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SECCION “B”, TEXTOS EN TRAMITE
2. Proposiciones de ley
a) Texto que se propone

Orden de publicacion

La Mesa de la Camara, en sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021, ha admitido a tramite
la Proposicion de ley numero 32, de incremento del importe de las plazas en los conciertos sociales
del sector de personas con discapacidad, formulada por los grupos parlamentarios Ciudadanos-
Partido de la Ciudadania y Popular, y ordenado, al amparo de lo dispuesto en el articulo 124 .4 del
Reglamento de la Camara, su publicacion en el Boletin Oficial de la Asamblea.

Y, asimismo, la Junta de Portavoces, en sesion celebrada el dia 9 de noviembre de 2021, ha
acordado su tramitacién por el procedimiento de lectura Unica directamente en el Pleno, al amparo de
lo establecido en el articulo 112.d) del Reglamento de la Camara.- EL PRESIDENTE, Alberto Castillo
Banos.

PROPOSICION DE LEY 32, DE INCREMENTO DEL IMPORTE DE LAS PLAZAS EN LOS
CONCIERTOS SOCIALES DEL SECTOR DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD, FORMULADA
POR LOS GRUPOS PARLAMENTARIOS CIUDADANOS-PARTIDO DE LA CIUDADANIA Y
POPULAR.

D. Francisco Alvarez Garcia, portavoz del Grupo Parlamentario Ciudadanos-Partido de la
Ciudadania, y D. Joaquin Segado Martinez, portavoz del Grupo Parlamentario Popular, al amparo de
lo previsto en el articulo 124 y siguientes del Reglamento de la Camara, presenta la siguiente
Proposicion de ley de incremento del importe de las plazas en los conciertos sociales del sector de
personas con discapacidad.

La presente Proposicion de ley consta de una Exposicion de Motivos y un articulo unico.

Cartagena, 13 de octubre de 2021.-
Los portavoces, Francisco Alvarez Garcia y Joaquin Segado Martinez.

PROPOSICION DE LEY 32, DE INCREMENTO DEL IMPORTE DE LAS PLAZAS EN LOS
CONCIERTOS SOCIALES DEL SECTOR DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

EXPOSICION DE MOTIVOS

Las personas con discapacidad usuarias de los servicios sociales especializados presentan
necesidades especificas derivadas de su situacion de discapacidad, que se han visto agudizadas por
las medidas impuestas por la pandemia. Ello hace que resulte necesario reforzar la calidad de la
atencién de las personas con discapacidad, asegurando una financiacion adecuada y suficiente
vinculada a tal objetivo.

El Decreto n.° 10/2018, de 14 de febrero (BORM numero 111, de 15 de mayo de 2020), por el que
se establece el régimen juridico de los conciertos sociales en la Region de Murcia en los servicios
sociales especializados en los sectores de personas mayores y personas con discapacidad, en su
articulo 10 determina que el importe a pagar por plaza ocupada en la Administracion de la Region de
Murcia se determinara por orden de la consejeria competente en materia de Servicios Sociales en el
caso de centros competencia de la misma, o por resolucién de su director en el caso de organismos
publicos adscritos con competencias en la materia. Asimismo, el articulo 18 establece que los
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conciertos sociales podran ser objeto de revision y, en su caso, de modificacion cuando varien las
circunstancias iniciales de su suscripcién, con el fin de adecuar las condiciones econémicas y las
prestaciones asistenciales a las nuevas necesidades.

Articulo unico. Incremento del importe de las plazas en los conciertos sociales del sector de
personas con discapacidad.

Con efecto de 1 de enero de 2021 se incrementara en un 3,25 % los conciertos en los servicios
sociales especializados en el sector de persones con discapacidad.

SECCION “B”, TEXTOS EN TRAMITE
2. Proposiciones de ley
a) Texto que se propone

Orden de publicacion

La Mesa de la Camara, en sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021, ha admitido a tramite
la Proposicion de ley numero 34, por la que se regula la intervencion integral de la atencién temprana
en el ambito de la Regién de Murcia, formulada por los grupos parlamentarios Ciudadanos-Partido de
la Ciudadania y Popular, y ordenado, al amparo de lo dispuesto en el articulo 124.4 del Reglamento
de la Camara, su publicacién en el Boletin Oficial de la Asamblea.

Y, asimismo, la Junta de Portavoces, en sesion celebrada el dia 9 de noviembre de 2021, ha
acordado su tramitacién por el procedimiento de debate a término fijo, estableciendo como fecha final
para su debate el dia 22 de diciembre del afio en curso, al amparo de lo establecido en el articulo
112.c) del Reglamento de la Camara.- EL PRESIDENTE, Alberto Castillo Bafios.

PROPOSICION DE LEY 34, POR LA QUE SE REGULA LA INTERVENCION INTEGRAL DE LA
ATENCION TEMPRANA EN EL AMBITO DE LA REGION DE MURCIA, FORMULADA POR LOS
GRUPOS PARLAMENTARIOS CIUDADANOS-PARTIDO DE LA CIUDADANIA Y POPULAR.

Francisco Alvarez Garcia, portavoz del Grupo Parlamentario Ciudadanos-Partido de la
Ciudadania, y D. Joaquin Segado Martinez, portavoz del Grupo Parlamentario Popular, al amparo de
lo previsto en el articulo 124 y siguientes del Reglamento de la Camara, presenta la siguiente
Proposicion de ley por la que se regula la intervencion integral de la Atencidon Temprana en el ambito
de la Regién de Murcia.

La presente Proposicién de ley consta de una exposicion de motivos, veintisiete articulos, una
disposicion transitoria Unica, diez disposiciones finales y dos anexos.

Cartagena, 20 de octubre de 2021.-
Los portavoces, Francisco Alvarez Garcia y Joaquin Segado Martinez.

PROPOSICION DE LEY POR LA QUE SE REGULA LA INTERVENCION INTEGRAL DE LA
ATENCION TEMPRANA EN EL AMBITO DE LA REGION DE MURCIA.

EXPOSICION DE MOTIVOS

La Constitucién espanola de 1978 instaura un Estado social y democratico de Derecho (articulo
1.1), estableciendo en su articulo 9.2 que “Corresponde a los poderes publicos promover las
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condiciones para que la libertad y la igualdad del individuo y de los grupos en que se integra sean
reales y efectivas; remover los obstaculos que impidan o dificulten su plenitud y facilitar la
participacion de todos los ciudadanos en la vida politica, econémica, cultural y social’, proclamando,
en su articulo 14, que “Los espanoles son iguales ante la ley, sin que pueda prevalecer discriminacion
alguna por razén de nacimiento, raza, sexo, religiébn, opinibn o cualquier otra condicién o
circunstancia personal o social”.

Ademas, la Carta Magna consagra en su articulo 15 que “Todos tienen derecho a la vida y a la
integridad fisica y moral, (...)" y, dentro del capitulo Ill del Titulo I, al enumerar los principios rectores
de la politica social y econémica, hace mencién expresa a la obligacion de los poderes publicos de
asegurar la proteccion social, economica y juridica de la familia y, dentro de esta, con caracter
singular la de los menores de edad (articulo 39). Destacan, también, el articulo 27, en su apartado 2,
que dispone que “La educacion tendra por objeto el pleno desarrollo de la personalidad humana en el
respeto a los principios democraticos de convivencia y a los derechos y libertades fundamentales”, y
el articulo 43, en sus apartados 1y 2, que declaran, expresamente, que:

“1. Se reconoce el derecho a la proteccién de la salud.

2. Compete a los poderes publicos organizar y tutelar la salud publica a través de medidas
preventivas y de las prestaciones y servicios necesarios. La ley establecera los derechos y deberes
de todos al respecto”.

En lo que respecta a la distribucion de competencias entre el Estado y las Comunidades
Auténomas, el articulo 148.1.20.2 y 21.2 de la CE establece la posibilidad de que estas asuman
competencias en materia de “Asistencia Social’ y “Sanidad”, asi como en materia educativa, de
acuerdo con el articulo 149.1.30.2.

Por su parte, el Estatuto de Autonomia para la Regién de Murcia (Ley Organica 4/1982, de 9 de
junio) atribuye a nuestra Comunidad Auténoma (CARM) la competencia exclusiva en materia de
“Asistencia y bienestar social’. Desarrollo comunitario. Politica infantil y de la tercera edad.
Instituciones de proteccidén y tutela de menores, respetando, en todo caso, la legislacion civil, penal y
penitenciaria. Promocién e integracion de los discapacitados, emigrantes y demas grupos sociales
necesitados de especial proteccion, incluida la creacion de centros de proteccion, reinsercion y
rehabilitacion” (articulo diez.uno.18), por lo que le corresponde la potestad legislativa, la potestad
reglamentaria y la funcién ejecutiva, que ejercera respetando, en todo caso, lo dispuesto en la
Constitucion (articulo diez.dos).

Recoge también el desarrollo legislativo y la ejecucion en materia de sanidad (articulo once.1) y
educacioén (articulo dieciséis).

Asi mismo, ademas de resefar, articulo noveno, que “Uno. Los derechos y deberes
fundamentales de los murcianos son los establecidos en la Constitucion para los espafoles”,
establece que “Dos. La Comunidad Auténoma, en el ambito de su competencia y a través de sus
organos, velara por:

b) “Promover las condiciones para que la libertad y la igualdad del individuo y de los grupos en
que se integra sean efectivas y reales, removiendo los obstaculos que impidan o dificulten su
plenitud”.

El Sistema de Servicios Sociales de la Region de Murcia dispone que los servicios sociales
especializados en el sector de personas con discapacidad realizaran actuaciones a fin de procurar el
tratamiento, rehabilitacion e integracion social de las personas con discapacidad fisica, psiquica y
sensorial, asi como para la prevencion de la discapacidad.

Siendo el Instituto Murciano de Accién Social (en adelante, IMAS) el que tiene por finalidad
ejecutar las competencias de administracion y gestion de servicios, prestaciones y programas
sociales de acuerdo con los principios establecidos en el Sistema de Servicios Sociales de la Region
de Murcia, siendo su area de actuacion, entre otras, la de personas con discapacidad.

Los articulos 12 y 13 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del Sistema
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Nacional de Salud, establecen la responsabilidad Sistema Nacional de Salud del Sistema en materia
de promocion de la salud, educacion sanitaria y prevenciéon de la enfermedad en los ambitos de la
atencion primaria y atencion especializada.

De acuerdo con los principios establecidos por la Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo, de
Educacion, el Sistema Educativo tiene como uno de los principios de actuacion de las
Administraciones educativas el establecimiento de los procedimientos y recursos necesarios para
identificar tempranamente a los alumnos con necesidad especifica de apoyo educativo, instando a
que la atencion integral se inicie desde el mismo momento en que dicha necesidad sea identificada
por personal con la debida cualificacién y en los términos que determinen las Administraciones
educativas.

Por ofro lado, la Ley Organica 1/1996, de 15 de enero, de Proteccion Juridica del Menor, de
modificacion parcial del Codigo Civil y de la Ley de Enjuiciamiento Civil, establece los pilares en los
que se inspira la proteccion de los menores, por lo que deben destacarse los principios que la misma
establece en su articulado, especialmente los principios de interés superior del menor y el de
igualdad de oportunidades. Asimismo, ha de ponerse en valor el contenido de la Ley 3/1995, de 21
de marzo, de la Infancia de la Regién de Murcia.

El Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia (SAAD) contempla la actuacién de los
poderes publicos en esta materia bajo los principios de transversalidad y atencion integral e integrada
en la atencion a las personas en situacién de dependencia, asi como de colaboracion de los servicios
sociales y sanitarios en la prestacion de los servicios a los usuarios del SAAD, haciendo especial
hincapié en la proteccién de los menores de tres afos de edad en situacion de dependencia
mediante un plan integral de atencion que facilite la atencion temprana y rehabilitacion de sus
capacidades fisicas, mentales e intelectuales. En su reunién de 4 de julio de 2013, el Consejo
Territorial de Servicios Sociales y del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia ha
acordado los criterios comunes que, en materia de atencion temprana y rehabilitacién, deben
contemplarse en los diferentes planes de atenciéon integral a menores de tres afios, con
especificacion de los principios y lineas estratégicas de los mismos, debiendo las respectivas
Administraciones en su ambito competencial desarrollarlos y, en su caso, ampliarlos y mejorarlos.

En el marco de esta nueva concepcion, el Real Decreto Legislativo 1/2013, de 29 de noviembre,
por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley General de Derechos de las Personas con
Discapacidad y de su inclusion social, recoge, entre otros, los principios de la autonomia individual y
vida independiente, no discriminacién, igualdad entre mujeres y hombres y respeto al desarrollo de la
personalidad, de las personas con discapacidad y, en especial, de las nifias y los nifios con
discapacidad y de su derecho a preservar su identidad, principios todos ellos que necesariamente
han de inspirar la red integral de atencion temprana en los ambitos de las distintas Administraciones
Publicas competentes en la materia.

Es por ello que, orientada tanto a la poblacion infantii como a su entorno familiar y social, la
atencion temprana comprende una intervencion integral cuya finalidad ultima es potenciar todas las
posibilidades de desarrollo arménico del menor integrado en su entorno y lograr el maximo de
autonomia posible.

Derivado de lo anterior, entre los principios que han de informar la intervencion integral en
atencién temprana hemos de destacar los de coordinacion y cooperacion. Asi, es primordial la
coordinacion entre las instituciones y distintas administraciones que tienen competencias y
atribuciones en este ambito, debiendo establecerse entre los sistemas publicos y privados implicados
(sanitario, educativo y de servicios sociales) mecanismos de coordinacion y derivacion que eviten la
fragmentacion de las intervenciones y garanticen la continuidad del proceso. Asimismo, las
intervenciones integrales en atencion temprana deben abordar a los menores y sus familias desde
una perspectiva global que tome en consideracién todos los aspectos que pueden influir en la
evolucion de la situacién, evitando de este modo intervenciones parciales o fragmentadas.
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Por lo tanto, de acuerdo con lo expuesto es evidente que para poder realizar una adecuada
intervencién en atencién temprana es necesario que la norma que la regule establezca mandatos
tanto a los organos administrativos competentes en materia de servicios sociales como a los
correspondientes érganos administrativos en materia de educacion o sanidad.

Sin embargo, pese a la relevancia de esta intervencion, la atencion temprana no cuenta
actualmente con una normativa estatal basica que garantice un modelo comun de atencion temprana
en toda Espania, precisando un marco regulador que garantice los contenidos de la prestacién o los
principios de actuacion, tal y como se ha demandado a través del Libro Blanco de la atencion
temprana o por las asociaciones o representantes de personas con discapacidad.

La disposicién adicional cuarta de la Ley 6/2013, de 8 de julio, de medidas en materia tributaria del
sector publico, de politica social y otras medidas administrativas, establecié la prestacion del Servicio
de Atencién Temprana con caracter universal para todos los menores de entre cero y seis afios de la
Region de Murcia cuando el servicio publico de valoracién determine su necesidad.

El Decreto n.° 2/2018, de 20 de abril, de Reorganizacion de la Administracion Regional, establece
en sus articulos 8, 9 y 10 las competencias que corresponden a las consejerias competentes en
materia de educacién, sanidad y servicios sociales, respectivamente. La norma reguladora de la
intervencion integral en atencion temprana habra de disponer sobre competencias que, de acuerdo
con la actual distribucion de competencias dentro del Gobierno Regional, corresponden a distintas
consejerias.

A fin de regular la actuacion integral en atencion temprana, estableciendo la necesaria
coordinacion de los o6rganos competentes en esta materia en los distintos ambitos, sanitario,
educativo y de servicios sociales, asi como regular el procedimiento de valoracion y atencion de la
necesidad de atencidon temprana se hace aconsejable proceder al depdsito de esta proposicion de
ley ante la Mesa de la Asamblea, de conformidad con lo previsto en el articulo 124 del vigente
Reglamento de la Asamblea Regional, aprobado por el Pleno de la Camara el dia y publicado.

Para ello se establecen, entre otros aspectos, la definicion y principios que han de regir la atencion
temprana, la poblacion destinataria de la intervencion integral en atencion temprana, los derechos y
obligaciones de los menores y sus representantes legales, los recursos de intervencién en atencion
temprana, asi como se crean la Comision Regional de Coordinacion en Atencién Temprana y la
Comision Técnica de Atencion Temprana.

Esta norma ha sido elaborada en colaboracion con los profesionales de los centros de atencion
temprana y de las entidades publicas y no lucrativas de nuestra Region, que han aportado su amplia
formacion y experiencia, demostrada a lo largo de mas de treinta afios de tratamiento exitoso, y que
ha situado a esta region como referente a nivel nacional.

Asimismo, esta norma conlleva el desarrollo técnico del articulo 16, en su apartados 1.°y 2.°, de la
Ley 3/2021, de 29 de julio, de Servicios Sociales de la Region de Murcia, que dispone, con el
siguiente tenor literal: “1. Sin perjuicio de las prestaciones que (..) puedan ser calificadas de
garantizadas, tendran dicha condicién: letra g) La atencion temprana dirigida a nifios de 0 a 6 anos
con discapacidad o riesgo de padecerla, que comprendera como minimo la prevencion, la deteccion
precoz, el diagnéstico y la atencidn de casos” y “2. Todas las prestaciones econémicas y prestaciones
de servicios enumerados en el apartado anterior tendran caracter gratuito, salvo lo referido en las
letras f) y h) que se rigen por su propia normativa".

La presente Proposicion de ley se completa con una disposicion transitoria y diez finales, de las
cuales hemos de destacar el régimen transitorio de homologacién del servicio, para los usuarios de
SEDIAT que a la entrada en vigor de la presente proposicion de ley estén siendo atendidos por
entidades perceptoras de subvencion autonémica, asi como respecto a la posibilidad de concesion
de ayudas individualizadas de transporte.

Por ultimo, cabe mencionar que esta norma se ajusta a los principios de buena regulacién
contenidos en la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
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Administraciones Publicas. Cumple con los principios de necesidad y eficiencia, puesto que, con su
aprobacién, se adoptan las medidas normativas necesarias para asegurar la prestacion del servicio
de atencién temprana a los menores de 6 anos que asi lo demanden y necesiten, evitando un trato
desigual y discriminatorio a los menores no dependientes que necesiten Atencion Temprana, ya que
hasta ahora solo podian acceder al mismo de forma privada.

Asimismo, la regulacién que se introduce es la imprescindible para hacer efectivo el Sistema de
Atencién a la Dependencia (SAAD), de tal modo que también se respeta el principio de
proporcionalidad. Por ultimo, se respetan los principios de seguridad juridica, transparencia y
eficiencia, puesto que las reformas introducidas son coherentes con el resto del ordenamiento
juridico; las partes interesadas han participado, en primer lugar, durante la consulta publica previa vy,
en segundo lugar, en el tramite posterior de informacién publica; y se introducen las cargas
administrativas estrictamente necesarias para dar cumplimiento a las obligaciones que la puesta en
marcha del sistema de atencién temprana en la Region de Murcia.

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1. Objeto.

El objeto de la presente ley es:

a) Establecer la actuacion integral en atencion temprana en el ambito de la Comunidad Auténoma
de la Regién de Murcia, para mejorar el desarrollo de los menores de entre cero y seis afos y
coordinar los recursos, definiendo las competencias en el ambito sanitario, educativo y de servicios
sociales, asi como los mecanismos de coordinacion.

b) Regular el procedimiento de valoracion de la necesidad de atencion temprana y la prestacion
de la misma.

Articulo 2. Definicion de atencion temprana.

La atencion temprana es el conjunto coordinado e integral de intervenciones de indole sanitaria,
educativa y de servicios sociales, dirigido a la poblacion infantil de entre cero y seis afios, a su familia
y a su entorno, que tiene por objeto dar respuesta, lo mas inmediata posible, a las necesidades
transitorias o permanentes de apoyo a aquellos menores que presentan situaciéon de dependencia,
discapacidad, limitaciones funcionales, alteraciones en su desarrollo o el riesgo de padecerlas.

Articulo 3. Destinatarios.

1. Los destinatarios de los servicios de atencion temprana son los menores de entre cero y seis
afnos de edad y residentes en la Region de Murcia que presenten necesidades de atencién temprana,
asi como la familia y su entorno en los términos establecidos en esta norma.

2. No obstante lo anterior, seran también destinatarios de los servicios de atenciéon temprana los
menores y sus familias hasta la finalizacién del curso escolar en el que cumpla los seis anos.

3. Agquellos alumnos que estén recibiendo los servicios de atencion temprana y que deban
permanecer un curso mas en Educacién infantil seguiran recibiendo los mencionados servicios de
atencion temprana.

Articulo 4. Finalidad y objetivos.

1. La atencion temprana tiene como finalidad favorecer el 6ptimo desarrollo y la maxima
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autonomia personal de los menores, tratando de minimizar y, en su caso, eliminar los efectos de una
alteracion o discapacidad, asi como la aparicion de dificultades anadidas, para la integracién familiar,
social y la calidad de vida del menor y su familia en el entorno.

2. Los objetivos especificos de la atencién temprana son:

a) Reducir los efectos de un déficit sobre el desarrollo global del menor.

b) Evitar o reducir la apariciéon de alteraciones asociadas a las propias alteraciones de
desarrollo y/o al riesgo de padecerlo.

c) Optimizar el desarrollo del menor y su grado de autonomia, posibilitando, de la forma mas
completa, su integracién en el medio familiar, escolar y social, y considerando al menor y a su familia
como sujetos activos de la intervencion, asi como a la familia como el principal agente impulsor del
desarrollo del menor.

d) Garantizar que cada menor cuente con una atencién individualizada e integral.

€) Proporcionar apoyo y procurar la satisfaccion de las necesidades de las familias.

f) Alcanzar estandares de calidad en la prestacion del servicio de atencion temprana que
incluya el desarrollo de planes de formacion continua para los profesionales que trabajen en este
ambito.

Articulo 5. Principios rectores.

La intervencion integral en atencién temprana en la Region de Murcia se rige por los siguientes
principios:

a) Interés superior del menor: la atencidon temprana debera garantizar, en todas sus actuaciones,
el principio de primacia del interés superior del menor y la proteccién de sus derechos sobre
cualquier otro interés legitimo concurrente, en orden a garantizar su desarrollo y el acceso a una vida
plena, en condiciones que le permitan alcanzar el maximo de autonomia posible, facilitando su
participacion activa en la familia y en la comunidad.

b) Universalidad: el acceso al servicio de todos los menores que reunan los requisitos
establecidos.

c) Gratuidad: la cobertura del coste de los recursos por la Administracion de la Comunidad
Autonoma de la Regién de Murcia, de modo que se facilite a todos los menores el acceso al servicio
sin que las condiciones personales de indole econémica afecten al derecho. Por lo tanto, en la
Regién de Murcia la atencion temprana sera gratuita para todos los menores que reunan los
requisitos establecidos.

d) Igualdad y equidad con perspectiva de género: se garantizaran la igualdad en el acceso con
arreglo a criterios de equidad, sin discriminacion alguna asociada a condiciones personales,
economicas o sociales.

e) Atencion personalizada, integral y continua: la adecuacion del servicio a las necesidades y
capacidades personales, familiares y sociales, considerando los aspectos relativos a la prevencion,
estimulacion, atencion, promocion y la integracion para la elaboracion de un Plan individual de
atencion. De acuerdo con este principio, las intervenciones integrales en atencién temprana deben
abordar a los menores y sus familias desde una perspectiva global que tome en consideracion todos
los aspectos que pueden influir en la evolucion de la situacion. Asimismo, tanto los tratamientos
habilitadores y rehabilitadores como la intervencién con la familia y el entorno del menor se
planificaran teniendo en cuenta la situacién especifica de cada menor y de su familia, evitando
intervenciones parciales o fragmentadas salvo que sean estas las intervenciones indicadas.

f) Diligencia y responsabilidad publica: la atencién temprana es un derecho garantizado por los
poderes publicos, independientemente de que el servicio sea prestado por entidades privadas
concertadas y debidamente autorizadas.

g) Coordinacién y cooperacion: la actuacion conjunta, integral, coherente y de optimizacion de
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recursos entre las distintas administraciones publicas e instituciones, tanto publicas como
concertadas, que intervienen en la atencién integral de la atencién temprana de los menores.

h) Participacion: la contribucién activa, comprometida y responsable de las familias y del entorno
en el desarrollo de los planes y programas de la atencion temprana, asi como de todos los agentes
participantes, favoreciendo la informacion, orientacion, apoyo y el asesoramiento a la familia.

i) Proximidad y sectorizacion: los recursos para la intervencion integral en atencion temprana
deben estar proximos a la zona de referencia del entorno familiar, ser accesibles y organizarse en
funcién de una red publica de centros que atiendan las necesidades de los menores y sus familias.

j) Interdisciplinariedad y cualificacion profesional: el desarrollo de las actuaciones en el ambito de
la atencién temprana por profesionales de los ambitos sanitario, educativo y de servicios sociales
organizados o coordinados de forma interdisciplinar y/o transdisciplinar, con formacién especifica o
experiencia acreditada en atencion temprana, que sera actualizada y evaluada.

k) Evaluacion y calidad: la organizacién de la atencion temprana sera evaluada, y se estableceran
criterios y sistemas basados en el modelo de calidad de vida, con indicadores que permitan conocer
la calidad de las actuaciones.

[) Educacion inclusiva: la educacion donde todos los menores reciben una educacion de calidad
centrada en la atencién a sus necesidades individuales, de forma eficaz para todos, sustentada en
que los centros, en tanto comunidades educativas, deben satisfacer las necesidades de todos los
menores, sean cuales fueren sus caracteristicas personales, psicologicas o sociales. Se trata de
establecer los cimientos para que la escuela pueda educar con éxito a la diversidad de su alumnado
y colaborar en la erradicacion de la amplia desigualdad e injusticia social.

m) Prevencion: la atenciéon temprana supone un conjunto de acciones que se orientan hacia la
prevencion y la intervencion de los menores que se encuentran en situaciones de riesgo o que
presentan alguna discapacidad. Asi mismo, es un conjunto de intervenciones con el que se actua
para poder garantizar las condiciones y la respuesta familiar ante estas circunstancias en los
diferentes entornos vitales.

n) Todos aquellos incluidos en el Texto Refundido de la Ley general de derechos de las personas
con discapacidad y de su inclusién social.

Articulo 6. Niveles, modalidades de intervencion y ambito de actuacion.

1. La atencién temprana se organiza en los siguientes niveles de intervencién:

a) Prevencion primaria: tiene por objeto la informacion, formacion y sensibilizacion para evitar
las condiciones que pueden llevar a la aparicion de alteraciones en el desarrollo infantil, realizando
los programas necesarios destinados a la poblacion en general.

b) Prevencion secundaria: tiene por objeto la deteccion de posibles alteraciones y situaciones
de riesgo bioldgico y social en el desarrollo infantil, la evaluacién de los mismos, asi como las
derivaciones de los menores entre sistemas, con el fin de evitar o reducir las consecuencias que de
ello puedan derivarse.

c¢) Prevencion terciaria: tiene por objeto la realizacion de las intervenciones necesarias dirigidas
al menor, a su familia y a su entorno para mejorar las condiciones de desarrollo de los primeros
mediante la atenuacidbn o superacidén de las consecuencias negativas de las alteraciones
diagnosticadas o de los contextos con los que interactuan.

2. La intervencion en atencion temprana se desarrollara bajo las siguientes modalidades: atencién
directa a los menores, atencion en el entorno sociofamiliar, educativo y sanitario, y atencién en el
proceso de escolarizacion.

3) Los ambitos de actuacioén de la atenciéon temprana comprende:

a) Prevencion de situaciones de riesgo biolégico y/o social.

b) Deteccidn, por los sistemas implicados, de cualquier retraso en el desarrollo del menor o de
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las situaciones de riesgo.

c) Evaluacién de las necesidades del menor, de su familia y de su entorno.

d) Diagndstico de las alteraciones del desarrollo.

e) Atencion interdisciplinar o transdisciplinar del menor, de su familia y de su entorno.

f) Orientacion y apoyo a la familia y al entorno en el proceso de atencion al desarrollo integral
del menor.

g) Coordinaciéon de las actuaciones de las Administraciones Publicas y de los profesionales
sanitarios, educativos y de servicios sociales que participan en la prevencion, deteccidén precoz e
intervencién necesarias para la atencion de los menores con alteraciones en el desarrollo,
dependencia y/o discapacidad o riesgo de padecerla.

h) Seguimiento, evaluacién y revisién, en su caso, de las actuaciones desarrolladas.

CAPITULO Il
COORDINACION, COLABORACION Y COOPERACION

Seccion 1.2
Relaciones interdisciplinares, distribucion competencial y actuaciones en
atencion temprana.

Articulo 7. Coordinacién y cooperacion interdisciplinar.

1. Los profesionales que intervengan en atencién temprana actuaran bajo los principios de
coordinacion y cooperacion en la intervencion, el seguimiento, el intercambio de informacion vy, si
procede, la derivacion de casos.

2. Para el intercambio de informacion y la derivacion entre sistemas, por la Comision Regional de
Coordinacion de la Atencion Temprana se aprobara, en el plazo de seis meses desde la entrada en
vigor de la presente proposicion de ley, un protocolo de coordinacién de atencién temprana que
respetara en todo caso la normativa vigente en esta materia.

En el mismo plazo, debera estar implementado un sistema informatico de atencién temprana
integral que permita a los agentes implicados conocer la informacion necesaria para una atencién
integral y de calidad al menor y a su familia, con pleno respeto a la normativa en materia de
proteccion de datos personales.

3. En el desarrollo de las medidas para la coordinacion e integracién de las actuaciones en
materia de atencion temprana se tendra en cuenta la experiencia adquirida en las actuaciones
desarrolladas en aplicacion de los protocolos de coordinacion de actuaciones interdepartamentales
con incidencia en la atencion temprana, como son los establecidos para la coordinacion de
actuaciones educativas y sanitarias en la deteccién y diagndstico del Trastorno por Déficit de
Atencion e Hiperactividad (TDA-H) y de coordinacién de las actuaciones educativas y sanitarias para
la deteccion e intervencion temprana en los Trastornos del Espectro Autista (TEA).

Asimismo se tendran en consideracion el andlisis y la configuracion de medidas para la
coordinacion e integracion de las actuaciones de atencién temprana contenidas en el Plan Regional
de Enfermedades Raras.

Articulo 8. Competencias y actuaciones en el ambito de servicios sociales.

1. Corresponde a la consejeria competente en materia de servicios sociales:
a) La realizacion de las actuaciones de intervencidén necesarias desde los servicios sociales
para la prevencion primaria, secundaria y terciaria de cara a mejorar el desarrollo y la autonomia de
los menores, asi como la orientacién y apoyo a las familias y al entorno.
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b) La tramitacion del expediente de necesidad de atencion temprana.

c) La prestacion del Servicio de Desarrollo Infantil y Atencién Temprana (SEDIAT), de acuerdo
con el informe de valoracion técnica de necesidad de atencion temprana y/o el PIAT que se haya
determinado por parte del 6rgano competente en el reconocimiento de la situacion de dependencia.
De acuerdo con lo dispuesto por el articulo 14, estas prestaciones seran llevadas a cabo en los
centros de desarrollo infantil y atencién temprana de la Red Publica de Servicios Sociales (CDIAT).

El Servicio de Desarrollo Infantil y Atencion Temprana se define como el conjunto de
intervenciones dirigidas a la poblacion de 0 a 6 anos, su familia y su entorno, con la finalidad de dar
respuesta a las necesidades transitorias o permanentes que presentan las nifias y los nifios con
alteraciones en su desarrollo o con riesgo de padecerlas.

d) La Elaboracion y aprobacion, cada cuatro anos, de un Plan Regional Integral de Atencion
Temprana, como un instrumento participativo y publico con intervencién de los agentes afectados.
Asimismo, le corresponde el seguimiento, evaluacion y, en su caso, revision del mencionado Plan
Regional.

Tanto para su aprobacién como para su evaluacion y revision, el Plan Regional Integral de
Atencion Temprana requerira informe previo de la Comision Regional de Coordinacién de Atencion
Temprana.

En este Plan existira una dotacion especifica dirigida a la investigacion y a la formacion de los
profesionales educativos, de los servicios sociales y de sanidad en materia de Atencion Temprana.

El primer Plan Regional Integral de Atencién Temprana sera aprobado en el afo siguiente a la
entrada en vigor de la presente proposicion de ley.

La elaboracién del Plan Regional Integral de Atencién Temprana se realizard siguiendo las
previsiones establecidas por el Anexo Il del Acuerdo de la Comision Interterritorial del SAAD para el
Plan de Atencion Integral a Menores de Tres afios, que debera incluir los siguientes elementos:

1. Desarrollo de un marco normativo basico.

2. Informacion y sensibilizacion de la sociedad.

. Prevencion.

. Coordinacion.

. Participacion y apoyo familiar.
. Prestaciones y servicios.

. Calidad.

. Formacion.

. Investigacion e innovacion.

© 00N O b~ W

2. Derivadas de las competencias recogidas en el parrafo anterior, las actuaciones de prevencion,
dirigidas a evitar las condiciones que pueden llevar a la aparicion de deficiencias o alteraciones en el
desarrollo infantil, incluiran, entre otras:

a) La prevencién de situaciones de riesgo social y maltrato de menores.

b) La prevencion de alteraciones del desarrollo a través de programas realizados sobre
poblacion de riesgo social.

c) La deteccion de alteraciones del desarrollo en poblacion atendida por los servicios sociales
en cualquiera de sus niveles.

d) El desarrollo de programas de prevencion y deteccion temprana de las necesidades que
presentan los menores y sus familias, en coordinacion con los servicios educativos y sanitarios.

e) Promover la formacién sobre prevencion e intervencion de las alteraciones del desarrollo a
los profesionales de los distintos ambitos de atencion temprana.

3. En el caso de precisar intervenciones de atencidén temprana, las actuaciones en el ambito de los
servicios sociales seran, entre otras:
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a) Inclusién en programas de intervencion familiar, para menores en los que se detecten
factores sociales de riesgo determinantes para el desarrollo.

b) En los casos que exista discapacidad, valoracion de la misma por los Centros de Valoracion
y Orientacion de personas con discapacidad.

c) Reconocimiento de la situacion de dependencia y del derecho a las prestaciones, de
conformidad con lo previsto en la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la Autonomia
personal y Atencion a las personas en situacion de dependencia.

d) Garantizar la coordinacion entre los Servicios Sociales de Atencion Primaria y los
profesionales de otros niveles y ambitos de intervencion.

Articulo 9. Competencias y actuaciones en el ambito sanitario.

1. Niveles de actuacion de la consejeria competente en materia de sanidad:

a) Prevencion primaria. Dirigida a la poblacién general para evitar las condiciones que puedan
llevar a que se produzca una deficiencia o alteraciones en el desarrollo infantil.

b) Prevencion secundaria. Dirigida a la deteccion y diagndstico de forma precoz de alteraciones
en el desarrollo y situaciones de riesgo.

c¢) Prevencién terciaria. Dirigida a nifios ya diagnosticados de alteracion en el desarrollo.

d) La deteccion y diagnéstico del menor, asi como la emision de informe sanitario cuando se
considere que el menor debe ser valorado por el equipo de orientacién educativa y psicopedagogica
de atencion temprana por presentar indicadores de riesgo bioldgico o social.

2. Corresponde a la consejeria competente en materia de sanidad, de acuerdo con el anterior
apartado, las actuaciones de prevencion, promocion e intervencion siguientes:

a) Prevencion primaria: programas de prevencién en el diagndstico, educacion para la salud y
de seguimiento de menores de alto riesgo.

b) Prevencion secundaria: campafnas de sensibilizacion a profesionales para el diagnéstico
precoz en poblacion de riesgo, programas de prevencién de complicaciones y de seguimiento
especifico a menores con problemas durante el embarazo o periodo neonatal.

¢) Prevencidn terciaria: seguimiento de los nifios ya diagnosticados y la atencién multidisciplinar
descartando la aparicién de comorbilidades.

d) En las actuaciones de deteccidon y diagndstico se realizara, entre otras, el diagndstico
funcional, sindromico o etiolégico de la alteracién en el desarrollo, asi como la realizacién de informe
sanitario cuando se considere que el menor debe ser valorado por el equipo de orientacién educativa
y psicopedagogica de atencién temprana por presentar indicadores de riesgo bioldgico o social.

Articulo 10. Competencias y actuaciones en el ambito educativo.

1. Sin perjuicio de los tres niveles de intervencion recogidos en el articulo 6.1, corresponde a la
consejeria competente en materia de educacion:

a) La escolarizacion de los menores de 3 a 6 afios,y de los menores de 0 a 3 afios cuando ello
sea posible, segun lo establecido por la legislacion educativa vigente, y la provision de los apoyos
especificos que requieran, asi como la orientaciéon educativa a los padres, madres o tutores legales
para facilitar la integracién educativa del menor y potenciar sus capacidades.

b) La realizacion de actuaciones de deteccién y evaluacion de las necesidades educativas del
menor.

c¢) La valoracion técnica de necesidad de atencion temprana y el seguimiento de la evolucion
de la atencion temprana recibida por el menor, en coordinacion con los profesionales del centro de
desarrollo infantil y atencién temprana de la Red Publica de Servicios Sociales.



X LEGISLATURA / NUMERO 92 / 9 DE NOVIEMBRE DE 2021 6093

2. Ala vista de las competencias recogidas en el apartado precedente, la actuaciones en el ambito
educativo seran, entre otras:

a) El desarrollo de programas de prevencion y deteccion temprana de las necesidades que
presentan los menores.

b) La realizacion de la evaluacion psicopedagdgica para la determinacion de las necesidades
educativas del menor.

c) La emisién del informe de valoracion técnica sobre la necesidad de atencion temprana segun
baremo establecido en aquellos casos en que proceda.

d) El seguimiento de la evolucion del menor en relacion con la idoneidad de la atencion
temprana recibida en coordinacion con los profesionales del centro que proporciona la intervencion y
los servicios sociales especializados.

e) La emision, en su caso, del informe de continuacién de la intervencién prescrita.

f) La orientacion educativa a los padres, madres o tutores legales para facilitar la integracion
educativa del menor y potenciar sus capacidades.

g) Una vez realizada la escolarizacion de los menores, colaborar con los profesionales de los
centros educativos en el proceso de elaboracion, desarrollo y evaluacion de las adaptaciones
curriculares que precise el alumnado, asi como colaborar con otros organismos e instituciones que
presten atencion a la infancia con el fin de llevar a cabo actuaciones conjuntas.

Seccion 2.2
Recursos de intervencion en atenciéon temprana

Articulo 11. Recursos de intervencién en atencién temprana.

Los recursos para el desarrollo de la intervencion en atencion temprana en la Region de Murcia
son:

a) Los centros de Servicios Sociales de Atencién Primaria.

b) Los centros educativos de infantil y primaria.

c) Los equipos de atencion primaria y especializada de la consejeria competente en materia de
sanidad.

d) Los Servicios Sociales Especializados.

e) Los equipos de orientacion educativa y psicopedagoégica de atencion temprana, especificos y
de sector (en adelante EOEP).

f) La direccion general competente en gestion de centros de atencion a personas con
discapacidad.

g) Los CDIAT, genéricos y especificos.

Articulo 12. Equipos de orientacion educativa y psicopedagogica (EOEP).

1. Los EOEP son equipos multidisciplinares especializados en la evaluacion y determinacion de
las necesidades en atencién temprana, integrados en la consejeria competente en materia de
educacion.

2. Los EOEP de atencion temprana especificos intervienen con menores de 0-3 afos, mientras
que los EOEP de sector intervienen con los menores de 3-6 afios, de conformidad con la Orden de
24 de noviembre de 2006, de la Consejeria de Educacion y Cultura por la que se dictan instrucciones
sobre el funcionamiento de los equipos de orientacion educativa y psicopedagdgica, y el resto de
normativa aplicable a los EOEP.

3. Las actuaciones a desarrollar por los profesionales de los citados equipos de orientacion son:

a) Realizar la valoracion técnica de la necesidad de atencion temprana segun baremo
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establecido, asignando el moddulo correspondiente, asi como las sesiones de cada tipo de
tratamiento.

b) Establecer el seguimiento del tratamiento junto con el CDIAT.

c) Determinar la necesidad de continuidad en la intervencién en coordinacion con el CDIAT.

d) Realizar la propuesta de escolarizacién del menor en el sistema educativo en coordinacion
con el CDIAT.

e) Informar a las familias sobre la necesidad de la solicitud de dependencia.

Articulo 13. Centros de Desarrollo Infantil y Atencion Temprana de la Red Publica de Servicios
Sociales (CDIAT).

1. Los CDIAT son centros de titularidad publica o privada incluidos en la red de centros sostenidos
con fondos publicos. Dentro de los CDIAT se podran distinguir:

a) CDIAT genéricos: aquellos centros que atienden a cualquier menor que presente
necesidades de atencion temprana.

b) CDIAT especificos: aquellos centros especializados en una discapacidad, clinica y
concretamente diagnosticada, que atienden a aquella poblacion infantil afectada por la misma.

2. Los CDIAT se configuran como recursos especificos para llevar a cabo la ejecucion de la
intervencién de servicios sociales especializados de atencion temprana del menor, su familia y su
entorno, en colaboracion y coordinacién con los recursos de los demas sistemas implicados, de
acuerdo con el Plan Individual de Atencion Temprana (PIAT), elaborado por el centro, segun lo
contemplado en el informe de valoracion técnica de necesidad de atencién temprana y modulo de
intervencién, y constituyen el nucleo de distribucién de las acciones previstas en el articulo 14 de la
presente proposicion de ley, en relacion con el nifio, la familia, el entorno y la calidad del programa.

3. Los CDIAT deberan contar con las oportunas autorizaciones sanitarias, sociales y de otros
ambitos que sean precisas. Asimismo, deberan contar con un reglamento de régimen interior, el cual
debera ser aprobado por la direccién general competente en gestion de centros de atencion a
personas con discapacidad del IMAS.

4) Las actuaciones del equipo de los CDIAT responden a los tres niveles de Atencion Temprana
recogidos en el articulo 6 de la presente proposicion de ley. En este sentido, los CDIAT realizaran las
siguientes actuaciones:

a) Cada CDIAT estara adscrito a un area territorial concreta, determinada por la Comisién
Regional de Coordinacién en Atencion Temprana, y desarrollara diversas actuaciones segun el
principio de proximidad geografica que seran llevadas a cabo por el equipo del centro en
coordinacion con los recursos comunitarios de la zona de influencia. No obstante lo anterior, los
CDIAT especificos podran atender a menores que tengan la discapacidad en la que el centro esta
especializado y que residan en una localidad no incluida en el area territorial del centro. Para ello se
informara a la familia sobre las posibilidades de tratamiento para que pueda decidir la alternativa que
le parezca mas adecuada.

b) Prevencion y deteccion de los casos. Los CDIAT colaboraran y seran a su vez impulsores de
programas comunitarios dentro del ambito preventivo y de deteccion precoz de la poblacion de los
menores con trastornos en el desarrollo o riesgo de padecerlo, todo ello en coordinacion con los
EOEP.

c) Disefio, coordinacién y desarrollo del PIAT, de acuerdo con lo dispuesto por el articulo 23 de
la presente proposicion de ley.

d) Seguimiento y evaluacion. Desde los CDIAT se establecera un plan de seguimiento para
cada caso, fijando evaluaciones periddicas del desarrollo del menor, teniendo en cuenta lo
establecido por los articulos 25 y 26 de la presente proposicion de ley.

e) Coordinacion. Con relacion a este punto, desde los CDIAT se llevaran a cabo las siguientes
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actuaciones:

i) Reuniones interdisciplinares internas de los CDIAT, realizadas por el equipo de
profesionales cualificados en atencién temprana del centro, encaminadas a la coordinacion
interdisciplinar para el abordaje integrado de los casos de nuevo ingreso y en curso, asi como las
cuestiones relacionadas con la planificacion, organizacion y funcionamiento del propio CDIAT.

i) Reuniones de coordinacion entre los CDIAT de la Regién de Murcia, para consensuar
actuaciones comunes, sin perjuicio de la superior coordinacion que se establezca en el seno de la
Comision Regional de Coordinacién en Atencion Temprana.

i) Reuniones interdisciplinares del CDIAT con otros profesionales de los recursos sanitarios,
educativos y sociales, con el fin de coordinar los diferentes procedimientos de actuacion con el menor
y su familia, e integrarlos en el PIAT debiendo tener en cuenta, en todo caso, los protocolos, lineas
estratégicas de actuacion y demas acuerdos establecidos por la Comisién Regional de Coordinacion
en Atencion Temprana.

f) Elaboracion de planes periédicos de formacion y evaluaciéon para su personal, de acuerdo
con las directrices aprobadas por la Comision Regional de Coordinacién en Atencion Temprana.

Articulo 14. Intervencidn por servicios sociales especializados en atencion temprana.

1. La modalidad principal de intervencion desde los servicios sociales especializados en atencion
temprana se realizara a través del Servicio de Desarrollo Infantil y Atencion Temprana (SEDIAT), el
cual sera prestado por los CDIAT y que incluira, como minimo, los siguientes tratamientos e
intervenciones que no estén siendo prestados por los otros sistemas o que, siendo prestados,
requieran un refuerzo adicional que el sistema prestador principal no puede aportar:

a) Apoyo psicopedagdgico.

b) Atencién psicoldgica.

¢) Rehabilitacion auditiva.

d) Logopedia.

e) Fisioterapia.

f) Estimulacion multisensorial.

g) Orientacion y apoyo a familias.

h) Estimulacién global.

i) Psicomotricidad.

j) Cuantos otros tratamientos o intervenciones que, en funcidon de las nuevas necesidades
especificas detectadas, determine la Comision Regional de Coordinacion en Atencion Temprana,
debiendo, en este caso, completarse o modificarse por dicha Comisién el baremo recogido en el
anexo de la presente proposicion de ley.

2. Todos estos tratamientos e intervenciones se prestaran en los locales propios de los centros
prestadores de servicios, asi como en el domicilio familiar o en otros entornos naturales del menor
cuando sea procedente, debiendo, en este ultimo caso, realizarse de una forma coordinada.

3. La intervencion de los servicios sociales especializados de atencién temprana se asignara en
las sesiones de tratamiento que requieran el menor y su familia, conforme al baremo que se incluye
COmo anexo en la presente proposicion de ley.

Las intervenciones con los menores y sus familias podran realizarse en sesiones individuales o
grupales.

Todas las intervenciones que correspondan conforme al baremo, ya sean grupales o individuales,
deberan recogerse en el PIAT.

4. Cuando los destinatarios del SEDIAT sean menores dependientes, o que hayan solicitado el
reconocimiento del derecho a los servicios o prestaciones del Sistema de Autonomia y Atencion a la
Dependencia (SAAD), se debera tener en cuenta lo dispuesto por la normativa reguladora de dicho
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sistema.

5. La intervencion de servicios sociales especializados de atencion temprana sera compatible con
las intervenciones desde los sistemas de salud y educacién, siempre que se ajuste a los protocolos
de coordinacion existentes entre los tres sistemas y que exista una complementariedad entre la
intervencioén recibida por el menor y su familia, sin que pueda producirse en ningun caso una
duplicidad de servicios. Dicha complementariedad sera considerada y valorada por los técnicos de
los EOEP y recogida en el informe de valoracion del menor.

Para la compatibilidad de la intervencion de servicios sociales especializados de atencion
temprana con el resto de servicios y prestaciones del sistema de servicios sociales y de la
dependencia se estara a lo que en cada momento disponga la normativa regional o nacional.

Articulo 15. Derechos y obligaciones de los usuarios del SEDIAT.

1. La familia o representantes del menor, como usuarios del SEDIAT, tienen derecho a:

a) Solicitar, de forma motivada, la modificacion del PIAT por variacion sustancial de las
circunstancias del menor.

b) Conocer las normas y el reglamento de régimen interior que rigen el funcionamiento del
CDIAT que les ha sido concedido.

c) Tomar parte en los érganos de participacion establecidos por el CDIAT independientemente
de su condicion de socios o miembros de la entidad titular del centro.

d) Que no les sea exigible cantidad alguna por ninguno de los conceptos recogidos en el PIAT.

e) Que el CDIAT ajuste los horarios de las intervenciones, en la medida de lo posible y siempre
dentro de lo razonable, a las circunstancias laborales de los padres o tutores.

f) Que se les informe con antelacion razonable de cualquier modificacion horaria o de
calendario que pueda incidir en la prestacién de las intervenciones programadas, excepto en
situaciones de caso fortuito o fuerza mayor.

2.- La familia o representantes del menor, como usuarios del CDIAT, tienen las siguientes
obligaciones:

a) Comunicar la recepcion de cualquier otro servicio, ayuda o prestaciéon de analoga
naturaleza.

b) Asistir a las sesiones programadas, excepto por causas ineludibles.

c) Avisar con suficiente antelacion de la no asistencia a alguna sesion de intervencion.

d) Respetar las normas de convivencia establecidas en el reglamento de régimen interno del
CDIAT.

e) Conocer la normativa de funcionamiento del CDIAT.

f) Facilitar o aportar toda la informacion disponible o relevante para una adecuada intervencion.

Estos derechos y obligaciones se recogeran en el reglamento de régimen interior de los CDIAT.

Articulo 16. Causas de extincion del derecho al SEDIAT.

1. El derecho al SEDIAT se extingue por alguna de las siguientes causas:

a) Cumplimiento del plazo de intervencion sefialado en el Informe de valoracion emitido por el
EOEP.

b) No cumplir el requisito de edad dispuesto en el articulo 3.

c¢) Traslado a otra Comunidad Auténoma.

d) Recibir la atencion necesaria por parte de otro sistema implicado en la intervencion integral
en atencion temprana.

e) Por voluntad expresa del padre, madre o representante legal, siempre que no suponga un
riesgo para la integridad o el bienestar del menor, debiendo acreditarse este extremo mediante
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informe del CDIAT.

f) Por causas sobrevenidas relativas al menor u otras circunstancias que hagan imposible la
prestacién del servicio.

g) Incomparecencia o incumplimiento de las obligaciones recogidas en el articulo 15 de la
presente proposicion de ley, o de las normas que se establezcan para una correcta prestaciéon del
servicio.

h) Por falsedad u omisién grave en la informacion proporcionada por la familia o representante
legal en cualquiera de las fases de solicitud del servicio o de instruccién del procedimiento.

i) Por cumplimiento de los objetivos de intervencion determinados en el PIAT sin que se
considere necesario establecer otros nuevos objetivos.

2. En aquellos supuestos en que pudiera existir dejacion de funciones o una actitud del padre,
madre o representante legal del menor que pudiese repercutir en una desprotecciéon del mismo, se
actuara de conformidad con lo establecido en la Ley 3/1995, de 21 de marzo, de la Infancia de la
Regién de Murcia, no perdiendo el menor el derecho a la incorporacién al SEDIAT.

Seccion 3.2
Organos de coordinacion

Articulo 17. Comision Regional de Coordinacion en Atencién Temprana.

1. Con el fin de asegurar la necesaria coordinacion interdepartamental de los distintos sistemas
implicados, se crea la Comision Regional de Coordinacion en Atencién Temprana, adscrita a la
consejeria competente en materia de servicios sociales e integrada por los siguientes miembros:

a) La persona titular de la consejeria competente en materia de servicios sociales, que ocupara
la presidencia y que dirimira con su voto los empates.

b) La persona titular de la Secretaria General de la consejeria competente en materia de
servicios sociales.

c) La persona titular de la Direccion General del ambito sanitario competente en esta materia.

d) La persona titular de la Secretaria General de la Consejeria competente en materia de
sanidad.

e) La persona titular de la Direccion General del ambito educativo competente en esta materia.

f) La persona titular de la Secretaria General de la Consejeria competente en materia de
educacion.

g) La persona titular de la Direccion Gerencial del IMAS.

h) La persona titular de la Direccion General competente en gestiéon de centros de atencién a
personas con discapacidad del IMAS.

i) Cuatro representantes de los CDIAT concertados de titularidad publica, designados por la
Federacion de Municipios de la Region de Murcia.

j) Dos representantes de los CDIAT concertados de titularidad privada, designados uno por la
Federacion de Entidades sin Animo de Lucro titulares de CDIAT que mayor nimero de asociados
tenga en la Region de Murcia, y otro mediante acuerdo entre las entidades sin animo de lucro no
integradas en la anterior Federacion y las entidades con animo de lucro titulares de CDIAT. En el
caso de no producirse la designacion regulada en este apartado tras el requerimiento realizado por la
presidencia de la Comision, esta ultima decidira sobre la designacion.

k) Dos representantes de los colectivos de personas con discapacidad a propuesta del Comité
de Entidades Representantes de Personas con Discapacidad de la Comunidad Auténoma de la
Regién de Murcia (CERMI Comunidad de Murcia).

1) Dos representantes de los sindicatos mas representativos en la Region de Murcia.

m) Un representante de la Federacion de Empresarios implicados mas representativa de la
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Regién de Murcia.

2. Las funciones de la Comision Regional de Coordinacion en Atencién Temprana son:

a) Proponer las lineas estratégicas de accion en materia de atencién temprana en la
Comunidad Auténoma de la Region de Murcia.

b) Aprobar la planificacion anual previa valoracién de las recomendaciones y propuestas
recibidas de la Comision Técnica de Atencion Temprana.

c) Promover la coordinacion entre los sistemas implicados en la atencién temprana y el
desarrollo de la cartera de servicios propios de cada sistema de acuerdo a las competencias que les
son propias.

d) Revisar y determinar la actualizacion de los correspondientes servicios y prestaciones de
atencion temprana de los tres sistemas implicados.

€) Aprobar protocolos de coordinacion y derivacion entre los tres sistemas.

f) Establecer grupos de trabajo para el desarrollo de los protocolos y actuaciones que se
precisen, asi como para la propuesta de correccion de las desviaciones acaecidas y resolucién de
posibles discrepancias en la aplicacion de la presente proposicion de ley.

g) Determinar las areas territoriales de actuacion de los CDIAT, sin perjuicio de lo dispuesto por
la presente proposicion de ley para los CDIAT especificos.

h) Establecer los criterios y sistemas basados en el modelo de calidad de vida, con indicadores
que permitan conocer la calidad de las actuaciones asi como la autoevaluaciéon por los propios
CDIAT.

i) Realizar la valoracion, con base en criterios cientificos, de las buenas practicas de los CDIAT,
asi como su promocion y difusion.

j) Promover, coordinar y establecer las directrices de los planes peridédicos de formacion y
evaluacion para el personal de los CDIAT.

3. La Comisioén Regional de Coordinacion de Atencion Temprana se reunira al menos una vez al
afno y su régimen juridico sera el previsto en la normativa reguladora del procedimiento administrativo
comun de las Administraciones Publicas y del Régimen Juridico del Sector Publico.

Articulo 18. Comision Técnica de Atenciéon Temprana.

1. Se crea la Comision Técnica de Atencién Temprana, adscrita a la consejeria competente en
materia de servicios sociales, que estara formada por:

a) Tres miembros del personal técnico de la Direccion General competente en materia de
gestiéon de centros de atencién a personas con discapacidad del IMAS, uno de los cuales ocupara la
presidencia y dirimira con su voto los empates.

b) Dos miembros del personal técnico del ambito de salud adscritos a la Direccion General
competente en esta materia, una de los cuales habra de ser coordinador regional de pediatria.

c) Dos miembros del personal técnico del ambito de educacién adscritos de la Direccion
General competente en esta materia.

d) Persona que ostente la direccion de un EOEP de atencion temprana.

e) Persona que ostente la direccion de un EOEP de sector.

f) Cuatro miembros del personal técnico representantes de los CDIAT concertados de
titularidad publica, designados por la Federacién de Municipios de la Region de Murcia.

g) Dos miembros del personal técnico representantes de los CDIAT concertados de titularidad
privada, designados uno por la Federacién de Entidades sin Animo de Lucro titulares de CDIAT que
mayor numero de asociados tenga en la Regién de Murcia, y otro mediante acuerdo entre las
entidades sin animo de lucro no integradas en la anterior Federacion y las entidades con animo de
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lucro titulares de CDIAT. En el caso de no producirse la designacion regulada en este apartado tras el
requerimiento realizado por la presidencia de la Comision, esta ultima decidira sobre la designacion.

h) Dos miembros del personal técnico en representacion de los colectivos de personas con
discapacidad a propuesta del Comité de Entidades Representantes de Personas con Discapacidad
de la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia (CERMI Region de Murcia).

2. La Comision Técnica de Atencion Temprana podra contar con la participacion de otros
profesionales expertos, asi como con padres, madres o representantes legales de los menores, con
voz pero sin voto, cuando se estime necesario, a propuesta de sus miembros.

3. Las funciones de la Comision Técnica de Atencién Temprana:

a) Analizar la coordinacién y seguimiento de la intervencion integral en atencion temprana
desde los sistemas sanitario, educativo y de servicios sociales para proponer sistemas que
garanticen las actuaciones necesarias de cada una de las areas en el proceso de intervencion, asi
como la coordinacién entre ellas.

b) Analizar y proponer protocolos de coordinacion, derivacion, intervencion, seguimiento e
intercambio y registros de informacién.

c) Analizar y evaluar el desarrollo de las actuaciones de intervenciéon con el fin de detectar
nuevas necesidades y planteamientos y poder disefiar aspectos de mejora continua.

d) Elevar recomendaciones y propuestas a la Comision Regional de Coordinacion en Atencion
Temprana, para el desarrollo de las funciones que le son propias.

e) Analizar las incidencias producidas en la aplicacién de la presente proposiciéon de ley, asi
como proponer la correccion de las desviaciones acaecidas y resolver las posibles discrepancias.

4. La Comision Técnica de Atencion Temprana se constituye como comision de trabajo, se reunira
al menos dos veces al afio y su régimen juridico sera el previsto en la normativa reguladora del
procedimiento administrativo comun de las Administraciones Publicas y del Régimen Juridico del
Sector Publico.

Capitulo Il
Procedimiento para la determinacion, revision, seguimiento y extincion
de la necesidad de atencion temprana.

Articulo 19. Procedimiento ordinario y medidas provisionales de intervenciéon en atenciéon
temprana.

1. Procedimiento ordinario:

a) El procedimiento se iniciara a instancia de los padres o del representante legal del menor por
cualquiera de los medios previstos en el Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas, una vez detectada la necesidad de servicios de atencion temprana
mediante el correspondiente informe de derivacién realizado por profesionales de los servicios
sociales, sanitarios o educativos.

b) La Direccion General competente en gestion de centros de atencién a personas con
discapacidad del IMAS sera el 6rgano encargado de la instruccién y la resolucion del procedimiento
de reconocimiento de la necesidad de servicios especializados de atencion temprana y del derecho al
SEDIAT.

2. Medidas provisionales de intervencion en atencion temprana:
Las familias, la direccion de los CDIAT o los profesionales de derivacién podran dirigirse a la
Direccion General competente en gestion de centros de atencién a personas con discapacidad para
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que se inicie provisionalmente la intervencién por motivos educativos, sanitarios o sociales, de
acuerdo con lo dispuesto por el articulo 56 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, hasta tanto en cuanto no se resuelva el
procedimiento establecido.

Articulo 20. Documentacion.

1. En el procedimiento se contara de oficio, de acuerdo con lo dispuesto por el articulo 28 de la
Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones
Publica, con los datos del menor y sus padres o representantes legales relativos a la identificacion,
domicilio, patria potestad o representacion, derivacién del sistema desde el que sea remitido, asi
como los datos médicos, sociales, psicolégicos y pedagdgicos que, respecto al menor, las
Administraciones Publicas cuenten. Especialmente, se recabara de oficio el estudio diagndstico del
servicio publico de pediatria correspondiente relativo a la concurrencia de indicadores de riesgo
bioldgico o social que justifiquen que el menor deba ser valorado por los EOEP.

2. No obstante lo anterior, los padres o representantes del menor podran presentar cualesquiera
otros informes o datos que estimen necesarios. De acuerdo con ello, podran presentar junto con la
solicitud informe de valoracién complementario al objeto de determinar la necesidad de atencién
temprana y, en su caso, la procedencia del SEDIAT realizado por el equipo profesional de un CDIAT
con base en el baremo recogido en el anexo de la presente proposicion de ley, debiendo recoger
dicho informe como minimo la informacién a la que se refiere el articulo 21.3 de la presente
proposicién de ley.

3. De forma voluntaria, podra solicitarse simultdneamente el reconocimiento de la condicién de
discapacidad y/o dependencia. De ser asi, los equipos de valoracion de dependencia y/o
discapacidad actuaran de forma coordinada en la valoraciéon con el EOEP correspondiente.

Articulo 21. Valoracion de necesidad de atenciéon temprana.

1. EI EOEP que corresponda en cada zona realizara la valoracion técnica al objeto de determinar
la necesidad de servicios especializados de atencion temprana y del derecho al SEDIAT mediante el
estudio y diagnéstico de las necesidades que puedan derivar en dificultades en el desarrollo del
menor. Para ello, el 6érgano instructor remitira la solicitud y toda la documentacioén presentada al
EOEP correspondiente.

2. Si la documentacién aportada no resulta suficiente para valorar la necesidad de atencion
temprana, el EOEP podra requerir a los sistemas sanitario, educativo y de servicios sociales
cualquier informacion complementaria que considere oportuna.

3. Tras el estudio y el diagnostico de la situacién, e independientemente de las calificaciones de
dependencia y discapacidad, el EOEP emitira el correspondiente informe de valoracion técnica en el
que se hara constar, como minimo:

a) Los datos personales del menor.

b) Los resultados de la valoracién por areas de desarrollo.

c¢) El diagnéstico de la situacion del menor.

d) Apoyos especializados que recibe, en el caso de menores escolarizados en el segundo ciclo
de Educacion Infantil.

e) Valoracion sobre la existencia de necesidad de atencion temprana y, en su caso, la
procedencia del SEDIAT.

f) La prescripcion de las sesiones necesarias y el seguimiento sobre el desarrollo de la
intervencion.

g) La duracién prevista de la intervencién y la fecha de revisién.
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4. No obstante lo regulado en los parrafos precedentes, cuando se presente junto con la solicitud
informe de valoracion complementario realizado por el equipo profesional de un CDIAT de acuerdo
con lo dispuesto por el articulo 20.2 de la presente proposicion de ley, el EOEP que vaya a realizar la
evaluaciéon de la necesidad de atencion temprana debera tenerlo en consideracion a la hora de
realizar la prescripcion de la intervencion que el menor precise, al igual que el resto de informes,
documentos y alegaciones que se recojan en el expediente administrativo.

5. En el plazo de 30 dias desde que se inici6 el procedimiento, el EOEP debera redactar la
valoracion técnica a que se refiere el articulo 12.3. a) de la presente proposicion de ley y remitirla al
organo instructor.

Articulo 22. Reconocimiento de la necesidad de servicios especializados de atencion
temprana.

1. Conforme al informe de valoracion técnica remitido por el EOEP, y en el plazo de 10 dias, el
organo instructor, mediante resolucién, asignara la intensidad y el conjunto de recursos mas
adecuados a las necesidades del menor y su familia de entre los seleccionados por los solicitantes,
debiendo tenerse en cuenta como criterio prioritario la eleccién realizada por los mismos.

En el caso de que la resolucién se separara de la valoracion realizada por el EOEP, esta debera
estar motivada.

2. Transcurrida la suma de ambos plazos, sin dictarse y notificarse resolucién alguna, el
interesado podra entender desestimada su solicitud por silencio administrativo de conformidad con el
articulo 3 de la Ley 1/2002, de 20 de marzo, de Adecuaciéon de los Procedimientos de la
Administracion Regional de Murcia a la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de
las Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun, en aplicacion de la
Disposicion adicional primera de la Ley 3/2003, de 10 de abril.

3. Esta resolucién no pondra fin a la via administrativa, pudiendo interponerse contra la misma
recurso de alzada ante la Presidencia del Instituto Murciano de Accion Social, de conformidad con el
articulo 5 del Decreto 305/2006, de 22 de diciembre, por el que se aprueban los Estatutos del Instituto
Murciano de Accidon Social, en relacidon con los articulos 121 y 122 de la Ley 39/2015, de 1 de
octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, en el plazo de un
mes contado a partir del dia siguiente al de su notificacion.

Articulo 23. Incorporacion al CDIAT. Plan Individual de Atencién Temprana (PIAT).

1. Una vez concedido un CDIAT, la incorporacion del menor al servicio debera producirse en el
plazo de 6 dias habiles contados a partir del dia siguiente a la fecha de notificacion de la resolucién.
Transcurrido dicho plazo sin que el menor haya procedido al ingreso y sin que durante el mismo se
haya formulado alegacién alguna que justifique su incomparecencia, se le tendra por decaido en su
derecho al ingreso mediante resolucién dictada al efecto. En este supuesto, se tendra en cuenta, si
procede, lo dispuesto en el articulo 16.2 de la presente proposicién de ley.

2. Una vez que se produzca la incorporacion del menor, se realizara la acogida y valoracién de
este y su familia en el CDIAT, se realizara por el equipo técnico del centro una propuesta de
intervencién interdisciplinar elaborando el PIAT que contemple la intervencion en los diferentes
contextos donde se desenvuelve el menor, teniendo en cuenta para ello lo establecido en el informe
de valoracion del EOEP. Este PIAT contendra como minimo:

a) Datos del menor.

b) El diagndstico de la situacion de necesidad de servicios especializados de atencion
temprana, segun informe de valoracién técnica del EOEP.

c) Objetivos de la intervencion.
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d) Intervencién que recibira y las caracteristicas de la misma (numero de sesiones,
temporalizacion, agrupamientos, profesionales que intervienen, etcétera), teniendo en cuenta lo
establecido en el informe de valoracién del EOEP.

Este PIAT debera ser remitido a la Direccion General competente en gestion de centros de
atencion a personas con discapacidad del IMAS, a través del sistema informatico de atencién
temprana integral, en el plazo de un mes.

3. El PIAT se revisara al menos anualmente, asi como siempre que exista una nueva valoracion
por los EOEP.

Articulo 24. Traslado de CDIAT.

1. Los padres o representante legal del menor podra pedir el traslado de CDIAT mediante solicitud
dirigida a la Direccion General con competencias en gestion de centros de atencién a personas con
discapacidad del IMAS, si su situacion requiriese dicho traslado.

2. Asimismo, la Direccidon General con competencias en gestion de centros de atencion a
personas con discapacidad del IMAS podra promover de oficio traslados, dando la debida audiencia
a las personas interesadas, cuando concurran las siguientes circunstancias excepcionales:

a) Supresion de plazas o cierre de centros.
b) Pérdida de la vigencia de un convenio, contrato o concierto social con CDIAT concertado.
c¢) Por orientacion técnica que determine el traslado.

3. El procedimiento de traslado sera el recogido en la normativa sobre Procedimiento
Administrativo Comun.

Articulo 25. Seguimiento y evaluacion.

1. ElI CDIAT en el que se realice la intervencién emitira los informes anuales de seguimiento y
evolucion que se le requieran para valorar la situacion del menor, de su familia y de su entorno, asi
como informe sobre la situacién del menor una vez finalizada la intervencién. Dichos informes seran
remitidos a la Direccion General competente en gestion de centros de atenciéon a personas con
discapacidad del IMAS, a través del sistema informatico de atencién temprana integral. Los informes
de seguimiento y evaluaciéon podran ser recabados con una periodicidad inferior a la anual cuando la
Direccion General competente en gestion de centros de atencién a personas con discapacidad del
IMAS lo considere oportuno.

2. EI EOEP vy la Direccion General competente en gestion de centros de atencion a personas con
discapacidad del IMAS, de acuerdo con los protocolos que se establezcan, llevaran a cabo el
seguimiento y evaluacion de la intervencién con cada menor y su familia con una periodicidad al
menos anual, valorandose los cambios producidos en su desarrollo, la eficacia de la metodologia de
intervencioén y su efectividad conforme a los objetivos programados en el PIAT. Esta evaluaciéon se
basara en los informes emitidos por el CDIAT vy, si se considerase oportuno, en una entrevista
diagnostica y de seguimiento con el menor y su familia.

Articulo 26. Revision.

1. Los servicios especializados de atencién temprana y el SEDIAT reconocidos podran revisarse,
garantizando la debida audiencia:
a) A propuesta del servicio social, sanitario o educativo que derivo el caso.
b) A propuesta del EOEP cuando tenga constancia de una variacién de la situacion del menor.
c) A solicitud de los padres o representante legal del menor con informe favorable preceptivo
del CDIAT que presta el servicio.
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2. En el caso de que efectivamente haya variado la situacion y se requiera una modificacion en la
intervencién, debera dictarse un nuevo PIAT para cuyo procedimiento de aprobacion se estara a lo
establecido en los articulos 19 y siguientes de la presente proposicion de ley.

Articulo 27. Procedimiento de extincion del SEDIAT.

1. El 6rgano encargado de la instruccion y resolucion de los procedimientos de extincion del
derecho al SEDIAT sera la Direccion General competente en gestién de centros de atencién a
personas con discapacidad del IMAS.

2. Cuando la causa de la extincion sea una de las sefialadas en las letras a), d), e) e i) del articulo
16, se debera dar tramite de audiencia a los interesados.

3. La extincién del SEDIAT requerira informe de valoracion del EOEP en los casos recogidos en
los apartados a), d) e i) del articulo 16.

4. Para que la extincidon del derecho se produzca por la causa g) y h) del articulo 16, sera
necesario que los servicios sociales de atencién primaria de la zona de residencia del menor y, en su
caso, los servicios sociales especializados de proteccion del menor emitan un informe con indicaciéon
de la situacion familiar y de la existencia o no de una situacién de abandono, negligencia o riesgo
para el menor, en el que se sefalaran las intervenciones llevadas a cabo para resolver la situacion,
asi como la adopcién de las medidas legales oportunas, antes de proceder a la extincion del derecho.
Este informe sera solicitado de oficio.

Disposicion transitoria unica. Régimen transitorio.

1. Los menores de seis afos que a la fecha de entrada en vigor de la presente Proposicién de ley
se encuentren recibiendo servicios de atencion temprana en alguno de los centros financiados
mediante subvencién por parte del IMAS o mediante prestacion econdémica vinculada al servicio
dentro del Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia en la Comunidad Auténoma de la
Region de Murcia, podran continuar acudiendo al CDIAT del que son usuarios para recibir las mismas
intervenciones y numero de horas que vengan recibiendo en dichos centros. No obstante lo anterior,
a través del procedimiento transitorio regulado en la presente disposicidn en ningun caso podra
reconocerse una intensidad superior al modulo A establecido por el anexo de la presente proposicion
de ley.

2. Para acogerse a este régimen transitorio los padres o representantes legales de los menores
deberan formular, como maximo en el plazo de un mes desde la entrada en vigor de la presente
proposicion de ley, solicitud acompafando declaracion responsable del director del CDIAT sobre la
atencion prestada al menor en el mismo con anterioridad a la fecha de entrada en vigor de esta
disposicion, la cual contendra la intervencién y las horas de atencion dispensados. En dicha
declaracion responsable se habra de senalar la fecha de inicio de la prestacion del servicio, que el
menor se encuentra en alguna de las circunstancias descritas por el articulo 3 de la presente
proposicion de ley, asi como que el servicio contintia prestandose a la fecha de la misma.

3. A la vista de la solicitud y declaracion responsable presentada en tiempo y forma, e
independientemente de la calificacion de discapacidad y/o dependencia, la Direcciéon General
competente en gestién de centros de atencidon a personas con discapacidad del IMAS dictara
resolucion de reconocimiento de la necesidad de atencién temprana y del derecho al SEDIAT por
homologacion. Estas resoluciones podran tener caracter colectivo para incluir a varios usuarios de un
mismo CDIAT.

4. Con posterioridad a que se haya dictado la resolucién de reconocimiento por homologacion, se
podra revisar de oficio la adecuacion de los servicios recibidos a la situacién de necesidad del menor
y su familia, de conformidad con lo dispuesto por el articulo 26 de la presente proposicion de ley. Tras



6104 BOLETIN OFICIAL DE LA ASAMBLEA REGIONAL DE MURCIA

la revision se podra asignar al usuario una intervencién diferente de la recibida hasta el momento,
intensidades distintas u otro CDIAT de la red publica de centros, de entre los que le hayan sido dados
a elegir por considerarse mas adecuado a su situacion, en funcion del informe de valoracion y
garantizandose en todo momento la coherencia y la continuidad en la atencién del menor.

5. De conformidad con lo dispuesto por el articulo 69 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del
Procedimiento Administrativo ComuUn de las Administraciones Publicas, la inexactitud, falsedad u
omision, de caracter esencial, en cualquier dato, manifestacion o documento que se acompare o
incorpore a la solicitud o a la declaracion responsable, determinara la imposibilidad de continuar
recibiendo el servicio reconocido desde el momento en que se tenga constancia de tales hechos, sin
perjuicio de las responsabilidades penales, civiles o administrativas a que hubiera lugar.

Asimismo, la resolucién que declare tales circunstancias, en los supuestos que se aprecie culpa o
negligencia grave, determinara la obligacion del responsable de la inexactitud, falsedad u omision de
restituir la situacion juridica al momento previo al reconocimiento del derecho al servicio.

Disposicion final primera. Ayudas al transporte.

Podran establecerse ayudas individualizadas de transporte para aquellos menores que residan en
localidad o zona rural alejada del CDIAT que les ha sido asignado.

Disposicion final segunda. Modificacién del Decreto 74/2011, de 20 de mayo, por el que se regula
el procedimiento para el reconocimiento de la situacion de dependencia y del derecho a los servicios
y prestaciones econdmicas del Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia en la
Comunidad Autdnoma de la Region de Murcia y se establece el régimen de infracciones y sanciones.

Se modifica el apartado cuarto del articulo 15 del Decreto 74/2011, de 20 de mayo, por el que se
regula el procedimiento para el reconocimiento de la situacién de dependencia y del derecho a los
servicios y prestaciones econdmicas del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia en
la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia y se establece el régimen de infracciones y
sanciones, que queda redactado como sigue:

“4. Para la elaboracion del PIAT, se solicitara a los Servicios Sociales de Atencién Primaria del
municipio de residencia del interesado la realizacién de un informe social en el que se detalle la
situacion social, familiar y del entorno de la persona en situacion de dependencia y se concrete, con
la participacion del interesado, el servicio o prestacion econdmica que se considere mas adecuado
de entre los que le correspondan en funcion de su grado y nivel. La remision de dicho informe, junto
con la documentacion presentada por el interesado, debera evacuarse en el plazo maximo de un
mes desde su peticion.

Asimismo, cuando la persona en situacion de dependencia sea un menor de entre 0 y 6 afos se
solicitara al Equipo de Orientaciéon Educativa y Psicopedagdgica -EOEP- correspondiente informe
técnico de valoracion sobre la necesidad de atencién temprana, de conformidad con lo dispuesto por
la normativa regional en materia de atencién temprana”.

Disposicion final tercera. Modificacion del Decreto 126/2010, de 28 de mayo, por el que se
establecen los criterios para determinar la capacidad econdmica de los beneficiarios y su
participacion en la financiacion de las prestaciones econémicas y servicios del sistema de autonomia
y atencion a la dependencia en la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia.

Se modifica la letra c) del articulo 14.3 del Decreto 126/2010, de 28 de mayo, por el que se
establecen los criterios para determinar la capacidad econdmica de los beneficiarios y su
participacion en la financiacion de las prestaciones econémicas y servicios del sistema de autonomia
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y atenciéon a la dependencia en la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia, que queda
redactado como sigue:

‘c) En atencién temprana: sera gratuita para todos los menores que reunan los requisitos
establecidos en la normativa aplicable.”

Disposicion final cuarta. Modificacion del Decreto n.° 10/2018, de 14 de febrero, por el que se
establece el régimen juridico de los conciertos sociales en la Region de Murcia en los servicios
sociales especializados en los sectores de personas mayores y personas con discapacidad.

1. Se modifica el articulo 2 del Decreto n.° 10/2018, de 14 de febrero, por el que se establece el
régimen juridico de los conciertos sociales en la Region de Murcia en los servicios sociales
especializados en los sectores de personas mayores y personas con discapacidad, que queda
redactado del siguiente modo:

“Articulo 2.- Objeto de los conciertos sociales.

1. Podran ser objeto de concierto social en el ambito de los servicios sociales especializados en
los sectores de Personas Mayores y Personas con Discapacidad, la reserva y ocupacién de plazas y
la prestacion de servicios para su uso exclusivo por las personas usuarias de los servicios sociales
de responsabilidad publica especializados en Personas Mayores y Personas con Discapacidad.

2. El acceso a las plazas y servicios sera en todo caso autorizado por las administraciones
publicas competentes mediante los criterios previstos para ello en su normativa de aplicacion.

A los efectos de este articulo, se han de entender incluidos los centros y servicios para las
personas usuarias del Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia (SAAD), de
conformidad con lo dispuesto por el articulo 14.2 de la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de
Promocion de la Autonomia Personal y Atencidén a las personas en situacion de dependencia, asi
como los servicios de atencion temprana.

2. Se anade una disposicion adicional unica con el siguiente tenor literal:

Disposicién adicional unica. A los efectos de aplicacion de la presente proposicion de ley, las
referencias a "plazas" deben entenderse referidas a "plazas y servicios".

Disposicion final quinta. Modificacion del Decreto 306/2010, de 3 de diciembre, por el que se
establecen la intensidad de proteccion de los servicios, la cuantia de las prestaciones econémicas,
las condiciones de acceso y el régimen de compatibilidad de las prestaciones del sistema para la
autonomia y atencion a la dependencia en la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia.

1. El apartado 3 del articulo 12 queda redactado del siguiente modo

“3. El Servicio de Promocion de la Autonomia Personal tendra una diferente intensidad:

a) Servicio de Promocion de la Autonomia Personal de intensidad genérica, dirigido a toda clase
de personas en situacion de dependencia, asi como a los menores con necesidad de atencion
temprana, que promovera para ellas la maxima autonomia personal posible, en atenciéon a sus
circunstancias personales y como contenido del servicio, de los del Catalogo del articulo 15 de la Ley
39/2006, de 14 de diciembre, de que sean beneficiarias.

b) Servicio de Promocién de la Autonomia Personal de intensidad especializada, dirigido,
preferentemente, a personas con discapacidad intelectual y personas con enfermedad mental, asi
como a aquellas otras con dificultades perceptivo-cognitivas o conductuales, que promovera para
ellas un itinerario vital completo que, con los apoyos precisos, fomenten su vida auténoma y
plenamente comunitaria, bajo criterios propios y con uso preferente de los recursos ordinarios de la
comunidad en que se integren. El Servicio de Promocién de la Autonomia Personal de intensidad
especializada podra ser prestado en régimen de atencién diurna o en régimen que contemple
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residencias especializadas o viviendas, de estancia limitada o permanente, asi como mediante otros
tratamientos que en su dia se regulen a propuesta del Consejo Territorial del Sistema para la
Autonomia y Atencion a la Dependencia, mediante Orden de la consejeria competente en materia de
servicios sociales”.

2. Se modifica el articulo 35, cuya nueva redaccion es:

“Articulo 35. Régimen de compatibilidades.

1. El régimen de compatibilidades de los servicios y de las prestaciones econdmicas del Sistema
para la Autonomia y Atencién a la Dependencia sera el siguiente:

a) El Servicio de Prevencién de las Situaciones de Dependencia sera compatible con todos los
servicios y prestaciones econdmicas del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia.

El Servicio de Promocion de la Autonomia Personal de intensidad genérica sera compatible con
todos los servicios del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia.

b) El Servicio de Promocién de la Autonomia Personal de intensidad especializada, prestado en
régimen que contemple residencias especializadas o viviendas de estancia limitada o permanente,
sera incompatible con todos los servicios y prestaciones econdmicas del Sistema para la Autonomia
y Atencion a la Dependencia.

Por otro lado, el Servicio de Promocion de la Autonomia Personal prestado en régimen que
contemple atencion diurna sera incompatible con todos los servicios y prestaciones econémicas del
Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia, salvo con el Servicio de Teleasistencia.

c) El Servicio de Teleasistencia sera compatible con todos los servicios y prestaciones econémicas
del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia, salvo con el Servicio de Atencion
Residencial, con la prestacion econdmica vinculada a la adquisicion de un servicio de esta misma
naturaleza y con el Servicio de Promocién de la Autonomia Personal, cuando este se preste en
régimen que contemple residencias especializadas o viviendas, de estancia limitada o permanente.

d) El Servicio de Ayuda a Domicilio sera incompatible con todos los servicios y prestaciones
economicas del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia, salvo con el Servicio de
Teleasistencia y con el Servicio de Promocion de la Autonomia Personal de intensidad genérica.

e) El Servicio de Centro de Dia y el Servicio de Centro de Noche seran incompatibles con todos
los servicios y prestaciones econdmicas del Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia,
salvo con el Servicio de Teleasistencia y con el Servicio de Promocion de la Autonomia Personal de
intensidad genérica.

f) El Servicio de Atencion Residencial sera incompatible con todos los servicios y prestaciones
economicas del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia, salvo con el Servicio de
Promocién de la Autonomia Personal de intensidad genérica, y sin perjuicio de lo dispuesto en el
articulo 1.8, para las estancias temporales.

No obstante, en el caso de personas dependientes valoradas con el Grado lll, que acrediten estar
trabajando o realizando estudios oficiales, el Servicio de Atencidon Residencial podra ser compatible
con el cincuenta por ciento de la Prestacion Econdmica de Asistente Personal, que le corresponda.

g) La Prestacion Econdmica de Cuidados en el Entorno Familiar y Apoyo a Cuidadores no
Profesionales sera incompatible con todos los servicios y prestaciones econdémicas del Sistema para
la Autonomia y Atencidén a la Dependencia, salvo con los Servicios de Teleasistencia y Atencion
Temprana.

h) La Prestacion Econdmica de Asistente Personal sera incompatible con todos los servicios y
prestaciones econdémicas del Sistema para la Autonomia y Atencién a la Dependencia, salvo con el
Servicio de Teleasistencia. En el caso de personas dependientes valoradas con el Grado lll, que
acrediten estar trabajando o realizando estudios oficiales, podra ser compatible con el cincuenta por
ciento de la Prestacién Econdmica para Cuidados en el Entorno Familiar y Apoyo a Cuidadores no
Profesionales que le corresponda.
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i) El servicio de atencion temprana sera compatible con la Prestacion Econémica de Cuidados en
el Entorno Familiar y Apoyo a Cuidadores no Profesionales.

2. En ningun caso, podran percibirse simultdneamente y en su totalidad mas de dos prestaciones
del Sistema para la Autonomia y Atencion a la Dependencia, de las definidas en la presente
proposicion de ley o de analoga naturaleza a las mismas.

Las prestaciones cuya compatibilidad no esté expresamente reconocida se entendera que son
incompatibles”.

Disposicion final sexta. Condiciones minimas de CDIAT y SEDIAT

En el plazo de seis meses desde la entrada en vigor de la presente norma, por el Consejo de
Gobierno se aprobara un decreto que establezca las condiciones minimas que han de reunir los
CDIAT y los SEDIAT.

Disposicion final séptima. Red de Atencién Temprana sostenida con fondos publicos.

En el plazo de un afio desde la entrada en vigor de la presente norma, el Consejo de Gobierno
aprobara mediante Decreto la estructura y condiciones de la Red de Atencion Temprana sostenida
con fondos publicos.

Disposicion final octava. Cartera de servicios de la intervencion integral en atencion temprana.

En el plazo de un afio desde la entrada en vigor de la presente norma, el Consejo de Gobierno
mediante Decreto determinara la Cartera de Servicios de la intervencion integral en atencidn
temprana.

Disposicion final novena. Deslegalizacion.

Se mantiene el caracter reglamentario de las modificaciones establecidas en la presente
Proposicion de ley, en sus disposiciones finales segunda, tercera, cuarta y quinta.

Disposicion final décima. Entrada en vigor.

La presente ley entrara en vigor al dia siguiente de su publicacién en el Boletin Oficial de la
Region de Murcia.
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ANEXO Il
Instrucciones para la aplicaciéon del baremo

1. Las sesiones de intervencion contempladas en el presente baremo tendran una periodicidad
semanal.

2. El equipo de atenciéon temprana y el equipo de sector aplicaran el baremo teniendo en
consideracion la evaluacion realizada y los factores de riesgo biolégico (informes médicos) o social
(informe de servicios sociales) del menor.

3. Para la prescripcién de las sesiones se tendra en cuenta los apoyos que el menor y su familia
puedan estar recibiendo de otros sistemas (sanitario, educativo, de proteccion social, etcétera) y si
estos resultaran o no suficientes.

4. Cada sesion tendra una duracion de una hora, de la cual 45 minutos se dedicaran a atencion
directa al menor y 15 minutos a la familia. Los 15 minutos de atencion a la familia podran ser
acumulados por los CDIAT siempre que con ello se dé una mejor atencion a la familia. La Comision
Regional de Coordinacién en Atencién Temprana podra modificar, motivadamente, la proporcion de
atencion directa al menor y atencion a la familia dentro de la hora de que han de durar las sesiones,
debiendo darse adecuada publicidad a dicha modificacién en el BORM y otros medios de difusion.

5. La suma de sesiones no podra superar las 5 sesiones semanales, excepto en los casos de
discapacidad multiple, alteraciones motoras severas y los trastornos severos del desarrollo, cuyo
numero maximo sera de 10 sesiones semanales.

6. Los servicios sociales especializados de atencidon temprana asignaran las sesiones de
intervencién que requieran el menor y su familia, segun informe de valoracién del Equipo de Atencion
Temprana especifico o de sector y conforme a uno u otro médulo de atencion dentro de las siguientes
categorias

a) Modulo A. Se asigna este mddulo cuando se requiere una atencion intensiva de entre seis
y diez sesiones semanales.

b) Mddulo B. Se asigna este modulo cuando se requiere una atencion frecuente, con tres a
cinco sesiones semanales.

¢) Modulo C. Se asigna este médulo cuando se requiere una atencion moderada, con una o
dos sesiones semanales.

d) Médulo D. Se asigna este médulo cuando se requiere una atencion de seguimiento, con
una o dos sesiones mensuales.

e) Médulo PRE. Se asignara este modulo cuando el menor, de acuerdo con el articulo 19.2 y
la disposicion transitoria segunda, requiera una atencion provisional inmediata, con dos o tres
sesiones semanales, previas al médulo de atencion aprobado en la resolucién definitiva del
procedimiento.

En el caso de menores con dependencia se habra de tener en cuenta la intensidad minima
establecida por la normativa reguladora del SAAD para el servicio de atencién temprana.
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SECCION “B”, TEXTOS EN TRAMITE
3. Mociones o proposiciones no de ley
a) Para debate en Pleno

Orden de publicacion

Publiquense las mociones para debate en Pleno admitidas a tramite por la Mesa de la Camara en
sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021, conforme a lo dispuesto en el articulo 196 del
Reglamento.- EL PRESIDENTE, Alberto Castillo Bafios.

MOCION 1565, SOBRE PUESTA EN MARCHA DE UNA CAMPANA PARA LA PREVENCION DE
TRASTORNOS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA (TCA), FORMULADA POR EL G.P.
CIUDADANOS-PARTIDO DE LA CIUDADANIA.

El Grupo Parlamentario Ciudadanos, y en su nombre el portavoz, D. Francisco Alvarez Garcia,
presenta, al amparo de los articulos 195 y siguientes del Reglamento de la Camara, la siguiente
Mocion para su debate en Pleno, sobre campafia para la prevencion de Trastornos de la Conducta
Alimentaria (TCA).

EXPOSICION DE MOTIVOS

El confinamiento obligado durante el ultimo afio y medio ha supuesto un incremento en los casos
de trastornos de la conducta alimentaria (TCA).

Los TCA son mas frecuentes en mujeres (9 de cada 10 casos), siendo su prevalencia en Espana
de 4,1 a 6,4 por ciento en mujeres entre 12 y 21 afos, y de 0,3 por ciento para los hombres (Fuente:
Sociedad Espaniola de Médicos Generales y de Familia, SEMG).

El 94 % de los afectados son mujeres de 12 a 36 afios, aunque cada vez hay mas casos entre
varones y gente mayor (Fuente: “Anorexia y Familia’, Agencia Catalana de Consumo (ACC),
Montserrat Ribera, Asociacion contra la Anorexia y la Bulimia (Acab), unidad de TCA del Hospital de
Bellvitge.)

En datos de la Fundacién Fita (entidad sin animo de lucro cuya mision principal es contribuir a la
prevencion, la sensibilizacién y la comprension de las problematicas de salud mental), se han
disparado en un 20 % los casos de TCA.

400.000 personas se han visto afectadas por una TCA, de las cuales 300.000 son jovenes
adolescentes.

Son muchos los factores que han propiciado este incremento, como por ejemplo un mayor uso de
las redes sociales, mayor acceso a paginas web con métodos "milagrosos" para la pérdida de peso o
la dificultad para tratar estos trastornos dentro del ambito de la sanidad publica, propiciado por la
aparicion del COVID-19.

En pleno siglo XXI y con el uso de redes sociales que fomentan el culto al cuerpo y con canones
belleza que en la mayoria de los casos no son reales, son el caldo de cultivo perfecto para la
aparicion de este tipo de trastornos y mas teniendo en cuenta que el nucleo poblacional afectado es
el adolescente.

Es importante que se visibilice este trastorno ya que es complicado tener datos exactos de
personas que estan luchando contra esta enfermedad y que sirva para establecer el verdadero
alcance de esta enfermedad.

Por todo ello, el Grupo Parlamentario Ciudadanos presenta la siguiente:
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MOCION

La Asamblea Regional de Murcia insta al Consejo de Gobierno a poner en marcha una campana
de prevencion para los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA), para visibilizar esta enfermedad
y reducir los casos entre los adolescentes en la Region de Murcia.

Cartagena, 28 de octubre de 2021.- El portavoz, Francisco Alvarez Garcia.

MOCION 1566, SOBRE SOLICITUD AL GOBIERNO DE LA NACION DE ACTUALIZACION DE LA
ESTRATEGIA NACIONAL EN ICTUS, FORMULADA POR EL G.P. CIUDADANOS-PARTIDO DE
LA CIUDADANIA.

El Grupo Parlamentario Ciudadanos, y en su nombre el portavoz, D. Francisco Alvarez Garcia,
presenta, al amparo de los articulos 195 y siguientes del Reglamento de la Camara, la siguiente
Mocion para su debate en Pleno, sobre la actualizacion de la Estrategia nacional en Ictus.

EXPOSICION DE MOTIVOS

El ictus, conocido comunmente como infarto cerebral, es un trastorno brusco en la circulacion
sanguinea del cerebro que puede ser producido por obstruccion (85 % de los casos) o por
hemorragia (15 %). Es una enfermedad cerebrovascular que ostenta el triste privilegio de estar entre
las primeras causas de muerte en Espafia, siendo la primera en mujeres. Es también el primer
motivo de discapacidad adquirida en el adulto, y la segunda razén que facilita la demencia.

Los danos en el cerebro que produce un ictus dependen del tiempo de duraciéon y de la zona
afectada. Su apariciéon es inmediata, por lo que saber identificar los sintomas es crucial para acudir
cuanto antes al hospital y paliar significativamente los perjuicios que genera. El ictus puede estar
acompanado de alteraciones motoras y cognitivas que pueden afectar al movimiento, al habla o al
equilibrio, entre otras.

Estas alteraciones pueden ser de caracter reversible o permanente.

Segun los datos de la Sociedad Espafiola de Neurologia (SEN), anualmente entre 110.000 y
120.000 personas padecen un ictus en nuestro pais, de los que un 50 % quedan con secuelas que
les causan discapacidad o fallecen.

En los ultimos 20 afios, la mortalidad y discapacidad por ictus ha disminuido gracias a la mejora en
la deteccion precoz y el control de los factores de riesgo, pero todavia continia aumentando su
incidencia. Los avances conseguidos en el control de los pacientes con hipertension arterial o
diabetes mellitus, asi como la disminucion del numero de fumadores en la dltima década, ha
contribuido de manera muy importante a este descenso. Pero, en cualquier caso, el ictus sigue
siendo la segunda causa de muerte en Espafia, y la tercera en la Region de Murcia, salvando las
distancias del covid-19 hasta 2021. Precisa, por tanto, de vigilancia permanente, asi como de una
constante actualizacion de iniciativas y protocolos.

Sin profundizar mas en los datos, nos enfrentamos a una enfermedad que representa un grave
problema de salud publica (la Sociedad Espafiola de Neurologia lo ha calificado de emergencia
sanitaria), cuyos ejes de actuacion creemos que deberian ser cuatro, con especial énfasis en la
continuidad asistencial desde la fase aguda a la fase cronica, pasando por la fase postaguda de
convalecencia y rehabilitacion.

1) Prevencion: Donde se informe de manera recurrente a la poblacion de la gravedad y el alto
indice de probabilidades de padecerlo, ademas de la importancia de incorporar habitos saludables en
nuestra vida para prevenirlo.
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La prevenciéon comienza por una adecuada informacién, desde edades tempranas, ya que ciertos
habitos saludables, como una correcta alimentacion, la practica de ejercicio fisico moderado y la
concienciacion ante los riesgos que conlleva el consumo de drogas, son fundamentales para frenarlo
antes de que se produzca.

2) Identificacion precoz: Que ademas de contemplar el autodiagnéstico, también abarque a los
familiares o personas cercanas a aquellas susceptibles de estar en riesgo de padecerlo, ya que su
correcta actuacion, cuando se produce, se ha demostrado que es crucial para minimizar sus
consecuencias.

3) Actuacion: Donde se fijen las medidas y los medios oportunos de los distintos servicios de la
Sanidad Publica para su inmediato y adecuado tratamiento, y donde dichos servicios formen un
papel protagonista a la hora de actualizarlo, tratando muy especialmente los criterios objetivos de
derivacion de los pacientes en cada fase del proceso asistencial, para facilitar el trabajo de los
profesionales y ajustar los recursos a las necesidades.

4) Rehabilitacion: Al igual que en el punto n.° 3, que nuestro Sistema Nacional de Salud facilite los
medios y la manera de proceder para corregir o paliar las muy probables secuelas que esta
enfermedad cerebrovascular genera en quien la padece.

Diferentes asociaciones y estamentos sanitarios como la Federacion Espafiola del Ictus, la
Asociacion Freno al Ictus, la Sociedad Espafiola de Neurologia o la Asociacion SOS Ictus, coinciden
en que "las enfermedades neurodegenerativas, el DCA y el ictus son los grandes retos que han de
atender las autoridades en el siglo XXI, y no hay ningun plan en Espafa que aborde de manera
integral este problema".

Es por ello que se impone la necesidad de actualizar la Estrategia Nacional de Prevencién del
Ictus, renovada y adaptada a los conocimientos de la enfermedad que tenemos a dia de hoy, que
tenga en cuenta las medidas de actuacidon sobre los cuatro ejes antes mencionados, donde los
especialistas sanitarios sean los protagonistas.

MOCION

La Asamblea Regional de Murcia insta al Consejo de Gobierno a que inste al Gobierno de la
Nacion a llevar a cabo los tramites necesarios para actualizar, con la maxima premura, la Estrategia
Nacional en Ictus, que se comprometié a hacer el pasado afio 2020.

Cartagena, 28 de octubre de 2021.- El portavoz, Francisco Alvarez Garcia.

MOCION 1567, SOBRE SOLICITUD AL GOBIERNO DE LA NACION DE CONVOCATORIA
INMEDIATA DE LA CONFERENCIA SECTORIAL DE EMPLEO Y ASUNTOS LABORALES,
FORMULADA POR LOS GRUPOS PARLAMENTARIOS POPULAR Y CIUDADANOS-PARTIDO
DE LA CIUDADANIA.

Joaquin Segado Martinez, portavoz del Grupo Parlamentario Popular, y Francisco Alvarez Garcia,
portavoz del Grupo Parlamentario Ciudadanos, al amparo de lo previsto en el art. 195 y siguientes del
vigente Reglamento de la Camara, presentan ante el Pleno, para su debate y aprobacion, la siguiente
Mocion sobre solicitar al Gobierno de Espafa la convocatoria inmediata de la Conferencia Sectorial
de Empleo y Asuntos Laborales.

El miércoles 20 de octubre de 2021 el BOE publicaba el Real Decreto 902/2021, de 19 de octubre,
por el que se regula la concesion directa de subvenciones, para el ejercicio presupuestario 2021,
destinadas a la financiacién del desarrollo de actuaciones de la inversion bajo el titulo "Nuevos
proyectos territoriales para el reequilibrio y la equidad".
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Los proyectos que esta medida pretende promover buscan combatir la despoblacién e impulsar a
los jovenes y el emprendimiento. Estos proyectos permitiran la realizacién de reformas estructurales
en los proximos afios e impulsar la correccion de las debilidades estructurales, con la finalidad de
reducir el desempefio estructural y el paro juvenil, corregir la dualidad, mejorar el capital humano,
modernizar la negociacion colectiva y aumentar la eficiencia de las politicas publicas de empleo,
hacer frente a la situacion de vulnerabilidad tanto de personas paradas de larga duracién como otros
colectivos que ya se encontraban en situaciones limite, asi como facilitar un sistema productivo
reforzado a través del apoyo al emprendimiento y el empleo colectivo, junto con las microempresas,
todo ello, segun el propio Real Decreto.

El objeto del Real Decreto es conceder de forma directa, con caracter excepcional y por razones
de interés publico, las aportaciones del SEPE destinadas a la ejecucion para 2021, de proyectos para
"colectivos especialmente vulnerables" y "emprendimiento y microempresas".

Se trata de la concesion de ayudas directas en el marco del Plan de Recuperacion,
Transformacion y Resiliencia.

Pero a pesar de estos objetivos generales de aplicaciéon a la totalidad del territorio espanol, tan
solo cuatro comunidades auténomas, de forma nominativa, seran beneficiarias de estos fondos: se
trata de la Comunidad Foral de Navarra, Extremadura, Comunidad Valenciana y Pais Vasco.

La fundamentacién juridica en la que se ampara el texto es el articulo 18 de la Ley de Empleo, en
su letra h). Segun este articulo, los servicios y programas financiados con cargo a la reserva de
crédito establecida en el presupuesto de gastos del SEPE seran:

"1.° Servicios y programas cuya ejecucion afecte a un ambito geografico superior al de una
comunidad autonoma" cuando estos exijan la movilidad geografica de las personas desempleadas o
trabajadoras participantes en las mismas a otra comunidad auténoma, distinta a la suya, o a otro pais
y precisen de una coordinacion unificada.

2.° Programas cuya ejecucion afecte a un ambito geografico superior al de una comunidad
auténoma sin que implique la movilidad geografica de los desempleados o trabajadores participantes
en los mismos, cuando precisen una coordinacion unificada y previo acuerdo entre el Servicio Publico
de Empleo Estatal y las comunidades auténomas en las que vayan a ejecutarse los citados
programas.

3.° Servicios y programas dirigidos tanto a las personas demandantes de empleo como a las
personas ocupadas, para la mejora de su ocupacion mediante la colaboracion del Servicio Publico de
Empleo Estatal con 6rganos de la Administracion General del Estado o sus organismos auténomos,
para la realizaciébn de acciones formativas, entre otras, aquellas que tengan como objetivo la
generacion de empleo de calidad y la mejora de oportunidades de las personas trabajadoras, en
particular cuando se desarrollen en el marco de planes, estrategias o programas de ambito estatal, y
ejecucidon de obras y servicios de interés general y social relativos a competencias exclusivas del
Estado.

4.° Servicios y programas de intermediacion y politicas activas de empleo cuyo objetivo sea la
integracion laboral de trabajadores inmigrantes, realizadas en sus paises de origen, facilitando la
ordenacion de los flujos migratorios.

5.° Programas que se establezcan con caracter excepcional y duracion determinada, cuya
ejecucion afecte a todo el territorio nacional, siendo imprescindible su gestion centralizada a los
efectos de garantizar la efectividad de las mismas, asi como idénticas posibilidades de obtencion y
disfrute a todos los potenciales beneficiarios.

Los proyectos contemplados en el Real Decreto 902/2021 no tienen encaje legal en ninguno de
estos cinco supuestos.

De esta forma, el Estado vulnera el reparto competencial legalmente establecido en materia de
empleo.

Por otra parte, el articulo 5 de este Real Decreto recoge como beneficiarias de estas
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subvenciones a la Comunidad Foral de Navarra, Extremadura, Comunidad Valenciana y Pais Vasco,
concretandose después en el articulo las actuaciones especificas a financiar.

De forma aleatoria, sin justificacién alguna, se distribuye un importe de 9 millones de euros entre
estas comunidades auténomas, tres de ellas gobernadas por el PSOE y una cuarta, Pais Vasco, con
un socio preferente del Presidente del Gobierno, Pedro Sanchez: Navarra recibira 3 millones de
euros, mientras que Extremadura, Pais Vasco y Comunidad Valenciana, 2 millones cada una.

Este reparto no amparado legalmente, tiene un caracter absolutamente discrecional puesto que la
razén de la asignacién directa de estos importes radica en la concurrencia de razones de interés
publico que determinan la improcedencia de concurso publico. De este modo, el articulo 3 del texto
justifica un "caracter singular que se deriva de las excepcionales circunstancias en que ha de
realizarse la actividad subvencionada. Dado que concurren razones de interés publico que
determinan la improcedencia de su convocatoria publica." Razones estas que por supuesto no se
concretan.

Este reparto resulta ademas fraudulento, considerando que se realiza sin justificacion alguna, sin
conocimiento previo del resto de comunidades autbnomas o a través de la oportuna Conferencia
Sectorial. Es aleatorio un reparto injustificado y sin informacién previa de fondos adicionales a cuatro
comunidades auténomas.

Por otra parte, esta concesién de ayudas directas contradice la Orden TES/897/2021, de 19 de
agosto, por la que se distribuyen territorialmente para el ejercicio de 2021, para la gestion por las
comunidades autbnomas con competencias asumidas en el ambito laboral, créditos financiados con
el Mecanismo de Recuperacion y Resiliencia.

Ilgualmente, la aprobacién de este Real Decreto va en contra del Acuerdo adoptado por la
Conferencia Sectorial del dia 21 de julio de 2021, en el que se establecieron los criterios de
distribucién territorial de los créditos derivados del Mecanismo de Recuperacion y Resiliencia
destinados a la ejecucion de proyectos de inversion "Plan Nacional de Competencias Digitales” y
"Nuevas Politicas Publicas para un mercado de trabajo dinamico, resiliente e inclusivo".

Las Comunidades de Madrid, Galicia y Murcia han remitido ya cartas al Ministerio de Trabajo y
Economia Social rechazando este método de reparto por el que 13 comunidades quedan rechazadas
en estos fondos.

Resulta de una extrema gravedad este reparto de fundos a comunidades "afines" por parte del
Ministerio de Trabajo y Economia Social de forma politica, vulnerando el sistema legalmente
establecido y condicionando la asignacion a criterios exclusivamente politicos.

No se ha proporcionado una explicacion adecuada ni una justificacién de la metodologia. Tampoco
se han ofrecido cifras concretas respecto del “caracter singular’ que se cita en el procedimiento de
concesion. No se ha dado publicidad alguna impidiendo cualquier tipo de concurrencia por parte de
comunidades autbnomas como la Region de Murcia, cuyas necesidades son igual de reales que las
de las beneficiarias.

Se desconoce igualmente el calculo del impacto de la crisis sufrida por las distintas comunidades,
debido, sin duda, a que este calculo es, a todas luces, inexistente. Lo que induce a la consideracién
de la existencia de un grado de arbitrariedad importante en esta concesion, muy grave y perjudicial,
una vez mas, para nuestra region.

Por todo lo anteriormente expuesto, ante un reparto de fondos fraudulento, sin informacion,
vulnerando los acuerdos de la Conferencia Sectorial del 21 de julio de 2021 y que perjudica
seriamente los intereses de la Comunidad Autdénoma de Murcia, los grupos parlamentarios Popular y
Ciudadanos presentan, para su debate y aprobacion, la siguiente

MOCION

La Asamblea Regional de Murcia insta al Consejo de Gobierno para que este, a su vez, solicite al
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Gobierno de la Nacion la convocatoria inmediata de la Conferencia Sectorial de Empleo y Asuntos
Laborales, para que explique las razones por las que ha decidido castigar nuevamente a la Region
de Murcia en el reparto de fondos europeos, en este caso vinculados a la lucha contra el desempleo,
y se compromete a modificar el Real Decreto 902/2021, de 19 de octubre, por el que se regula la
concesion directa de subvenciones destinadas a la financiacion del desarrollo de actuaciones de la
inversion "Nuevos proyectos territoriales para el reequilibrio y la equidad”, en el marco del Plan de
Recuperacion, Transformacion y Resiliencia, para extenderlas al resto de comunidades autdbnomas
bajo criterios justos y consensuados de reparto."

Cartagena, 28 de octubre de 2021.-
Los portavoces, Joaquin Segado Martinez y Francisco Alvarez Garcia.

MOCION 1568, SOBRE ELABORACION DE UN PROYECTO DE LEY DE GESTION DE
RESIDUOS AGRICOLAS DE LA REGION DE MURCIA, FOMENTO DEL USO DE ALTERNATIVAS
VIABLES A LA INCINERACION Y AMPLIACION DE RED DE MONITORIZACION DEL SISTEMA
DE VIGILANCIA DE CALIDAD DEL AIRE, FORMULADA POR EL G.P. SOCIALISTA.

El Grupo Parlamentario Socialista, y en su nombre el portavoz, Diego Conesa Alcaraz, y el
diputado Fernando Moreno Garcia, presenta, al amparo de los articulos 195 y siguientes del
Reglamento de la Camara, la siguiente Mocion sobre elaboracion de un proyecto de ley de gestién
de residuos agricolas de la Regioén de Murcia.

EXPOSICION DE MOTIVOS

Partiendo de la base que los restos de podas agricolas son residuos (eventualmente valorizables
corno subproductos) cuya quema es una actividad potencialmente contaminadora de la atmdsfera.

No obstante, la quema es una practica tradicional de gestiébn de los residuos agricolas,
fuertemente arraigada en todo un sector de la actividad econdmica como es la agricultura. En
consecuencia, su prohibicién no puede entenderse implicita en disposiciones ambientales genéricas,
sino que requiere una formulacion legal, expresa y especifica mediante legislacion de desarrollo y/o
proteccion ambiental adicional, maxime cuando es necesario regular cuestiones tales como
tipificacién de excepciones a la prohibicién, procedimiento y competencia para la autorizacion,
deslinde de competencias entre Administracion regional y Ayuntamientos, etcétera.

La competencia para la regulacién del tratamiento de los residuos vegetales y las quemas
agricolas, en el marco de la legislaciéon basica estatal corresponde a la Comunidad Auténoma como
Administracién competente en materia de agricultura, medio ambiente y sanidad, por lo que las
competencias propias de los Ayuntamientos en esta materia deben determinarse mediante norma
con rango de ley y deben cefiirse al medio ambiente urbano y, fuera del ambito urbano, a los residuos
que puedan tener la condicion de "domésticos". Todo ello sin perjuicio de la posible delegacion de
competencias por parte de la Comunidad Autbnoma.

La Orden de 5 de mayo de 2020 de la Consejeria de Agua, Agricultura, Ganaderia, Pesca y Medio
Ambiente y sus modificaciones posteriores, por la que se dictan las medidas urgentes en relacion con
la quema de podas agricolas durante el estado de alarma por covid-19 carece de motivacion juridica
adecuada y no tiene rango normativo suficiente para:

a) Prohibir conductas de particulares (los agricultores) que no tienen con la Administracion regional
una relacion de sujecion especial.

b) Atribuir competencias a los ayuntamientos mas alla de las que ya ostentan como propias de
acuerdo con la legislacién vigente.
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Dado que las quemas agricolas son un problema que trasciende la covid-19 y es transversal a tres
ambitos competenciales de la CARM, es necesario abordar su regulacion de forma integral y
definitiva, maxime si atendemos al mandato de “integracién de la proteccion de la atmdsfera en las
politicas sectoriales” contenido en el articulo 18 de la Ley 34/2007, de 15 de noviembre, de calidad
del aire y proteccion de la atmésfera.

Por lo tanto, dicha regulacion integral debe realizarse mediante una norma con rango de ley.

Por todo lo expuesto, el Grupo Parlamentario Socialista presenta, para su debate y aprobacion, la
siguiente

MOCION

1. La Asamblea Regional de Murcia insta al Consejo de Gobierno a que, a la mayor brevedad,
elabore un proyecto de ley de gestion de residuos agricolas de la Regién de Murcia, al amparo de la
actual legislacion vigente, para terminar con la situacién de desamparo legal de nuestros agricultores
y poder desarrollar su actividad con total libertad.

2. Fomentar en el sector el uso de las alternativas viables a la incineracién, como son la
produccion de biomasa para aprovechamiento energético o el triturado in situ de los restos vegetales
y su posterior aplicacién como enmienda organica protectora del suelo. El Gobierno Regional debe
facilitar la instalacion de una red de plantas de tratamiento y compostaje de residuos agricolas.

3. Ampliar la red de monitorizacion del Sistema de Vigilancia de la Calidad del Aire de la Region de
Murcia con nuevas estaciones de vigilancia y modernizar las estaciones existentes.

Cartagena, 2 de noviembre de 2021.- El portavoz, Diego Conesa Alcaraz.

MOCION 1569, SOBRE CREACION DE UN COMITE DE EXPERTOS PARA PROMOVER EL
BUEN USO DE REDES SOCIALES Y FILTROS DE BELLEZA POR PARTE DE NINAS, NINOS Y
JOVENES Y LECTURA EN LA ASAMBLEA REGIONAL DE UN MANIFIESTO SOBRE LOS
TRASTORNOS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA, FORMULADA POR EL G.P. SOCIALISTA.

El Grupo Parlamentario Socialista, y en su nombre el portavoz, D. Diego Conesa Alcaraz, y los
diputados D.? Maria Hernandez Abellan y José Antonio Penfalver Pardinez, presentan, al amparo de
los articulos 195 y siguientes del Reglamento de la Camara, la siguiente Mocién, sobre
concienciacion sobre el uso de los filtros de belleza en aplicaciones digitales y redes sociales dado
que influyen en el incremento de patologias severas relacionadas con la salud mental de las nifas,
nifos y jovenes.

EXPOSICION DE MOTIVOS

Los nifos, nifias y el colectivo adolescente, sobre todo del sexo femenino, se han convertido en
conejillos de Indias de las herramientas de realidad aumentada de las redes sociales; herramientas
que distorsionan el aspecto fisico mediante filtros y aplicaciones, en principio inofensivas y que,
aunque empezaron como un juego, sin embargo podrian estar creando una epidemia de trastornos
mentales asociados a la dismorfia corporal, sobre todo en chicas jévenes, sin que, hasta el momento,
nadie haya reparado o pensado en poner limites de edad o algun tipo de control sobre su uso.

Cuando los filtros faciales de realidad aumentada aparecieron por primera vez en redes sociales,
eran solo unos trucos graciosos que permitian ponerse una especie de disfraz virtual: cambiarse la
cara para parecer un animal o tener bigote, por ejemplo. Sin embargo, actualmente, cada vez mas
jovenes, especialmente las chicas adolescentes, utilizan a diario filtros que “embellecen” su
apariencia y prometen ofrecer el aspecto de una modelo perfeccionando, reduciendo y mejorando
sus rostros y cuerpos. Snapchat, Instagram o TikTok son solo algunas de las redes sociales en las
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que estos filtros son populares y necesarios entre millones de personas, especialmente las mas
jovenes.

Con solo deslizar el dedo y haciendo clics, la variedad de filtros faciales permite en unos minutos
ajustar la propia imagen e incluso elegir entre diferentes identidades, con mucha facilidad y
flexibilidad. Probablemente representan el uso mas extendido de la realidad aumentada. Los
investigadores aun no saben qué impacto puede tener su uso prolongado, pero si saben que existen
riesgos reales y que las que mas corren esos riesgos son las nifias y las chicas jévenes, quienes han
acabado siendo sujetos de un experimento que mostrara cémo la tecnologia cambia la manera en la
que creamos nuestras identidades, nos representamos a nosotros mismos y nos relacionamos con
los demas. Y todo esto esta ocurriendo sin supervision sanitaria, restriccion de edades para su uso o
un refuerzo educativo que informe sobre la repercusién de su mal o abusivo uso.

No es dificil darse cuenta de una diferencia de género cuando se trata del uso de estos filtros. Los
chicos los califican como “muy divertidos y les gusta ponerse esas orejas graciosas y compartirlas
con los amigos solo para reirse". Sin embargo, las nifas y las chicas jévenes, debido a la mayor
presién que sufren por su género, ven los filtros, principalmente, como una herramienta de
embellecimiento, buscan la piel perfecta, quitarse cicatrices 0 manchas, empequenecer sus narices,
agrandar las bocas, blanquear sus dentaduras, cambiar el color de sus ojos, adelgazar, ser mas
altas... y, lo mas preocupante, es que en ocasiones son solo nifias de 9, 10 u 11 afos. No se trata
solo de filtrar la imagen real, sino de filtrar toda la vida y, muy probablemente, de crearles un
problema crénico de dismorfia corporal e inseguridad consigo mismas.

Para estas jovenes que todavia estan descubriendo quiénes son, navegar entre el yo digital y el
yo auténtico, el uso de estos filtros sin control puede ser especialmente complicado y aun no se
conocen las consecuencias a largo plazo, aunque no es tan dificil imaginarlas. La falta de edad, la
inexperiencia o las exigencias de perfeccion fisicas que sienten que se les imponen, las convierten
en incapaces de entender como su uso afecta directamente a su percepcion de si mismas y lo Unico
que les preocupa es como las plataformas de redes sociales les otorgan una validacion inmediata de
su imagen en forma de “me gustas” y comentarios positivos, pero siempre efimeros. Ha llegado un
punto en el que las chicas jévenes tienen una especial dificultad para diferenciar entre las fotos
filtradas y las ordinarias. Se hacen miles de fotos, aplican cientos de filtros en ellas y borran y borran
hasta quedarse con una unica imagen irreal, pero que parece cumplir con las reglas y es aceptada
por el resto.

El hecho de que cada vez haya mas nifias y nifios que no se quieran asi mismos a unas edades
tan tempranas porque sus caras 0 sus cuerpos no se ajustan al milimetro a los canones de belleza
impuestos, especialmente en el mundo digital, es muy, muy preocupante. Los trastornos alimenticios
suponen la tercera enfermedad cronica mas prevalente en las mujeres adolescentes. De hecho, la
Asociacion Espafiola para el Estudio de los TAC advierte de que mas de 400.000 personas en
Espana, la gran mayoria mujeres, estan sufriendo un trastorno de este tipo y que la edad media de
inicio ha bajado potencialmente en los Ultimos afios con el uso de las redes sociales y de estos filtros
de belleza a los 10-12 afios. Estamos hablando de un problema de salud publica agravado por el
intervalo de edad, sexo de los pacientes y también por su gravedad y consecuencias futuras.

Ademas, cabe resaltar que los Trastornos de las Conductas Alimentarias se han visto también
incrementados y agravados en este ultimo afo a causa de la pandemia de la covid-19 y el
aislamiento provocado por el confinamiento y la falta de contacto social.

En virtud de lo anteriormente expuesto, el Grupo Parlamentario Socialista propone al Pleno la
siguiente

MOCION

1. La Asamblea Regional de Murcia insta al Consejo de Gobierno a la creaciéon de un Comité de
Expertos, formado por educadores, psiquiatras, psicélogos clinicos, nutricionistas, endocrinos,
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trabajadores sociales, terapeutas ocupacionales y personal de enfermeria con formacion
especializada, que trabaje e informe peridédicamente a toda la comunidad educativa de la Regi6n de
Murcia, mediante charlas periddicas e impartidas a las nifias, nifios y jovenes en sus aulas, sobre el
buen uso de las redes sociales y los filtros de belleza, poniendo especial hincapié en el refuerzo de la
autoestima y la diversidad.

2. La Asamblea Regional de Murcia se compromete a la lectura de un manifiesto de apoyo y
concienciacion sobre los Trastornos de la Conducta Alimentaria en la Asamblea Regional de Murcia,
coincidiendo con la fecha de conmemoracién del Dia Internacional de la Lucha contra los Trastornos
de la Conducta Alimentaria, en la semana del 30 de noviembre.

Cartagena, 2 de noviembre de 2021.- El portavoz, Diego Conesa Alcaraz.

MOCION 1570, SOBRE ADECUACION DE LAS TRAVESIAS EN LAS PEDANIAS MULENAS DE
YECHAR, LA PUEBLA Y EL NINO CON EL FIN DE ELIMINAR LA SITUACION DE PELIGRO QUE
PADECEN A DIARIO LOS VECINOS Y VECINAS, FORMULADA POR EL G.P. SOCIALISTA.

El Grupo Parlamentario Socialista, y en su nombre el portavoz, Diego Conesa Alcaraz, y los
diputados Fernando Moreno Garcia y Pedro Lépez Hernandez, presentan, al amparo de los articulos
195 y siguientes del Reglamento de la Camara, la siguiente Mocion sobre adecuacion de las
travesias en las pedanias mulefias de Yéchar, La Puebla y EI Nifio.

EXPOSICION DE MOTIVOS

Son numerosos los vecinos y vecinas de las pedanias mulefias de Yéchar, La Puebla y El Nifo
que en los ultimos afos han manifestado la situacion de peligro que sufren en las travesias de estas
localidades, ademas de las molestias por ruidos.

La Junta Vecinal de la pedania mulefia de Yéchar incluso el pasado mes de agosto presentd una
denuncia en la Direccion General de Carreteras de Murcia, con la intencién de que este organismo
lleve a cabo las actuaciones necesarias, en la travesia de la pedania, que permitan la reduccién de la
velocidad de los vehiculos a su paso por la poblacién y minimizar el ruido ocasionado por el transito
de coches y camiones.

En el escrito presentado se detallan muchas de las deficiencias encontradas en ese tramo de
carretera: sefiales con limites de velocidad desfasada, pasos de cebra borrados, resaltos sin
sefalizar, vallados muy deteriorados y tres semaforos radar que no funcionan.

Por todo lo expuesto el Grupo Parlamentario Socialista presenta, para su debate y aprobacién, la
siguiente

MOCION

La Asamblea Regional de Murcia insta al Consejo de Gobierno a que, con el fin de eliminar la
situacién de peligro que padecen a diario los vecinos y vecinas de las pedanias muleiias de Yéchar,
La Puebla de Mula y el Nifio de Mula, ocasionado por el exceso de velocidad de los vehiculos a su
paso por las travesias de dichas pedanias; lleve a cabo todas las actuaciones necesarias para la
eliminacion del citado peligro y, de forma prioritaria, las siguientes:

- La actualizacién de sefales de velocidad a la modificacion actual del Cédigo de Circulacion.

- La sefalizacidon de pasos de peatones practicamente invisibles.

- Senalizacion de resaltos.

- Restitucién de vallas deterioradas.
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- Puesta en funcionamiento de semaforos.

Cartagena, 2 de noviembre de 2021.- El portavoz, Diego Conesa Alcaraz.

SECCION “B”, TEXTOS EN TRAMITE
4. Propuestas de creacion de comisiones y ponencias
b) Especiales

Orden de publicacion

Publiquese la Propuesta de Creacion de Comisién Especial de Estudio numero 40, de la Infancia,
admitida a tramite por la Mesa de la Camara en sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021.- EL
PRESIDENTE, Alberto Castillo Bafos.

PROPUESTA DE CREACION DE COMISION ESPECIAL DE ESTUDIO N.° 40, DE LA INFANCIA,
FORMULADA POR EL G.P. POPULAR.

El Grupo Parlamentario Popular, y en su nombre el portavoz, Joaquin Segado Martinez, al amparo
de lo previsto en el articulo 60 del vigente Reglamento de la Camara, presenta ante el Pleno, para su
debate y aprobacion, la siguiente Propuesta para la creacion de la Comision Especial de Estudio de
la Infancia.

La infancia constituye una etapa esencial en el proceso evolutivo del ser humano, tanto en la
configuracion de su personalidad como en el proceso de su integracién social. Es una etapa
importante, en la que se adquieren niveles de formacion basicos, se construye la identidad, en la que
se establecen pautas saludables de conducta y habilidades sociales adecuadas para su relacién con
el entorno, que contribuyen a la formacion de personas auténomas, responsables y socialmente
integradas.

La atencion a la infancia, su proteccion y su promocion social constituyen un deber y un
compromiso de los poderes publicos que deben garantizar la efectividad de su bienestar, ofreciendo
oportunidades de progreso, articulando aquellas actuaciones que permitan prevenir situaciones de
marginacion y promoviendo las condiciones para el cumplimiento de sus derechos, como un modo de
procurar el propio beneficio de las y los menores y de la sociedad en general.

Por todo lo anteriormente expuesto, el Grupo Parlamentario Popular presenta, para su debate y
aprobacion, la siguiente

PROPUESTA

1.- Al amparo del articulo 58 del Reglamento de la Camara, la Asamblea Regional de Murcia
acuerda la creacion de una Comision Especial de Estudio de la Infancia con el objeto de elaborar un
dictamen en materia de atencién a la infancia garantizando la efectividad de su bienestar, proteccién
y mejora de sus derechos.

2.- El plazo de finalizacion de los trabajos sera de un afio, desde la constitucién de la Comisién.

3.- La Comision estara integrada por igual nimero de miembros y con la misma representacion
por parte de los grupos parlamentarios que la fijada por la Junta de Portavoces para las Comisiones
Permanentes Legislativas.

4.- La Mesa de la Comision estara integrada y sera designada conforme al articulo 46 del
Reglamento de la Camara.

5.- La Comision ejercera las facultades que le confiere el articulo 52 del Reglamento de la
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Camara, de acuerdo con el resto de previsiones reglamentarias.

Cartagena, 3 de noviembre de 2021.- El portavoz, Joaquin Segado Martinez.

SECCION “E”, CONTROL DEL CONSEJO DE GOBIERNO
2. Interpelaciones
a) Para debate en Pleno

Orden de publicacion

Publiquense las interpelaciones para debate en Pleno admitidas a tramite por la Mesa de la
Camara en sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021, conforme a lo dispuesto en el articulo
181 del Reglamento.- EL PRESIDENTE, Alberto Castillo Bafios.

INTERPELACION 163, SOBRE RAZONES DEL INCUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS
ADOPTADOS EN LA LEY 3/2020, DE RECUPERACION Y PROTECCION DEL MAR MENOR,
FORMULADA POR EL G.P. MIXTO.

Maria Marin Martinez, diputada del Grupo Parlamentario Mixto de la Asamblea Regional de
Murcia, presenta, al amparo de los articulos 180 y siguientes del Reglamento de la Camara, la
siguiente Interpelacion:

El 22 de julio de 2020 la Asamblea Regional aprobé la Ley de Proteccidon y Recuperacion del Mar
Menor. Analizado el Informe anual del Grado de Ejecucion y Cumplimiento de dicha Ley 3/2020,
remitido por el consejero de Presidencia, Turismo y Deportes con fecha de 31 de agosto de 2021,
observamos que mas de un ano después de la entrada en vigor de dicha ley siguen sin cumplirse la
mayor parte de las medidas contempladas en ella.

Por ello, interpelo al consejero de Agua, Agricultura, Ganaderia, Pesca y Medio Ambiente, Antonio
Luengo, para que explique las razones por las que no se han cumplido hasta ahora los compromisos
adoptados en la Ley 3/2020, de recuperacioén y proteccion del Mar Menor.

Cartagena, 2 de noviembre de 2021.- La portavoz, Maria Marin Martinez.

INTERPELACION 164, SOBRE RAZONES DEL INCUMPLIMIENTO DEL MANDATO DE LA
MOCION MOCP-791, SOBRE TRATAMIENTO O DEVOLUCION DE RESTOS BIOLOGICOS DE
FALLECIMIENTO PRENATAL A LAS MADRES QUE LO SOLICITEN, APROBADA EN PLENO DE
24.6.2021, FORMULADA POR EL G.P. VOX.

Juan José Liarte Pedrefio, portavoz del Grupo Parlamentario Vox, de acuerdo con lo establecido
por los articulos 180 y siguientes del Reglamento de la Camara, presenta ante la Mesa de la
Asamblea Regional, para su calificacion y admision a tramite, la siguiente Interpelacion en el Pleno de
la Camara, dirigida al consejero de Salud.

Pedimos en esta Interpelacion en Pleno las razones por las que todavia no se ha llevado a cabo el
mandato de la MOCP-791, sobre tratamiento o devolucién de restos bioldgicos de fallecimiento
prenatal a las madres que lo soliciten, aprobada en sesién plenaria de la Asamblea Regional de
Murcia el 24 de junio de 2021.

Cartagena, 2 de noviembre de 2021.- El portavoz, Juan José Liarte Pedrefio.
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SECCION "E", CONTROL DEL CONSEJO DE GOBIERNO
3. Preguntas para respuesta escrita

Orden de publicacion

Publiquese anuncio de la pregunta para respuesta escrita admitida a tramite por la Mesa de la
Camara en sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021, conforme a lo dispuesto en el articulo
185 del Reglamento.- EL PRESIDENTE, Alberto Castillo Barios.

- Pregunta 892, sobre fecha prevista para licitacion y ejecucion del proyecto de desnitrificacion de las
aguas circulantes por las rambla del Albujon, mediante sistema de biorreactores, dirigida al consejero
de Agua, Agricultura, Ganaderia, Pesca y Medio Ambiente, formulada por el G.P. Socialista.

SECCION "E", CONTROL DEL CONSEJO DE GOBIERNO
4. Preguntas para respuesta oral
a) En Pleno

Orden de publicacion

Publiquese anuncio de las preguntas para respuesta oral en Pleno admitidas a tramite por la Mesa
de la Camara en sesion celebrada el dia 8 de noviembre de 2021, conforme a lo dispuesto en el
articulo 187 del Reglamento.- EL PRESIDENTE, Alberto Castillo Baros.

- Pregunta 714, sobre fecha prevista para la licitacion y ejecucion del proyecto de desnitrificacion de
las aguas circulantes por la rambla del Albujén, mediante un sistema de biorreactores, formulada por
el G.P. Socialista

- Pregunta 715, sobre estado de ejecucién de las partidas destinadas al Mar Menor en los
Presupuestos de 2021, formulada por el G.P. Mixto.

- Pregunta 716, sobre ayuda a los sectores afectados por la situacion critica del Mar Menor en el
verano de 2021, formulada por el G.P. Mixto.

- Pregunta 717, sobre inspeccién de las macrogranjas porcinas de la Region, formulada por el G.P.
Mixto.

- Pregunta 718, sobre inspecciones contra el reetiquetado de productos hortofruticolas importados de
paises no comunitarios como si fuera de la Region, formulada por el G.P. Mixto.

- Pregunta 719, sobre fecha de eliminacion de los beneficios fiscales a las empresas del sector del
juego en la Regién, formulada por el G.P. Mixto.

- Pregunta 720, sobre medidas para reducir las listas de espera de operaciones quirdrgicas y
consultas externas en los hospitales de las areas periféricas de la Region, formulada por el G.P.
Mixto.

- Pregunta 721, sobre acciones llevadas a cabo para el cumplimiento del Plan de accion para el
impulso y mejora de la salud mental en la Regiéon 2019-2022, formulada por el G.P. Mixto.
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- Pregunta 722, sobre apoyo al personal sanitario para preservar su derecho a la objecién de
conciencia, formulada por el G.P. Vox.
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