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SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Sefiorias, ocupen sus asientos.

Comenzamos con la Comision de Sanidad y Politica Social.

Primer punto del orden del dia: mocion sobre solicitud al Gobierno de la nacion de creacion de
nueva especialidad de medicina de urgencias y emergencias, formulada por el Grupo Parlamentario
Popular.

Presentaciéon de la mociéon en nombre del grupo parlamentario proponente. Durante un tiempo
maximo de diez minutos tiene la palabra la sefiora Ruiz.

SRA. RUIZ JODAR:

Gracias, sefior presidente.

Sefiorias, buenos dias.

Los servicios de urgencias constituyen un pilar fundamental en nuestro Sistema Nacional de
Salud. Alrededor de 36 millones de pacientes son atendidos al afio en urgencias y 6 millones lo son a
través de los servicios de emergencias. Este servicio es la puerta de entrada del 60% de los pacientes
que ingresan en los hospitales, alcanzando hasta el 80% en algunas comunidades auténomas.

Estos datos vienen a subrayar la importancia y la necesidad de establecer un servicio a la altura
de las demandas de los ciudadanos. Mejorar su calidad y la seguridad de la asistencia sanitaria que se
presta debe ser una prioridad.

Para ello es imprescindible contar con profesionales especializados, con formacién de primer
nivel, reglada, especifica y homogénea. Sin embargo, en Espafia ain no existe esta formacién de
médicos especialistas en urgencias y emergencias, a pesar de que esta especialidad ya esta
reconocida en veintidos paises de la Union Europea y en cien paises en todo el mundo. Nuestro pais
es de los pocos que atin no ha reconocido esta especialidad, de tal forma que a dia de hoy cualquier
médico de cualquier especialidad puede trabajar en el servicio de urgencias aunque no haya recibido
formacion especifica para ello.

Sefiorias, la falta de reconocimiento de esta especialidad estd provocando que mas del 50% de
los profesionales que trabajan en los servicios de urgencias cambien a otros servicios sanitarios
pasados unos afios, dificultando la atracciéon y retencion del talento de profesionales formados,
entrenados, capacitados en estas actividades propias de atencion en urgencia y emergencia. Esto
provoca que no se pueda fidelizar su talento o, lo que es lo mismo, una fuga de talentos.

Pero es que ademas, sefiorias, se estima que hasta el 15% de los opositores a MIR optarian a la
especialidad de urgencias y emergencias como primera opcion si esta existiera, y esto esta
ocasionando, por un lado, truncar el suefio de muchos MIR, y, por otro, la fuga de estos médicos, que
se ven obligados a emigrar a otros paises donde si esta reconocida esta especialidad para cumplir con
su vocacion.Y, sefiorias, doy por hecho que todos somos conscientes de que no podemos permitirnos
perder ni un solo facultativo debido al déficit de profesionales que tiene nuestro Sistema Nacional de
Salud.

La realidad es que hacen falta muchos médicos y hacen falta también muchos médicos de
urgencias, y el hecho de que no haya un nimero de plazas MIR ofertadas de urgencias esta
agravando esta situacion. La creacion de la especialidad aseguraria también el recambio generacional
de profesionales.

La pandemia provocada por el covid-19 ha resaltado la necesidad de reforzar las urgencias,
porque son una puerta de entrada al sistema sanitario y, repito, uno de los pilares fundamentales de la
sanidad, y ni siquiera el arduo trabajo realizado por los profesionales de este servicio durante la crisis
sanitaria ha servido para acelerar este proceso.

Sefiorias, tenemos que dar respuesta a esta gran necesidad de reconocimiento y aprobacion de la
especialidad de medicina de urgencias y emergencias. Espafia se esta quedando atras respecto al resto
de paises mas desarrollados, Espafia se aisla frente a Europa.

La Sociedad Espafiola de Medicina de Urgencias y Emergencias (SEMES), que representa a los
mas de 16.000 profesionales médicos que trabajan en urgencias asi lo viene reclamando, y resalta
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que lo hace por tres motivos fundamentalmente, y leo textualmente: «El primero, la seguridad del
paciente, que siempre va a estar por delante de todo y que se debe anteponer ante todo»; también dice
que «el segundo es porque es algo que ya existe en la mayoria de paises desarrollados»; y el tercero,
indica, «porque creando esta especialidad ayudamos a gestionar mejor los recursos y las plazas
necesarias para que se garantice la atencion».

Sefiorias, han sido muchas las declaraciones a favor de crear esta especialidad. La Asamblea
General de Médicos de Espafia, Comisiones Obreras, UGT, asociaciones de pacientes, las propias
sociedades europeas, sociedades cientificas, informes del Defensor del Pueblo y del Consejo
Econdémico y Social y, por supuesto, de la SEMES, pero nada se ha avanzado. Como han sido
muchas las iniciativas parlamentarias presentada por el Partido Popular: en el Senado, en el Congreso
de los Diputados, en diferentes parlamentos autonémicos, todas en el mismo sentido. Y, sin embargo,
a pesar de que todas han sido aprobadas, nada se ha avanzado.

Como también se aprob6 el 23 de enero de 2019, en el Pleno de la Comision Técnica de
Recursos Humanos, del Consejo Interterritorial de Salud, por amplia mayoria. Sin embargo, tres afios
después tenemos que decir que nada se ha avanzado. Y todo ello a pesar de que el Gobierno de
Sanchez asegurd que esta especialidad estaria creada antes de finalizar 2020, asi lo anuncié el
exministro Illa en el Congreso de los Diputados. Dos afios y medio mas tarde tenemos que decir que
nada se ha avanzado. De nuevo estabamos ante una promesa incumplida de un Gobierno que es
experto en anunciar pero incapaz de gestionar.

Sefiorias, les pido su apoyo a esta mocion. Debemos dar respuesta a lo que la sociedad nos esta
demandando, y esta es una cuestiéon que trasciende de lo politico. Estamos hablando de mejorar la
calidad y la seguridad de la atencion sanitaria, y esto, sefiorias, no debe ni puede esperar mas.

Muchas gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
Turno general de intervenciones. Por el Grupo Parlamentario Socialista y por un tiempo maximo
de cuatro minutos tiene la palabra el sefior Pefialver.

SR. PENALVER PARDINEZ:

Gracias, presidente.

Buenos dias, sefiorias.

En primer lugar quiero manifestar el apoyo del Grupo Parlamentario Socialista a los
profesionales sanitarios, y especialmente a aquellos que han desarrollado su trabajo y que desarrollan
su trabajo en el area de urgencias, que han demostrado su profesionalidad y su entrega durante la
pandemia, en la que muchos de ellos han perdido la vida y otros muchos han enfermado y han
sufrido atendiéndonos. Nuestro reconocimiento a todos y a todas ellas.

Sefiorias, la creacion de la nueva especialidad de medicina de urgencias y emergencias no es
algo nuevo, es algo que viene de largo. El Partido Popular, que es especialista en la apropiacion
indebida, a veces de bienes materiales y a veces de bienes inmateriales, ahora quiere ser también
quien se aproveche y ser portavoces de la peticion de esta especialidad, algo que viene de hace
muchisimos afios.

Tenemos que retrotraernos al Real Decreto 630/2014, de 25 de julio, por el que se regulaban la
troncalidad y las areas de capacitacion especifica que aprobé el Gobierno popular. En ese real
decreto se consideraba el area de urgencias y emergencias como un area de capacitacién especifica,
no una especialidad, sino un area de capacitacién posterior a cuyo certificado se podria acceder a
partir de la especialidad de medicina familiar y comunitaria, medicina interna y medicina intensiva.
Hay que reconocer que en aquella época existia un debate importante sobre esta especialidad, porque
no todas las sociedades cientificas estaban de acuerdo en reconocer esta especialidad, como asi eran
medicina interna, medicina de familia o los intensivistas, que pensaban que todos podian hacer esa
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labor.

Bien, desde entonces se ha avanzado, pero es que en 2016, después de aprobar ese real decreto
de 2014, el Tribunal Supremo anulé ese real decreto, y es a partir de ahi cuando las sociedades
cientificas que apoyan la creacion de la especialidad vuelven a tomar el pulso y retoman esta
reivindicacion. Se les ha olvidado que aquel real decreto lo tumb6 el Tribunal Constitucional y
ustedes dejaron el problema sin resolver. Por eso dejen de apropiarse indebidamente de esta
reivindicacién que hacen de los profesionales.

Esta peticion politica tampoco es nueva, en 2018 la Comision de Sanidad tanto en el Congreso
como en el Senado ya lo solicitaron. En el primer caso se aprobd una iniciativa del Partido Popular,
es verdad que fue del Partido Popular, donde se subrayaba la necesidad de abundar en la adecuada
formacién de los profesionales que las atienden. Precisamente esta propuesta fue enmendada por el
Partido Socialista, quienes pidieron que se iniciaran los tramites lo antes posible. Por su parte, ese
mismo afio el Senado —estamos hablando de 2018 respaldé una mocion del Partido Socialista donde
se recalcaba que se trata de una especialidad pertinente y justa, que habia aunado el consenso del
sector sanitario. En este caso el PP incorpor6 una enmienda para que esa solicitud se planteara
directamente a la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional de Salud.

Bien, el Ministerio de Sanidad ha abordado el tema de la especialidad en el grupo de trabajo de
impacto normativo de la troncalidad, y en el Ministerio se estd ultimando la tramitacion de un
proyecto de real decreto de formacion sanitaria especializada incluida en el Programa de
Reactivacion, Transformacién y Resiliencia, concretamente en el componente 18, en la reforma 4,
que determina los criterios y el procedimiento para que un area de conocimiento pueda constituirse
en una especialidad. La aprobacion del real decreto va a mejorar el sistema de formacion sanitaria
especializada. Este real decreto regulara la formacién transversal en las especialidades en Ciencias de
la Salud, las areas de capacitacion especifica y el procedimiento para crear titulo de especialista en
Ciencias de Salud. Cuando se apruebe la especialidad de urgencias y emergencias podra aplicar el
procedimiento siguiendo los criterios que establezca el real decreto.

El Ministerio de Sanidad esta trabajando para establecer una nueva regulacion de las profesiones
sanitarias y de las especialidades en Ciencias de la Salud. Mediante esta norma que pretende
desarrollar la Ley 44/2003, de ordenacion de las profesiones sanitarias, los socialistas creemos que la
aprobacion de una nueva especialidad va ligada a ese nuevo real decreto, que es el que marca las
condiciones para las nuevas especialidades. Su aprobacion es inminente y no se pueden cometer los
errores que el Partido Popular cometié cuando aprob6 el Real Decreto de 2014, que fue anulado por
el Tribunal Supremo en el 2016. La pandemia ha retrasado el trabajo y aunque el procedimiento sea
lento es mucho mas seguro.

Gracias, seforias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Por el Grupo Parlamentario Mixto tiene la palabra la sefiora Marin.
SRA. MARIN MARTINEZ:

Gracias, sefior presidente

Muy buenos dias, sefiorias.

Sefiora Ruiz Jodar, buenos dias. Nos trae usted esta mafiana una iniciativa a esta comision para la
creacion de una nueva especialidad en medicina, y a priori pareceria que no habria motivo para
oponerse. Pero, fijese, sefioria, lo que son las casualidades, llega hoy aqui esta esta iniciativa justo al
dia siguiente de que nos desayunasemos ayer con una noticia que habla mucho de la sanidad en
nuestra region. La noticia decia lo siguiente: «Murcia es la Comunidad Auténoma con peores
servicios sanitarios, segiin un informe de la Federacion de Asociaciones para la Defensa de la Salud
Publica, que constata un empeoramiento generalizado del sistema de salud debido a la falta de
esfuerzo inversor». Entre 2009 y 2010 era la quinta por la cola; en 2018, la cuarta peor; en 2019, la
penultima de las comunidades auténomas, y en 2021, la dltima. En nimero de camas del Sistema
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Nacional de Salud por cada 1.000 habitantes es la antepeniltima este afio, con 2,03, y sus usuarios le
dan también la cuarta peor nota de Espafia por regiones. También ostenta las peores cifras en nimero
de médicos y enfermeras de atencion especializada por cada 1.000 habitantes. Esta es la realidad, no
son datos nuestros, de Podemos, son datos de profesionales de la salud, de la situacion sanitaria en la
Region de Murcia (como le digo, noticia que aparecio ayer).

Entonces, sefiora Ruiz Jodar, nosotras nos preguntamos: ;creen ustedes que en estos momentos
en los que nos encontramos, segtn la situacion en la que estamos sanitariamente en la Region de
Murcia, esta que hace usted hoy es la reivindicacion mas necesaria para el Sistema Murciano de
Salud, una nueva especialidad? ¢Es eso realmente lo que necesita la sanidad publica en la Regién de
Murcia? Yo a veces tengo la sensacion, permitame, sefiora Ruiz Jédar, como si ustedes no se
hubiesen enterado de nada, no sé, como si no hubiésemos acabado de pasar una pandemia de dos
afios, que, desgraciadamente, todavia no ha finalizado, con un Servicio Murciano de Salud
esquilmado, absolutamente esquilmado, por sus sucesivos recortes y por su falta de inversiones, no
para otra cosa, sino para favorecer las privadas.

Hemos sobrevivido, sefiora Ruiz Jédar, en esta region gracias a nuestros profesionales, que en
condiciones de adversidad total han logrado el maximo rendimiento de nuestro sistema publico de
salud. Muchos de los profesionales se han dejado la vida, como decia el sefior Pefialver, y otros
muchos se han tenido que adaptar a la situacion. En muchos hospitales, sefiora Ruiz Jodar, se impuso
por pura necesidad el generalismo y la polivalencia, precisamente en sentido contrario a lo que usted
plantea hoy, difumindndose en numerosas ocasiones los limites entre especialidades, primando de
esta manera la organizacién multidisciplinar. Es decir, sefiora Ruiz Jédar, hemos pasado dos afios,
llevamos dos afios y pico donde todo el mundo en los hospitales ha tenido que aprender a hacer de
todo, y todavia estamos saliendo de esa situacion.

Nada mejor que la pandemia que acabamos de padecer para comprobar de nuevo que no es la
hiperespecializacién lo mas eficiente para el sistema sanitario en el contexto que ustedes lo plantean,
porque hablan de una nueva especialidad de medicina de urgencias y emergencias, pero, sefiora Ruiz
Jodar, yo en su mocion tampoco he visto que detallaran o precisaran exactamente muy bien a qué se
refieren ustedes, ¢a los profesionales que trabajan en los dispositivos de urgencias (SAMUR, 112,
061)?, ;a los profesionales que trabajan en los puntos de atencién continuada?, ;a los profesionales
que estan en los servicios de urgencias hospitalarios?, ;a los profesionales que hacen guardias en los
equipos de atencién primaria?, ¢a todos ellos? No sé muy bien a qué se refieren ustedes con su
propuesta.

También nos comentan ustedes en su iniciativa, sefiora Ruiz Jodar, que hay una sociedad que lo
solicita, el SEMES, la Sociedad Espafiola de Medicina de Urgencias y Emergencias...

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Termine, sefiora Marin.
SRA. MARIN MARTINEZ:

... pero, sefiora Ruiz Jédar -termino, sefior Miralles-, ;sabe cuantas sociedades difieren de este
planteamiento? Pues seis sociedades cientificas: las SEMFYC (Sociedad Espafiola de Medicina de
Familia y Comunitaria), la SEMI (Sociedad Espafiola de Medicina Interna), la SEMERGEN
(Sociedad Espafiola de Médicos de Atencién Primaria), la SEMG (Sociedad Espafiola de Médicos
Generales), la SEMICyUC (Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva Critica y Unidades
Coronarias)... Bueno, pues si ustedes estan en la linea de esa sociedad que apuesta por esta
especialidad, la verdad es que nosotras estamos mas en la linea de las otras seis que no apuestan por
esta especialidad, porque dicen estas sociedades...

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
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Termine, sefiora Marin. Lleva un minuto y medio mas del tiempo. Termine ya.
SRA. MARIN MARTINEZ:

Me quedan dos frases, sefior Miralles, para terminar mi argumentacion, si me permite usted.

Esta especialidad generaria fragmentacion de la asistencia y mayor rigidez de la organizacion
sanitaria.

Nuestra opinion, y termino, es que esta practica clinica debe ser reconocida como un area de
capacitacion especializada, facilitando un modelo mas flexible, con grandes ventajas para el sistema
sanitario, para los profesionales que se dedican a ello, y sobre todo con una mejor asistencia para los
pacientes.

Gracias, seforias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Sefiora Marin, ha pasado el tiempo dos minutos. Hay que entender una cosa, el respeto viene por
el cumplimiento del tiempo de todos, porque eso es lo que trabajan el resto de compafieros, y cuando
el resto de compafieros lo hacen y se esfuerzan para cumplir con el tiempo, cuando hay alguien que
sobrepasa el tiempo esta faltando al respeto al resto de compafieros, no a la Presidencia, que, como
usted comprendera, me da igual.

Entonces, por favor, les pediria a todos que vamos a cumplir con los tiempos establecidos, es lo
que rogaria. Entiendo que se pase un poco, como le ha pasado al sefior Pefialver, no pasa nada, medio
minuto, pero son dos minutos, es decir, se ha pasado el 50% del tiempo que tiene establecido. Es
solamente un comentario. Habra visto que la he dejado terminar sin ningtin problema, pero lo digo
para las siguientes intervenciones, ¢vale?

Muchisimas gracias.

Por el Grupo Parlamentario Vox tiene la palabra el sefior Carrera.

SR. CARRERA DE LA FUENTE:

Gracias, presidente.

Buenos dias, sefiorias.

El 7 de enero de 2016, hace seis afios, en el Boletin Oficial del Estado se publicaba una Orden
del Ministerio de Defensa, firmada por el ministro Pedro Morenés, por la que se establecen las
especialidades complementarias del Cuerpo Militar de Sanidad, y aparecen, entre otras muchas, la
siguiente: medicina de urgencias y emergencias en operaciones (MUE). Como hemos dicho, esta
especialidad esta vigente en la sanidad militar desde hace seis afios y no entendemos como no se ha
hecho en la medicina civil.

La atencién sanitaria urgente en Espafia supone un volumen muy importante en el conjunto de
prestaciones que el sistema sanitario pone a disposicién del ciudadano. En el afio 2018, casi 28
millones de consultas en los servicios de urgencias hospitalarias (SUH), y varios millones mas, unos
6, de asistencias llevadas a cabo por el sistema de emergencias médicas (SEM). La Sociedad
Espafiola de Medicina de Urgencias y Emergencias (SEMES), junto a mas de treinta organizaciones
de pacientes, han instado con urgencia al Ministerio de Sanidad a llevar a cabo todas las acciones que
sean necesarias para el reconocimiento definitivo de la especialidad de urgencias y emergencias
como titulo oficial de especialista en Ciencias de la Salud, mediante decreto especifico.

Tiene su légica que haya otras sociedades, que ven peligrar sus puestos de trabajo por no ser
especialistas, que se opongan, pero eso no indica que no deberia existir esta especialidad de
urgencias y emergencias. No sabemos cuales son las razones para no hacerlo, seguramente sera la
ineptitud de la ministra Darias.

El presidente de la Sociedad Espafiola de Medicina de Urgencias y Emergencias (SEMES), el
doctor Tato Vazquez, ha indicado en unas declaraciones recientes que «el apoyo de los pacientes
refleja lo que hemos llevado tiempo diciendo, ellos son la parte mas importante y también una de las
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mas afectadas por la falta de especialidad MUE. Se merecen una atencion de calidad, como tiene el
resto de los paises europeos». Asimismo, Vazquez Lima recuerda que «la Organizacion Mundial de
la Salud insta a todos sus Estados miembros a desarrollar sistemas de urgencias y emergencias, y una
especializacién adecuada de los profesionales como garantia de equidad, igualdad y salud de los
sistemas sanitarios, evitandose, existiendo estas especialidades, millones de defunciones y
discapacidades a largo plazo debidas a traumatismos, infecciones, enfermedades mentales,
exacerbaciones agudas de enfermedades no transmisibles y otros trastornos de urgencia».

Estamos totalmente de acuerdo con la mocion del Partido Popular instando a que el Gobierno de
la nacion cree sin demora la especialidad de medicina de urgencias y emergencias.

Muchas gracias, presidente.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
A continuacion, por el Grupo Parlamentario Ciudadanos, tiene la palabra el sefior Alvarez.

SR. ALVAREZ GARCIA:

Muchas gracias, presidente.

Buenos dias, sefiorias.

La creacién de la nueva especialidad de medicina de urgencias y emergencias es una de las
reivindicaciones de los profesionales de la medicina que ya llevan haciendo desde hace varios afios,
un objetivo a conseguir al cual han aunado esfuerzo diferentes colectivos, asociaciones y plataformas
médicas que se dedican a promover la formaciéon continuada del personal sanitario y fomentar la
investigacion en la asistencia de urgencias y emergencias en la Union Europea. Ya cuentan con esta
especialidad médica veintidos paises, ademas de otros muchos del resto del mundo. Cabe destacar
que la sanidad militar espafiola, como ya decia el sefior Carrera, ya cuenta y la contempla.

En Espafia la atencion sanitaria de urgencias supone un volumen importante en el conjunto de
prestaciones hospitalarias, con una media de atenciones que se acerca a los 500%o habitantes al afio,
segltin se refleja en los sucesivos barémetros sanitarios. Esto supone también la entrada de casi el
60% de los pacientes que ingresan en los hospitales.

La calidad y la seguridad de la asistencia sanitaria demanda de la existencia de profesionales
especializados, cuya formacion exigiria varios afios, razones todas ellas que recomiendan impulsar
un proceso formativo y reconocimiento de esta especialidad de medicina de urgencias y emergencias
(MUE), ya iniciada en el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud en 2018.

Otro de los problemas a los que hoy nos enfrentamos, y aunque haya disminuido durante los
ultimos afios, es que a dia de hoy un porcentaje cercano al 50% de los profesionales que trabajan en
los servicios de emergencia de urgencias hospitalarias y los servicios de emergencia médicas (SEM),
cambia a otra actividad médica diferente a la medicina de urgencias y emergencias a los pocos afios
de estar en estos servicios, lo cual supone una dificultad a la hora de emprender reformas
estructurales en los SUH y en los SEM, y a la hora de fidelizar el talento de profesionales
urgenciologos que actualmente trabajan en Espafia, al no poder equiparar el reconocimiento de las
posibilidades de desarrollo profesional de los médicos con otros especialistas.

Por tanto, desde nuestro grupo parlamentario, naturalmente, votaremos a favor de la creacién de
esta especialidad, ya que de manera ideologica siempre hemos insistido en la necesidad de
homogeneizar los titulos de los médicos especialistas en Espafia con el resto de Europa, y esta
mocioén va en ese camino.

Gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Turno final.
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La proponente de la mocion, la sefiora Ruiz Jddar, tiene la palabra por un tiempo maximo de
cinco minutos.

SRA. RUIZ JODAR:

Muchas gracias, sefior presidente.

Sefior Pefialver, simplemente no ha habido voluntad politica para crear esta especialidad, no se
excusen en la pandemia. Si la hubiera habido, se hubiera hecho, como se ha hecho la especialidad
legal y forense, o el real decreto para la de psiquiatria infantil y de adolescencia. Insisto, si hubiera
voluntad se habria hecho. Esperemos que ahora se tenga. Y asi lo anuncié el Gobierno de Pedro
Sanchez, se lo he dicho antes, dijo que a finales de 2020 estaria creada esta especialidad. Estamos a
mediados de 2022, por tanto podemos afirmar que nos mintié y nos engafio. No se excuse en la
pandemia.

Sefiora Marin, usted sabe, como sabemos todos, que ese informe al que se refiere carece de rigor,
no analiza ninguna variable de calidad de la asistencia sanitaria. Pero, claro, a usted ese informe le
vale porque critica la gestion del Servicio Murciano de Salud. Si la resaltara entonces usted la
omitiria, como omite el informe del Ministerio que sittia a la Region de Murcia como una de las
comunidades autonomas con menos lista de espera de toda Espafia, y qué casualidad que las las que
mas lista de espera tienen son en las que gobierna el Partido Socialista y Podemos. Pero, claro, a
usted esos datos ya no le interesan. L.os que sean para criticar la gestion, esos son los que le valen a
usted.

Sefiora Marin, tiene un grave problema, y es que no escucha. Usted no ha escuchado nada de mi
intervencion, no sé si es eso o que trae la intervencion preparada, encorsetada, y es incapaz de ir
modificandola, porque es que se hace preguntas a cosas que yo he dicho o tergiversa cosas que yo he
dicho. Entonces, yo creo que escuchar... eso lo aplica usted poco.

Mire, me hace gracia porque el Partido Socialista dice que el Partido Popular se quiere apropiar
de esta cuestion y el Grupo Mixto dice que no, que no, que esto es que no lo quiere nadie y es una
ocurrencia del Partido Popular. A ver en qué quedamos. Si es que este es el claro ejemplo del
Gobierno de Espafia al que ustedes representan, que no se ponen de acuerdo.

Mire, no lo pide el Partido Popular, lo pide la Sociedad Espafiola de Medicina de Urgencias y
Emergencias, lo pide Comisiones Obreras, lo pide UGT, lo pide la Asamblea General de Médicos, lo
pide el Defensor del Pueblo, lo pide el Consejo Econémico y Social, y, si, lo pide el Partido Popular.
:Sabe por qué? Porque nosotros estamos al lado de la sociedad y defendemos sus reivindicaciones,
pero no es una ocurrencia del Partido Popular, es que el Partido Popular estda defendiendo estos
intereses que reclama la sociedad. Y, ademds, por si esto fuera poco, lo aprobé el Consejo
Interterritorial de Salud y ademas lo anuncid, insisto, el Gobierno de Pedro Sanchez. Por tanto, yo
creo que esta claro.

Yo quiero agradecerle al Grupo Vox y a Ciudadanos su apoyo, y no le puedo decir lo mismo al
Grupo Mixto y al Partido Socialista, porque es que no me ha quedado claro qué van a votar. En
cualquier caso, creo que esto es una cuestion importante que debia salir adelante y que sin mas
dilacion deberia ponerse en marcha.

Muchas gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.

A continuacién pasamos a la votacion de la mocién. Votos a favor, seis. Votos en contra.
Abstenciones.

Queda aprobada la moci6n con seis votos a favor, un voto en contra y cuatro abstenciones.

Segundo punto del orden del dia: mocion sobre puesta en marcha de medidas para garantizar la
prestacién de la interrupcién voluntaria del embarazo, formulada por el Grupo Parlamentario Mixto.

Presentaciéon de la mocion. En nombre del grupo parlamentario proponente, durante un tiempo
maximo de diez minutos, tiene la palabra la sefiora Marin.
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SRA. MARIN MARTINEZ:

Sefiorias, sefior presidente.

Lo cierto es que creo que pocas iniciativas abordan temas con tantisima carga emocional como la
que voy a defender yo hoy aqui.

El pasado 30 de mayo un programa de television llevaba a todos los hogares de nuestro pais el
calvario que suponia abortar en la Regién de Murcia. En el afio 2022 en esta region muchisimas
mujeres siguen siendo obligadas a viajar cientos de kilometros hasta centros privados en Madrid,
donde, solas y sin ningtin tipo de asistencia psicologica, se las obliga a abortar practicamente en la
clandestinidad.

En Podemos no necesitaibamos que ningun programa nos abriera los o0jos, porque nuestro grupo
ya en septiembre de 2017 trajimos a la Asamblea Regional una mocién en la que pediamos medidas
para garantizar la interrupcion voluntaria del embarazo. Cinco afios después nada, absolutamente
nada, ha cambiado y se siguen vulnerando los derechos de las mujeres de nuestra region con total
impunidad. Es mas, si algo ha cambiado es para ir a peor.

En esta Camara hemos llegado a oir incluso a diputados defender a los que acosan a las mujeres
a las puertas de las clinicas abortivas. Es tal la campafia de acoso y derribo que el Gobierno de
Espafia ha tenido que modificar el Cédigo Penal para tipificar la persecucion de estos integristas que
se creen con patente de corso para intimidar a las mujeres que solo ejercen sus derechos en libertad.

El problema seria mucho mas facil de resolver si solamente fuera esto, un comportamiento
puntual de una banda de exaltados, pero lo mas grave es que esto no es asi. Bajo el Gobierno de
Lépez Miras los fanaticos religiosos han tomado el control de ambitos tan importantes como nuestra
educacion y nuestra sanidad publicas. No importa que desde el afio 2010 haya una Ley Organica de
Salud Sexual y Reproductiva y de Interrupcion Voluntaria del Embarazo que garantice el acceso a la
interrupcion voluntaria bajo ciertas condiciones. En esta region hemos visto como todo un jefe de
departamento de Medicina Materno-Fetal en la Arrixaca podia salir en televisién y reconocer
abiertamente que no cumplia la ley, y que su dios y sus creencias estaban por encima de la eleccion
voluntaria o de la propia salud de sus pacientes, y no ha pasado absolutamente nada. Primero la
Biblia y después el juramento hipocratico y la Constitucion, y siguen en su puesto, como digo, como
si nada hubiera pasado, incluso a veces hasta los promocionan.

El pasado mes de noviembre nos encontramos con la asociaciéon de Embarazadas Expulsadas de
la Sanidad Publica y nos comprometimos a hacer todo lo que estuviera en nuestra mano para cambiar
esta situacion. «INo soportamos ver que mas mujeres pasan por esto una y otra vez», nos decia su
portavoz, «no podemos mas». Por eso traemos a esta comision esta mocion con unas medidas muy
claras y muy concretas:

Primero, suprimir la derivacion a centros privados de las mujeres que solicitan una interrupcion
voluntaria del embarazo. No tiene sentido que el sistema publico de salud, el que nos pertenece a
todos y a todas, expulse a las mujeres que quieren o tienen que abortar, y mucho menos que lo haga
con la excusa de una objecién de conciencia generalizada que todas sabemos que no es real. El
Servicio Murciano de Salud es, lo repito, de todos y de todas, y no de una minoria integrista a la que
se le deja imponer su fe.

En segundo lugar, pedimos también crear un programa de formacién obligatoria para el personal
sanitario de las unidades que realizan interrupciones voluntarias del embarazo, una formacion desde
la perspectiva de género que garantice que los profesionales conocen perfectamente los derechos que
tienen las mujeres.

Es necesario respetar en todo momento la autonomia de las mujeres que dan este paso, y para
ello pedimos una cosa mas, que es introducir las herramientas de apoyo a la toma de decisiones de
estos procesos: mas acompafiamiento, que en la actualidad brilla por su ausencia y, sobre todo, mas
informacion. En este punto conviene aclarar algo, en ningtin caso se debe confundir este
acompafiamiento que ponemos nosotros encima de la mesa con las supuestas medidas de apoyo que
plantea la ultraderecha en su enmienda a la totalidad. Ellos apoyan a las mujeres, por supuesto, pero
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solo y exclusivamente para que no aborten; nosotros respetamos la libertad de estas mujeres para
decidir, dentro de los plazos que establece la ley, qué es lo que quieren hacer.

Otro punto esencial es la atencion psicoldgica. Sefiorias, abortar no es un capricho Si ya es duro
tener que pasar por este trance, imaginense lo horrible que puede llegar a ser dar a luz a un feto
muerto en una sala de maternidad al lado de otra mujer que acaba de parir un bebé sano, sin ningtin
tipo de asistencia psicolégica y sin ningun tipo, diria yo, muchas veces incluso hasta de humanidad.
Y eso esta pasando aqui en la Region de Murcia. Sefiorias y sefiores que ponen siempre por delante
su fe, si esto no es pecado, que venga Dios y lo vea.

Y abordemos también otro problema, otra cuestion, la objecion de conciencia tal y como lo hace
la legislacion actual, objeciéon de conciencia individual, por supuesto, maximo respeto, pero
consignada en un registro. Lo que se practica en la region, que es una objecién general de
departamentos y unidades enteras bajo coaccidn, y digo bien, bajo coaccion, es atentar contra la ley.

Es urgente también, y me dejo algunos puntos de la mocién por falta de tiempo, pero, bueno, es
urgente también lanzar campafas de comunicacion para que las mujeres de nuestra regiéon conozcan
sus derechos, de forma que no se dejen intimidar ni manipular por los fanaticos que en algunos
lugares estan al frente de nuestro sistema de salud.

Todas estas medidas las contempla perfectamente la enmienda de adicién de las compafieras del
Partido Socialista, cuya inclusiéon vamos a apoyar.

Quiero lanzar para terminar un alegato en defensa de nuestros profesionales sanitarios. Nuestros
hospitales cuentan con los mejores profesionales, lo sabemos porque hemos estado a su lado no solo
en estos dos afios de pandemia, sino también durante una década de recortes y privatizaciones, a las
que la Marea Blanca se enfrent6 de forma absolutamente heroica. Son auténticos héroes sin capa,
pero tienen la peor direccion posible, un Gobierno de integristas que tiene el mismo respeto por la
libertad de las mujeres que los fanaticos de otras latitudes del mundo. Son talibanes sin barba pero
con los mismos prejuicios, que se dedican a poner sus peones en aquellos lugares estratégicos que
tienen que ver con sus dogmas de fe.

Si quieren que les sea honesta, no espero mucho de los grupos que hoy estan aqui y que apoyan
al Gobierno regional, desde luego. Por sus caras incluso puedo intuir que haran todo lo posible para
que esta mocion no salga adelante. No es algo que nos pille ya por sorpresa, pero desde luego eso no
va a echar para atras nuestras ganas de seguir trabajando por las mujeres de nuestra regién.

Como les decia, en noviembre tuvimos un acto muy emotivo con mujeres como Claudia, que han
sido claves para visibilizar este horror, y adquirimos un compromiso con ellas. Sabiamos que en la
Region de Murcia, de Parlamento transfuga, iba a ser muy dificil, y llevamos sus reivindicaciones
hasta el Ministerio de Igualdad de la sefiora Irene Montero. La semana pasada, afortunadamente, se
anunciaba por fin una nueva ley del aborto que hace justicia a su lucha y que por primera vez en la
historia de nuestro pais va hacer efectivo el derecho de las mujeres en este pais a abortar en los
hospitales publicos y, por tanto, podran hacerlo en la Arrixaca, en el Santa Lucia, en el hospital del
Noroeste... Nos comprometimos con estas mujeres y hemos cumplido.

Hoy las mujeres de la region pueden tener la seguridad de que ningun taliban ultracatolico les va
a imponer cdmo tienen que parir o como tienen que Vvivir.

Gracias, seforias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
Turno para presentacion de la enmienda de totalidad formulada por el Grupo Parlamentario Vox.
Durante un tiempo maximo de siete minutos tiene la palabra el sefior Carrera.

SR. CARRERA DE LA FUENTE:
Muchas gracias, presidente.

Bueno, ya sabemos que estamos en periodo preelectoral, y la gente tiene mucho trabajo y tienen
que poner todo su esfuerzo en diferenciarse unos partidos de otros, pero yo le recomendaria que



X Legislatura / N.° 42 / 26 de mayo de 2022 661

cuando uno trabaja, y se trabaja mucho en la Asamblea Regional preparando las enmiendas y las
mociones, cuando haya que leer las cosas, se lean con tranquilidad y con aprovechamiento. Entonces
el poner calificativos al trabajo de los demas sin ni siquiera leerlo con tranquilidad creo que es un
grave error.

Hablando de nuestra enmienda a la totalidad de la mocién que ha presentado el Grupo Mixto, en
nuestro marco legislativo actual el aborto no se configura como un derecho individual independiente.
No existe el derecho al aborto como tal, por mucho que se empefie la izquierda, sino que el aborto es
una prestacion o servicio dentro del ambito sanitario, enmarcado en el derecho general a la
proteccion de la salud, segtn el articulo 43 de la Constitucién espafiola.

Cientificamente, médicamente, juridicamente y moralmente el homicidio de los humanos mas
inocentes e indefensos no puede ser un derecho de nadie, ni de hombres ni de mujeres. Ademas,
nuestro Cédigo Civil, sin perjuicio de establecer que el nacimiento confiere la personalidad,
proclama que al concebido se le tiene por nacido para todos los efectos que le sean favorables (el
articulo 29 y 30, por ejemplo, en la recepcién de una herencia), y no cabe la menor duda de que la
primaria aplicacién de este tratamiento favorable consiste en proteger su vida y no eliminarla,
precisamente para que adquiera no el caracter de persona —biol6gicamente hablando lo es—, sino la
personalidad en la o6rbita acotada del derecho. En este sentido, el famoso rey del aborto, el doctor
Bernard Nathanson, ha dicho: «Dramaticamente tengo que reconocer que el efecto no es un trozo de
carne, sino un paciente». El profesor Jérome Lejeune ha escrito que no es una afirmacion metafisica,
sino simplemente una verdad experimental, que con la fecundacién un nuevo ser viene a la
existencia. Jiménez Vargas y Lopez Garcia aseguran que desde la fertilizacién esta viviendo una
persona humana, y que si el comienzo de la vida no se sittia en la fecundacién no queda referencia
ninguna para concretar en qué momento se produce.

Podriamos continuar desde el punto de vista moral y cientifico, incluso religioso. Si viéramos
todos los discursos de esta legislatura, en los plenos, seguramente no seriamos los talibanes los que
estan permanentemente nombrando al jefe supremo de la Iglesia catélica, al Papa. Casi nunca
hablamos de temas religiosos, a lo mejor hoy deberiamos de empezar, si nos estdn acusando de
talibanismo, pero no vemos protestar a los defensores de las mujeres de lo que ha sucedido o lo que
esta sucediendo en Afganistan, lo apoyan. Podriamos continuar desde el punto de vista moral y
cientifico, pero no lo vamos a hacer, y nos referimos a la frase que tan manidamente se dice en esta
Camara, «esta en el ADN», o lo que yo diria, esta en el alma. La primera molécula de ADN de un
nuevo humano es unica, y, por ser un creyente, cada alma es unica.

Concretando las propuestas que aparecen en la mocion del Grupo Mixto y en la enmienda del
Grupo Socialista, basandome en que el aborto es una prestacion de servicios dentro del ambito
sanitario y no un derecho, como ha quedado claro, esta prestacion de servicio se debe hacer con la
maxima calidad, respeto y paliando los efectos traumaticos del aborto. Proponemos en nuestra
enmienda a la totalidad cuatro puntos:

El primero, reconocer el sindrome postaborto como el conjunto de secuelas fisicas, emocionales
y/o psicolégicas que pueden aparecer en la mujer como causa de su decision de abortar.

Segundo, crear en el plazo de seis meses dentro del servicio de salud una unidad multidisciplinar
que defina y catalogue las secuelas y efectos que produce o puede producir el aborto voluntario en la
salud fisica, emocional y/o psicol6gica de la mujer.

Tercero, crear en el plazo de seis meses desde que se cree el catalogo citado en el punto anterior
unos protocolos de seguimiento y atencion sanitaria a la mujer que ha abortado.

Cuarto, impulsar medidas dentro de los servicios sociales de ayuda y acompafiamiento a la mujer
que ha abortado, que le faciliten a ella y a su entorno familiar superar las secuelas del aborto.

Y, por tltimo, nos referimos a las médicas, mujeres, y médicos, hombres, que deciden ejercer su
derecho a objetar por motivos morales y éticos y no realizar los abortos; al fin y al cabo a la médica y
al médico sus maestros les ensefian a curar, nunca a matar. Hace unos dias salia la noticia de que
todas las médicas, mujeres, y todos los médicos, hombres, de la sanidad publica de Castilla-La
Mancha son objetores de conciencia, y su consejera reconocia que no encontraba la férmula para que
se hicieran los abortos en la sanidad publica.
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Se la damos nosotros en el punto cinco: «Crear a efectos informativos internos y organizativos
del servicio sanitario un registro de facultativos que estén dispuestos a realizar interrupciones
voluntarias del embarazo. La inscripcién sera voluntaria, respetando el derecho a la intimidad, con
arreglo a la Ley de Proteccion de Datos de Caracter Personal, y en ningtin caso obligara a los
facultativos inscritos a realizar las intervenciones. Garantizara expresamente el derecho a la objecién
de conciencia». A cualquier médica y médico les resulta dificil convertirse en matasanos o
matasanas, y sobre todo si son los mas indefensos y desprotegidos a los que tienen que matar.

Muchas gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
Turno para presentacion de la enmienda parcial formulada por el Grupo Parlamentario Socialista.
Durante un tiempo maximo de cuatro minutos tiene la palabra la sefiora Hernandez.

SRA. HERNANDEZ ABELLAN:

Gracias, sefior presidente.

Buenos dias, sefiorias.

Sefior Carrera, es el Grupo Parlamentario Socialista el que tiene registrada en esta Asamblea una
mocion, una propuesta, para defender los derecho de las mujeres afganas, no el suyo. Lo digo porque
porque tenga esa informacién, por si no lo sabia, y cuando hable, hable con peso.

Estando totalmente de acuerdo con la mocién defendida esta mafiana por la sefiora Marin,
presentamos una enmienda de adicién que amplia los puntos de acuerdo con tres peticiones que,
visto lo visto, en nuestra region creemos que son muy necesarias. Entre ellas pedimos que se asegure
que las mujeres no sean coaccionadas o maltratadas durante el proceso de una interrupciéon de
embarazo, porque se las sigue mandando centros privados con los que no existe ain un contrato
firmado, en los que no se sabe si el médico que las atiende es o no ginec6logo, y donde hace apenas
un par de meses se animaba desde grupos conservadores muy del lado de lo que hemos escuchado
esta mafiana en la intervencion del sefior Carrera, aplaudido por la ultraderecha, como digo, de esta
region, a rezar frente a las mujeres para hacerlas reflexionar sobre su malvada decisién.

Resulta muy macabro que lo que anuncian como un logro desde el Gobierno regional siga siendo
en realidad la continuidad del maltrato para todas estas mujeres. Es inaceptable que anuncien que a
partir de la semana 22 de gestacion las mujeres que deben interrumpir su embarazo por causas
médicas estan siendo ya atendidas en el hospital Virgen de la Arrixaca sin que eso sea del todo
cierto, que sea una media verdad, que nunca sera lo mismo que una verdad entera. Que sin embargo
la verdad entera sea que las mandan a estas clinicas privadas para que alli les realicen el feticidio, lo
que se llama asi, y cuando el feto ya estd muerto, a mitad del proceso, es cuando las atienden en el
hospital Virgen de la Arrixaca, pero sin untarse las manos, que es como ustedes lo llamarian. Y
mientras tanto las que pierden siguen siendo estas mujeres, las que durante un proceso tan doloroso
como la pérdida de un bebé deseado deben andar de un lado a otro sin ningun tipo de apoyo para
aceptar o pasar por ese terrible duelo.

Hasta el momento esto es lo que el Gobierno de la Region de Murcia ha hecho por solucionar
este escandalo que llevamos mucho tiempo denunciando. Ya no las mandan a Madrid, pero se las
sigue pisoteando igual.

Sobre la enmienda a la totalidad que presenta hoy el sefior Carrera, enmienda con un claro
caracter antiabortista, me sigue llamando la atencién que sean hombres los que firman enmiendas
como estas que dan por hecho lo que sentimos las mujeres, o que sean hombres los que debatan aqui
en contra de decisiones que son nuestras, o hasta que se atrevan a cuestionar, como estas ultimas
semanas, lo que a nosotras nos duelen nuestras reglas, como si sus jaquecas o lumbagos no pudiesen
ser cuestionables pero si los dolores que sufrimos cada mes millones de mujeres.

Sefior Carrera, el aborto, tanto voluntario como obligado por causas médicas, puede generar unos
efectos dolorosos en la mujer que decide practicarlo. En eso estamos de acuerdo, puede que sea asi,
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en muchos casos lo es, sobre todo cuando es un aborto condicionado por motivos médicos (a la vista
estan los terribles testimonios de todas las mujeres que conforman la Plataforma de Mujeres
Expulsadas de la Sanidad Publica murciana), pero no siempre lo es, no a todas las mujeres, sobre
todo a las que deciden interrumpirlo voluntariamente, les supone el trauma que ustedes exponen.
También puede tener efectos dolorosos en una mujer continuar con un embarazo no deseado después
de una violacién, o siendo una mujer maltratada, o cuando esta atravesando por una depresion grave,
o cuando su vida corre peligro con el embarazo, o cuando no tiene los medios suficientes para poder
mantenerse ni siquiera a si misma, o tampoco la madurez o la edad suficiente como para ejercer
como madre, o si ves nacer al bebé que tanto deseas o sabes que va a sufrir muchisimo durante todo
el tiempo que viva, porque no entiendo peor sufrimiento —se lo digo como madre— que el ver sufrir a
tus propios hijos.

No somos dioses, sefiorias, no somos quiénes para juzgar unas decisiones tan personales que solo
conciernen a las mujeres que las deciden. No deberiamos ni tan siquiera cuestionarlas, pero se hace,
lo hacen y una vez mas en esta Asamblea debatimos sobre esas decisiones personales, y lo hacemos
creando un conflicto y sin ponernos de acuerdo.

Expulsar de los hospitales ptiblicos a las mujeres, esconder las cifras, culpabilizar a las victimas,
justificar quienes lo hacen incorrectamente, querer seguir malgastando desorbitadamente en facturas
de intervenciones en centros, con los que sigue sin tener ningun tipo de control sobre la asistencia
que ofrecen, habiéndose demostrado que en esta region hay espacios en los centros sanitarios
publicos para realizar las intervenciones y facultativos que estan dispuestos a realizarlas; permitir la
objecion de conciencia en bloque sin que sea real, consentir que no sean atendidas por ginec6logos,
no recibirlas ni pedirles disculpas, que no se haya presentado atin ni una sola dimisién después de la
crueldad de los testimonios escuchados... Después de todo esto, sefior Carrera, no esperamos ya
nada.

Leia detenidamente los puntos de acuerdo presentados en su enmienda a la totalidad, y es cierto
que alguno de ellos...

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Termine, seflora Hernandez.
SRA. HERNANDEZ ABELLAN:

Termino ya, sefior presidente.

Algunos de ellos habrian sido aceptables si los hubiesen sumado a la propuesta presentada por la
seflora Marin, pero de esta forma no, pretendiendo seguir estigmatizando a las mujeres, sefialando el
aborto como un mal endémico y a las mujeres que lo han elegido como las equivocadas, o casi como
brujas que merecen ser quemadas. No, asi solo se retratan como lo que son y en contra de lo que
siguen estando.

Espero sinceramente que la nueva reforma de la ley se haga cuanto antes efectiva y que obliguen
a esta comunidad y absolutamente a todas las demas a cumplirla, y espero que de una vez por todas
las ideas de este Gobierno regional y de su ultraderecha no pesen mas que los derechos de las
mujeres de esta region.

Muchas gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Turno general de intervenciones.
Por un tiempo maximo de cuatro minutos, por el Grupo Parlamentario Ciudadanos, tiene la

palabra el sefior Alvarez.

SR. ALVAREZ GARCIA:
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Gracias, sefior presidente.

Vaya por delante que los liberales estamos siempre por la libertad precisamente de las personas a
decidir sobre uno de los aspectos mas importantes que tienen que afrontar a lo largo de su vida, y que
repercute directamente en su ambito mas intimo y personal, como es la decision de tener o no tener
hijos y, en su caso, decidir cuando y como tenerlos.

Ademas, desde los poderes publicos debemos de garantizar que dicha libertad pueda cumplirse
de manera digna y sin obstaculos, garantizando que se pueda ejercer ese derecho sin increpaciones y
sin que tengan temor a su integridad fisica o moral.

También me gustaria remarcar que desde nuestro grupo parlamentario no negamos que exista
violencia obstétrica, asi como tampoco negamos que existan actualmente medidas para prevenirla.
Por ello consideramos necesario que, tal y como dicta la ley, desde la Consejeria de Salud se
continden llevando a cabo y se mejoren aquellas medidas de prevencion y prohibicion contra la
violencia obstétrica que puedan sufrir las mujeres tanto en el proceso de embarazo, parto o aborto.

Dicho esto, sefioria de Podemos, denoto con su mocién que una vez mas la voluntad de traer
crispacion y enfrentamiento a esta Asamblea con temas que ya han sido debatidos y donde le
recuerdo que ya se aprobd una enmienda a la totalidad el pasado mes de junio, donde se instaba
precisamente al Gobierno regional a tomar una serie de medidas que garantizaran el aborto y
mejoraran la atencion hacia la mujer en el ejercicio de su derecho, medidas que ya fueron aprobadas
en su dia y que usted hoy pone de nuevo sobre la mesa, con el tinico fin de conseguir un titular facil y
sensacionalista.

Entendemos que sea un tema de actualidad para ustedes al cual deben de sacarle todo el rédito
posible, pero les pido que ante un tema tan delicado y sensible sean siempre serios, una vez.

Esta nueva ley del aborto que esta ahora mismo en tramite en el Congreso, esperen a ella y y no
quieran adelantarse a la misma, estén tranquilos, en la Region de Murcia se esta cumpliendo y se
cumplira con la ley, y ademas lo digo porque nos consta, el consejero de Salud trabaja con especial
dedicacién para que las mujeres puedan ejercer su derecho a abortar de manera libre y con las
mayores garantias.

Por lo tanto, y siendo conscientes de ese torticero uso que estan ustedes haciendo presentando
esta mocion, como de costumbre haciendo del aborto una herramienta partidista para sacar rédito
politico, y siendo conscientes de que hace apenas un afio ya debatimos una mocién, precisamente
como ya se ha recordado aqui desde el Grupo Parlamentario Socialista, tratando este tema y a la cual
se presenté una enmienda a la totalidad que fue aprobada por mayoria, y siendo conscientes de que
actualmente existe una ley del aborto que se esta tramitando, como decia, en el Congreso,
consideramos que las medidas que proponen no tienen ahora mismo cabida ni sentido, por lo que
votaremos en contra.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
Por el Grupo Parlamentario Popular tiene la palabra la sefiora Ruiz Jodar.

SRA. RUIZ JODAR:

Gracias, sefior presidente.

Sefiorias, ya debatimos hace unos meses una mocion sobre la interrupcion voluntaria del
embarazo en la Region de Murcia. A esa mocion el Partido Popular present6 una enmienda, que fue
aprobada por la mayoria de esta Camara, con los siguientes acuerdos: instabamos al Gobierno
regional a ofrecer acompafiamiento psicologico a estas mujeres, mejorar los protocolos hospitalarios,
garantizar la salud ginecologica, garantizar el trato mas adecuado y digno, y también aprobabamos
que los tratamientos obstétricos sean ofrecidos por el sistema de salud publica. A todo esto, a todo
esto que he leido, ustedes votaron en contra. Esa fue su postura. ¢Eran malos los acuerdos? No,
ustedes votaron en contra simplemente porque su verdadera intencion, la que tenian entonces y la
que tienen hoy, es utilizar este tema politicamente, con una demagogia pasmosa, no de mejorar la
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atenciéon de las mujeres que se someten a este proceso, no, sefiorias de Podemos y del Partido
Socialista, y ustedes vuelven a demostrar que cuanto mas serio es el asunto con mas
irresponsabilidad actdan ustedes. Porque, sefiora Hernandez, lo que es penoso e indignante es que
una mujer utilice y manipule temas relacionados con la mujer, eso si que es indignante.

Sefiorias, la estrategia para la atencién a las mujeres que se someten a una interrupciéon
voluntaria del embarazo esta recogida en un programa especifico del Plan Integral de Atencion a la
Mujer. Entre los muchos objetivos que tiene este plan se encuentra fomentar la concienciacion para
disminuir el nimero de embarazos no deseados, formar y sensibilizar a los profesionales del Servicio
Murciano de Salud, facilitar toda la informacién adecuada para que la mujer tome su decision de
forma libre y ofrecer orientacién y asesoramiento cuando la mujer solicita la interrupcién voluntaria
del embarazo. Este plan garantiza una atencién integral a aquellas mujeres que solicitan la IVE, la
atencién a la necesidades psicosociales, el derecho a la intimidad, a la confidencialidad, asi como el
acompafiamiento. Este programa esta en continua revision y actualizacion por parte de la Consejeria
de Salud. De hecho, se ha mejorado y hoy podemos decir que desde agosto del afio pasado ninguna
mujer tiene que salir de la Region de Murcia para someterse a una interrupcién voluntaria del
embarazo; que los abortos aprobados por el comité asistencial de la Arrixaca, independientemente de
la semana de gestacion, se hacen en hospitales publicos; que todas las interrupciones voluntarias del
embarazo superiores a 22 semanas de gestacion se realizan en el hospital Arrixaca; que se ha
reforzado el acompafiamiento y la atencién de la salud psicoemocional durante todo el proceso; que
se ha mejorado la atencion al seguimiento posterior, asi como un abordaje mas completo desde los
equipos de atencion primaria, porque habia que mejorarlo, sefiora Marin, y se ha mejorado.

Y dice usted y habla en su mocién de las derivaciones a clinicas privadas. ;Pero qué hacen
donde ustedes gobiernan y donde gobierna el Partido Socialista? ¢ Alli ya no hay compromiso con las
mujeres? Mire, Aragon, todas las interrupciones voluntarias del embarazo se hacen en hospitales
clinicos, ni una sola en hospitales publicos; Comunidad Valenciana, solo el 8% se realiza en
hospitales publicos; La Rioja, ni una sola interrupcion voluntaria se hace en hospitales publicos, pero
es que ademas son derivadas no a esa Comunidad Auténoma, no, tienen que ir a Navarra y Zaragoza,
pero ahi Podemos y el Partido Socialista se ve que compromiso con las mujeres no tienen, lo tienen
aqui en la Region de Murcia. Bueno, pues el Partido Popular lo tiene en todos sitios.

Sefiorias, desde el Partido Popular siempre vamos a defender los derechos de la mujer y, por
supuesto, también, que nadie tenga duda, de las mujeres que se someten a una interrupcién voluntaria
del embarazo. Y defender sus derechos pasa por ofrecerles toda la informacién relacionada con todas
las alternativas que tiene antes de iniciar una interrupcion voluntaria del embarazo, para que, si
decide hacerlo, lo haga con plena libertad y conocimiento, y, si decide hacerlo, se garantice el
asesoramiento, el acompafiamiento y seguimiento y que se garantice el trato mas digno y adecuado.
Eso es lo que defendemos desde el Partido Popular y en lo que trabajamos aqui y alli, sefiorias, de
Podemos y de PSOE. Ustedes no pueden decir lo mismo.

Muchas gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Turno para fijaciéon del texto de la mocion por la ponente de la misma. Para fijar el texto de la
resolucion que propone, por un tiempo maximo de cinco minutos tiene la palabra la sefiora Marin.

SRA. MARIN MARTINEZ:

Gracias, sefior Miralles.

Sefior Carrera y resto de sefiorias, a mi hay algo que jamas dejara de llamarme la atencién: es el
ahinco, la perseverancia, casi casi diria yo la obsesién con la que algunos defienden el feto, que esta
muy bien, y una vez nacido les trae absolutamente sin cuidado si su familia le puede dar de comer o
no, o puede recibir una educacion adecuada, y, por supuesto, si es extranjero y viene en una patera
les trae absolutamente sin cuidado que muera en medio del mar, como el pobre Aylan, riéndose de
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los derechos humanos mas elementales.

Sefior Alvarez, mi grupo parlamentario —se lo digo desde el maximo de los respetos— trae a los
plenos y a las comisiones las iniciativas que cree convenientes y cuando lo cree conveniente, igual
que hacen ustedes y el resto de grupos parlamentarios, pero le puedo decir que este tipo de iniciativas
las traeremos aqui una y mil veces mientras el problema no se resuelva, y mientras sigamos hablando
con las asociaciones de mujeres y estas nos sigan contando que no se esta cumpliendo.

Y, sefiora Ruiz Jédar, bueno, algo tenemos hoy seguramente en comun, se ve que las dos
traemos ya el texto preparado de casa. No sé, cuando me habla usted de demagogia, que uso la
demagogia y que hago mucha demagogia, no sé si la demagogia que uso yo es mayor o menor a la
que usan ustedes con el agua para todos, tendriamos ahi que medir el tema.

Por otro lado, agradecer el apoyo al Grupo Socialista. Como les he dicho, sefiorias, hemos
admitido por supuesto su enmienda, que suma a nuestra mocién, porque las mujeres en esta region,
desde luego, y en un tema como este necesitan de todo nuestro trabajo y de nuestro apoyo conjunto
y, como le digo, aceptamos plenamente su enmienda. Por tanto, el texto de la mocién quedaria fijado
con nuestra mocion mas la enmienda del Partido Socialista.

Gracias, seforias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.

Turno de intervencién de los grupos parlamentarios para fijar su posicién sobre el texto final. El
tiempo es solo de un minuto, porque es exclusivamente para fijar su posicion sobre el texto final.

Por el Grupo Parlamentario Socialista tiene la palabra la sefiora Hernandez.

SRA. HERNANDEZ ABELLAN:

Solo decir que agradecemos a la sefiora Marin que haya aceptado nuestra enmienda, que, como
dice, suma, mejora, y creemos que es necesaria junto con su propuesta, porque las mujeres en esta
region siguen siendo maltratadas, pese a que lo nieguen el Partido Popular y el Gobierno de esta
region.

Y, por supuesto, votaremos a favor de la mocion y en contra de la enmienda a la totalidad del
Grupo Vox.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Por el Grupo Parlamentario Vox tiene la palabra el sefior Carrera.
SR. CARRERA DE LA FUENTE:

Gracias, presidente.

Como dice la representante del Partido Socialista, como hombre no puedo opinar en temas de
mujeres, con lo cual no sé si decir cual va a ser mi posicién o no. No sé si a los hombres del Grupo
Socialista les tratan igual, pero tienen un problema, un grave problema. Desde luego nosotros, ya le
digo, creo que no nos dejan hablar los talibanes...

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Sefior Carrera, por favor, absténgase de comentarios y posicione su voto, por favor.

SR. CARRERA DE LA FUENTE:

Es que no me dejan, presidente, es que soy hombre y no me dejan.
SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
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Vale.
Por el Grupo Parlamentario Ciudadanos tiene la palabra el sefior Alvarez.

SR. ALVAREZ GARCIA:

Gracias, sefior presidente.

Nosotros votaremos en contra de la propuesta de mocion y también de la enmienda presentada
por el Grupo Parlamentario Vox.

Y simplemente recordar que nosotros no le decimos a nadie lo que tiene o no tiene que traer, he
dicho, y deletreo, clarisimamente que se nota la voluntad de traer crispacion y enfrentamiento a esta
Camara, no le digo yo a usted...

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Sefior Alvarez, por favor, limitémonos al posicionamiento.
SR. ALVAREZ GARCIA:
Gracias, sefior presidente
SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Por el Grupo Parlamentario Popular tiene la palabra la sefiora Ruiz Jédar.
SRA. RUIZ JODAR:

Voy a ser muy respetuosa con la Presidencia. Vamos a votar que no a la mocion y que no a la
enmienda.
Gracias, presidente.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Bien, pasamos a la votacion de la mocién con la enmienda aceptada. Votos a favor. Votos en
contra.

Queda rechazada la mocion por cinco votos a favor, seis en contra.

Con lo cual se pasa a votar la enmienda a la totalidad del Grupo Vox. Votos a favor. Votos en
contra. Queda rechazada la enmienda de totalidad del Grupo Vox por un voto a favor y diez en
contra.

SRA. ABENZA CAMPUZANO (VICEPRESIDENTA):

Continuamos con el orden del dia. Pasamos al punto niimero tres: mocion sobre reduccién del
impacto del copago en las personas con trastorno mental y otras discapacidades usuarias de servicios
residenciales, formulada por el Grupo Parlamentario Socialista.

Para la presentacion de la mocion, en nombre del Grupo Parlamentario Socialista, tiene la
palabra el sefior Pefialver por un turno maximo de diez minutos.

Adelante.

SR. PENALVER PARDINEZ:

Gracias, presidenta.
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Tengo que reconocer que me viene muy bien el receso, porque a ver si asi corre el aire.

Tengo que confesarles que cuando tengo que traer alguna mocion de estas caracteristicas me
cuesta mucho trabajo diferenciar lo profesional de lo politico. De lo que voy a hablar ahora no puedo
evitar ver las caras de las personas que he visto a diario durante los quince afios que he estado
trabajando en el espacio fisico del hospital psiquiatrico, donde saben que al lado esta la residencia
Lopez Ambit y otras residencias del IMAS, y las personas con enfermedad mental que estan alli en
esa residencia cada dia salen a pedir, salen a pedir y vienen a pedirnos alli a los profesionales que
estamos en el psiquiatrico y, bueno, nosotros nos hemos hecho un turno, nos haciamos un turno para
no darles todos al mismo ni los mismos dias, y, en fin, pues les ddbamos el euro de la semana para el
café y tal. Es una practica realmente triste y denigrante, y yo no podria estar en politica ahora y dejar
que la politica me cambie. Entonces, voy a defender eso que he visto tanto tiempo, y por eso he
traido aqui esta mocion. Yo también les pediria, si puede ser y si es posible, que vean esta propuesta
desde el prisma personal y que por un momento momento se quiten la coraza de politico, que a veces
nos aprieta demasiado.

Bien, el problema que decimos es especialmente grave. Desde la aplicacion de la Ley 6/2012, de
19 de junio, del Partido Popular, que incluyé las medidas que incrementaban el copago establecido
en el Decreto de 2010, especialmente las medidas para los servicios residenciales, residencias y
viviendas tuteladas, que establecian un copago hasta de un 100% del precio de referencia del
servicio. Solamente les dejaba un 20% de lo que entonces estipulaba el IPREM, que correspondia a
106,50 euros como dinero para gasto personal. Antes de esa ley eran 120 euros, con esta ley
rebajaron a 106,50. Esto se ha actualizado este afio con la subida del IPREM y ahora son 112 euros
lo que no se les quita de la pension, lo que se les deja en su cuenta.

Esto provoca que las personas usuarias de estos servicios queden en una dificil situacién
econdmica, que podriamos calificar de pobreza, y no pueden llevar a cabo una vida normal de
inclusién en la sociedad, siendo esta, ademas, una de las causas que dificultan la adaptacion de los
usuarios de los servicios residenciales y, como consecuencia, muchas personas lo acaban
abandonando, a pesar de ser el recurso que necesitan para su superacion, para su recuperacién. Con
106 euros (112 ahora) no es posible hacer frente a los gastos de la vida diaria (dentista, peluqueria,
poddlogo, gafas, copago farmacéutico, ocio, tabaco...). En fin, estos pacientes que nosotros vemos
habitualmente pedir a todos les faltan dientes, no pueden ir al dentista... En fin, por eso traiamos esta
mocion, para instar al Gobierno regional a adoptar las medidas legislativas necesarias para reducir el
impacto del copago en las personas con trastorno mental y otras discapacidades, que son usuarias de
servicios residenciales, aumentando el dinero de bolsillo hasta 345 euros al mes, mas dos pagas
extras, diferenciando y favoreciendo a los colectivos de personas que estan incluidas en programas o
itinerario de promocién de la vida autonoma.

Es verdad que este colectivo es un colectivo pequefio, de pocas personas, porque si estamos
hablando de aquellas personas con discapacidad o con enfermedad mental que estan en pisos y que
estan en programas de promociéon de la vida auténoma, realmente es una cifra pequefia, porque
nosotros proponemos, como se ha hecho en otras comunidades, que se diferencie por colectivos y
que no se extienda a todas las personas que estan en residencias, que eso si que es verdad que
supondria un coste muy elevado, porque lo que se pretende es facilitar que estas personas tengan un
una oportunidad de integracién y normalizacién social. Pero, bueno, el Gobierno regional penaliza
sobre todo a estas personas, que muchos de ellos son jovenes con algun trastorno mental u otra
discapacidad, que estan en esas residencias o en pisos tutelados y se les deja solamente, como hemos
dicho, esa cantidad de bolsillo para gastos personales. Lo han denunciado hasta la extenuacién la
Federacion de Salud Mental y el CERMI, en sus comparecencias en la Comisién Especial de
Discapacidad en la Asamblea Regional. Por ejemplo, los profesionales animamos a estos pacientes a
que sean auténomos, a que hagan deporte, pero ellos no pueden ni comprarse unas zapatillas ni ir al
cine ni salir a tomarse un café. Otras comunidades auténomas lo han resuelto, como la de Castilla y
Ledn, Catalufia, Valencia, diferenciando el dinero de bolsillo que se deja a las personas con
discapacidad, que pueden llevar a cabo acciones que faciliten su inclusién social, de las personas
mayores de residencias, como les he dicho. La Comunidad Valenciana, por ejemplo, en 2016, nada
mas llegar al Gobierno socialistas y de Compromis elevo el dinero de bolsillo a 345 euros, y hace
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pocas semanas lo ha subido a 500 euros para usuarios de pisos. Si otras comunidades auténomas lo
han podido hacer, ¢por qué la Region de Murcia no? Es una cuestion de voluntad politica y de
justicia social. La Comunidad Auténoma de la Regi6on de Murcia es la que mantiene el mayor
impacto del copago a estos colectivos y la que menos dinero de bolsillo les deja.

Por ello hemos propuesto que se realicen los cambios legislativos necesarios, para que se le
quede un dinero de bolsillo de al menos 350 euros al mes, mas las dos pagas extras a estas personas,
aunque solo sea, como he dicho, a aquellas que estan incluidas en programas de la autonomia
personal, lo que les va a resultar sin duda fundamental para su recuperacion, para su normalizacion
social, para la estabilizacion de la evolucion de su enfermedad, y lo que va a producir un retorno en
bienestar tanto al paciente como a su familia, a su entorno social y al sistema de atencién sanitaria y
de atencién social, que va a reducir su frecuentaciéon y la utilizacién de recursos. Un cambio
legislativo, como se ha hecho en la Ley de Presupuestos, dejando de contabilizar los ingresos por
trabajo para practicar el copago, una medida realmente necesaria, porque a aquellos pacientes a los
que les proponiamos la insercion laboral en muchos casos la rechazaban porque les subia el cémputo
econdmico y les obligaba a hacer mas copago.

En fin, al final esto es una inversion tanto econémica como en bienestar. Por eso le pido el apoyo
a esta mocion.

Muchas gracias.

SRA. ABENZA CAMPUZANO (VICEPRESIDENTA):

Gracias, senoria.

Pasamos al turno para presentacion de la enmienda a la totalidad formulada por los grupos
parlamentarios Popular, Ciudadanos, Partido de la Ciudadania y Vox.

El tiempo sera repartido a partes iguales por un total de siete minutos, teniendo en primer lugar
la palabra el Grupo Parlamentario Ciudadanos-Partido de la Ciudadania, por un tiempo maximo de
tres minutos y cincuenta segundos.

SR. ALVAREZ GARCIA:

Muchisimas gracias, presidenta. Intentaré ajustarme lo maximo posible a ese tiempo.

La Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la autonomia personal y atencion a las
personas en situacion de dependencia, dice textualmente que «el Estado tiene la competencia
exclusiva para la regulacion de las condiciones basicas que garanticen la igualdad de todos los
espanoles en el ejercicio de los derechos y en el cumplimiento de los deberes constitucionales»,
justificando por parte de esta ley la regulacién de las condiciones basicas de promocién de la
autonomia personal y de atencién a las personas en situacién de dependencia, mediante la creacion
de un sistema para la autonomia y atencion a la dependencia, con la colaboracion y participacion de
todas las administraciones publicas. En virtud de ello, esta ley establece que el nivel minimo de
proteccién queda definido y garantizado financieramente por la Administracién general del Estado.
Asimismo, como segundo nivel de protecciéon y mediante los convenios pertinentes, el Estado y las
comunidades autonomas desarrollaran y aplicaran las demas prestaciones y servicios que se
contemplan en la ley. Por ultimo, las comunidades autonomas podran desarrollar, si asi lo estiman
oportuno, un tercer nivel adicional de proteccion a los ciudadanos.

Dicho esto, estamos bastante cansados ya de que tanto el Partido Socialista como Podemos
quieran seguir ahondando en desigualdades territoriales, y pensamos desde nuestro grupo
parlamentario, consideramos, que debe de ser el Estado quien establezca esta prestacion a nivel
nacional, garantizando financieramente un nivel minimo de proteccién, ya que la propia ley estatal
asi lo establece.

Por otro lado, debemos de ser conscientes de que si el Estado no contribuye con la Regién de
Murcia no pueden ustedes estar pidiendo siempre mas prestaciones, puesto que somos la segunda
comunidad auténoma peor financiada desde hace mas de una década y recibimos casi 800 millones
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de euros menos al afio, lo que se traduce en menos colegios e institutos, centros de salud, menos
carreteras, menos plazas de residencia y también la imposibilidad de ofrecer mas o menos mejores
prestaciones sociales.

Ademas de la infrafinanciacion, que ya es de todos conocida, de nuevo de sumar la falta de
fondos covid de este afio, lo que ha provocado y estd provocando el despido de muchisimos
profesionales. Por tanto, les invito a que tomen nota y en consideracién nuestra propuesta, ya que no
se trata de otra cosa que va de cumplir con la ley, con el tinico objetivo de mejorar el bienestar de las
personas con discapacidad.

Por mi parte...

SRA. ABENZA CAMPUZANO (VICEPRESIDENTA):

Gracias, senoria.
Continuamos con el turno de intervencion. Tiene la palabra el sefior Miralles por un tiempo
maximo de 3,50.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE:

Sefiorias, como siempre nos tiene acostumbrados el PSOE, hoy nos traen una mocion de la de
«yo invito, tu pagas». Ante el anuncio de la vicepresidenta del Gobierno regional y consejera
responsable de la aplicacion de la Ley de Dependencia en la region de beneficiar a las personas
dependientes con enfermedad mental o discapacidad intelectual, que tienen reconocido el servicio
residencial en el modelo de vivienda tutelada y, por tanto, su programa e itinerario y de promocion
de la autonomia personal, con la cantidad de 300 euros al mes para gastos personales, sin duda, un
gran avance para estas personas que para llevar una vida plenamente normalizada tienen una serie de
gastos propios de toda persona integrada socialmente, pues bien, ante este anuncio se descuelga el
Partido Socialista solicitando 345 euros «para gastos personales de todas las personas con trastorno
mental y otras discapacidades -esto es lo que pone en la mocién-, que tengan el servicio residencial
concedido». Es decir, todas las personas dependientes en residencia, porque toda persona
dependiente en residencia tiene reconocido el grado 2 o 3, por tanto, alguna discapacidad padece.

Nos traen esta mocién para que sea la Comunidad Auténoma la que financie la cantidad
econdmica que significarian 345 euros de dinero de bolsillo para todas las personas con dependencia
y servicios sociales concedidos, es decir, millones de euros.

Miren, solo tres comunidades auténomas aplican una cantidad para gasto de bolsillo superior al
establecido como cantidad de referencia en la Resolucion de 13 de julio de 2012 del Ministerio de
Sanidad, que lo establecia en el 19% del IPREM, y ustedes no la han cambiado. Es falso que la
Comunidad Auténoma sea la que menos dinero de bolsillo da, porque estad en el 19% y nosotros
tenemos el 20% del IPREM. Por cierto -hay que trabajar las cosas-, el IPREM de este afio son 115
euros, no 112. La Comunidad Foral de Navarra, que lo establece en 320 para piso tutelado. La
Comunidad de Castilla y Leon, que lo establece también para personas con discapacidad que residen
en vivienda y no llega a 300 euros. Y la Comunidad Auténoma Valenciana, que establece una serie
de mejoras segun el tipo de discapacidad que tenga. Por cierto, la Comunidad Autébnoma Valenciana
y la Comunidad Foral de Navarra estan por debajo de la Comunidad Auténoma de Murcia en
personas atendidas con respecto a la poblacion en Espafia, o sea, lo hacen peor que nosotros en
dependencia.

Si tan justa es esta cantidad, ;por qué no la tienen en las comunidades donde gobiernan
(Extremadura, Castilla-La Mancha, Aragoén, Asturias, Baleares, Canarias, La Rioja y Cantabria), por
qué no la tienen? Si de verdad lo quieren explicar, ¢por qué no lo propone el Consejo Territorial de la
Dependencia? Llévenlo alli, acuerden la cantidad que consiguen para gastos personales para aquellas
personas dependientes que consideren y el tipo de servicio residencial que consideren, y, eso si,
financiando, tal como dice la Ley de Dependencia, el 50% de este aumento, que aunque seria muy
poco, pues el minimo de proteccion apenas llega al 20% de la aportacion del Gobierno a las
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comunidades auténomas, mire, algo es algo.

Nuestra enmienda a la totalidad va en este sentido: 1lévese la propuesta al Consejo Territorial,
acuérdese a qué personas con dependencia va a ir dirigida la medida, a qué tipo de servicio
residencial y de programa de promocion de la autonomia personal, con qué cantidad para gastos
personales, y financiese por el Gobierno de Espafia, como le corresponde. Si de verdad quieren
trabajar por la independencia, haganlo y no vengan aqui solamente a quedar bien.

Muchas gracias.

SRA. ABENZA CAMPUZANO (VICEPRESIDENTA):

Gracias.
Sefiorias, continuamos con el turno general de intervenciones y ahora tiene la palabra la sefiora
Marin, del Grupo Parlamentario Mixto, por un tiempo maximo de cuatro minutos.

SRA. MARIN MARTINEZ:

Gracias, sefioria.

Sefior Pefialver, ese error de en vez de 112 son 115, desde luego, le deja a usted fatal, porque con
eso por lo menos tienen para unas gominolas, deberia usted revisarlo bien.

Sefior Pefialver, mire, nosotras estamos totalmente de acuerdo con lo que plantea la mocion que
nos trae usted aqui y agradecemos mucho que la traiga. Estamos tan de acuerdo que hemos
reivindicado exactamente lo mismo no solo para las personas que padecen algun tipo de discapacidad
o que sufren alguna enfermedad mental, sino para todos los usuarios y usuarias de nuestros servicios
residenciales y también para todos nuestros mayores.

Fue en el afio 2012 cuando se empez6 a incluir las pagas extraordinarias en la base de célculo
que determinaba la aportacion mensual de los usuarios a las residencias en concepto de precio
publico. Anteriormente ese calculo se hacia solo en base a las doce pagas ordinarias del afio. Sin
embargo, los funcionarios que perdieron esas pagas extra en 2012 sabe usted que acabaron
recuperandola, pero no asi los usuarios y usuarias de nuestras residencias. Por esta razon en la
Region de Murcia se siguen pagando catorce precios publicos y no doce, como en el resto de Espafia,
por estar en una residencia durante doce meses. Mientras que en otras comunidades nuestros mayores
y nuestras personas con discapacidad pueden destinar ese dinero a otras necesidades, en la Regién de
Murcia, como usted bien ha dicho, practicamente se les requisa hasta casi el ultimo céntimo, y esto a
todas luces es una evidente discriminacién. Y no es una cuestion baladi en absoluto. Con la inflacién
en maximos histéricos por la guerra de Ucrania, es matematicamente imposible que los residentes
puedan sufragar todos los gastos que necesitan (seguros de decesos, sillas de ruedas, vertido, calzado,
medicamentos o prétesis que no cubren el sistema sanitario).

En su mocion hablan —y es totalmente cierto— también de gastos, evidentemente, de dentistas, de
peluqueria, gafas, ocio, e incluso hablaban ustedes del gasto en tabaco, y, como le digo, es cierto.
Pero evitemos entre todos que alguien pueda pensar que pedimos dinero para estas personas para
gastarselas en caprichos, porque, desde luego, para nada es la intencién y para nada es el motivo de
traer aqui esta esta iniciativa. Hablamos, desde luego, de cubrir necesidades basicas de estas
personas, para que tengan una vida auténoma y con total dignidad.

Hay alguna otra expresion en la mocion que quiza nosotros no lo hubiéramos dicho de esa
manera: el escaso dinero personal de los residentes, mucha persona los acaban abandonando... Creo
que detras de las cuestiones de abandono hay muchisimos otros factores y que son cuestiones que no
se pueden simplificar. No obstante, como le digo, sefior Pefialver, en lo fundamental de su propuesta
estamos completamente de acuerdo. Es algo que venimos reclamando también junto a nuestros
compafieros de Izquierda Unida desde hace muchisimo tiempo. Es algo que hemos incluido también
en nuestra proposicion de ley de residencias, que en su articulo 51.4 dice lo siguiente: «El precio
publico anual que se aplique una persona no podra superar en ningtin caso el 80% de la cuantia de la
renta anual que reciba, aplicindose descuentos a dicho precio publico si ello fuese necesario». Nada
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del 100%, por tanto, sefior Pefialver. Nosotros rebajamos el precio publico al 80%.

Entendemos que esta mocién que trae usted aqui va en esa misma linea por lo que respecta a las
personas que padecen una enfermedad mental o algin tipo de discapacidad, y por eso, como le decia
al comienzo de mi alocucién, vamos a votar a favor de su mocioén.

Esperamos del mismo modo, sefiorias del Partido Socialista, contar con su apoyo el proximo 8 de
junio para poder tramitar nuestra proposicion de ley de residencias, que, de aprobarse, les aseguro
que resolveria en gran medida los problemas que usted mismo ha relatado aqui esta mafiana.

Muchisimas gracias.

SRA. ABENZA CAMPUZANO (VICEPRESIDENTA):

Turno final para el proponente de la misma por un tiempo maximo de cinco minutos.
Adelante, sefior Penalver.

SR. PENALVER PARDINEZ:

Esta claro que no he conseguido ninguno de los objetivos que he planteado en la mocion, ni el
personal ni el del contenido de la mocion. Bien, les he pedido que intentaran abstraerse del
argumentario politico, pero, como veo, repiten el estereotipo de costumbre: que lo pague Pedro
Sanchez. Y ya cansa ese argumento, realmente ya cansa.

¢Todas las comunidades autonomas pueden hacerlo y ustedes no pueden? Miren, es la tercera
vez que traemos esta propuesta, las dos anteriores también fueron rechazadas, y nos traen aqui una
enmienda a la totalidad que reconozco que quien la haya elaborado es un artista de la elocuencia,
porque en primer lugar habla de un impuesto al copago, que aqui no se esta hablando nada de
impuestos. Yo no sé ni por qué han admitido a tramite esa enmienda, porque esta hablando de un
impuesto al copago y aqui nadie ha hablado de impuestos. Yo si les hablaria de impuestos: ustedes
eximen de impuesto a las personas que heredan millones de euros y, sin embargo, no son capaces de
dejarle a una persona su pension para que pueda tener gastos personales. En fin, se han liado con los
impuestos y les ha salido... Por eso, entiendo que se debe de corregir ese error, porque aqui nadie esta
hablando de impuestos, estabamos hablando de copago. Entonces, si no se llega al 50% en esta
legislatura, ;qué pasa, ustedes se declaran en rebeldia? ;No van a hacer su obligacion como
Comunidad Auténoma?

Bien, si rechazan la medida por tercera vez en esta legislatura, sin importarles el beneficio que
supone para unas pocas personas con una discapacidad que luchan por integrarse, ;por qué la
vicepresidenta Franco ha mentido a la Federacién de Salud Mental anunciandoles una promesa que
no van a cumplir? Porque si no aprueban esta propuesta... Yo hubiera entendido perfectamente una
enmienda parcial diciendo que en vez de 350 o 345 euros se dejara en 300, y lo habriamos aceptado,
porque esta mocion esta presentada en abril de 2021 y era justo la reivindicacién que la Federacion
de Asociaciones de Salud Mental, la Federacion de Salud Mental, llevo a la vicepresidenta Franco y
que al final se qued6 en 300 euros. Si piensan cumplirlo, ;por qué no lo aprueban aqui? jSi es la
tercera vez que rechazan esta propuesta! Me salen con una enmienda a la totalidad que no tiene nada
que ver con el objeto de esta mocion.

Bien, no sé yo por qué vamos a creernos que se va a cumplir ahora algo, en fin, de una persona
que ha incumplido cosas mas gordas, si los partidos que respaldan votan aqui que no a esta medida,
que la Federacion de Salud Mental y las asociaciones del CERMI que vayan diciendo a sus usuarios
que no se hagan ilusiones, que les estan mintiendo.

Piden sistemdaticamente mas dinero para la dependencia. Esto seria respetable si no fuera porque
luego aprovechan el aumento de los fondos del Gobierno central para hacer caja y no gastar 4
millones de euros de presupuestos propios en dependencia en el 2021. Pueden exigir mas dinero para
la financiacién, pero luego lo aprovechan para no gastar sus fondos propios.

El Gobierno de Espafia, sefior Miralles, ha aumentado en un 40% su aportacién a las
comunidades autonomas en los ultimos dos afios, algo que nunca hizo el Partido Popular en sus siete
afios de gobierno, que recortd en servicios y en prestaciones porque nunca creyeron en la Ley de
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autonomia de la vida personal y atenciéon a las personas en situacion de dependencia, una ley
socialista que no les gusta porque avanza en derechos sociales. Por eso la aplican a regafiadientes y
somos la comunidad autébnoma con mas retraso, con mas lista de espera en el reconocimiento de la
situacion de dependencia y en la aplicacién de la misma. jVaya repaso que le acaba de dar la
Asociacion de Directores y Gerentes de Servicios Sociales! Qué tristeza que nuestra region aparezca
de nuevo a la cola en la aplicacion de un derecho fundamental como es la Ley de Dependencia! Si es
falso, se lo tendran que decir a ellos.

También ahora acabamos de conocer que seguimos estando a la cola en servicios sanitarios, que
van parejos a los servicios sociales.

Y no le gusta el informe de la Federacién de Asociaciones para la Defensa de la Sanidad Publica,
que contabiliza hasta 34 indicadores, entre ellos de las listas de espera, en los que la Regién de
Murcia sale favorecida. Si no fuera porque en listas de espera sale un poco favorecida, en vez de 63
puntos sobre 150 tendria mucho menos, o sea, ha bajado puntos desde el afio pasado a este en el
informe. Un uniforme con 34 indicadores me parece a mi que si que tiene rigor.

Muchas gracias.

SRA. ABENZA CAMPUZANO (VICEPRESIDENTA):

Bien, pasamos a la votacién de la mocion presentada por el Grupo Parlamentario Socialista.
Votos a favor. Votos en contra. Abstenciones, ninguna.

Les recuerdo a sus sefiorias que, habiendo quedado rechazada la mocién del Grupo
Parlamentario Socialista por cinco votos en contra y seis votos a favor, pasamos ahora a la votacion
de la enmienda a la totalidad presentada por el Grupo Parlamentario Popular, Partido Ciudadanos -
Partido de la Ciudadania y Vox.

Votos a favor de la enmienda a la totalidad. Votos en contra. Abstenciones. Bien, queda
aprobada la enmienda a la totalidad por seis votos a favor, uno en contra y cinco abstenciones...
cuatro abstenciones, perdon.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Punto cuarto del orden del dia: mocion sobre discriminacion positiva y reserva de plazas para
personas con discapacidad en el acceso al Conservatorio de Danza de la Region de Murcia,
formulada por el Grupo Parlamentario Popular.

Presentacion de la mocion. En nombre del grupo parlamentario proponente, durante un tiempo
maximo de diez minutos tiene la palabra la sefiora Ruiz Escribano.

SRA. RUIZ ESCRIBANO:

Muchisimas gracias, presidente.

Buenos dias, sefiorias.

Bueno, disculparme porque no vengo a hablar de los temas de siempre, asi que pido disculpas si
encima no me ha bajado la regla.

Hoy me siento atin mas privilegiada, si cabe, de trabajar en esta institucion y de la confianza de
mi partido, el Partido Popular, en mi para dar voz hoy en esta comision a Fernando y a Javier, y al
resto de sus compaiieros de la escuela de danza «Asi somos», de ASSIDO, que la componen 18
bailarines, a sus familias y a los talleres de danza de ASSIDO, que cuentan con 170 usuarios.

Hoy impulsamos una mocion basada en el sentido comun, y siempre acogida dentro de la
Constitucion espafiola en su articulo 44 y la Convencion sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad de Naciones Unidas de 2006, ratificada en Espafia: «El derecho de las personas con
discapacidad a participar en igualdad de condiciones en la vida cultural, teniéndolas en cuenta tanto
como publico como para formarse en este ambito, como para ser participantes activos».

Sefiorias, la inclusion en cualquier ambito requiere de presencia, pertenencia y participacion. Es
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por ello que proponemos una discriminacion positiva hacia las personas con discapacidad intelectual
con una reserva de plaza para este colectivo, asi como la adaptacion curricular a las pruebas de
acceso del Conservatorio de Danza de la Regioén de Murcia.

Os comentaba hace unas lineas que iba a ser la voz de Fernando y de Javier, que estan en la sala
de conferencias junto a algunos de sus compafieros y familiares, y con el permiso de ellos dos leo un
breve escrito que me hicieron llegar:

«Hola, somos Fernando y Javier. Estamos bailando desde los siete afios. Somos bailarines, con
sindrome de Down, pero bailarines. Hemos participado en festivales internacionales de danza
inclusiva representando a Espafia. Hemos actuado en el Teatro Romea, en el Teatro Circo, en el
Auditorio Victor Villegas, somos componentes de la compafiia de danza «Asi Somos», de ASSIDO,
y de la compafiia Danzo.

Este afio sera la tercera vez que nos presentemos a las pruebas de acceso al Conservatorio
Superior de Danza de Murcia, otro afio sin adaptacion curricular en musica, por lo que vamos en
desventaja con respecto al resto de participantes. Por mucho que nos presentemos, sin adaptacion
nunca sera posible cumplir nuestro suefio y demostrar lo que valemos. Somos bailarines».

Sefiorias, no voy a hacer de esta mocion nada lacrimégeno ni pretendo herir sensibilidades ni
hacerme abanderada de la inclusion, ya que no lo soy. Voy a hablar de justicia. ;Se imaginan a un
estudiante de Medicina con unas muy buenas notas al que le nieguen hacer el MIR porque es
demasiado alto o demasiado bajito? Estariamos negando a la sociedad un doctor cualificado solo por
prejuicios.

Las necesidades especiales de nuestros estudiantes no son especiales pero si son necesidades. En
este caso hablamos del acceso al Conservatorio de Danza Contemporaneo de las personas con
sindrome de Down. La prueba de miisica la suspenden cada afio por falta de adaptacién curricular. Y
la pregunta seria: ¢suspenden ellos o suspendemos nosotros, que, pudiendo adaptar esta prueba no lo
hacemos y cerramos la puerta a desarrollar sus capacidades artisticas?

Una sociedad que ningunea el arte y no lo hace accesible es una sociedad pobre. Una sociedad
que no es capaz de adaptar su sistema educativo dependiendo de las necesidades de sus estudiantes
es una sociedad cruel. Una sociedad que no es capaz de asimilar y albergar las diferencias de los
individuos que la componen es una sociedad fria.

Y no me digan que estamos pidiendo un imposible: una adaptacién curricular, algo que ya esta
implantado en nuestro sistema educativo y que en este caso abriria puertas a personas con mucho
talento, que, para qué negarlo, lo tienen mas dificil, y nosotros somos los que fallamos.

Sefiorias, al leer el texto de Fernando y de Javier pueden ustedes preguntarse o preguntarme:
ipueden las personas con discapacidad intelectual ser bailarinas profesionales sin sus estudios de
danza? Por supuesto que si, la respuesta es si. De hecho lo vemos en el caso de Fernando y de Javier
emocionandonos en los escenarios. Pero la pregunta que deberian hacerme es por qué no pueden
disfrutar de la mejor formacion que podemos brindarles desde la Regién de Murcia. Si nos dieran a
elegir entre practica o teoria, ¢con qué nos quedariamos?

En este caso, la danza es instinto, es pasion, y aun siendo consciente de que las pruebas de
acceso son necesarias, jcOmo somos capaces de ahogar este instinto, de taponar esa valvula de
escape y de desperdiciar talentos por el hecho de no hacer bien nuestro trabajo y hacerles un acceso
adaptado para ellos? Tendamos puentes, construyamos rampas, escuchemos necesidades y demos
respuestas. Trabajemos y trabajemos el doble para todo aquel que lo necesita, porque solo asi
estaremos en el camino de tener una sociedad paritaria, con igualdad de oportunidades y con
profesionales vocacionales y preparados para desarrollar su trabajo con calidad.

Sefiorias, les pido que se sumen a esta iniciativa, les pido su voto a favor. Hoy solo daremos
respuesta a dos ciudadanos de nuestra region, mafiana quién sabe a cuantos sera. Seamos pioneros en
Espaia llevando a cabo esta mocion.

Muchisimas gracias, sefiorias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
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A continuacién, turno de presentaciéon de la enmienda parcial formulada por el Grupo
Parlamentario Socialista. Durante un tiempo maximo de cuatro minutos tiene la palabra la sefiora
Abenza.

SRA. ABENZA CAMPUZANO:

Gracias, sefior presidente.

Mi querida sefioria parlamentaria, que comparte mis mismas condiciones, pasiones y dolores,
emocionarse no es malo y la danza es eso precisamente, emocién, asi que no se preocupe si se le
salta hoy la lagrima, porque creo que hoy es ese dia en el que usted y yo venimos también un poco en
cierto modo a romper barreras.

En primer lugar, como no puede ser otra manera, saludar a Fernando y a Javier, decirles que
durante toda esta semana he estado en contacto permanente con el CERMI. Casi nunca presento, por
no decir nunca, una enmienda sin ser consultada con la federacién, entiendo que asi debe ser, y
cuando escuchen mi exposicién de motivos lo van a entender.

Pero antes hablemos un poco de danza. La danza, como bien saben, es una de esas practicas
artisticas que han definido al ser humano desde el principio de la humanidad. Ha sido un instrumento
de comunicacién y expresion de emociones que ha acompafiado al hombre y a la mujer durante todo
su desarrollo. Para muchos la danza tiene el poder de despertar el cuerpo, de que no solo se limite a
caminar o a sentarse 0 a mantenernos erguidos, sino que consiga transmitir emociones, que consiga
precisamente transmitir lo que nos transmite la danza. El cuerpo es, por tanto, efectivamente un
instrumento que tiene la danza para mostrar toda su magnitud, qué duda cabe.

Pero en esta ocasion queremos fijarnos también en aquellos cuerpos que no satisfacen las
demandas sociales, que no corresponden a los canones de belleza actuales, esos cuerpos que son
descartados, marginados y discriminados, como usted bien dice, por el simple hecho de ser
diferentes, especiales. Pero el problema no estd en aquella sociedad ajena a la discapacidad, sino que
en ocasiones esta vision distorsionada llega a hacerse fuerte incluso en el entorno familiar, los
amigos y hasta las propias personas con discapacidad muchas veces se ven encorsetadas y encasillas
por nuestras mentes estrechas, hasta el punto de hacerse creer que por ser simplemente distintos
tienen un cuerpo incluso en ocasiones limitado. Ni mas lejos de la realidad, Fernando, ni mas lejos de
la realidad, Javier. Y si no que se lo pregunten a la brillante Sydney Mesher, la bailarina que naci6
sin una mano y que rompio barreras, precisamente incorporandose al cuerpo de baile de Radio City
Rockette, que rompid, tras noventa y cuatro afios de historia, la reconocida brecha de cristal del baile.

Sefiorias, asi como la Constitucion espafiola en su articulo 44 y la Convencién sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad, en este caso, de la ONU, ratificada por Espafia, nos
alecciona sobre el derecho de las personas con discapacidad a participar en igualdad de condiciones
en la vida cultural. Nosotros y nosotras debemos tener presente, a través del ejercicio del desempefio
publico, como hacemos hoy aqui, que tenemos que empoderar precisamente esos derechos, y que
esos derechos no solo se dediquen a intervenciones y se plasmen en iniciativas, sino que también se
lleven a la practica con hechos, para que las personas, todas las personas, también las que tienen una
discapacidad intelectual, participen en la cultura de la danza y en sus muiltiples beneficios, si ese es
su deseo.

Ustedes mismos lo sefiala en su exposicion de motivos, al afirmar que las personas con
discapacidad se superan y superan los cursos, pero que el problema, y cito literalmente, llega
«cuando se ven alcanzando precisamente otros cursos superiores, no pudiendo optar a ellos por su
situacion, por lo que la Administracion debiera echar una mano con la reserva especifica de un
nimero determinado de plazas para ellos». Usted mismos lo dicen, he parafraseando literalmente su
mocién, y sin embargo presentan una mocién para un estudio. Eso es lo que no entiendo, eso es lo
que insta literalmente su mocion. Es por ello que, desde el Grupo Parlamentario Socialista y tras
leerla reiteradamente, decidimos hablar con el CERMI, y tras hablar en reiteradas ocasiones con
ellos, con su presidente, decidimos presentar, tras acordarlo con la federaciéon, como digo, esta
enmienda de modificacion que, efectivamente, si insta lo que venimos precisamente hoy a
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reivindicar, que es que se reserven las plazas. Puesto que ya tenemos precisamente esa demanda real
de personas, pues habra que ampliar efectivamente esa oferta. Eso si, sin excusas, sefiorias, sin
ambages. Pues si todos y todas estamos de acuerdo en la necesidad de crear las plazas, no
entendemos, por tanto, por qué no se hizo eso precisamente en la mocién y se sirven -y leo
literalmente- de una mocién cuyo fin tltimo es el estudio y toma en consideracién, «estudio y toma
en consideracion», de llevar a cabo precisamente una reserva de plazas especificas. No tiene ningtin
sentido, cuando ya se sabe que existe la necesidad de la demanda, hacer ningtin estudio.

Por tanto, a la luz de los hechos expuestos, no hay nada que estudiar y si mucho por hacer. Apelo
a su buen criterio, apelo a que acepten nuestra enmienda de modificacion.

Muchisimas gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

A continuacion, turno general de intervenciones por un tiempo maximo de cuatro minutos.
Por el Grupo Parlamentario Mixto tiene la palabra la sefiora Marin.

SRA. MARIN MARTINEZ:

Gracias, senor Miralles.

Sefiora Ruiz, nos alegramos de que traiga hoy usted aqui esta iniciativa. Vamos a apoyarla, pero
le tengo que decir que mas concretamente vamos a apoyar la modificacién que propone el PSOE, que
nosotras estimamos que se acerca mas a lo deseable, a lo necesario, y que esperamos que ustedes
acepten de buen grado.

No tengo ni siquiera, sefiora Ruiz, gran cosa que decir ni que objetar a la iniciativa que hoy trae
usted. Yo he hecho danza, y le puedo decir que a veces me ponia muy nerviosa porque parecia que
todos los cuerpos debian ser iguales, altos, esbeltos, cortados por un mismo patrén. Yo creo que es
una equivocacién enorme, porque pienso que cuerpos totalmente diferentes aportan muchisima
riqueza a la propia escena. Creo que es un error en si mismo imponer la hegemonia de un
determinado patron en lugar de abrirnos a la riqueza y a la pluralidad de la diversidad, como en todos
los ambitos de la vida. Creo que es un error que existan determinados moldes a la hora de expresar la
belleza, la emocion o el talento, y esto debe venir acompafiado del derribo de prejuicios y
estereotipos.

Necesitamos muchos espacios de creacion en general, cultural y en todos los ambitos, donde tu
puedas ser tu, con todo lo que ello implica. Decia Bertolt Brecht que el arte no es un espejo para
reflejar la realidad, sino un martillo para darle forma. Ademas, las personas con discapacidad suelen
ser personas resilientes y en muchisimas ocasiones con un gran potencial creativo y con una enorme
necesidad por participar en la sociedad. Creemos, ademas, que contribuye al desarrollo psicomotriz
personal y social de las personas que participan en estos estudios.

Son muchos los profesionales que destacan la importancia para estas personas y para todas en
general la realizacion de danza, porque estimulan el desarrollo del lenguaje, la atencién y la
memoria, porque identifican el grupo como una comunidad para el didlogo y el aprendizaje
cooperativo, porque es aceptar la diversidad como oportunidad para ampliar las oportunidades de
crecimiento grupal y personal, porque es importante para desarrollar la autoestima personal, la
identidad y el autocontrol, porque es importantisimo para potenciar una vision optimista y lidica, si
quiere usted, de la vida, porque es importantisimo para entrenarse en la busqueda de soluciones
diversas a los diversos problemas, favoreciendo una adaptacién positiva a los cambios y la
promocion de comportamientos resilientes, y porque, en definitiva, es fundamental para expresar
ideas, sentimientos y sensaciones de forma auténoma, con el consiguiente impacto en el desarrollo
emocional y social de la persona y del conjunto de la sociedad.

Por todo ello, sin mas, sefiora Ruiz, ya le digo que vamos a apoyar su iniciativa.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
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Gracias.
Por el Grupo Parlamentario Vox tiene la palabra el sefior Carrera.

SR. CARRERA DE LA FUENTE:

Gracias, presidente.

No sé si este tema es un tema de hombres o de mujeres. Querria preguntar al sefior Pefialver si
tengo permiso para hablar; él estara acostumbrado, si le dejan o no le dejan en su grupo. Bueno, no
quiere contestarme.

El titulo de la mocién que nos trae el Partido Popular nos lleva a una confusion: ;hablamos de
discriminacién positiva o de reserva de plazas? Las politicas de discriminacion positiva suelen tener
efectos adversos y perversos mucho mas perniciosos que las supuestas desigualdades que pretenden
combatir. En Estados Unidos, donde se aplicaron politicas de discriminacién positiva por razones
raciales, aplicadas a los afroamericanos y latinos, provocaba discriminacién en asiaticos y otras
minorias. En Suecia se han eliminado las discriminaciones positivas por sexo, porque en las
universidades, donde el 60% son mujeres y se discriminaba positivamente a los hombres, tuvo el
resultado de que el 95% de las solicitudes de acceso rechazadas eran de mujeres, que en su mayoria
tenian una mejor cualificacion y expediente académico que los hombres, admitidos por el mero
hecho de ser varones.

Debemos de ser muy prudentes con el concepto de discriminacién positiva. Otra cosa muy
diferente es que existan unas determinadas plazas para personas con una determinada discapacidad y
que se adapten las pruebas de acceso, como creo que es el caso de la mocion del Partido Popular y la
enmienda de modificacion del Partido Socialista.

Las modificaciones de las pruebas de acceso si se deberian estudiar, en concreto por los
profesores de los conservatorios de danza, y responder a algunas preguntas imprescindibles antes de
poner en marcha estas plazas: ¢solo las personas con discapacidad intelectual?, ;cualquier
discapacidad intelectual? Creo que contestar a esas dos preguntas por los especialistas nos haria
mejor ver coOmo tienen que ser no esas plazas, que si se podrian poner inmediatamente, sino cémo
serian esas pruebas para que pudieran acceder a esas plazas estas personas.

En principio, nosotros votamos que si a esta mocién del Partido Popular.

Gracias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
Por el Grupo Parlamentario Ciudadanos tiene la palabra el sefior Alvarez.

SR. ALVAREZ GARCIA:

Muchas gracias, presidente.

Felicitarla, sefiora Ruiz, por traer a debate la mafiana de hoy este tipo de mociones.

Nosotros defendemos aquellas medidas que garanticen y promuevan la plena inclusion de las
personas con discapacidad, tanto en el ambito laboral, social, deportivo y, por supuesto, en el
cultural.

En el articulo 30 de la Convencion Internacional de Derechos de las Personas con Discapacidad,
los Estados parte reconocen el derecho a la participacion en la vida cultural, ademas de otras
actividades recreativas, siendo este convenio la base de por donde deben de ir encaminadas las
politicas sobre discapacidad. La reserva de una serie de plazas especificas en los conservatorios de
danza para personas con discapacidad intelectual nos parece acorde a lo que en su dia se suscribié en
ese convenio.

También nos parece una buena medida porque, ademas de los beneficios sociales, compartimos
con ustedes todos los beneficios fisicos y mentales que aportan a las personas con discapacidad este
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tipo de actividades. Como bien se ha dicho y explica en su mocién, les ensefia disciplina, los
mantiene motivados, mejora sus relaciones sociales y ralentiza su envejecimiento con el ejercicio
fisico, con un notable aumento de la capacidad psicomotriz y sin duda la danza en personas con
discapacidad se convierte en terapia emocional, ayudando a encontrar una féormula expresiva de
expresion artistica y de comunicacion.

Por tanto, los poderes ptiblicos tenemos el deber y la obligacion de garantizar el pleno goce de
los derechos humanos y las libertades fundamentales de este colectivo. Esa debe de ser nuestra
maxima, y para ello debemos de establecer las facilidades necesarias para que puedan participar en el
mayor nimero de actividades, adaptando cada una de ellas a sus necesidades.

Sin duda, una mayor participacion en la sociedad del colectivo traera como resultado un mayor
sentido de pertenencia y avances significativos en el desarrollo de nuestra sociedad. La accesibilidad
al entorno fisico, social, econémico y cultural, a la salud, a la educacién, a la informacién y a las
comunicaciones es fundamental para conseguir ese objetivo de crear una sociedad totalmente
inclusiva.

Por otro lado, como también ha explicado usted, si esta medida se lleva a cabo debemos de ser
conscientes de que el papel de los profesores es crucial. Por tanto, llevar a cabo una buena formacion
de los equipos docentes que imparten las clases para que profundicen y desarrollen féormulas que les
permitan un tratamiento especifico a la hora de tratar con personas con discapacidad intelectual, esta
debe ser una de las premisas antes de iniciar el curso.

De nuevo reiterarle la felicitacion y adelantarle que votaremos a favor de la misma.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Gracias.
Turno para fijacion del texto de la mocion por el ponente de la misma. Por un tiempo maximo de
cinco minutos tiene la palabra la sefiora Ruiz Escribano.

SRA. RUIZ ESCRIBANO:

Vale, para mi es bastante.

Primero, gracias a todos los grupos parlamentarios por el apoyo a la mocion.

Por supuesto que voy a aceptar la enmienda, pero no porque crea que realmente la esta
mejorando, porque el estudio y la toma de consideracion es por algo. ;Cuantas plazas va a haber?,
¢qué tipo de discapacidades?, ;en qué condiciones? Para mi lo mas importante ahora mismo va a ser
sacar esta mocion adelante con la mayoria de esta Camara, y si para ello tengo que aceptar una
enmienda que, si, es mucho mas incisiva, ¢pero en qué condiciones? Llevan luchando por esto cerca
de veinte afios, para que ahora lleguemos nosotros y hagamos un despropésito. jClaro que hace falta
un estudio y una toma de consideracion! ;Que se va a ralentizar? No se preocupe usted, sefiora
Abenza, que estaré detras y delante del que haga falta, me conoces de sobra, para que esto sea lo mas
rapido y mas efectivo posible.

;Entiende mi presentacion de la enmienda, lo de la toma de consideracion y el estudio? No era
totalmente gratuito, y no soy mejor partido ni soy mejor diputado por querer exigirlo y que se haga
de una manera ya. Llevan muchisimos afios luchando por esto como para que ahora en dos palabras
podamos equivocarnos nosotros. Estaremos fallando otra vez. Confio en que no sea asi. Por lo que
acepto... Me preocupa muchisimo, sefiora Marin, que me mire asi, extrafiada. Por lo que aceptamos
la enmienda de adicién por parte del Partido Socialista.

Y nada, poco mas que decir. Entiendo que si todos habéis dado ya vuestro voto a favor, aunque
no lo hayamos hecho formalmente, me gustaria que constase y le doy la enhorabuena a ASSIDO, a
Fernando y a Javier, que por fin, de nuestra mano, cumpliran su suefio.

Muchisimas gracias, sefiorias.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
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Gracias.

Entendiendo que todos los grupos estan a favor del texto final, si hay alguien que quiera solicitar
la posicion sobre el texto, y si no pasamos directamente a la votacién.

Sefiora Abenza.

SRA. ABENZA CAMPUZANO:

Gracias, sefior presidente.

Si, nosotros queremos agradecer que se acepte nuestra enmienda de modificacién, porque no es
un simple tono incisivo, creemos firmemente que es necesario decirlo. Evidentemente que las cosas
requieren un estudio, como jurista lo sé perfectamente, pero una vez que ya sabemos que existe la
demanda sabemos, aunque sea de modo aproximado, las personas que hay. Por tanto, sabemos la
demanda, sabemos la oferta, y una vez que sabemos que existe la realidad no hay que hacer ningin
estudio para estudiar que existe...

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):
Sefiora Abenza, es posicion solamente de voto.
SRA. ABENZA CAMPUZANO:

Decir que votaremos, evidentemente, a favor de la mocién, porque ha sido aceptada la enmienda
que entendiamos que era muy necesaria. Se lo agradecemos.

SR. MIRALLES GONZALEZ-CONDE (PRESIDENTE):

Bien. Votos a favor, once.

Queda aceptada la mocién con la enmienda por once votos a favor y cero en contra.
Muchas gracias.

Concluye la Comision de Sanidad. Gracias.
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