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A LA MESA DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y
ECONOMICA

El Grupo Parlamentario Vasco (EAJ-PNV), al amparo del Reglamento de la Camara,
presenta las siguientes enmiendas al Borrador de conclusiones del Grupo de Trabajo

de Sanidad y Salud Publica, creado en el seno de la Comision para la Reconstruccion

Social y Econdmica.

Congreso de los Diputados, 29 de junio de 2020.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DE LA INTRODUCCION “TEMA 1. GOBERNANZA”

DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO Y SANIDAD Y
SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA

RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

La introduccién queda como sigue:

“La pandemia causada por el SARS-COV-2 ha puesto en evidencia tanto las fortalezas
como las debilidades de la gobernanza del SNS.

Las recomendaciones que a continuacién se detallan parten de las fortalezas que se han
detectado y pretenden contribuir a superar las debilidades.

Parten de reafirmar los valores y principios de reafirmar los valores y principios en los que
se basa el SNS, incluyendo de manera expresa en la Constitucion el derecho a la proteccion
de la salud y a la cobertura del SNS desarrollando de ese modo la nocién de ciudadania
sanitaria, asf como la necesidad de impulsar un nuevo acuerdo o pacto social en pro de la
sanidad publica que oriente el sistema sanitario a la proteccion frente a los riesgos, la
promocién de la salud y la prevencion y superacion de las desigualdades socioecondmicas
en salud con particular atencién a los determinantes no médicos de la salud. Todas las
propuestas aprobadas respetaran el esquema constitucional de distribucion de
competencias entre el Estado y las Comunidades Auténomas, segun el cual al
Estado corresponde tnicamente la competencia exclusiva en materia de sanidad
exterior y la competencia para establecer las bases y coordinacion general de
sanidad, asi como cuanta normativa en materia de productos farmacéuticos que no
haya sido transferida a las Comunidades Autonomas.

Consideran necesario incorporar al SNS los principios de buena gobernanza que son
comunmente aplicables a los sistemas publicos de salud en los paises de nuestro entorno,
dotando a las estructuras e instituciones del mismo de drganos colegiados de gobierno,
profesionalizando la gestion de organizaciones y centros, reforzando las estructuras de
asesoramiento y participacion profesional, promoviendo mayor autonomia y capacidad de
respuesta a las organizaciones sanitarias, diferenciando claramente los niveles politicos y
profesionales, cerrando la brecha entre gestores y profesionales de la salud, y otras
profesiones del sistema que no son sanitarias, y promoviendo una cultura de buenas

practicas y de ética profesional.
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zq‘ .o" Proponen mejorar la cogobernanza, la cooperacion y la coordinacion de las Comunidades

Auténomas entre si y con el Ministerio de Sanidad desarrollando modelos de gestion menos
administrativos o procedimentales, y mas basados en un concepto emprendedor de la gestién
pliblica orientada a resultados en salud. Asimismo, toda propuesta referida a la
coordinacion de la sanidad con los servicios sociales, debera respetar la competencia
exclusiva autonémica en materia de asistencia social, la cual viene establecida en los
distintos Estatutos de Autonomia.

Concluyen con propuestas para reforzar el Ministerio de Sanidad de forma que pueda
desempefiar con efectividad sus funciones en un sistema descentralizado, dotandole de
recursos econdémicos, humanos y organizativos, fortaleciendo algunas funciones horizontales
al servicio del sistema y dotandole de Fondos operativos para el desarrollo de politicas
puiblicas de salud y de correccién de desequilibrios e inequidades.

También se propone elaborar un calendario de reformas legislativas derivadas de las
propuestas de la Comision, priorizando las relacionadas con la preparacion para afrontar un
posible rebrote de la pandemia COVID-19, y cualquier otro tipo de epidemia o catastrofe, y
para mejorar las condiciones de trabajo y de contratacién de los profesionales del SNS,
acabando con la temporalidad estructural del actual sistema. Se desactivaran todas las
intervenciones centralizadoras que viene llevando a cabo el Estado mediante la
adopcion de normativa “basica”, entorpeciendo e impidiendo la correcta gestion y
adaptacion de los recursos humanos en general y del sistema sanitario en particular.
En concreto, se eliminara toda imposicion por parte del Gobierno del Estado de las
tasas de reposicion y la limitacion a las Comunidades Auténomas de las Ofertas
Publicas de Empleo Publico.

Todas las propuestas de caracter normativo que en su caso se aprueben por el grupo
de trabajo de sanidad y salud publica deberan limitarse exclusivamente al ambito
competencial del Estado”.

De aprobarse alguna propuesta que incida en el ambito autonémico, debera limitarse
estrictamente al nivel de recomendacion general y a cuestiones cuyo debate y en su
caso asuncién por las Comunidades Auténomas debiera residenciarse en el marco del
Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud, foro de debate y contraste de
propuestas de todos los agentes publicos con competencia en el ambito sanitario,

desarrollando asi adecuadamente el esquema constitucional de distribucion
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competencial en materia sanitaria, huyendo de mecanismos de imposicion

centralizada y uniformizadora”.
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7/3% . ENMIENDA DE MODIFICACION AL APARTADO 1 DEL PUNTO 1 DEL “TEMA 1.

GOBERNANZA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO

DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

El apartado 1.1 queda redactado de la siguiente manera:

“1.1 Reafirmar los valores y principios en que se basa el SNS lo que incluye respetar los
valores y derechos fundamentales de nuestra sociedad (derechos humanos, cumplimiento
de las leyes, democracia, justicia social) y los principios basicos a los que responde la
sanidad publica (universalidad, accesibilidad, equidad, solidaridad y calidad). Para ello se
recuperara el principio basico de Universalidad del SNS eliminado el afio 2012 y no
recuperado desde entonces y hasta la fecha por los sucesivos Gobiernos del
Estado.”
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO SUBAPARTADO AL APARTADO 1 DEL
PUNTO 1 DEL “TEMA 1. GOBERNANZA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL

GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE
LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“XX. Proponer y abordar con las Comunidades Auténomas competentes en materia
sanidad y salud publica un proceso real, serio y riguroso de transformacion de la
salud, sistemas y modelo, con la mirada puesta en la salud del futuro en sentido
holistico y para un horizonte de 20 afios, marcando las areas de necesidad y
oportunidad, en el marco objetivo de un desarrollo inclusivo. Este debate se
sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del SNS, foro de debate y
contraste de propuestas de todos los agentes publicos con competencia en el &mbito

sanitario”.

€a

pnv



EUSKAL TALDEA
GRUPO VASCO

EUSKO ALDERDI JELTZALEA

PARTIDO NACIONALISTA VASCO

-U,O.

ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO SUBAPARATDO AL PUNTO 1 A LAS
PROPUESTAS DE RESOLUCION DEL “TEMA 1. GOBERNANZA” DEL BORRADOR DE
CONCLUSIONES DEL GRUPO DE_TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,
CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y
ECONOMICA.

Debe decir:

“YY, Fortalecer el posicionamiento del Estado ante los programas EU4Health y Horizon
Europe, asi como ante la UE en la totalidad de politicas y medidas de financiacion,
transferencia, soporte, para la aplicacion de los fondos a proyectos colaborativos
(vacunas y tratamientos, estrategia de especializacion inteligente RIS3, investigacion,
innovacion, digitalizacion, infraestructura y emprendimiento) publico-privados, con
presencia compartida entre agentes de diferentes Estados Miembro con la “garantia”
(validacién, impulso y control, asi como direccion) de las Comunidades Auténomas en
las actividades de refuerzo a los sistemas de salud, adecuados a las estrategias marco

de cada uno de los gobiernos autonémicos”.
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA

2. RECURSOS HUMANOS Y PROFESIONALES” DEL BORRADOR DE

CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,

CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y

ECONOMICA.

Se afiade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestién
de la actividad sanitaria, tanto de atencion primaria como hospitaria, como de recursos
humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia autondmica,
por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado de
“coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes publicos con

competencia en el ambito sanitario”
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA
3. ATENCION PRIMARIA Y DE SALUD” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA
COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afiade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitaria, como de recursos
humanos como de salud publica, asi como de otras ireas de competencia autonémica,
por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado de
“coordinacién general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes publicos con

competencia en el ambito sanitario”
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U:, ENMIENDA DE SUPRESION DEL APARTADO 2 DEL PUNTO 14 DEL “TEMA 3.
ATENCION PRIMARIA Y DE SALUD” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA

COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe suprimirse el apartado en cuestion.
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fU-“' ENMIENDA DE SUPRESION DEL APARTADO 5 DEL PUNTO 15 DEL “TEMA 3.
ATENCION PRIMARIA Y DE SALUD” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENODE LA

COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe suprimirse el apartado en cuestion.
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s. ENMIENDA DE SUPRESION DEL APARTADO 2 DEL PUNTO 16 DEL “TEMA 3.

1}0 ATENCION PRIMARIA Y DE SALUD” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA
COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe suprimirse el apartado en cuestion.
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(’ . ENMIENDA DE SUPRESION DEL APARTADO 1 Y 2 DEL PUNTO 17 DEL “TEMA 3.
'L(' ATENCION PRIMARIA Y DE SALUD” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENODE LA

COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Deben suprimirse los apartados en cuestion.



EUSKAL TALDEA
GRUPO VASCO

EUSKO ALDERDI JELTZALEA

PARTIDO NACIONALISTA VASCO

wh

ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PARRAFO SEPTIMO DE LA INTRODUCCION
“TEMA 4. SALUD PUBLICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO Y SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

De hecho, el RDL, 21/2020 reconoce que ‘la amplitud y gravedad de esta crisis
sanitaria han puesto de manifiesto determinadas carencias en la regulacion contenida
en nuestra legislacién ordinaria, al margen de la declaracion del estado de alarma,
para hacer frente a crisis sanitarias de esta o similar naturaleza®. Existe pues un

notable consenso en que la salud publica espafiola necesita un gran refuerzo, tanto a

nivel central como en las CCAA. i j i

oo Jar oot o ==
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q . ENMIENDA DE SUPRESION DEL PARRAFO OCTAVO DELA INTRODUCCION “TEMA

1[0 4. SALUD PUBLICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO Y SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

El parrafo octavo debe suprimirse.
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA
4 SALUD PUBLICA. ATENCION PRIMARIA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES
DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO
DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afiade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonémica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacién de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes piiblicos con

competencia en el ambito sanitario”
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‘10 . ENMIENDA DE MODIFICACION AL APARTADO 2 DEL PUNTO 19 DEL “TEMA 4.

1/ SALUD PUBLICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO
DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“19.2. Reforzar, en coordinacion con las comunidades auténomas, la Red de Vigilancia
en Salud Pdblica, implementando con urgencia las mejoras que sean precisas para dotar a
la vigilancia epidemiolégica de instrumentos y tecnologias que faciliten sistemas de alerta
precoz y respuesta rapida, con un funcionamiento continuo e ininterrumpido las veinticuatro
horas del dia. El sector privado y otros sectores como el social y el socio-sanitario
también deberan ser parte de esa red de vigilancia en Salud Publica (residencias,

centros de salud y hospitales privados...).”
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1;“ . ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PUNTO 20 DEL “TEMA 4. SALUD PUBLICA” DEL

BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD
PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION
SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

20.3. Organizar una red nacional de depésitos de reserva de material sanitario estratégico
(materiales de proteccion, EPIls, mascarillas, sustancias desinfectantes, instalaciones de
camas de UCIs, respiradores automaticos, etc.), distribuido por el territorio, en coordinacion
con las CCAA para prevenir su caducidad, incorporando su utilizacion y reposicion al
funcionamiento regular de los servicios sanitarios. Priorizar la compra a fabricantes
espafioles y coordinar la creacion de esta reserva con el impulso publico al levantamiento
de la capacidad industria local que nos permita fabricar estos materiales a alto ritmo en

situaciones de emergencia.

20.4 Crear Equipos de Respuesta Rapida (ERR) y planificar las necesidades de personal

requerido en el Plan de Emergencias preparando su formacién, organizacion y

18
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‘-“,, ENMIENDA DE SUPRESION DE LOS APARTADOS 2 Y 3 PUNTO 21 DEL “TEMA 4.
SALUD PUBLICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO
DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Los apartados 2 y 3 del punto 21 deben suprimirse
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"V‘" ENMIENDA DE ADICION DE UN APARTADO 5 PUNTO 22 DEL “TEMA 4. SALUD

T PUBLICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE
SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“22.5 Adoptar medidas para mejorar la respuesta dada desde organismos

internacionales (OMS, ECDC...) en futuras crisis sanitarias”.

20
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ﬂ‘u‘- ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 1 PUNTO 23 DEL “TEMA 4. SALUD

v PUBLICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE

SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“23.1 Impulsar el desarrollo de capital cientifico-profesional en salud ptblica, fortaleciendo la
Escuela Nacional de Sanidad y otras Escuelas en las CCAA para la formacion e investigacion
avanzadas en epidemiologia, promocién de la salud, prevencion, sanidad ambiental y
ocupacional, economia de la salud, gestién sanitaria, etc., teniendo en cuenta la naturaleza

interdisciplinar de la salud publica, asi como otros centros formativos y Universidades.”

21
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1')13 . ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PUNTO 24 DEL “TEMA 4. SALUD PUBLICA” DEL

BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD
PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION
SOCIAL Y ECONOMICA.

Se sustituye el punto por la siguiente redaccion:

«24. Avanzar en un Sistema de Informacién en Salud Publica incardinado en una Red
Europea, que facilitara el funcionamiento de un sistema de indicadores relevantes de
salud, datos estadisticos y de recursos sanitarios de emergencia. Todas las
administraciones, centros, servicios y establecimientos tanto del sector publico
como del privado, asi como las personas que desempefien en ellos su labor, estaran
obligados a facilitar la informacién solicitada por este Sistema de Informacién en
Salud Publica, asi como a adaptar sus sistemas de informacion y registros a los

formatos y formas que permitan su tratamiento adecuado’.

22
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA
5 INVESTIGACION 1+D+l, FARMACOS Y VACUNAS. ATENCION PRIMARIA” DEL
BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD
PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION
SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afiade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atenciéon primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonémica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes publicos con

competencia en el ambito sanitario”

23
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Q‘,* ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 1 DEL PUNTO 28 DEL “TEMA 5.

INVESTIGACION EN D+, FARMACOS Y VACUNAS” DEL BORRADOR DE
CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,
CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y
ECONOMICA.

Debe decir:

“28.1. Incrementar gradualmente la inversion en [+D+i en los préximos 5 afios hasta el 2%
del PIB, de forma que el sistema de |+D+i biosanitario o vaya absorbiendo paulatinamente.
Vertebrar toda la coordinacion del presupuesto de investigacion biomédica y en general de
la +D+i en salud a través del ISCIII, en cooperacion con los sistemas de I+D+i biosanitarios

de las CCAA, de “los centros dependientes de los sistemas sanitarios”.

24
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 2 DEL PUNTO 28 DEL “TEMA 5.

INVESTIGACION EN [1+D+l, FARMACOS Y VACUNAS” DEL BORRADOR DE

CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,

CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y

ECONOMICA.

Debe decir:

“28.2 Incrementar los presupuestos dedicados a los proyectos de investigacion en salud.
Estos se deben articular en torno a las causas mas importantes de morbimortalidad en la
poblacién espafiola y responder a hipétesis relevantes de investigacion para el SNS.
Promover la investigacion en atencion primaria y en cuidados de salud (investigacion en
enfermeria), sin olvidar la investigacion basica y sin dejar desatendida ningun areay
en particular aquellas que no resultan tan interesantes para el sector privado como

por ejemplo en las enfermedades raras”.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 3 DEL PUNTO 28 DEL “TEMA 5.
INVESTIGACION EN I+D+l, FARMACOS Y VACUNAS” DEL BORRADOR DE
CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,

CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y

ECONOMICA.

Debe decir:

“98.3. Reforzar los instrumentos de investigacion traslacional en salud constituidos sobre
las 4reas mas prevalentes de enfermedad, a fin de promover la transferencia de los
resultados de investigacion a la practica clinica a través de: a) Institutos de Investigacion
Sanitaria (IIS), que se nuclean alrededor de los grandes hospitales universitarios en
cooperacién con las universidades, y otros centros publicos de investigacion; y b)
Estructuras estables de investigacion cooperativa, que estan constituidas por grupos de
investigacion basico-traslacional y grupos de investigacion clinica y en salud publica y
servicios de salud, dotados de personalidad juridica propia (Centros de Investigacion
Biomeédica en Red-CIBER), o coordinados (Redes Tematicas de Investigacion Cooperativa-
RETICS), con evaluaciones sobre el funcionamiento de dichos instrumentos para

garantizar que son sumatorios o adicionales”.
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA
6. TRANSFORMACION DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO

DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA
COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afade un dltimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonomica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacién general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes publicos con

competencia en el ambito sanitario”.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PRIMER PARRAFO DE LA INTRODUCCION DEL

“TEMA 6. TRANSFORMACION DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA

COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA

Debe decir:

“Segln el informe del Foro Econémico Mundial de 2016 para el ambito sanitario, la
introduccién de servicios digitales estara entre los factores mas importantes para una
transformacion de la sanidad en los préximos afios que permita mejorar el acceso y la calidad
de la asistencia reduciendo (o al menos manteniendo) los costes. Entre las promesas de la
transformaciéon digital de la sanidad se encuentra el poder ofrecer una asistencia
verdaderamente centrada en el paciente y basada en el valor aportado, fomentando la
transicion del modelo desde la curacion a la prevencidn, desde la reactividad a la proactividad.
Todo lo cual estad en linea con las recomendaciones de la Comisién Europea en su
Comunicacién sobre la transformacion digital de la salud y los cuidados en el mercado tnico
digital: empoderamiento de la ciudadania y construccion de una sociedad mas saludable. El
reto actual es la integracion de los modelos sanitario y social con la perspectiva del

AAL o de la Silver Economy.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL TERCER PARRAFO DE LA INTRODUCCION DEL
“TEMA 6. TRANSFORMACION DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL
GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA
COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA

Debe decir:

“En los Ultimos afios, Espafia ha avanzado mucho en la incorporacion de las tecnologias
digitales en el sistema sanitario. Las Comunidades Auténomas han dedicado bastantes
recursos a la automatizacion de los procesos mediante tecnologia y a la
digitalizacion de la informacién existente para la facilitacién de su procesamiento
y analisis, tanto para su funcionamiento interno, como para mejorar sus sistemas de
prevencion, diagndstico y tratamiento, como para relacionarse con sus pacientes. En
algunas ocasiones también han puesto en marcha, junto con el Gobierno de Espafia,
iniciativas para crear entornos de cooperacion que han permitido el desarrollo de la
receta electronica interoperable, o la historia clinica digital, ambas operativas en la
practica totalidad del territorio nacional, proyectos que han mostrado la eficacia y utilidad

de la colaboracion interadministrativa”.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 1 DEL PUNTO 31 DEL “TEMA 6.

L%.‘) * TRANSFORMACION DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

311°La Estrategia se desarrollara en coordinacién y colaboracion entre las
Comunidades Auténomas y” el Ministerio de Sanidad, de la manera mas abierta,
transparente y participativa posible, en coordinacion con las CCAA y con la participacion
de los sectores y actores implicados, teniendo en cuenta de acuerdo con las

directrices de la CE, el empoderamiento de la ciudadania”.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 2 DEL PUNTO 31 DEL “TEMA 6.”

'(fC‘\ * TRANSFORMACION DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

31.2 “El objetivo de la estrategia es mejorar la capacidad de respuesta del Sistema de
Proteccion de la Salud, asegurando su adecuacion a las necesidades existentes, a
los medios disponibles y a las expectativas sociales. La estrategia debe dar servicio
a una sociedad cada vez mas conectada digitalmente y debe sustentarse en la
capacidad transformadora de las TIC como elemento de desarrollo sin precedentes
de las competencias personales, profesionales y sociales en materia de salud,
sobre la base del dimensionamiento adecuado de los servicios de informacion

y la capacitacion competencial profesional”.

31



EUSKAL TALDEA
GRUPO VASCO

EUSKO ALDERDI JELTZALEA Ea

PARTIDO NACIONALISTA VASCO pnv

ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 3 DEL PUNTO 31 DEL “TEMA 6.

'L%S *  TRANSFORMACION DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

31.3 “Para llevar a cabo esta transformacion, se priorizarén soluciones de software
libre y codigo abierto, garantizando la soberania tecnolégica desde lo publico,
evitando situar en manos privadas infraestructuras digitales estratégicas y
protegiendo al maximo los datos sanitarios de los ciudadanos y su privacidad, “sin
entrar en conflicto con el codisefio, la colaboracion publico-privada y la

competitividad del tejido industrial en el area de las TICs”.
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‘lﬁ(ﬂ _ ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PUNTO 33 DEL “TEMA 6.” TRANSFORMACION

DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE

SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

El punto queda redactado de la siguiente manera:

“33. La Estrategia contendrd, al menos, los siguientes elementos:

(] Situacion actual del desarrollo digital del sistema sanitario en Esparia

7 Identificacion de los principales problemas del sistema sanitario donde las tecnologias
digitales pueden aportar valor.

0 Identificacion de los principales &mbitos de actuacion para impulsar la transformacion
digital del sistema sanitario espafiol.

[l Actuaciones concretas a desarrollar, indicando responsabilidades, presupuestos y
calendarios de actuacion.

7 Informacion del sistema social.

01 Estructura de gobernanza y marcos de cooperacion interinstitucional en marco del
SNS de los Servicios Autondmicos de Salud entre si y con el Ministerio de Sanidad,
planteando una estructura en red sobre la base de la interoperabilidad y la

cooperacién sobre proyectos concretos e incardinado en Europa”.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PUNTO 34 DEL “TEMA 6.” TRANSFORMACION

‘L%q' DIGITAL” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE
SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

El punto queda redactado de la siguiente manera:

34.2 “Realizar el inventario y evaluacion periodica de los activos y capacidades sanitarias TIC

del SNS para difundir experiencias exitosas de los servicios autonémicos de salud, y de
los centros sanitarios del SNS, prestando especial atencion a los activos y capacidad

del personal clave para para la verdadera transformacion digital del SNS”.
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA

7 COORDINACION DE LOS SERVICIOS SANITARIOS” DEL BORRADOR DE

CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,

CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y

ECONOMICA.

Se afiade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonomica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Autonomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes ptiblicos con

competencia en el ambito sanitario”.
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_d:q ENMIENDA DE SUPRESION DE LOS PUNTOS 36, 37, 39 Y 41 “TEMA 7.

COORDINACION DE LOS SERVCIOS SANITARIOS” DEL BORRADOR DE

CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,

CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y
ECONOMICA.

Los apartados 36, 37, 39 y 41 deben suprimirse

Justificacion: en el &mbito competencial de Euskadi, la gestion de los Servicios Sociales
corresponde a las Diputaciones Forales, con las particularidades especificas que tal
cuestion determina respecto de los planteamientos concretos de coordinacion. Hay centros
de diputaciones con profesionales sanitarios gestionados por diputaciones, siendo un
modelo alternativo al propuesto.

En cuanto a la larga estancia, también depende de las Diputaciones Forales, por lo que toda
reflexién sobre el modelo debera contar con su participacion, por respeto a las
competencias que a cada nivel competencial corresponden.
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA
8. POLITICA FARMACEUTICA, INDUSTRIA BIOSANITARIA Y RESERVA
ESTRATEGICA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE
SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonémica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Autéonomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacién de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes piiblicos con

competencia en el ambito sanitario”.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL APARTADO 3 DEL PUNTO 46 DEL “TEMA 8.

‘L’\\ . POLITICA FARMACEUTICA, INDUSTRIA BIOSANITARIA Y RESERVA ESTRATEGICA”
DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y
SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“46.3 Programas de uso racional de los medicamentos, que abarquen la prescripcion por los
médicos, la atencién farmacéutica y el consumo responsable por los pacientes, incluida la

observancia o adherencia a los tratamientos”.
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ENMIENDA DE SUPRESION DEL APARTADO 6 DEL PUNTO 46. DEL “TEMA 8.

'UJ\L *  POLITICA FARMACEUTICA, INDUSTRIA BIOSANITARIA Y RESERVA ESTRATEGICA”
DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y
SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA
RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe suprimirse el punto en cuestion.
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ENMIENDA DE SUPRESION DEL PUNTO 53 DEL “TEMA 8. POLITICA FARMACEUTICA,

7}\’) o INDUSTRIA BIOSANITARIA Y RESERVA ESTRATEGICA” DEL BORRADOR DE
CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA,
CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y
ECONOMICA.

Debe suprimirse el punto en cuestion.
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ENMIENDA DE MODIFICACION DEL PUNTO 58 DEL “TEMA 8. POLITICA

FARMACEUTICA, INDUSTRIA BIOSANITARIA Y RESERVA ESTRATEGICA” DEL
BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD

PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION
SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“58. Definir, con respeto a las competencias de las CCAA y en coordinacion y
colaboracién con las mismas, un Plan Estratégico Nacional de prevencion ante crisis
sanitarias, que defina objetivos, gobernanza, coordinacién administrativa, organismos
responsables, infraestructuras necesarias, protocolos de actuacion, producciones 'y
suministros estratégicos, productos criticos, todo ello en coordinacion con las instituciones de
la Unién Europea. El Plan Estratégico debe definir el contenido, regulacion y los medios para
la provision de una Reserva Estratégica que garantice el abastecimiento de material sanitario,
de proteccion, productos quimicos y sustancias basicas, maquinaria critica, materias primas,
etc., para posibles futuras pandemias. En consecuencia, una vez aprobado el Plan
Estratégico y regulada la Reserva Estratégica, definir los programas necesarios y su
presupuesto asociado para el impulso a la fabricacion nacional de equipos y material sanitario
u otros productos, asi como equipos de proteccion individual que sean considerados de

emergencia por el Gobierno en relacién con nuevas pandemias”.
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA

9. ADECUAR LA FINANCIACION SANITARIA A LAS NECESIDADES REALES” DEL

BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD

PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION PARA LA RECONSTRUCCION

SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afiade un ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonomica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes piblicos con

competencia en el ambito sanitario”.
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ENMIENDA DE_ADICION DE UN NUEVO PUNTO A LAS PROPUESTAS DE

ILQ(, RESOLUCION DEL “TEMA 9. ADECUAR LA FINANCIACION SANITARIA A LAS
NECESIDADES REALES” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:

“XX. Habilitar desde el Gobierno, los programas y complementos presupuestarios
necesarios para potenciar y acelerar los proyectos de refuerzo propuestos y que
obtengan el respaldo de la Unién Europea, por ejemplo un programa colaborativo a

nivel europeo de Reservas Estratégicas de materiales y productos sanitarios”.
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ENMIENDA DE ADICION DE_UN NUEVO PUNTO A LAS PROPUESTAS DE

’U\“ * RESOLUCION DEL “TEMA 9. ADECUAR LA FINANCIACION SANITARIA A LAS
NECESIDADES REALES” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL GRUPO DE
TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA COMISION
PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Debe decir:
“YY. Las propuestas de incremento de financiacion que en su caso se aprueben,

deberan canalizarse a través de los correspondientes mecanismos de financiacion

autonémica (LOFCA y régimen foral vasco y navarro).
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ENMIENDA DE ADICION DE UN NUEVO PARRAFO A LA INTRODUCCION DEL “TEMA

10. MODELO DE ATENCION SANITARIA” DEL BORRADOR DE CONCLUSIONES DEL

GRUPO DE TRABAJO DE SANIDAD Y SALUD PUBLICA, CREADO EN EL SENO DE LA

COMISION PARA LA RECONSTRUCCION SOCIAL Y ECONOMICA.

Se afiade un Ultimo parrafo, que queda como sigue:

“Todos las propuestas que se enmarquen en los espacios organizativos y de gestion
de la actividad sanitaria, tanto de atencién primaria como hospitalaria, como de
recursos humanos como de salud publica, asi como de otras areas de competencia
autonoémica, por exceder de forma notoria la competencia constitucional del Estado
de “coordinacion general de la sanidad”, seran abordadas y debatidas con las
Comunidades Auténomas competentes en materia de sanidad y salud publica en el
proceso real, serio y riguroso de transformacion de la salud, sistemas y modelo, con
la mirada puesta en la salud del futuro en sentido holistico y para un horizonte de 20
afios, marcando las areas de necesidad y oportunidad, en el marco objetivo de un
desarrollo inclusivo, que se sustanciara en el marco del Consejo Interterritorial del
SNS, foro de debate y contraste de propuestas de todos los agentes publicos con

competencia en el ambito sanitario”.
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