir, flexibilizar las medidas en funcién
de las necesidades concretas, ya que no todos los departa-
mentos registraban la misma incidencia ni la misma tasa de
hospitalizacién.

En resumen, sefiorias, creo sinceramente que la Conselleria
de Sanidad ha actuado de una forma correcta ante el impor-
tante aumento de las infecciones respiratorias y la corres-
pondiente presidn asistencial en los momentos mas algidos
del pico de incidencia. Pero, insisto, no podemos ser auto-
complacientes, no podemos instalarnos en nuestro espacio
de confort y tenemos que sacar conclusiones.

Primero, la vacunacién. Estamos satisfechos con la
respuesta de la ciudadania a nuestra campanay a la acep-
tacion que tuvieron las medidas que fuimos tomando para
adaptarlos a lo que iba ocurriendo. A fecha 12 de febrero
se habian vacunado mas de un millén ciento sesenta mil
personas contra la gripe y ochocientas cincuenta y seis mil
contra la covid, por encima de lo registrado en afios anterio-
res. Y en las residencias de la tercera edad, el porcentaje de
personas vacunadas, la cobertura, superé al 92,55. Pero no
puedo, no podemos ni debemos caer en la autocomplacen-
cia, y por eso hemos tomado buena nota de aquellas deci-
siones que nos han ayudado y que podemos implementar en
anos venideros.

Segundo, creemos sinceramente que las medidas adopta-
das tras el importante crecimiento entre las semanas 51y
52 fueron decisivas para frenar los picos, y pensamos que la
conselleria actué con rapidez y eficiencia, aunque siempre se
puede mejorar y adoptaremos con la previsidon necesaria las
medidas que nos ayuden a paliar esta tension asistencial que
siempre se produce entre los meses de enero y febrero.

Tercero. En este sentido, estamos intentando a largo plazo
establecer una programacién y una planificaciéon de un
elemento deficitario histéricamente en la Comunidad
Valenciana, y es la necesidad imperiosa de generar plazas de
hospitalizacién sociosanitaria, es decir, plazas de los hospi-
tales de media y larga estancia que el Botanic no abordé y
que, para mi, es perentoria su implementacién. Tenemos que
paliar estas tensiones que se producen anualmente y que
vienen aumentando por el envejecimiento de la poblacidn,
un aumento de la cronicidad, y la pluripatologia de un impor-
tante sector de la poblaciéon que hace que cualquier virus
respiratorio descompense al paciente crénico y obligue a su
hospitalizacion.

Y, finalmente, destacar la excelente respuesta ofrecido por
todo el personal sanitario publico, que una vez mas ha estado
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a la altura y resolvié con diligencia y profesionalidad todas
las tensiones que las salas de urgencias de algunos de nues-
tros hospitales se pudieran producir.

Seforias, voy acabando. He querido explicarles pormenori-
zadamente todo lo que ocurrié entre los meses de diciembre
y enero en el sistema sanitario. Repito que dar cuenta de ello
en Las Cortes Valencianas es mi responsabilidad y, por ello,
el 21 de enero, cuando ya la curva iba en claro descenso, soli-
cité venir aqui, a la comisién de sanidad.

Segln Jean-Paul Sartre, «<los hombres que creen que todo
estd escrito, evitan ser responsables», pero el equipo direc-
tivo de la conselleria no ha eludido su responsabilidad, porque
si que creemos en que se pueden obtener mejores respues-
tas. Siempre hay margen de mejora. Creo que hemos tomado
buenas decisiones, pero, sin duda, todo es mejorable e intenta-
remos extender aquellas medidas que han funcionado desde la
experiencia y, cdmo no, también con su colaboracién, camina-
remos hacia la excelencia de la sanidad valenciana.

Muchas gracias.

La senyora presidenta:
Ahora pasariamos al turno de los grupos parlamentarios.

Senor Simé.

El senyor Simé Sancho:

Gracies, senyor conseller, per les seues explicacions, pero,
clar, és que arriben una miqueta tard, no vaig a dir que arri-
ben mal, perd si que suposa aixo una bona metafora de la
campanya contra la grip que hem tingut enguany.

Amb caracter previ, dos cosetes. La primera, no sé si ha canviat,
perd crec que la sanitat continua sent una competéncia auto-
nomica... Ho dic, perquée sempre acabem parlant de Madrid. |,
la segona, seguim sense millorar les qliestions ni en participa-
cié ni en transparencia. |, aci, dos apunts: nosaltres no anem a
caure en eixa falsa dicotomia de gestionar i donar explicacions
a Les Corts, perqué un bon governant ha d’atendre les dos en
temps i forma, i ens suposa una miqueta rar que donar explica-
cions als mitjans de comunicacié en roda de premsa aci per a
donar explicacions al poder legislatiu, doncs fins a hui, no res.

Segons l'article 45 del reglament d'estes Corts, les comissions
legislatives hauran de reunir-se almenys una vegada al mes.
Des de juliol en portem dos. Anem millorant. | el segon punt
que vull parlar és que ja és un costum la vaguetat o directament
la falta de respostes a preguntes i sol-licituds de documenta-
ci6. Es tremendament preocupant que hui vinga aci vosté a
parlar del pla de salut mental que no esta penjat a la web, no és
public i els membres de 'oposicié no el tenim. Tenim un dossier
de premsa. Es molt preocupant. Vosté fa eixa dicotomia entre
gestionar la transparéncia i la participacio, i no fer les dos coses
suposa un empobriment democratic brutal.

Jo pense que vosté..., ho dic sincerament, i ho sap, vosté no és
com la senyora Ayuso, que ja estem veient per que no exercia
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la transparéncia, per qué no volia donar els informes de les resi-
dencies. Per aixo0 li reiterem que reflexione i que millore subs-
tancialment aquests aspectes, no per nosaltres, no per l'oposi-
cid, sind per la seua propia imatge i per qualitat democratica.

Nosaltres crec que li hem demostrat que volem fer una
oposicié constructiva, amb bon talant, pero és veritat que hi
ha certs ingredients que no estan convencent de com estan
tractant I'oposicio.

| li déiem, senyor conseller, que arriba tard aquesta compa-
reixenca. Salvant les distancies, s'imagina vosté la senyora
Barceld, a la consellera Barcel6 que no haguera assistit a cap
Diputacié Permanent durant tota la pandémia? S’ho imagina?
No, no, va aparéixer. Per favor, presidenta.

El que vosté hui ha fet aci no esta mal, de veritat que no esta
mal, perd tampoc esta bé. A més, dir que ha sigut a peti-

cié propia quan nosaltres vint dies abans que vosté presen-
tara la seua peticié propia de compareixenca ja li vam dir que
compareguera. Home, doncs propia, propia... me pareix que
no ha sigut.

Vaja per endavant que nosaltres li donem I'enhorabona en la
decisié que va prendre en el tema de les mascaretes. De veri-
tat, ho vaig dir I'altre dia al plenari i ho torne a dir hui aci, i
també demanem que eixe estudi s'amplie a farmacies. Creiem
que té tot el sentit i creiem que té sentit que s'aplique de
manera inclis ja preventiva en els mesos de novembre, desem-
bre, gener en els centres sanitaris i també en les farmacies.

Pero, en general, entenga que creiem que es va actuar tard,
amb una miqueta d'improvisacio a partir d'eixa setmana

51, quan -i permeta’'m l'expressio- el bou els va pillar i aixo
va provocar el Nadal de la tos i de la grip. No ha sigut una
campanya de vacunacié nosaltres entenem seriosa, perque
previsiblement ja s'anava a tindre un grau de participacié
espontania i de vacunacié baix, previsiblement aixo anava a
passar i no s’han potenciat esforcos amb mesures preven-
tives. Fins al 6 de desembre, més o menys, es va fer la vacu-
nacié programada i, a partir del 5 de desembre, ja es podria
haver fet la vacunacié oberta, i no es va fer fins a la segona
setmana de gener. Jo crec que ahi hi ha un marge de millora.

A més, una vacunacio oberta que ens consta que va tindre
disfuncions en la comunicacio als centres de salut, que va
generar disfuncions organitzatives en els centres de salut,
que vam tindre centres sanitaris -i vosté ho sap perqué ho
vam xarrar- alguns sense vacunes i, en general, ha generat un
col-lapse en atencio primaria, en servei d’'urgencies i en falta
de llits hospitalaris.

I no ho diem nosaltres, eh? Mire, les conseqiiéncies. Las
Provincias, 3 de enero: «Sanidad pospone operaciones y
hospitalizara en residencias por el aluvién de gripe. El perso-
nal sanitario dice que te entran ganas de llorar». Informacién, 4
de enero: «La gripe colapsa las urgencias de todos los centros
de Alicante. Camas en los pasillos y esperas de entre seis 'y
diez horas. Se ingresa a otros enfermos en maternidad para
descongestionar las plantas». Periédico Mediterrdneo, 6 de
enero: «Los centros de salud dan citas a 20 dias y el hospi-

tal de La Plana dobla habitaciones». Levante, 6 de enero: «Los
médicos de familia alertan que ya tienen 60 visitas al dia,

que atencidn primaria estd saturada y creen que se deberia
actuado antes». Periddico Mediterrdneo, 12 de enero: «Satse
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denuncia falta de enfermeras en plena ola y cree que deberian
haber abierto la vacunacidn sin cita antes». Informacién, 15 de
enero: «Hasta 24 horas de espera en urgencias para una cama
en un hospital». Levante, 17 de enero: «Comisiones Obreras
denuncia esperas de hasta 26 horas para ingresar en La Fe 'y
camas en los pasillos del hospital de Sagunt». Las Provincias,
19 de enero: «El Clinico tiene que derivar ingresos a la privada
por falta de camas, el General ubica pacientes en barraco-
nesy La Fe, incluso en pasillos». Tele 5: «Un anciano de 93
anos espera hasta 36 horas sin cama en el Hospital Clinico de
Valencia». Home, per a traure pit no és. |, segons vosté, per a
vindre a donar explicacions en Diputacié Permanent, tampoc.

Nosaltres ens quedem una miqueta amb la idea que la seua
conselleria va arribar tard, va improvisar i va demostrar que
els va costar una miqueta la resposta. Li done que, quan van
actuar, van actuar bé, perd una miqueta tard no me diran que
no va ser.

| dir que ha sigut la millor campanya de vacunacié és, com a
minim, fal-lag per dos qliestions, perqueé I'any passat encara
hi havia un Us de les mascaretes prou habitual i hi havia unes
altres prohibicions vigents. |, a més, eixes dades de vacuna-
ci6, i vosté ho ha dit, i se demostren en les dades, esta una
miqueta dopada a partir de gener, que és quan vam prendre
mesures d’'urgencia per a elevar eixes taxes de vacunacio.
Que va servir a partir de gener? Evidentment, pero no era tot
I'efectiva que se necessitava.

La senyora presidenta:

Senyor Simé.

El senyor Simé Sancho:

| vaig acabant.

Crec sincerament, i me permetra 'expressid, senyor conse-
ller, que els va pillar el bou, que va actuar tard, que va actuar
a rebufo, i que actuar tard significa no minimitzar danys i que
reaccionar tard significa no haver actuat tan bé com espera-

vem de vostés.

Moltes gracies.

La senyora presidenta:
Moltes gracies, senyor Simo.

Té ara el torn el grup Compromis, el senyor Esteve.

El senyor Esteve Aparicio:
Moltes gracies, senyora presidenta.

Moltes gracies, senyor conseller, i benvingut a esta, que
també és la seua casa.
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Gracies per l'explicacio. Ara entraré un poc en detall.

Mire, vosté no ha defugit a carregar contra el ministeri. | vaig
a subratllar el que acaba de dir el meu company. Criticava
que en el consell interterritorial no hi haguera informes
técnics per a prendre les decisions. Aci tampoc en tenim. Aci
tampoc en tenim, d’informes técnics, ni d’aco ni del pla de
salut mental que debatrem en el seglient punt.

Es dificil d’explicar. Diu que vosté ni el seu equip no han defu-
git, no han fugit a la responsabilitat, perd les competén-

cies son seues, practicament la totalitat de les competéncies
de sanitat estan delegades en les autonomies. | vosté és el
conseller d’esta autonomia. Jo, si vol mirar el ministeri, estu-
pendo, chupito cada vegada que ho diga, pero la realitat és
que li tocava a vosté fer-ho, li tocava a vosté fer-ho.

| vaig a comencar amb les dades. Vosté diu que no ens vol
avorrir amb les dades, pero és que les dades en sanitat sén
importants, perqué donen un poc la resposta a les preguntes.

Vosté parla i ha comparat en tres vegades les dades de la
vacunacio de la campanya d’enguany amb les de 'any passat.
| hi ha qui no cauria en 'autocomplaenca. Jo crec que fer eixa
comparativa ja apunta maneres d’autocomplaenca, i li dic
perqué. Mire, vosté no ha dit...

Es molt dificil, senyora presidenta, parlar amb el rum-rum
d'aquella bancada. Si no I'importa per favor, mantindre un

poquet I'ordre. Es que és tot el dia, eh? Va a continuar... (Veus)
Es que és molt, molt continu...

La senyora presidenta:
Senyor Zaplana...

Procedisca, senyor Esteve.

El senyor Esteve Aparicio:

Limporta posar ordre, per favor? Val. Perfecte. Es que és difi-
cil. Estem parlant de dades i de coses jo crec que importants.

La senyora presidenta:

Procedisca, senyor Esteve.

El senyor Esteve Aparicio:
Val, continue.

Vosté tenia I'objectiu de vacunar majors de seixanta anys i no
de seixanta-cinc. Aixd suposa un biaix en la xifra. Vostés tenia
una poblacié major, i normalment les xifres ja no sén compa-
rables, almenys d’'un a un. Ha de comparar amb eixe biaix, i
no ho ha fet. | tampoc ho ha fet parlant de la vacunacié de
xiquets i xiquetes entre sis mesos i cinc anys. Si compara d'un
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a un, evidentment, trau pit. Inclis en alguna nota de premsa
diu que han pujat un 6 %. Perfecte, si aixd suposa per a vosté
un éxit, no és autocomplaenca, és pitjor encara.

| aco també ho esta fent amb les llistes d'espera. Ara les oculta
sis mesos, quan el Botanic les comptava cada mes. No ha
baixat ni un sol dia les llistes d’espera, quan el Botanic haviem
baixat de 125 a 100 en I'iltim any i de 100 a 88 en este Ultim, i
vosté s'agarra només a una xifra que té poc a vore que ha pujat
un 12% les persones que esperen més de sis mesos.

Quan fa vosté lI'anunci de les noves mesures, jo subscric cada
mesura que va plantejar, eh? Pero diu que no ens avorrira amb
dades, i jo si que li vaig a fer preguntes i vull que m'avorrisca
amb dades. Quantes cirurgies es van reprogramar? Quantes
derivacions van a la privada i quant ha costat? Quin cost ha
tingut aixo respecte del que hauria tingut? | quants contrac-
tes? Parla de reforg de plantilles, quants contractes nous han
hagut? Li ho he preguntat per la via parlamentaria i encara no
m’ha contestat. Ara que esta vosté aci i que té les xifres, té de
les dades, avorrisca’'m per favor amb eixes dades.

En eixe moment, el 3 de gener, vosté havia vacunat de I'ob-

jectiu de majors de 60 anys el 51,9 %. La vacunacié era molt
«lenta», era molt lenta, i la clau del col-lapse que ha explicat

el meu company esta aci.

Mire, en epidemiologia...

La senyora presidenta:

Senyor Esteve, vaja finalitzant...

El senyor Esteve Aparicio:

Si, he perdut un poc de temps.

La senyora presidenta:

...l seu torn d'intervencié. Li he deixat un poquet de temps
pel tema de...

El senyor Esteve Aparicio:
Si, si, vaig a acabar de seguida.

Hi ha una clau, i li vaig a donar només una dada que té a vore
amb la col-laboracié publicoprivada en les farmacies. Amb
Isaura Navarro de secretaria autonomica, el 4 d’octubre, la
campanya de vacunacio se feia publicitat en les farmacies i
amb Marciano Gémez, el 10 de novembre, 47 dies després.
Jo no vaig a dir que ha segut un fracas, pero la seua primera
campanya de la grip ha sigut francament millorable i ha
frenat avancos que haviem aconseguit amb molt d’esfor¢ en
els dos governs anteriors. Jo crec que..., m'encantaria que
contestara estes preguntes i que m’avorrisca amb totes les
dades que necessite, de veres.

Moltes gracies.
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La senyora presidenta:
Moltes gracies, senyor Esteve.

Ara té el torn de paraula el Grup Parlamentari Vox, la senyora
Vega.

La senyora Vega Campos:
Gracias, presidenta.

Buenos dias, conseller, y gracias por su doble comparecencia
de hoy en esta comision.

En primer lugar, desde Vox queremos agradecer la gran labor
de todo el sistema sanitario y de sus grandes profesiona-

les, porque siempre, siempre han estado a la altura de las
circunstancias, aun con el maltrato al que se han visto some-
tidos en estos Ultimos afios de gobierno del Botanico.

Solo ellos podian comprender que era un momento de tomar
decisiones, de arrimar el hombro y colaborar en la organi-
zacién de medidas hospitalarias necesarias para abordary
controlar las tensiones asistenciales puntuales.

Me va a permitir..., me voy a desviar un poquito de lo que tenia
preparado, porque, claro, decir que usted no ha comparecido y
que la sefora Barceld venia a comparecer aqui a estas Cortes,
le voy a recordar al companiero, y se lo recuerdo a esta comi-
sién, que la sefiora Barceld, después de la pandemia, compa-
recié el 25 de enero en estas Cortes, pero ella no volvié a
aparecer por aqui hasta el debate de politica general, el 20 de
septiembre del afio 2021. Entonces, hay que tener la cara muy
dura, de hormigén armado, para decir que la sefiora Barcel6
venia aqui a comparecer cada vez que se lo pediamos.

Y también hay que tener la cara muy dura para hablar de la falta
de profesionales, de medios, de camas... Es que me pregun-
taria quién ha estado gobernando durante estos ocho afios,
porque parece que aqui ha habido un agujero negro, el Partido
Socialista y Compromis no han gobernado en la Comunidad
Valenciana y ahora toda la culpa de todos los males de los
problemas asistenciales y de falta de medios materiales y huma-
nos la tiene el nuevo gobierno que llega y que se encuentra con
un agujero millonario, facturas, falta de personal, falta de todo.
Vamos, es que hay que tener la cara muy, muy dura.

Y respecto a las derivaciones. Pues, hombre, el agosto a la
sanidad privada se lo hizo el Botanico con todas las deriva-
ciones que hizo a la sanidad privada. También nos quedamos
nosotros esperando esa respuesta respecto a cuanto ascen-
dié esas derivaciones con el gobierno del Botanico.

Frente a la proactividad y la gestién de este gobierno de Vox
y Partido Popular, y de esta conselleria, pues, hombre, ya se
lo dije el otro dia: las ocurrencias y trabajar a golpe de titu-
lar por parte de la Conselleria de Sanidad. Porque, claro,
estamos hablando de una persona, la médico y madre que

se le presupone que por pertenecer a la profesion sanita-

ria, ademas de la diligencia debida que se le debe exigir a

un politico, ademas ella arrimaria el hombro como profesio-
nal sanitario y que conoce el &mbito, ;no? Pero no, paren el
mundo que la sefiora ministra se tiene que ir de vacaciones y
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no convoca la interterritorial hasta 23 dias después. Ni uno,
ni dos, ni tres... 23 o0 24 dias después.

También en la interterritorial se iba a hablar del problema de
la falta de médicos y de profesionales en el sistema sanita-
rio. Entiendo que de eso no se ha dicho absolutamente nada,
porque con esto llevamos muchisimo tiempo.

No me deja de sorprender la actitud del gobierno central,
sefor conseller, pero, frente a esta forma cadtica de traba-
jar del Gobierno de Espaia, tenemos un gobierno de Vox y
del Partido Popular que ha decidido arremangarse, trabajar
por los ciudadanos, trabajar por el sistema sanitario y hemos
visto como un sistema que lleva ocho afios tensionado, que
las costuras reventaban cada dos por tres, ya no solo por

la pandemia, sino por los problemas endémicos que habia
en la sanidad publica, todo eso se estd solucionando poco

a poco con cifras que son realistas, que evidentemente hay
que mejorar, pero que aqui tiene al Grupo Parlamentario Vox
para trabajar con usted en lo que considere necesario.

La senyora presidenta:
Muchas gracias, sefiora Vega.

Ara és el torn de paraula del Grup Parlamentari Popular, la
senyora Martinez.

La senyora Martinez Tarazona:
Gracias, presidenta.

Bienvenido, conseller, a esta primera comisién que de este
periodo de sesiones. A la primera oportunidad que ha tenido
de comparecer ante nosotros, lo ha hecho y es de agradecer.

Igual que es de agradecer que durante toda esta epidemia
de gripe que hemos tenido no fuera en una rueda de prensa
cualquiera, sino después de las reuniones del Consell, usted
diera la cara a toda la ciudadania de la Comunidad Valenciana
para dar informacion veraz, profesional, con datos reales,
calmando la estridencia y la crispacion a la que muchas veces
la oposicién queria brindar a la ciudadania.

Hemos de decir desde el Grupo Popular que estamos satisfe-
chos de ver como la conselleria que usted dirige ha gestionado
esta epidemia, que no deja de ser una epidemia de gripe en
este afo de normalidad. El 2023 es un aiio ya de normalidad,
y lo que hemos tenido realmente ha sido una epidemia de
gripe al uso, como la hemos tenido tantas otras veces, pero
parece que la memoria, muchas veces de pez, se nos acorta.

Ademas, con una campaia de vacunacién en fechas que yo
por mi profesidn no recuerdo distinta a la de tantas otras y
que, ademas, ha sido proactiva en el hecho que, como bien
ha dicho el conseller, se unificé la vacunacién para el covid,
también, para fidelizar a esa poblacién, y, sobre todo, proac-
tiva hacia la poblacion de riesgo, iniciando esa vacunacién
en las personas que realmente pueden encontrarse inde-
fensas ante una infeccion de esta tipologia y que cursé con
normalidad, y ante la cual, cuando hubo ese pequefio pico,
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ustedes supieron actuar de manera profesional, con criterios
profesionales, con expertos que realmente manejaban los
datos y los recursos como tocaba y no con expertos fantas-
mas como en las Ultimas epidemias que realmente hemos
padecido seriamente, y tristemente los profesionales sanita-
rios han tenido que trabajar.

Miren, por curiosidad, porque siempre es bueno guardar
correos, estaba revisando el moévil y he sacado el del 21 de
marzo de 2020; fue el primer protocolo que como profesio-
nales recibimos para poder trabajar ante el covid. ;Sabe quién
envié ese protocolo? No lo envié la sefiora consellera ni la
conselleria de sanidad, lo envié una sociedad cientifica que hizo
la faena que quien deberia de estar encabezando no la hacia.

Y, también, estoy con usted en una cosa importante que ha
dicho en su comparecencia y que creo que si que es importante
trabajar en ello, y es la necesidad de esas plazas sociosanitarias.
Nos enfrentamos ante una poblacién cada vez mas envejecida,
pluripatolégica y con mucha cronicidad. Y para despejar real-
mente las camas y poder atender a lo agudo y a lo prioritario,
esa colaboracién creo que es importantisima e interesante que
ustedes hayan comenzado a trabajar en esa linea.

Muchas gracias.

La senyora presidenta:
Muchas gracias, sefiora Martinez.

Es el turno de la palabra del sefior conseller.

El senyor conseller de Sanitat:
Muchas gracias.

Agradezco todas sus informaciones, agradezco menos los
consejos porque no ha habido, y a mi me gustaria que aqui
alguien me dijera «joye!, se puede hacer esto», pero no hay
peor ciego que el que no quiere ver. Y, al final, meternos en
una lucha de datos a mi me parece absolutamente de pérdida
de tiempo. Porque, miren, los funcionarios que me dan los
datos son funcionarios que llevan veinticinco afios ahi, son
funcionarios con un prestigio fuera de todo tipo de duda, y
son funcionarios que no trabajan para nadie mas que para los
ciudadanos, ni para ustedes ni para mi, para los ciudadanos.

Y estos datos son los que son, mas alla de que usted piense y
diga que si mas de sesenta o menos de sesenta. Mire, cuando
el 7 de diciembre se abre a menos de sesenta, entran todos;
cuando el dia 3 de enero se dice que vaya todo el mundo a vacu-
narse sin cita, entra todo. No intenten ustedes ver lo que no hay.

Yo lo que voy es a una politica de salud, a una politica de
intentar mejorar el estado de salud de la ciudadania, voy a
una politica de comunicacién, de transparencia. Y me decia,
¢por qué no ha venido a hablar aqui y ha venido a hablar a
las ruedas de prensa? Pues, joiga!, es bastante evidente,
aqui informo a treinta personas y mi interés era transmitir el
mensaje de vacunacion a cinco millones. No, no se equivoque.
E insisti y requeteinsisti en todas las ruedas de prensa que
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pude, fui dos veces al Consell, cada vez que iba a algun sitio
hasta yo mismo, porque tuve que ir a vacunarme porque me
tocaba, estaban alli todos los medios.

iSe ha hecho eco de la forma de actuar de la vacunacién de
la Comunidad Valenciana hasta el Financial Times! Y lo llevo
ahi, y se lo voy a dar, por cierto, con mi foto. Siéntase usted
orgulloso de ser valenciano, siéntanse ustedes orgullosos de
que aqui las cosas se hacen bien, no estén constantemente
porque las haga el partido contrario diciendo que no se
hacen bien. Yo estoy absolutamente orgulloso de que haya-
mos salido en el Financial Times. Estoy absolutamente orgu-
lloso de ser la primera comunidad auténoma de Espaia que
puso la mascarilla. Estoy absolutamente orgulloso de ser la
primera comunidad de Espaia que puso la mascarilla y que
hizo ir al ministerio detras de la mascarilla. Estoy absoluta-
mente orgulloso de que nosotros marcamos las pautas y las
demas la siguieron.

Jamas me voy a enfrentar al ministerio en aquello que no sea
su competencia; en lo que sea la mia, descuiden, ya la haré
ello, y lo he demostrado. Y toda esta improvisacién que yo les
acabo de decir con el ministerio lo que viene es a significar
que los... pillamos, que esta comunidad se adelantd y tuvie-
ron que precipitarse en la convocatoria de un consejo interte-
rritorial urgente, porque ellos no habian caido en la necesidad
perentoria de la mascarilla y por eso no convocaron a la comi-
sién de alertas, ni convocaron a la comisién de salud publica.

No descargo las culpas en nadie, no descargo las culpas en
nadie, lo que intentd es mejorar y aprender de lo que haga
mal, e intentar mejorar los estados de beneficio de la salud,
como he dicho anteriormente, con cosas que puedan ser
buenas para los ciudadanos.

Y, mire, tengo aqui, esperen que me ponga las gafas, saben
que soy poco de leer, pero tengo aqui un documento de

la comisién de salud publica, el acta de reunion extraordi-
naria del 9 de mayo de 2023. El Partido Popular no gober-
naba entonces, creo que estaba el Botanic. Fue una persona
representando al Botanic, Ofelia Gimeno Forner, secretaria
autondmica, no sé de qué partido, no sé qué partido, Ofelia
Gimeno Forner, pero si que sé que votd no a la vacunacién
por VRS a la inmunizaciéon de los nifios, esa vacunacién, esa
inmunizacién por monoclonal, que ha reducido el 70% de
los ingresos de los nifios.

Eso si que lo sé que votd que no, y aqui estd. Y cuando llega-
mos nosotros, la Ultima semana de julio, y me lo comenté la
directora general de salud publica, automaticamente dije que
hubiera una disposicion presupuestaria, 7 millones de euros,
para comprar ese monoclonal y para que todos los nifios de la
Comunidad Valenciana que estuvieran en ese rango, hasta un
afo, se inmunizaran, 70 % menos de ingresos, 70% de nifos
que han respirado bien, de papas que han dormido bien, y de
nifos que no estan ingresados. Y esto si que es salud. Y esto si
que es sanidad. Y esto no es debates perentorios de tal o cual
cifra. jAqui esta! Esto si que es lamentable. Y esto si que es
transparente. Y esto si que es definible.

Y con respecto a las tensiones que ha habido en el sistema
sanitario publico, todo buen gestor, todo un buen médico, lo
que tiene que hacer es intentar destensionar las unidades de
criticos. Acuérdense ustedes de la pandemia, yo la vivi viendo
enfermos. Toda nuestra obsesion era tener camas de criticos,
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era tener respiradores. ¢Se acuerdan? Pues esa es la obsesion
cuando hay una «tripledemia», no una epidemia como hay de
gripe todos los aios, porque les recuerdo, estoy seguro que
lo saben porque estad muy bien documentados, pero habitual-
mente la epidemia de gripe es el virus B y este afio ha sido
del virus A, infinitamente mas patégeno y mas grave. Pero,
ademas, es que hemos tenido el VRS, y jmenos mal que vacu-
namos a los nifos!, si no, honestamente, no sé qué hubiera
pasado, ¢eh? Y la covid.

Y nosotros, el objetivo era destensionar, que la tensiéon no
llegase a las UCI, porque, lo saben ustedes, hay pacien-

tes que todos los afos tienen infartos, tienen patologias
cardiovasculares, tienen comas diabéticos, tienen descom-
pensaciones neurolégicas, y tenemos que tener las UCI
preparadas para eso, tienen accidentes de trafico, y no se
tensionaron las UCI, conseguimos no tensarlas. ¢ Estoy satis-
fecho? Nunca, nunca, porque el objetivo es intentar que
todos estos picos estacionales que se producen afio a afio, y,
créanme, llevo cuarenta afios viendo enfermos, y se produ-
cen todos los afios, intentar que disminuya la presién asis-
tencial, intentar que nunca llegue a las UCI, intentar que
disminuya la hospitalizacién, e intentar, y esto no lo sé
porque es una cuestién de educacién para la salud, que no
se blogueen las urgencias.

Con lo cual, miren, todo es mejorable, pero siéntanse orgu-
llosos, cuando nos tengamos que sentir, de ser valencianos,
y sepamos reconocer que en algunas cosas -y aqui esta- nos
hemos equivocado.

Muchas gracias.

La senyora presidenta:
Muchas gracias, sefior conseller.
Hi ha algu grup parlamentari que vol fer replica?

Senyor Simd, endavant.

El senyor Simé Sancho:

Bé, conseller, jo ara li vaig a intentar donar dos o tres... vosté ha
dit «consells», i jo no m'atreviria a dir tant. Pero, el primer és que
no menysvalore donar explicacions al poder legislatiu. Vosté
hui, aci, no sé ho he entés bé, pero ha dit que és més important
donar atencié als mitjans que al poder legislatiu. (Veus) A mi aixo
em preocupa. Ha dit que abans ha anat a la roda premsa i que
tal, després ho pot aclarir, perd sense cap problema.

Després, dir que la Comunitat Valenciana, que lo hemos
dejado todo tan mal... Es que des de pandémia, la Comunitat
Valenciana fins ara ha sigut la comunitat que més professio-
nals hi ha incorporat, més de cinc mil cinc-cents. Estaremos
orgullosos de ser valencianos, estoy de acuerdo.

Igual ha perdido algln protocolo, igual habia algin proto-
colo, porque habia dos protocolos previos al que usted dice,
y ademas hay que revisar un poco la legislacion como poder
legislativo, que es que por estado de alarma en pandemia
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las competencias eran estatales, no autondémicas. Hay que
saberlo un poco.

Pero, bé, com volem fer una oposicié constructiva, senyor
conseller, mire, tres cosetes que jo crec que podem millorar
de cara a la campanya de I'any que ve.

La primera, més mascaretes amb caracter preventiu. Per qué
no? En centres de salut, hospitals, farmacies, en els mesos de
novembre, desembre, gener, estiguen conforme estiguen les
incidéncies, obligatorietat de les mascaretes. Per qué no?

Segona. Major campanya de vacunacié amb acords en les
mutues, en col-legis professionals, en centres de treball, en
centres educatius, intensificar la vacunacioé en residéncies

de gent gran, millorar la campanya informatiu... Per exem-
ple, per qué no fer public diariament I'evolucié de la incidén-
cia perqué la gent prenga consciéncia? Es que cal arraconar al
negacionisme de vacunes, que jo sé que vosté no és, perd que
hi ha gent al voltant que pot ser.

| la tercera questid, reforcar el personal especialment en
professionals d'infermeria. Sabem que en temes de faculta-
tius, de metges, és més complicat, pero crec que ahi podriem
donar un salt interessant.

Nosaltres ho diem amb tota humilitat perqué dins del PSPV,
doncs, tenim gent que ha patit pandémies i que ens diu que
estes coses es podrien haver fet.

Mire, segln el ministerio, la campana de se iniciard a partir
de la Ultima semana de septiembre y durante el mes de octu-
bre, priorizando los grupos de poblacién. Jo estic orgu-

ll6s d’aquesta foto, de veritat, jo estic orgullds, pero és que
és d’'un 3 de gener. | la foto, al menys, si vosté s’ha vacunat
abans, perfecte, pero és que crec que per a fomentar la vacu-
nacié un 3 de gener és una miqueta tard, no és ni a octubre, ni
a setembre, ni a desembire, es que la salud no admite demores,
que deia vosté. (Veus)

No em dira que no els va pillar... Jo, senyora presidenta, de

veritat, fica una miqueta d'ordre. Es que no pot ser. Es que si
hem de fer un debat obert, el fem obert.

La senyora presidenta:
Senyor Simé, continue.

Senyor Zaplana.

El senyor Simé Sancho:

Es que no pot ser. Es que encara no li ha cridat I'atencié. Es
que és increible. (Veus)

La senyor presidenta:

Continue, senyor Simé, per favor.
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El senyor Simé Sancho:
Es increible.

No me dira, senyor conseller, que una miqueta no els va pillar
el bou, una miqueta si, eixa setmana 51, 52, jo crec que una
miqueta si.

No me dira que, com a minim, esta imatge no haguera hagut
de llancar-la vosté dues setmanes abans, com a minim,
perque crec que ahi ja estava el bou.

| no em dira que esta campanya de la grip no ha sigut una
miqueta més reactiva que proactiva, com a vosté li agrada
dir. No em dira que no es podria haver fet millor. Jo crec que
vosté ho ha dit, que és pot fer millor.

| la resposta a totes estes qliestiones és molt facil, contestant
a una pregunta de si 0 no. La propera campanya de la grip la
fara igual que aquesta, si 0 no? Jo crec que vosté té clar que
no ho fara igual, que la millorara, perqué no va a tornar a
gestionar-ho igual.

La senyora presidenta:

Senyor Simé, vaja finalitzant, per favor.

El senyor Simé Sancho:

Jo crec que tots els que estem aci... -gracies, senyora presi-
denta, per valorar els temps que ens han tallat i demés- valo-
rem positivament I'esmena de millora que vosté mateix s’ha
autoimposat, pero, clar, aixdo demostra que el primer examen
d’este Consell en sanitat, si no I'han suspés, com a minim I'han
aprovat raspat.

Moltes gracies.

La senyora presidenta:
Moltes gracies.

Senyor Esteve.

El senyor Esteve Aparicio:
Moltes gracies, senyor conseller.

Una altra vegada torna a no contestar-me a les preguntes.
A mi, de veres, ;eh?, en sanitat crec que és especialment
important explicar les dades, sense dades és dificil prendre
bones decisions. Jo crec que vosté, a vegades, pren bones
decisions perque té les dades, perd no les conta, jo li faig
preguntes i no contesta.

Mire, jo estic molt orgullés dels valencians que varen anar
a vacunar-se quan vostés varen comencar a dir-los, joiga!,
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vagen a vacunar-se, pero és que ho varen fer 47 dies més
tard que l'any passat. La seua vacunacié ha sigut «leeenta»,
molt «leeenta».

| vosté ha carregat contra una persona del Consell que va
aconseguir que l'any passat la vacunacié comencara el 4 d’'oc-
tubre, el 4 d'octubre, i vostés comencgaren eixa campanya el
10 de novembre, eh? Bé.

S’ha intentat amagar darrere de funcionaris, diguem, de les
dades, que li donaven les dades, les persones, tal i qual, i la
seua companya de partit ha dit que el Botanic funcionava en
fer fantasmes. Mire, sap el que és aco? Ago és l'organigrama

de la seua conselleria. Mire, esta pintat aci de color groc la
Subdireccié General d’Epidemiologia i Vigilancia de la Salut. Sap
quin nom posa ahi dins, en este quadre? Cap, no posa cap nom.
Vosté comenca -ha dit- el 16 d'octubre la campanya de vacu-
nacié sense subdirectora general d’epidemiologia, una experta
fantasma, la van nomenar la segona setmana de febrer, quan ja
havia passat tot. No, aix0 és aixina, aix0 sén dades.

I, com vosté no me vol contestar a les coses que li pregunte que
son pertinents, li vaig a fer una altra pregunta, que me la contes-
tara hui, o dema o quan vosté vullga, que no és pertinent.

Mire, el 24 de novembre un sindicat aliat de Vox va convo-
car una vaga general, que va tindre zero seguiment, prac-
ticament cap, especialment en sanitat, el seguiment va ser,
jo no diria ridicul, pero practicament nul. Pero en I'Hospi-

tal General es van reprogramar 34 cirurgies, 34 cirurgies.
Qualsevol altre dia, la mitjana de qualsevol altre dia d’eixe
mateix mes, novembre, estaria entre 9 o 10 cirurgies, exacta-
ment 9,8. 3,4 vegades més, 3,4 vegades més cirurgies repro-
gramades. | a mi dos persones d’eixe hospital m’'han dit: esta
persona que reprograma les cirurgies és militant de Vox, s’ha
presentat a llistes de Vox, ha anat en llistes de Vox i ha repro-
gramat, el dia 24 de novembre, per a fer que una vaga que no
funcionava pareguera que estava funcionant, ha reprogra-
mat la cirurgia de 34 persones. (Remors) Vosté m’'esta parlant
d'eficiéncia, d'eficacia, i jo li estic preguntant per I'Gs fraudu-
lent d'un carrec de responsabilitat que condiciona la vida de
34 persones que esperen de mitjana 88 dies, 88 dies, per a
una cirurgia que reprogramen les seues vides, que condici-
onen les seues families. | m'agradaria, no li ho demane hui,
perque entenc que hui vosté tindra la documentacio, pero si
que li demane, senyor conseller, Marciano Gémez, que inves-
tigue aco i que done una explicacié, perqué no és de rebut, no
és de rebut I'Gs fraudulent que puga estar fent-se de la sani-
tat publica i de les vides de moltes persones. Li demane de
veres, de cor, no per mi, ah, per estes 34 families,...

La senyora presidenta:

Vaja finalitzant, senyor Esteve.

El senyor Esteve Aparicio:

...que vosté investigue aix0. Prenga’s el temps que necessite,
el que necessite, de veres, no cal que siga hui.

Pag. 40

La senyora Vega Campos:

Por al-lusions directes a mi partido. Si el sefior Esteve tiene
conocimiento de algin hecho que pueda incurrir en algin
delito, que acuda directamente a los tribunales, que es donde
se tiene que dirimir, y ya estd, y que no venga aqui a insinuar,
sin decir ningln tipo de nombre, a lanzar sospechas al aire.
Vaya usted al juzgado que es donde tiene que ir si tiene cono-
cimiento de algun delito.

El senyor Simé Sancho:

Creo que las réplicas son a la comparecenciay a la interven-
cion del conseller. Gracias. (Veus) No, no, no se ha nombrado.

La senyora presidenta:
A ver, ;sefiora Martinez?

Doncs té la paraula el senyor conseller.

El senyor conseller de Sanitat:

Lo que he dicho es que quiero informar a la gente, a la gran
ciudadania y por eso lo he hecho en muchisimos sitios. No
hubiera tenido ninglin inconveniente en venir aqui.

En segundo lugar, voy a ir por orden. Yo cito a alguien que va
al ministerio. Es que, ademas, no sé ni de qué partido es.

En tercer lugar, me dicen que la campaia de vacunacion, el
ano pasado, empezd... La campana de la vacunacién contra
la gripe en el afio 2022 se inicié el 17 de octubre, es decir,
en la misma fecha que la campaiia actual. Levante, diciembre
(veus)... No, no, perdon, este afo...

La senyora presidenta:

Senyor Esteve, per favor, és el torn ara del senyor conseller. |,
senyor Zaplana, per favor també.

El senyor conseller de Sanitat:

Este afio 16 de octubre. Pero, vamos. Levante, diciembre de
2022: «Los expertos en salud publica alertan de las pobres
cifras de vacunacion en un invierno con gripe y covid juntas. La
Sociedad Valenciana de Medicina Preventiva y Salud Publica
reclama a Sanidad mas campafas informativas para incentivar
a que la gente se inmunice». Es decir, yo les doy un montén de
cifras que son superiores al afio pasado y ustedes me insisten
en que no hay ningun tipo de comunicacién, que no hay ningun
tipo de fomento. Pues oiga, aqui tienen ustedes la prueba.

Les estoy diciendo que nosotros vacunamos cuando los
técnicos nos lo dicen. La campaiia de vacunacion, segun el
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ministerio, a nivel nacional, empieza la Ultima semana de
septiembre. Galicia empieza la Gltima semana de septiembre.
Ustedes saben, y si no se lo digo yo, que cuando uno se vacuna
tiene entre dos y dos meses y medio de inmunizacién, con lo
cual tu tienes que vacunar para que cuando llegue el frio tu
poblacidn esté cubierta. Si nosotros hubiéramos vacunado en
septiembre, nosotros esto no lo hubiéramos cogido, septiem-
bre, octubre, noviembre y diciembre. Y vacunamos como el afio
pasado, el 16-17, seguramente os tocaria el lunes.

En tercer lugar, esa foto que estoy yo ahi, yo me vacune ese
dia porque tengo otras historias que no vienen a cuento

aqui, y por eso fue. No fue porque no puedo ir a otros sitios,
porque mi vida personal es mi vida personal y lo aproveché.

En tercer lugar... Claro, es que al final. (Veus) No, no, ya, ya.
Pero, en tercer lugar, en tercer lugar, estoy de acuerdo con
ustedes, porque ademas es practica habitual, por eso no
entiendo el lio que se ha montado con las mascarillas, es
practica habitual que cuando hay una infeccién que se trans-
mita por via aérea la gente se ponga la mascarilla. Y entiendo,
y lo digo y lo comento que tenemos que retrotraer, tene-
mos que sacar del baul de los recuerdos aquellas actitu-

des que tuvimos durante la pandemia, actitudes tan simples
como distanciamiento, lavado de manos, puesta de masca-
rillas, espacios abiertos. Pero esto es que no lo deberia-

mos hacer nosotros, lo tenia que hacer la gente. Y sin ningun
problema cada vez que haya que poner mascarillas se dira,
hasta el punto de que nosotros hemos hecho una instruccién
para que cada servicio de medicina preventiva puede ponerla
cuando lo crea oportuno. Le hemos dejado libertad porque
los expertos son ellos.

Y, en tercer lugar, le voy a contestar. Las reprogramacio-

nes este aifo han sido 500, el afio pasado 800. Me lo acaban
de mandary se lo van a contestar, para que lo sepan. Me lo
acaban de mandar, eh. O sea, usted me pide datos y se los doy.

Pero lo que intento, lo que intento valorar y lo que intento
hacer...

La senyora presidenta:

Senyor Esteve, per favor.

El senyor conseller de Sanitat:

..., lo que intento hacer ver es que al final me han comen-
tado, ¢usted cree que hay mejora? Si, si. ;Usted lo va a hacer
como el afo pasado, como este afio? Y yo le respondo: lo voy
a intentar mejorar. Y éste es mi debate y ésta es mi actitud, la
continua mejora de la calidad. Y en eso le pido toda la ayuda
del mundo, toda la ayuda del mundo.

Muchisimas gracias.

La senyora presidenta:

Muchisimas gracias, sefior conseller.

Pag. 41

Compareixenca del conseller de Sanitat, senyor Marciano
Goémez Gémez, amb la finalitat d’explicar el Pla valencia de salut
mental i addiccions 2024-2027, sol-licitada a peticioé propia
(RE nimero 9.972), a la qual s’acumula la sol-licitada pel Grup
Parlamentari Popular, del secretari autonomic de Sanitat, per a
explicar quina és la situacié de la salut mental en el nostre servei
sanitari (RE niimero 1.985), a la qual s‘acumula la sol-licitada
pel Grup Parlamentari Vox Cortes Valencianas, del secretari
autonomic de Sanitat, per a informar sobre la situacié de la
salut mental en el sistema sanitari de la Comunitat Valenciana
(RE niimero 2.233) i a la qual s‘acumula la sollicitada pel Grup
Parlamentari Socialista, del conseller de Sanitat, per a informar
sobre el Pla valencia de salut mental i addiccions 2024-2027
(RE niimero 9.394)

La senyora presidenta:

Passariem al punt nimero 4: compareixenca del conse-
ller de Sanitat amb la finalitat d’explicar el Pla valencia de
salut mental i addiccions 2024-2027, sollicitada a peticié
propia; acumulada pel Grup Parlamentari Popular, el Grup
Parlamentari Vox i el Grup Parlamentari Socialista.

Té la paraula el senyor conseller, quan bega aigua.

El senyor conseller de Sanitat:
Bueno, pues nada, sefiora presidenta, sefiorias.

La presente comparecencia tiene como objeto la presenta-
cion del Plan valenciano salud mental y adicciones 2024-
2027, que fue presentada el pasado 8 de enero por el presi-
dent de la Generalitat y que hace un anélisis pormenorizado
de la situacién actual, establece los objetivos basicos de
nuestras politicas e incluye nueve estrategias o ejes sobre los
que se van a fundamentar todas nuestras actuaciones.

Seforias, en alguno de los debates que mantuvimos en el
primer periodo de sesiones ya dialogamos en algunas ocasio-
nes sobre la salud mental y creo que todos tenemos la
certeza de que es un area que preocupa extraordinariamente
a los valencianos. Por este motivo, sin mayor dilacién, procedi
a solicitar, a peticion propia, esta comparecencia, porque es
saludable e incluso necesario que conozcan nuestro plantea-
miento y, a partir de él, abrazar conjuntamente en la plena
aplicacion de estas politicas que impregnan un sector amplio
de nuestra sociedad.

La importancia que la salud mental y adicciones tienen para
este Consell esta fuera de todo tipo de duda. A mi llegada a
la conselleria el primer dia ya dije que habia tres problemas
prioritarios que habia que afrontar y resolver: la atencién
primaria, la salud mental y la ausencia de profesionales. No
hemos perdido ni un momento en poner en marcha iniciati-
vas valientes y novedosas, reivindicar aquello cuya compe-
tencia tiene el gobierno central y trabajar en la planificacién
de estas areas. Por este motivo, en el mes de agosto -entré
en julio-, creé la Oficina de salud mental y adicciones de la
Comunidad Valenciana y al frente de la misma nombré a una
persona con gran experiencia, el psiquiatra don Bartolomé
Pérez Galvez, para que coordinara todas las estrategias y



