Toma en consideración, si procediere, de la proposición de Ley Foral de modificación de la Ley Foral 10/1990, de 23 de noviembre, de Salud, presentada por el GP Bildu-Nafarroa. 

SR. PRESIDENTE: Pasamos a continuación al quinto punto del orden del día: Toma en consideración, si procede, de la proposición de ley foral de modificación de la Ley Foral de Salud, presentada por el Grupo Parlamentario Bildu-Nafarroa. Para su defensa tiene la palabra la señora Ruiz.

SRA. RUIZ JASO (5): Eske​rrik asko, Pre​si​den​te jauna. Egun on, berri​ro, denoi. Gar​cía Ada​ne​ro jau​nak lehen aipa​tu duen modu​an, lege pro​po​sa​men hau aurre​tik Ramí​rez jau​nak aur​kez​tu​ta​ko​a​ren jarrai​pe​na da, osa​sun arlo​a​ri zeha​tza​go lotu​ta, eta –egia da hau ere–, aurre​koa beza​la, sako​ne​an ide​o​lo​gi​ko​a​goa dela juri​di​koa baino gehia​go.

Sarre​ra modu​an, asko​tan, gaur eta beste egun batzu​e​tan, aipa​tu diren oro​kor​ta​sun batzuk bota​ko ditut, jaki​na. Inork ez du zalan​tza​rik izan​go –batzu​ek badi​ru​di bai​etz, baina guk behin​tzat ez dau​ka​gu zalan​tza​rik– herri​ta​rrek kez​ka​tu​rik eta hase​rre bizi izan dituz​te​la azken hila​be​te​o​ta​ko murriz​ke​tak eta, zer esa​nik ez, aben​du​an onar​tu​ta​ko aurre​kon​tu​ak. Kale​an ikusi ditu​gu, ikusi nahi izan ditu​gu​nok. Inor ez dator Mar​te​tik; denok ibil​tzen gara kale​an, baina batzu​e​tan begi​ra​tzea eta bene​tan ikus​tea ez da gauza bera.

Beste oro​kor​ta​sun bat bota​ko dut, asko​tan entzu​ten dena eta esa​ten dugu​na: ez da bidez​koa kri​si​a​ren ondo​rio​ak krisi hori pai​ra​tzen duten herri​ta​rrek berai​ek ordain​tzea, ezta herri​tar hori​ei oina​rriz​ko​ak zaiz​ki​en zer​bi​tzu publi​ko​en kali​ta​tea kal​te​tzea ere. Teo​ri​an horre​kin denok egon gai​tez​ke ados, baina, jen​dar​te​a​ren aurre​an, sines​ga​rri​ta​su​na ekin​tze​kin lor​tzen da, eta ez hitze​kin.

Herri​ta​rron ongi​za​te​a​re​kin lotu​ta​ko arlo​ak dira bere​zi​ki zain​du behar dire​nak, arlo publi​koa sen​do​tuz. Horre​ga​tik, Par​la​men​tu honek arlo hori​ek bere​zi​ki zain​tze​ko eta hori​ek gara​tze​ko behar diren bali​a​bi​de​ak ber​ma​tze​ko kon​pro​mi​soa hartu behar​ko luke.

Osa​sun-sis​te​ma publi​koa dugu herri​ta​rrek hobe​ren balo​ra​tzen duten zer​bi​tzu​e​ta​ko bat. Hala diote inkes​ta askok, eta guk ere ez dau​ka​gu zalan​tza​rik horre​kin, baina, hori horre​la iza​ten jarrai​tze​ko, hori ber​ma​tu​ko duen mar​koa behar dute​la​ko​an gaude. Lizar​be jau​nak esa​ten zuen berme bat baino gehia​go bada​go​e​la. Berme poli​ti​ko​az eta juri​di​ko​az hitz egin du, baina berme juri​di​ko batek aurre​tik boron​da​te poli​ti​koa eska​tzen du, eta hemen berme juri​di​koa baino gehia​go, agian, eska​tzen ari gara boron​da​te poli​ti​koa era​kus​tea. Baina boron​da​te poli​ti​ko hori, bes​te​ak beste, lege bidez ere ager dai​te​ke, eta horre​xe​ga​tik egin diogu hona​ko pro​po​sa​me​na 1990. urte​ko Osa​su​na​ri buruz​ko Foru Lege​a​ri.

Foru Lege horre​tan bada​go finan​tzi​a​zio​a​ri dago​ki​on atal bat, eta, ber​tan, 75. arti​ku​lu​an, oro​kor​ta​su​nak jaso​tzen dira. Zehaz​ki esa​ten da foru lege horre​tan aurrei​ku​si​ta​ko eki​men, zer​bi​tzu eta osa​sun pres​ta​zio​ak gau​za​tze​ak era​gin​go ditu​en gas​tu​ak nahi​ko​ta​su​nez bil​du​ko dire​la Nafa​rro​a​ko aurre​kon​tu oro​ko​rre​tan. Eta egia da –Gar​cía Ada​ne​ro jau​na​ri eran​tzu​nez– Nafa​rro​a​ko aurre​kon​tu hori​ek Nafa​rro​a​ko Par​la​men​tu​an onar​tzen dire​la, baina ez deza​gun ahaz​tu pro​iek​tua Gober​nu​ak egi​ten duela. Beraz, iru​di​tzen zait lehen era​bi​li​ta​ko argu​dio horrek ez dau​ka​la zen​tzu han​di​rik; bes​te​rik gabe. Baina 75. arti​ku​lu horre​tan hori da bil​tzen dena finan​tza​zio​a​ren ingu​ru​an, bes​te​rik ez, eta gero uda​lei egi​ten zaie egi​ten zaien erre​fe​ren​tzia. Hori esa​tea edo ezer ez esa​tea…, ezer ere ez. Gure ustez, horrek ez du ber​ma​tzen inon​dik inora –boron​da​te poli​ti​koa behar​ko litza​te​ke horre​ta​ra​ko– urte​rik urte osa​sun-sis​te​ma publi​ko​ak izan beha​rre​ko pro​gre​si​bi​ta​tea.

Aitzi​tik, ikus​ten ari gare​na da osa​sun arlo​ko aurre​kon​tu​ak gero eta murriz​tai​le​a​go​ak dire​la. Bi urte​an, ehu​ne​ko 11 baino gehia​go gutxi​tu da Osa​sun Depar​ta​men​tu​ra​ko aurre​kon​tua. Atzo ber​tan ELA sin​di​ka​tu​ak eman​da​ko datu​en ara​be​ra, Nafa​rro​ak ehu​ne​ko 45 gehia​go inber​ti​tu behar​ko luke osa​sun arlo​an Euro​pa​ko herri​al​de aurre​ra​tu​e​nen pare​an jar​tze​ko; ale​gia, Nafa​rro​ak osa​sun arlo​a​ri eslei​tzen dion 4,6 horre​ta​tik 7,4ra pasa​tu behar​ko luke.

Baina zuek, zer​bi​tzu publi​ko​ak babes​tu eta indar​tu beha​rre​an, gas​tua murriz​te​ko hau​tua egin duzue. Eta ez naiz jus​ti​fi​ka​tu​ko berri​ro Gar​cía Ada​ne​ro jau​na​ri eran​tzu​nez defi​zi​ta eta zorra ordain​du behar den edo ez den ordain​du behar. Hau​ta​tu duzue gas​tua murriz​tea baita osa​sun arlo​an ere, eta inork ez du sines​ten gas​tu​a​ren murriz​ke​ta horrek zer​bi​tzu​en kali​ta​te​an era​gi​nik izan​go ez due​nik.

Horre​ga​tik, berriz ere –aurre​ko bate​an egin genu​en– gogo​ra eka​rri nahi dut pasa den irai​la​ren 20an, gure mozio bati jarrai​kiz, Par​la​men​tu honek har​tu​ta​ko kon​pro​mi​so bat mozio baten hari​ra, osa​sun​gin​tza publi​ko​a​ren alde adi​e​ra​zi​ta​ko kon​pro​mi​so irmoa. Hitz hori​e​kin; argi eta garbi. Ber​tan osa​sun​gin​tza publi​ko​a​ren gara​pen gore​na lor​tze​a​ren alde ager​tu zen Bil​tza​rra, bai zer​bi​tzu​a​ren kali​ta​te​a​ri eta baita zer​bi​tzu eta pres​ta​zio hori​en zabal​kun​de​a​ri begi​ra ere. Agian poli​ti​kan berria nai​ze​la​ko,baina nik orain​dik sines​ten dut hitze​tan, sines​ten dut kon​pro​mi​so​e​tan; igual eus​kal​du​na nai​ze​la​ko ere bai, hitzak gure​tzat behin​tzat badau​ka​la​ko balioa. Eta igual ino​zen​tzia horrek era​ma​ten nau pen​tsa​tze​ra behin kon​pro​mi​so hori har​tu​ta, zeren hemen hartu bai​ke​nu​en kon​pro​mi​so hori, ikusi behar zela nola gau​za​tu kon​pro​mi​so hori, boron​da​te poli​ti​ko nahi​koa dago​en horre​ta​ra​ko, zeren boron​da​te poli​ti​koa hala​ko esal​di pon​po​xo​en bidez adi​e​raz​ten baita. Baina modu hone​tan ez bada –eta modu hone​tan ez da izan​go, antza denez– nola pen​tsa​tzen dugu ber​ma​tzea kon​pro​mi​so hori?

Izan ere, gara​pen goren hori, hel​bu​ru teo​ri​ko hori, hitz polit hori​ek gau​za​tze​ko, bali​a​bi​de​ak behar dira. Poli​ta​goa da modu erro​man​ti​ko bate​an ia-ia ari​tzea kali​ta​te​az, publi​ko​a​ren defen​tsaz…, eta ez arrun​ke​ri​ez, diru ziki​naz, ezta? Baina bali​a​bi​de​ak ema​tea diruz hor​ni​tzea da: ez gai​te​zen engai​na. Eta osa​sun publi​ko​an ere dirua behar da lan​gi​le​ria kon​tra​ta​tze​ko, kali​ta​tez​ko enple​gu fin​koa sus​ta​tze​ko, zer​bi​tzu​ak behar den beza​la ema​te​ko, era​kun​de pri​ba​tu​e​ta​ra​ko deri​ba​zio eskan​da​la​ga​rri hori​ek gutxi​tze​ko, eta abar.

Horre​ga​tik plan​te​a​tzen dugu osa​sun-sis​te​ma publi​ko​a​ren kali​ta​tea eta gara​pe​na legez ber​ma​tze​ko beha​rra. Eta finan​tzi​a​zio​a​ren ata​le​an, bes​te​rik gabe, puntu berri baten gehi​ke​ta plan​te​a​tzen dugu: "Nafa​rro​a​ko Gober​nu​ak, urte​rik urte, Nafa​rro​a​ko Aurre​kon​tu Oro​ko​rren Lege Pro​iek​tua taxu​tze​ra​ko​an, Osa​sun​bi​dea-Nafa​rro​a​ko Osa​sun Zer​bi​tzu​ra​ko aurre​kon​tu eslei​pe​na​ren pro​gre​sioa ber​ma​tu​ko du, herri​ta​rrei eskai​ni​ko zaiz​ki​en pres​ta​zio​ak eten​ga​be sen​do​tu, hobe​tu eta zabal​tze alde​ra". Hori da plan​te​a​tzen dugu​na.

Par​la​men​tu honek ez luke, gure ustez, inon​go ara​zo​rik izan behar​ko lege​a​ri para​gra​fo soil hau gehi​tze​ko, hori izan​go litza​te​ke​e​la​ko modu bat aurre​tik onar​tu​ta​ko kon​pro​mi​so hori, "gara​pen gore​na" lor​tze​ko kon​pro​mi​so hori, nola​bait ber​ma​tze​ko. Ez baza​re​te ausar​tzen, horrek esan nahi​ko du kon​pro​mi​so hori hutse​an gera​tzen dela, ez duzu​e​la inon​go asmo​rik, inon​go boron​da​te poli​ti​ko​rik kon​pro​mi​so hori aurre​ra era​ma​te​ko. Baina ez litza​te​ke lehe​nen​go aldia; hori gaur ikusi dugu, aurre​ko​e​tan ere ikusi dugu, eta gero eta gehia​go. Pix​ka​na​ka, baina nahi baino azka​rra​go, nire ino​zen​tzia hori gal​tzen ari naiz. Eske​rrik asko.

SR. PRESIDENTE: Muchas gracias a usted, señora Ruiz. Vamos a pasar a continuación a abrir un turno a favor y un turno en contra. ¿Turno a favor? Señora Fernández de Garaialde, por el Grupo Parlamentario Nafarroa Bai, tiene la palabra.

SRA. FERNÁNDEZ DE GARAIALDE Y LAZKANO SALA: Muchas gracias, señor Presidente. Buenos días a todos y a todas. En sanidad, como en otras áreas, no podemos hablar de presupuesto, es decir, de dinero exclusivamente. No nos podemos quedar ahí, sino que nos deberíamos preguntar cuánto se gasta, en qué se gasta y cómo se gasta el dinero público y, por supuesto, qué modelo sanitario estamos defendiendo y por cuál apostamos, y espero que al final de mi intervención se entienda por qué digo esto.

Desde comienzos de los años 90, después de las reformas iniciales de esos años, que fundamentalmente abarcaron la Atención Primaria, la Salud Mental y algunas estructuras hospitalarias, se ha producido una falta de política sanitaria, una indefinición de objetivos, de modelo de planificación a medio y largo plazo. 

Esta política sanitaria ha permitido que a lo largo de todos estos años de Gobiernos conservadores prevaleciera una gestión basada en la contención del gasto, en dejar hacer a los centros y servicios sin supeditar y dirigir la acción pública a la consecución de los grandes objetivos tanto de salud como de adecuación de servicios. En general, siempre han tenido más influencia las decisiones del Consejero de Economía que las del Consejero o Consejera de Salud, y sigue siendo así.

Consecuencia de todo ello es que en los últimos diez años han resultado insuficientes las dotaciones presupuestarias, sobre todo las relativas a la compra de equipos e inversiones realizadas incluso sin estudio previo y sin planificación, existiendo también un estancamiento del gasto de personal, y consecuencia de todo ello es una falta absoluta de previsión y de adaptación del sistema a los importantes cambios sociales y tecnológicos realizados en el entorno, al envejecimiento de la población, al incremento de la misma, etcétera.

La Cartera de Servicios se ha ido ampliando con decisiones y criterios políticos externos al sistema sanitario y no basados en las necesidades de la población ni fundamentados en estudios y en la evidencia científica.

De la misma manera, no se han tomado medidas para, entre otras  cosas, un uso racional y eficiente de los recursos sanitarios, como puede ser la evaluación de nuevas tecnologías y de tecnologías obsoletas, para evitar la duplicidad de los recursos –aunque ahora se está haciendo lo de la unificación de hospitales veremos cómo termina todo–, coordinación entre distintos niveles intercentros, etcétera.

El sistema sanitario no trabaja para promover o proteger la salud, sino que refuerza su enfoque biomédico y evita en todo momento el debate social y político sobre el modelo sanitario.

En contra de los planteamientos que se hacían a principios de los 80 sobre la necesidad de que la Atención Primaria fuera el centro del sistema sanitario, hemos ido asistiendo a un progresivo deterioro de la misma. En general, las grandes acciones se han centrado en Atención Especializada, vendiendo una imagen de tecnificación en la que el hospital sigue siendo el centro del sistema y dejando a la Atención Primaria el papel de ser el mero trámite para acceder al segundo nivel. Una consecuencia de ello sigue siendo el descontrol y la mala gestión de las listas de espera para intervenciones quirúrgicas, pruebas diagnósticas y consultas ambulatorias, que se han convertido en el único regulador político y gestor del sistema y que, dependiendo del impacto mediático, son capaces de movilizar grandes cantidades de recursos personales y económicos sin analizar en ningún caso si el problema tiene como causas situaciones de mala organización, falta de recursos o aumento de las necesidades.

En Atención Especializada las peonadas u horas extraordinarias han pasado a ocupar una parte importante de la sanidad navarra. El de-sajuste entre la oferta y la demanda se trata exclusivamente incrementando de forma perniciosa la actividad extraordinaria de los profesionales. Esta actividad complementaria se ha convertido en el quehacer principal de los gestores, sin dedicar tiempo a analizar las causas y plantear medidas que permitan corregir el problema a medio plazo.

Otra consecuencia de la mala gestión de las listas de espera es el fuerte incremento de las derivaciones a centros privados, pasando de ser conciertos de carácter complementario a incluir atenciones básicas de nuestro sistema, como son la atención de media estancia, crónicos, y que a nadie se le olvide la geriatría.

El gasto sanitario está estancado desde hace por lo menos diez años, mientras que el gasto farmacéutico aumenta. 

Existe una falta de planificación en cuanto al personal. Continuamente se realizan declaraciones sobre la alta profesionalidad y responsabilidad del personal y que este personal es el verdadero motor del sistema, pero, a pesar de ello, se han gestionado los recursos humanos de manera que cada vez existe más personal desmotivado en todos los niveles y en todos los centros.

Por ello, creemos que tiene que existir una financiación adecuada y sostenible, basada en una estrategia, definiendo prioridades, con objetivos, y que sea el Departamento de Salud el que lidere esas acciones, el que ponga las prioridades y negocie la necesaria financiación y no estar a expensas del Consejero de Economía.

Pero, como he dicho, al margen de lo que es el tema económico y de los presupuestos, creemos que hay que realizar políticas intersectoriales, y a nadie se le olvide también que para ello aprobamos una ley que debe estar en el cajón porque nadie la está cumpliendo.

Promoción y prevención de la salud, es decir, potenciar acciones comunitarias para la salud, desarrollando estrategias de promoción de la salud y prevención de la enfermedad, viéndolas como una inversión.

Las políticas de atención sanitaria, sociosanitaria y de salud pública deben estar orientadas a las necesidades de salud. Priorizar la Atención Primaria se debe convertir en el eje del sistema, hay que mejorar sus recursos, la motivación de los profesionales, etcétera.

Pero todo esto no lo dice solo Nafarroa Bai, sino que la Federación de Asociaciones para la Defensa de la Sanidad Pública contempla dentro de los problemas del sistema sanitario la financiación del sistema sanitario y la falta de asignación finalista de los fondos, gasto farmacéutico excesivo, sobreutilización tecnológica, gestión politizada, escasez de camas de media y larga estancia y de atención sociosanitaria, marginación de la Atención Primaria, privatización progresiva de la previsión sanitaria, falta de planificación. Ya sé que esta asociación probablemente a ustedes se la traiga al pairo, como se suele decir, pero esta asociación existe y está trabajando mucho por la sanidad pública.

Por todo esto es evidente que vamos a votar a favor de la proposición de ley. También creemos que no va a pasar adelante, si no, desde luego, desde Nafarroa Bai la enmendaríamos porque es cierto que, como hemos dicho, no solamente está el tema económico, sino que existen otras muchas cosas, sobre todo en la gestión y la planificación.

Antes de acabar quiero leer unas notas de la reunión que celebró el Consejo Interterritorial el 18 de marzo de 2010, reunión en la que, desde luego, no estuvimos ni Nafarroa Bai ni Izquierda-Ezkerra ni Bildu. Y cuando se hablaba de la sanidad, decía que existían unos buenos parámetros de eficiencia, y eso también yo lo he dicho siempre aquí, pero añadía: “dado el nivel de inversión pública en relación con el producto interior bruto, que supone alrededor del 6 por ciento, inferior a la de países europeos desarrollados.” Cuando los demás hemos traído esto aquí se nos ha tachado con muchos calificativos, pero esto viene desde el Consejo Interterritorial. Y también se decía: “De igual forma, incluso desde la época anterior a las transferencias, ha sido habitual una insuficiencia presupuestaria estructural en los diferentes servicios de salud autonómicos  condicionada por la necesidad de ajustarse a las disponibilidades presupuestarias.” Es decir, siempre ha existido un déficit presupuestario en sanidad. Me gustaría que este estudio del Consejo Interterritorial lo leyeran por lo menos en UPN y el Partido Socialista porque es muy ilustrativo. Añadía: “El Sistema Nacional de Salud constituye además, uno de los sectores productivos más dinámicos y generadores de empleo del país con 1,2 millones de empleo. Es un sector estratégico de la economía española y de alto valor añadido y con muchas externalidades positivas para el conjunto de la economía española.” Y creemos que aquí, por lo menos esta Parlamentaria lo cree, está el quid de la cuestión, en un análisis hecho por las personas que estuvieron en el Consejo Interterritorial, porque, de acuerdo con esto, insisto, en un sector estratégico de la economía española, de alto valor añadido y con muchas externalidades positivas para el conjunto de la economía española se pueden hacer dos apuestas: apostar por la sanidad pública, un reforzamiento de los servicios públicos, dotando a estos de los presupuestos necesarios, es decir, apostando por un Estado de bienestar, o permitir que se enriquezcan entidades privadas a costa de la salud y del Estado de bienestar.

Sabemos lo que están haciendo las políticas neoliberales, el resto apostamos por una sanidad pública y encima me gustaría que recordaran lo que aquí pone. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE: Muchas gracias a usted, señora Fernández de Garaialde. Por el Grupo Parlamentario Izquierda-Ezkerra tiene la palabra la señora De Simón.

SRA. DE SIMÓN CABALLERO: Gracias, señor Presidente. Egun on, buenos días, señores y señoras. Con el permiso que me ha dado antes el señor Lizarbe, porque ha reconocido que se pueden introducir modificaciones en la ley de salud en el sentido que a mi grupo le parezca oportuno y con la legitimidad que le dan los votos a mi grupo parlamentario, que por el hecho de ser menos no nos quita la voz, más bien todo lo contrario, somos menos, evidentemente, por eso estamos en la oposición, si no, estaríamos gobernando y no nos tocaría salir a esta tribuna a que el rodillo de UPN-PSN nos pasara por encima muchas veces sin ningún tipo de justificación, salimos en el turno a favor y apoyamos esta proposición de modificación de ley foral presentada por el Grupo Bildu-Nafarroa porque entendemos que da un importante paso adelante en lo que es la garantía de las prestaciones sanitarias a la ciudadanía a través de unos impuestos, de una recaudación de impuestos y de una adjudicación presupuestaria que así lo garanticen.

Creemos que de alguna manera hay que evitar que vuelva a pasar lo que ha pasado en estos presupuestos. Esto debería ser circunstancial, debería ser excepcional porque no se han tenido en cuenta las necesidades del sistema sanitario sino solamente se ha trabajado y se han elaborado los presupuestos con base en la necesidad de recortar. No nos parece que esta sea la manera y, evidentemente, creemos que la población necesita algo más que que este Parlamento manifieste su apuesta por la sanidad pública. Es evidente puesto que estos presupuestos son los que son y ya los conocen todos ustedes, y, desde luego, los recortes en salud y la separación de partidas presupuestarias, aunque ustedes, señores y señoras del Gobierno, digan lo contrario, sí que han repercutido y van a repercutir cada vez más en la calidad de la salud de la ciudadanía. Por lo tanto, entendemos que es necesario incluir en la ley de salud elementos que comprometan a este Gobierno y a Gobiernos sucesivos a garantizar de forma permanente las prestaciones para la ciudadanía en relación con el cuidado de su salud y que esto se haga a través de unos presupuestos que garanticen esto mismo, y no en función de unas necesidades presupuestarias que pueden ser cambiantes, porque también son cambiantes las necesidades en la salud.

Quiero decir que no se trata solamente de ampliar las prestaciones sanitarias o de mejorarlas a capricho, se trata de ampliarlas o de mejorarlas en función de las necesidades de todos los ciudadanos, de los ciudadanos sanos y las ciudadanas sanas y los ciudadanos enfermos y ciudadanas enfermas. Desde nuestro punto de vista, y creo que es evidente, esto no es lo que está haciendo el Gobierno del Partido Socialista y Unión del Pueblo Navarro –perdonen que haya puesto a los socialistas en primer lugar–, y es que no voy a insistir en los recortes que se están produciendo, los recortes en los presupuestos y los que se van a poder producir si no aprobamos hoy esta modificación de la ley de salud, porque este Parlamento ha aprobado unos presupuestos que, evidentemente, no se van a poder ejecutar puesto que ha considerado un crecimiento que no es real y es totalmente inadecuado. 

En fin, retrasos en remodelación y construcciones, eliminación de peonadas sin haber propuesto otra alternativa, quirófanos cerrados, listas de espera que se mantienen en su sitio... Parece ser que ustedes, señores y señoras del Gobierno, están contentos con que las listas de espera se mantengan así. Nosotros no creemos que esto sea suficiente, creemos que esas listas deben menguar. Siguen derivando a centros privados, no hemos oído ni una sola palabra sobre la necesidad de proveer al Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea de los recursos necesarios para atender las necesidades de la población sin necesidad de que se tengan que producir tantas derivaciones como se producen y que además nos salen tan caras como bien justificó y argumentó la Cámara de Comptos en su día. Reducción de servicios como el de limpieza, una temporalidad que supera el 40 por ciento. Esto es insostenible. Nada dicen ustedes respecto a esto.

La señora Vera, –no es nada personal, por supuesto, señora Vera– en su comparecencia en la Comisión de Salud el pasado día 20 de septiembre, en la que presentaba las líneas generales de actuación de su departamento, hacía una referencia especial a la Ley Foral de Salud, y decía que iba a ser modificada con el máximo consenso en esta Cámara. Destacaba la señora Vera la importancia de esta ley en la medida en que garantizaba la universalidad, la calidad, la equidad en el acceso a los servicios sanitarios y la financiación a través de los impuestos, además de la lucha por la sostenibilidad. Lo decía, y así quedó reflejado en un documento que presentó. Al mismo tiempo, la señora Vera y su equipo presentaban un montón de medidas, algunas de ellas francamente interesantes para nuestro grupo parlamentario, pero no hacía ninguna mención a la financiación de esas medidas. Lo que sí hacía, desde nuestro punto de vista, es poner patas arribas el sistema navarro de salud y mientras tanto, mientras lo reforman, parece, como digo, que lo quieren poner patas arriba. Es solo recortar, recortar y más recortar. 

Dicen ustedes, dice la señora Vera que el centro de atención es el ciudadano, es el paciente, dicen que quieren ciudadanos felices, y a mí me parece que ustedes están haciendo todo lo contrario, por eso nos parece que esta proposición de Bildu-Nafarroa es muy importante en estos momentos. De hecho, la mayoría de acciones que hasta ahora ha llevado a cabo el Departamento de Salud nos indican que avanzamos hacia un nuevo modelo de organización y reorganización de gestión que está mucho más centrado –lo digo por lo hecho hasta ahora– en lo que es la rentabilidad económica y el ahorro que en lo que son las necesidades sanitarias de la ciudadanía, cuando desde nuestro punto de vista, como decía, ha de ser todo lo contrario.

Y me voy a permitir hacer mención a unas palabras de la señora Vera que reflejaba la revista del Colegio de Médicos –me parece que es el último o el penúltimo número– en relación con la salud que a mí y a mi grupo nos han alarmado mucho. Decía la señora Vera: debemos analizar detenidamente el modelo de prestaciones que queremos y, además, no solo el que queremos, sino el que nos podemos permitir. Nos preguntamos: ¿el que se pueden permitir los enfermos?, ¿los sanos?, ¿los crónicos?, ¿el que se puede permitir la ciudadanía?, ¿el que se pueden permitir los presupuestos? Decía también la señora Vera que un estándar alto en atención al paciente pasa por tener en cuenta el balance entre beneficios, riesgos y costes. En fin, esto también nos preocupa porque no sabemos si a lo que se está refiriendo es exclusivamente a un balance entre lo que son costes económicos y beneficios económicos que esto conlleve.

Para terminar, diré que desde Izquierda-Ezkerra defendemos que además de mejorar la organización de los recursos y aumentar su rentabilidad, que creemos que hay que hacerlo, hay muchísimas cosas que mejorar, y algunas las mencionó también la señora Vera en esa reunión de la que antes hablaba, como la coordinación entre Atención Primaria y Especializada y otro tipo de cuestiones. Creemos que hay que hacer eso, pero es absolutamente necesario dotar al sistema navarro de salud para que pueda llegar a toda la población y, desde luego, no dar ni un solo paso atrás en las prestaciones que ofrecía el sistema navarro de salud hasta ahora. Muchísimas gracias.

SR. VICEPRESIDENTE PRIMERO (Sr. Caro Sádaba): Muchas gracias. A continuación abrimos un turno en contra. ¿Grupos que quieran intervenir? Por UPN, tiene la palabra su portavoz.

SR. PÉREZ PRADOS: Si me lo permite, intervendré desde el escaño, por la brevedad. Muchas gracias. Señorías, tras el resultado del análisis y votación del punto anterior, del punto cuarto, el sentido común y la buena lógica parecían aconsejar la retirada de este punto quinto, pues de alguna manera ya estaba incluido, si queremos, como una tercera parte de la proposición anterior. Pero la buena lógica y el sentido común una vez más hay que dejarlos aparcados para analizar y debatir esta propuesta de modificación de la Ley Foral de Salud.

La portavoz de Bildu, señora Ruiz, se ha vuelto a erigir en representante y portavoz de toda la sociedad. Yo creo que es algo que no le corresponde, vistos los resultados de las distintas votaciones que se van produciendo a lo largo de los años.

Asimismo, en la exposición de motivos no se indican con firmeza y autoridad las decisiones que debe adoptar este Parlamento. No quiero ponerle otros calificativos. También nos recuerdan la moción que aprobó el Pleno de esta Cámara el día 20 de septiembre. Yo creo que no hubo Pleno en esta Cámara, pero, bueno, se deberá a alguna errata o se habrá producido algún error.

En definitiva, incluso podemos compartir algunos de los argumentos y discusiones que se han producido, pero, desde luego, no la letra de la proposición. Creo que estos argumentos que se exponen deben compadecerse bien con la letra que luego se escribe para que sea aprobada por este Parlamento.

El contenido de la proposición en su artículo único reza que el Gobierno de Navarra garantizará año tras año la progresión positiva de la consignación presupuestaria para el Servicio Navarro de Salud. En nuestra opinión, no tiene mucha lógica y carece de sentido pues permite aumentar desde un euro cada año hasta cien millones o mil millones al año, pero no permite disminuir, ni siquiera en aquellos momentos en que se haya producido un aumento puntual o una dotación concreta que hay que atender, cuando lo lógico y lo sensato resulta adecuar, bien aumentar o bien disminuir, la consignación de cada año a las necesidades y a la situación de ese momento teniendo en cuenta siempre la disponibilidad presupuestaria y el equilibrio entre los ingresos y los gastos. 

Por todo ello, el Grupo Parlamentario UPN no va a apoyar la proposición de ley, votaremos en contra de la misma. Muchas gracias.

SR. VICEPRESIDENTE PRIMERO (Sr. Caro Sádaba): Muchas gracias, señor Pérez Prados. Por el Partido Socialista, tiene la palabra el señor Lizarbe.

SR. LIZARBE BAZTÁN: Gracias, señor Presidente. Intervendré muy brevemente porque lo que quiero hacer es ratificar los argumentos que ya he dado en la anterior proposición de ley que también hemos votado negativamente, por lo tanto, nos ratificamos en esos argumentos que entendemos que sirven también para esta proposición de ley, pero quiero decir tres cosas. 

De esta proposición de ley no se pueden sacar, en nuestra opinión, las conclusiones a las que llega la señora Ruiz; las respetamos, ella llega a esa conclusión, nosotros no. Nosotros creemos que aceptar o no esta proposición de ley no da ningún carné ni ninguna salvaguarda a quienes defienden más o menos el Estado del bienestar social. No-sotros tenemos una estrategia de defensa del Estado del bienestar social que creemos que es bastante realista, pragmática, eficiente y eficaz. Usted tiene otra, pues muy bien, pero, evidentemente, votar hoy aquí que sí o votar que no no da a nadie ningún label especial de mayor intensidad en la defensa del Estado del bienestar social. Es su opinión y, como dice un conocido nuestro, será porque usted lo diga, y usted me dirá a mí: será porque lo diga usted. Bueno, pues ya está, pero, evidentemente, lo que no se puede hacer es elevar las opiniones, las mías tampoco, evidentemente, a la categoría de verdad absoluta.

En todo caso, el grupo socialista quiere seguir manifestando el compromiso político del grupo y del Partido Socialista de Navarra-PSOE con el Estado del bienestar social, la educación, la sanidad y los servicios sociales.

Y una última cosa más respecto al artículo 135. La verdad es que yo he pensado que me habría confundido de artículo. Entonces he ido a mirarlo, que es lo mejor. Y, efectivamente, el párrafo que ha leído el señor Ramírez es cierto, dice eso, que los créditos para satisfacer los intereses y el capital de la deuda pública de las Administraciones se entenderán siempre incluidos en el estado de gastos de sus presupuestos y su pago gozará de prioridad absoluta. Estos créditos no podrán ser objeto de enmienda o modificación mientras se ajusten a las condiciones de la ley de emisión. 

Bien, pero, en todo caso, aunque vamos avanzando en la hora, me permitirán sus señorías decir que he tenido que ir a mirarlo, que no es solo este párrafo, estamos hablando de un artículo que tiene cinco puntos, este es el punto segundo del párrafo tercero y dice muchas cosas más, entre otras, las que yo he dicho, y estaba convencido de que estaban aquí, pero, por si acaso, vamos a mirarlo, igual es otro. No, no, es este y, efectivamente, además de lo que ha leído el señor Ramírez y muchas más cosas, por abreviar lo digo, dice que una ley orgánica fijará el déficit estructural máximo permitido al Estado y a las comunidades autónomas en relación con su producto interior bruto, cosa que creo que también es digna de mención. Es un párrafo que creo que conviene leer, insisto, respecto al producto interior bruto, no respecto a sus ingresos ni a sus gastos, sino respecto al producto interior bruto. Yo sigo insistiendo en que lo que hace es establecer la limitación de la diferencia entre los ingresos y los gastos.

Y luego en el párrafo cuarto –en ese debate tal vez muy rápido que se hizo en el verano y antes del otoño de la reforma de este artículo se perdió la oportunidad de, además de debatirlo en el Congreso, que se hubiese podido debatir a todos los niveles– veremos que hay algunos aspectos verdaderamente interesantes. Hay que ir a buscarlo, como me ha pasado a mí, pero no puedo resistir la tentación de leerlo, más que nada para rebatir a la portavoz proponente: “Los límites de déficit estructural y de volumen de deuda pública solo podrán superarse –es decir, que también podrán superarse, aun establecidos podrán superarse– en caso de catástrofes naturales –claro, pero no iba ahí–, recesión económica o situaciones de emergencia extraordinaria que escapen al control del Estado –son tres los casos, incluida la recesión económica– y perjudiquen considerablemente la situación financiera o la sostenibilidad económica o social del Estado.”

Por lo tanto, cuando los del Partido Socialista en más de una ocasión decimos que tal vez tengamos que intentar convencer a nuestros socios europeos de que los objetivos de déficit, que hay que cumplirlos, hay que cumplirlos de forma más atemperada, no lo impide la reforma constitucional, lo permite la reforma constitucional, ahora, yo les puedo insistir en que quien decide esto es el Congreso de los Diputados por mayoría absoluta, y ese es el resultado de la democracia. Por lo tanto, además de a los socios europeos tendremos que convencerles a quienes en estos momentos han tenido por decisión popular, desde luego, no con mi voto, la oportunidad de gobernar España. Nada más y muchas gracias.

SR. PRESIDENTE: Muchas gracias a usted, señor Lizarbe. ¿Algún turno más en contra? Si no es así, turno de réplica, señora Ruiz.

SRA. RUIZ JASO: Si me lo permite, señor Presidente, intervendré desde el escaño.

SR. PRESIDENTE: Adelante, por favor.

SRA. RUIZ JASO: Gracias. Voy a responder exclusivamente al portavoz de UPN, no por el fondo, es que ya me voy acostumbrando al tipo de argumentos que voy escuchando. Empieza hablando de que hubiera sido aconsejable retirar la toma en consideración. Claro, si fuera por ustedes, probablemente no haría falta que presentáramos nada, que habláramos de nada, que debatiéramos nada, pero yo creo que corresponde a cada grupo decidir si retira o no retira o presenta lo que le parezca.

Los argumentos que ha dado tampoco me parecen de calado, la verdad. Siempre vamos al detallico, como se dice, a hablar del error. Si no era el 20 de septiembre sería el 27, pero no van al fondo de la cuestión, que es lo que he expuesto anteriormente. Se aprobó en este Parlamento no gracias a ustedes precisamente, y si no fue el 20 ya le digo que sería el 27, pero me parece una frivolidad por su parte. Como me parece frivolidad también hablar de que de todas maneras –el PSN ha hablado también de eso– no aporta nada porque, al fin y al cabo, aunque se aprobara, con consignar un euro más anual ya se cumpliría. Hombre, en dos años el presupuesto para salud ha disminuido en un 11 por ciento, por lo que nos daríamos con un canto en los dientes si nos dijeran que para el año que viene o que durante este año no se va a rebajar más el presupuesto destinado a salud. Por tanto, en fin, me parece bastante frívolo también.

Y respecto a lo comentado por el portavoz del Partido Socialista, otra vez más, no aporta nada. Han utilizado el mismo argumento que para echar por tierra la propuesta de ley para modificar la Ley del Vascuence, dicen que no cambia nada, pero por si acaso dicen que no. Es su argumento para decir que no, porque muchas veces parece que no tienen otro. Y verdades absolutas las mías no, desde luego, yo no hablo de verdades absolutas, y estoy convencida de que no la tenemos, evidentemente, ni yo ni usted ni nadie, pero por lo menos intentamos ser coherentes, y sé que es más fácil ser coherente desde aquí que desde ahí, la papeleta la tienen ustedes, pero como hablan tanto de votos y de refrendo popular lo digo. Nosotros tampoco variamos tanto, pero yo creo que, como he dicho antes, la coherencia se demuestra no solo con palabras sino con hechos.

Y respecto a cómo ha acabado su intervención, eso se lo dejo para mi compañero el señor Ramírez, evidentemente, a estas alturas de la mañana no voy a entrar a debatir con usted respecto a la Constitución Española. Muchas gracias.

SR. PRESIDENTE: Muchas gracias a usted, señora Ruiz. Vamos a proceder a la votación de la toma o no en consideración de esta proposición de ley foral. Señorías, comienza la votación. (Pausa) Por favor, resultados.

SRA. SECRETARIA PRIMERA (Sra. Esporrín Las Heras): 17 votos a favor y 32 en contra.

SR. PRESIDENTE: Queda, por lo tanto, rechazada la toma en consideración de la proposición de ley que proponía el Grupo Parlamentario Bildu-Nafarroa para modificar la Ley Foral de Salud.

Traducción: 

(5) SRA. RUIZ JASO: Muchas gracias, señor Presidente. Nuevamente, buenos días a todos. Como ha señalado el señor García Adanero anteriormente, esta proposición de ley es más de lo mismo que ha defendido anteriormente el señor Ramírez, más específicamente relacionado con el ámbito sanitario, y –esto también es cierto–, como la anterior, en el fondo es más ideológica que jurídica.

A modo de introducción, lanzaré una serie de generalidades que han sido mencionadas a menudo, tanto hoy como otros días. Nadie pone en duda –algunos parece que sí, pero nosotros al menos no lo ponemos en duda– que los ciudadanos han vivido preocupados y enfadados los recortes de estos últimos meses, y, por supuesto, los presupuestos aprobados en diciembre. Hemos visto a la ciudadanía en la calle, al menos quienes hemos querido verla. Nadie viene de Marte; todos andamos en la calle, pero, a veces, no es lo mismo mirar y realmente ver.

Lanzaré otra generalidad que se escucha a menudo y que la decimos muchas veces: no es justo que quienes sufren la crisis sean quienes paguen sus consecuencias, ni que se deteriore la calidad de los servicios públicos que son básicos para esos mismos ciudadanos. En teoría, todos podemos estar de acuerdo en ello, pero la credibilidad ante la sociedad se logra con hechos, y no con palabras.

Son los ámbitos relacionados con el bienestar de los ciudadanos los que hay que cuidar especialmente, reforzando para ello el sector público. Por ello, este Parlamento debería adoptar el compromiso de cuidar especialmente esos ámbitos y de garantizar los medios necesarios para el desarrollo de dichos ámbitos.

El sistema público de salud es uno de los servicios mejor valorados por los ciudadanos. Eso es lo que dicen muchas encuestas, y nosotros tampoco tenemos dudas al respecto, pero, consideramos que, para que eso siga siendo así, es necesario un marco que lo garantice. Decía el señor Lizarbe que existe más de una garantía. Ha hablado de garantía política y de garantía jurídica, pero una una garantía jurídica necesita previamente una voluntad política, y aquí, más que una garantía jurídica, estamos pidiendo quizás que se demuestre una voluntad política. Pero esa voluntad política se puede demostrar, entre otros medios, por medio de leyes, y es por eso por lo que hemos presentado esta proposición de modificación de la Ley Foral 10/1990, de Salud.

Dicha ley foral contiene un título referido a la financiación, en el que, en el artículo 75, no se recogen sino generalidades. Dice textualmente que "en los presupuestos generales de Navarra se consignarán las partidas suficientes para atender el gasto que se derive de las actuaciones, servicios y prestaciones sanitarias atribuidas por esta Ley Foral a la Administración de la Comunidad Foral". Y es cierto –respondiendo al señor García Adanero– que esos presupuestos son aprobados por el Parlamento de Navarra, pero no olvidemos que el proyecto lo presenta el Gobierno. Por lo tanto, me da la impresión de que el argumento utilizado no tiene mucho sentido; sin más. Pero, en el artículo 75 eso es lo que se establece sobre la financiación, nada más, y luego está la referencia que se hace a los municipios. Decir eso y no decir nada... A nuestro juicio, eso no garantiza de ningún modo –haría falta voluntad política para ello– la progresividad que requiere anualmente el sistema público de salud.

Al contrario, lo que vemos es que los presupuestos en materia sanitaria son cada vez más restrictivos. En dos años, el presupuesto del Departamento de Salud ha bajado más de un 11 por ciento. Según los datos facilitados ayer mismo por el sindicato ELA, Navarra debería invertir un 45 por ciento más en salud para llegar a la altura de los países europeos más avanzados; es decir, Navarra debería pasar de ese 4,6 que dedica a salud al 7,4.

Pero ustedes, en lugar de proteger y reforzar los servicios públicos, han optado por recortar el gasto. Y no me volveré a justificar contestando al señor García Adanero si hay que pagar o no el déficit y la deuda. Han optado por recortar el gasto también en materia de salud, y  nadie se cree que el recorte en gasto no vaya a afectar a la calidad de los servicios.

Es por eso por lo que, una vez más –ya lo hicimos también otra vez–, queremos recordar que el pasado 20 de septiembre, al hilo de una moción presentada por nosotros, este Parlamento mostró su firme compromiso en favor de la sanidad pública. Con esas palabras; con total claridad. En dicha moción, la Cámara se manifestó a favor del de-sarrollo pleno de la sanidad pública, tanto con respecto a la calidad como a la extensión de las prestaciones ofrecidas. Quizás porque soy nueva en política, pero yo aún creo en la palabra, creo en los compromisos adquiridos; igual también porque soy vasca, porque la palabra dada, al menos para no-sotros, tiene valor. Y quizás esa inocencia me lleva a pensar que, una vez adquirido ese compromiso, porque aquí adquirimos ese compromiso, había que ver cómo materializar ese compromiso, ver si había la suficiente volutad política para ello, puesto que la voluntad política se demuestra mediante frases hermosas. Pero si no es de esta manera –y por lo que parece no lo va a ser–, ¿cómo pensamos garantizar ese compromiso?

Y es que ese desarrollo pleno, ese objetivo teórico, esas bonitas palabras, exigen medios. Es más bonito hablar de forma casi romántica de la calidad, de la defensa de lo público... que hablar de vulgaridades, del sucio dinero, ¿verdad? Pero cuando hablamos de poner medios, hablamos de dotar de dinero, no nos engañemos. Y en la sanidad pública también hace famlta dinero para contratar personal, para promover empleo fijo de calidad, para prestar los servicios debidamente, para reducir las escandalosas derivaciones a entidades privadas, etcétera.

Por eso planteamos la necesidad de garantizar por ley la calidad y el desarrollo del sistema público de salud. Y en el título relativo a la financiación, proponemos simplemente añadir un nuevo punto del tenor siguiente: el Gobierno de Navarra, año a año, en la configuración del Proyecto de Ley de Presupuestos Generales de Navarra, garantizará la progresión positiva de la consignación presupuestaria del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, al objeto de consolidad, mejorar y ampliar, permanentemente, las prestaciones para la ciudadanía. Eso es lo que planteamos.

Este Parlamento, a nuestro juicio, no debería tener ningún problema para añadir este simple párrafo a la ley, puesto que se trataría de un modo de garantizar de alguna manera lo aprobado en su día, es decir, ese compromiso de alcanzar "el de-sarrollo pleno". Si ustedes no se atreven a hacerlo, querrá decir que el compromiso adoptado en septiembre se queda en nada, que no tienen ninguna intención, ninguna voluntad política de llevar a efecto ese compromiso. De cualquier modo, tampoco sería la primera vez; ya lo hemos visto hoy, ya lo hemos visto en ocasiones anteriores, y cada vez lo vemos más a menudo. Poco a poco, pero más rápido de lo que quisiera, estoy perdiendo mi inocencia . Muchas gracias.

