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I. INICIATIVAS LEGISLATIVAS

PROYECTOS Y PROPOSICIONES DE LEY

Proyecto de Ley por la que se crea la Agencia Estatal de Salud Pública y se modifica la Ley 33/2011, 
de 4 de octubre, General de Salud Pública.
(621/000017)

(Cong. Diputados, Serie A, núm. 54
Núm. exp. 121/000054)

ENMIENDAS

El senador Fernando Carbonell Tatay (GPMX), la senadora Paloma Gómez Enríquez (GPMX) y el 
senador Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del Reglamento 
del Senado, formulan 4 enmiendas al Proyecto de Ley por la que se crea la Agencia Estatal de Salud 
Pública y se modifica la Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Pública.

Palacio del Senado, 9 de julio de 2025.—Fernando Carbonell Tatay, Paloma Gómez Enríquez y 
Ángel Pelayo Gordillo Moreno.

ENMIENDA NÚM. 1
De don Fernando Carbonell Tatay (GPMX), de doña Paloma Gómez Enríquez (GPMX) 

 y de don Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX)

El senador Fernando Carbonell Tatay (GPMX), la senadora Paloma Gómez Enríquez (GPMX) y el 
senador Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del Reglamento 
del Senado, formulan la siguiente enmienda al Preámbulo.

ENMIENDA

De modificación.

Preámbulo.

Texto que se propone:

«Preámbulo:

[…]

En el ámbito de la planificación y coordinación de la salud pública, la Ley 33/2011, de 4 de octubre, 
dispone la articulación de la salud pública en España a través de la Estrategia de Salud Pública, que 
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define las actuaciones dirigidas a los principales factores determinantes de la salud e identifica sinergias 
con políticas de otros departamentos y Administraciones y prevé la creación de un Centro Estatal de 
Salud Pública para el asesoramiento técnico y científico, la evaluación de intervenciones, el seguimiento y 
evaluación de la Estrategia de Salud Pública. Dicha Estrategia de Salud Pública tiene un enfoque transversal 
e integrativo y se fundamenta en el trabajo sobre los determinantes de la salud, la gobernanza en salud, 
la participación comunitaria y los enfoques “Salud en todas las políticas” y “Una sola salud”. Asimismo, 
se alinea con los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2030 como compromiso para la necesaria mejora 
de la salud global. En la Estrategia se define la importancia del trabajo en salud pública con una mirada 
salutogénica en actuaciones de Promoción de la Salud (desarrollo de entornos y políticas saludables) y de 
Acción Comunitaria (desarrollo comunitario territorial). […]

[…] La relación entre el medio ambiente y la salud es un hecho aceptado por toda la comunidad 
científica, existiendo una evidencia creciente sobre la repercusión de los factores ambientales y del 
entorno en el que viven las personas en la morbimortalidad humana. Sin embargo, aún existen lagunas de 
conocimiento que deben ser abordadas en materia de evaluación del riesgo. El Plan Estratégico de Salud 
y Medio Ambiente recoge las acciones prioritarias en materia de análisis de los riesgos ambientales para la 
salud, para dar cumplimiento a lo establecido en los artículos 30 y 31 de la Ley 33/2011, de 4 de octubre, 
y supone un avance importante por cuanto amplía las áreas temáticas abordadas y los retos afrontados, 
aplicando el enfoque de “Una sola salud”. […]

[…] Por otro lado, dado el relevante papel de los agentes patógenos de origen animal en las 
enfermedades infecciosas humanas, la Organización Mundial de Sanidad Animal (en adelante, OMSA), 
la Organización Mundial de la Salud (en adelante, OMS), la Organización de las Naciones Unidas para la 
Alimentación y la Agricultura (FAO, por sus siglas en inglés) y el Programa de las Naciones Unidas para 
el Medio Ambiente (en adelante, PNUMA) están trabajando conjuntamente para integrar el enfoque “Una 
sola salud” (“One Health”, en su denominación en inglés) la AESAP trabajará para integrar un enfoque 
que, en aras de promover un sistema de salud centrado en la persona, reconozca que la salud humana 
y la salud animal son interdependientes y están vinculadas a los ecosistemas en los que coexisten. 
Esto es, para lograr una protección plena de la salud del ser humano se habrán de tener en cuenta dos 
factores estrechamente relacionados con ella: las enfermedades que proceden o son transmitidas por los 
animales y las condiciones ambientales que catalizan la aparición de las enfermedades o determinan su 
distribución geográfica. Este enfoque reconoce que la salud de las personas, la de los animales domésticos 
y salvajes, las plantas y el medio ambiente están estrechamente relacionados y son interdependientes, 
interpelando a múltiples sectores, disciplinas y comunidades en diversos niveles de la sociedad a trabajar 
conjuntamente para promover la salud y el bienestar, así como para neutralizar las amenazas para la salud 
y los ecosistemas.

España se adhiere a este enfoque, siendo necesario por tanto incorporarlo como uno de los 
principios generales de acción en salud pública a través de la modificación del artículo 3 de Ley 33/2011, 
de 4 de octubre.

Para ello, la AESAP promoverá equipos multidisciplinares que trabajen con una visión holística y 
transdisciplinar y cooperará con la sociedad civil y las Administraciones públicas, en particular, con las 
competentes en salud animal , salud vegetal, protección ambiental y seguridad alimentaria, para contribuir 
al logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, reduciendo reducir la carga de enfermedades, brindando 
orientación estratégica y asistencia técnica, creando capacidad, fortaleciendo la investigación operativa, 
promoviendo la cooperación de todas las partes y la mejora de la colaboración intersectorial. […]

La respuesta rápida y eficaz ante amenazas sanitarias requiere el desarrollo de capacidades básicas 
para lograr una comunicación de riesgos ágil, accesible y de calidad, con el fin de prevenir la propagación 
de enfermedades y otros peligros. Esta finalidad debe acometerla la Agencia, que diseñará una estrategia 
comunicativa que dé respuesta a las demandas o necesidades de información de la ciudadanía, conforme 
a lo previsto en los artículos 4 y 10 de la Ley 33/2011, de 4 de octubre, comunicando oportunamente 
y de manera accesible los riesgos y amenazas para la salud conforme la mejor evidencia científica 
disponible, así como la información necesaria para contribuir a la mejora de la salud y el bienestar de la 
población y a la reducción de las inequidades en salud, teniendo en cuenta las lenguas oficiales de las 
Comunidades Autónomas  […]

[…] Se hace necesario, por tanto, ampliar los objetivos previstos inicialmente por la Ley 33/2011, 
de 4 de octubre, y crear un organismo público que dé respuesta a todas estas necesidades, anticipándose 
a futuras crisis sanitarias y preparándose ante los nuevos retos en salud pública, que además se alinee con 
los cambios promovidos por la Comisión Europea a favor de la Unión Europea de la Salud y que cuente 
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con una organización cooperativa e integradora de los distintos actores del Estado. , en conexión con los 
Objetivos de Desarrollo Sostenible. […]

[…] Por otra parte, es necesario modificar la Ley 33/2011, de 4 de octubre, para añadir a los objetivos 
que se previeron inicialmente para el Centro Estatal de Salud Pública los que se han expuesto anteriormente, 
cambiar la denominación del organismo público a “Agencia Estatal de Salud Pública”, incorporar el principio 
de “Una sola salud” y adaptar el capítulo I del título II en materia de vigilancia en salud pública, ampliándolo 
con las actuaciones de preparación y respuesta. […]

[…] En el marco de la evaluación del riesgo en materia de sanidad ambiental, La AESAP realizará la 
evaluación del riesgo para la salud humana de los biocidas y los fitosanitarios, correspondiendo la gestión, 
autorización y registros a los departamentos ministeriales competentes. Asimismo, evaluará los riesgos 
para la salud derivados del uso y comercialización de sustancias y mezclas químicas y la identificación de 
sus efectos peligrosos.»

JUSTIFICACIÓN

 Mejora técnica.

ENMIENDA NÚM. 2
De don Fernando Carbonell Tatay (GPMX), de doña Paloma Gómez Enríquez (GPMX) 

 y de don Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX)

El senador Fernando Carbonell Tatay (GPMX), la senadora Paloma Gómez Enríquez (GPMX) y el 
senador Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del Reglamento 
del Senado, formulan la siguiente enmienda al Artículo 2.

ENMIENDA

De modificación.

Artículo 2. Apartado 1.

Texto que se propone:

Artículo 2. Objetivo y fines generales.

1. La AESAP  tiene  como  objetivo,  en  consonancia  con  lo  dispuesto  en  la  Ley 33/2011,  de 4  de 
octubre, reforzar las capacidades del Estado para mejorar la salud de la población, la equidad en salud y 
su bienestar y proteger a la población frente a riesgos y amenazas sanitarias, con un enfoque salutogénico 
que potencie las capacidades y el empoderamiento de las personas y las comunidades.

Para ello, en colaboración con las Comunidades Autónomas y otras Administraciones públicas, con 
los diferentes actores y disciplinas y con la sociedad civil, realizará un abordaje holístico y transdisciplinar 
de los problemas de salud y sus determinantes, actuando bajo el principio de «Una sola salud» y «Salud en 
todas las Políticas», sin perjuicio de las competencias asignadas a los departamentos con competencias 
en materia de salud animal, salud vegetal, seguridad alimentaria y protección ambiental y a otras 
Administraciones públicas.

JUSTIFICACIÓN

 Mejora técnica.
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ENMIENDA NÚM. 3
De don Fernando Carbonell Tatay (GPMX), de doña Paloma Gómez Enríquez (GPMX) 

 y de don Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX)

El senador Fernando Carbonell Tatay (GPMX), la senadora Paloma Gómez Enríquez (GPMX) y el 
senador Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del Reglamento 
del Senado, formulan la siguiente enmienda al Artículo 3.

ENMIENDA

De modificación.

Artículo 3. Apartado 4.

Texto que se propone:

Artículo 3. Régimen de personal. […]

4. La selección de todo el personal de la AESAP, conforme a la normativa aplicable, se basará en 
los principios de mérito y capacidad, publicidad, concurrencia, igualdad y el de acceso al empleo público 
de las personas con discapacidad. En la selección del personal directivo, además de la aplicación de los 
principios anteriores, se valorará la idoneidad para asumir la responsabilidad en el cumplimiento de los 
fines generales previstos en el artículo 2. En la selección del candidato a la dirección de la AESAP, la 
autoridad competente para su nombramiento deberá acreditar en un informe justificativo su experiencia 
profesional y las razones de su idoneidad.

JUSTIFICACIÓN

 Mejora técnica. Se propone especificar la necesidad de profesionalizar la selección del director de la 
AESAP con el fin de evitar nombramientos de cariz político.

ENMIENDA NÚM. 4
De don Fernando Carbonell Tatay (GPMX), de doña Paloma Gómez Enríquez (GPMX) 

 y de don Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX)

El senador Fernando Carbonell Tatay (GPMX), la senadora Paloma Gómez Enríquez (GPMX) y el 
senador Ángel Pelayo Gordillo Moreno (GPMX), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del Reglamento 
del Senado, formulan la siguiente enmienda al Artículo 8.

ENMIENDA

De supresión.

Artículo 8.

Uno. Se añade un nuevo apartado i) al artículo 3:

«i) Principio de “Una sola salud”. Las actuaciones de salud pública seguirán un enfoque unificador e 
integrado que procure equilibrar y optimizar de manera sostenible la salud de las personas, los animales y 
los ecosistemas, reconociendo su estrecha relación e interdependencia, interpelando a múltiples sectores, 
disciplinas y comunidades a trabajar conjuntamente para promover el bienestar y neutralizar las amenazas 
para la salud y los ecosistemas.» […]
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JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica.

 El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula 6 enmiendas al Proyecto de Ley por la que se crea la Agencia Estatal de 
Salud Pública y se modifica la Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Pública.

Palacio del Senado, 9 de julio de 2025.—La portavoz, Alicia García Rodríguez.

ENMIENDA NÚM. 5
Del Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP)

El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula la siguiente enmienda a la Disposición adicional tercera.

ENMIENDA

De modificación.

Se modifica la disposición adicional tercera que quedará redactada como sigue:

Disposición adicional tercera. Nombramiento de la persona titular de la dirección de la AESAP.

1. La persona titular de la dirección de la AEASP ostenta la representación legal de la misma y será 
nombrada y separada por el Consejo Rector de conformidad con lo previsto en el artículo 108 quater de 
la Ley 40/2015, de 1 de octubre, de Régimen Jurídico del Sector Público, respetando los principios de 
igualdad, mérito y capacidad, entre personas de reconocida competencia y experiencia en los campos 
de actuación de la Agencia, preferentemente en el sector público. A tal fin, el Consejo Rector justificará el 
cumplimiento de dichos requisitos. La propuesta deberá ser evaluada por el pleno del Consejo Interterritorial 
del Sistema Nacional de Salud

2. La persona titular de la dirección dará cuenta de su gestión y deberá someter para su aprobación los 
planes de acción anuales y plurianuales, el informe general de actividad y el anteproyecto de presupuestos 
del organismo.

JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica.

ENMIENDA NÚM. 6
Del Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP)

El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula la siguiente enmienda a la Disposición adicional cuarta.

ENMIENDA

De supresión.

Se propone la supresión de la Disposición Ad icional Cuarta.

JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica. La distribución, prescripción, d ispensación y uso de medicamentos veterinarios debe 
estar recogida en la Ley de los Medicamentos y Productos Sanitarios.
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ENMIENDA NÚM. 7
Del Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP)

El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula la siguiente enmienda a la Disposición adicional nueva.

ENMIENDA

De adición.

Se añade una nueva disposición adicional con la siguiente redacción:

«Disposición adicional XXX: Colaboración del sector farmacéutico y de productos sanitarios en la 
preparación y respuesta ante emergencias sanitarias.

En cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 11.2 de la Ley 36/2015, de 28 de septiembre, de 
Seguridad Nacional, y en la disposición adicional primera del texto refundido de la Ley de Garantías y Uso 
Racional de los Medicamentos y Productos Sanitarios, aprobado por el Real Decreto Legislativo 1/2015, 
de 24 de julio, las empresas del sector farmacéutico y de productos sanitarios colaborarán con la AESAP, 
la AEMPS, el Instituto Nacional de Gestión Sanitaria y demás Administraciones públicas con competencias 
en materia de planificación, preparación y respuesta ante emergencias sanitarias.

Dicha colaboración tendrá como objeto contribuir a la identificación de necesidades y actuaciones 
relacionadas con la innovación, el desarrollo, producción, adquisición, almacenamiento estratégico y 
distribución de medicamentos y productos sanitarios, con el fin de garantizar la continuidad del suministro 
y la disponibilidad de estos en situaciones de crisis sanitaria».

JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica.

ENMIENDA NÚM. 8
Del Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP)

El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula la siguiente enmienda a la Disposición final primera.

ENMIENDA

De supresión.

Se propone la supresión de la Disposición Final Primera.

JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica. La citada disposición adicional no debe ser objeto de esta Ley ya que modifica la 
Ley 3/1991, de 10 de enero, de competencia desleal que nada tiene que ver con el objeto de esta Ley.

ENMIENDA NÚM. 9
Del Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP)

El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula la siguiente enmienda a la Disposición final segunda.
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La presente publicación recoge la reproducción literal del texto de las enmiendas presentadas 
en el Registro electrónico de la Dirección de Asistencia Técnico-Parlamentaria de la Secretaría 
General del Senado.

ENMIENDA

De adición.

A la Disposición final Segunda.

Se añade un párrafo final a la letra c) del artículo 98 que quedará redactado como sigue:

Disposición final segunda. Modificación del texto refundido de la Ley de garantías y uso racional de 
los medicamentos y productos sanitarios, aprobado por Real Decreto Legislativo 1/2015, de 24 de julio.

Se modifica el artículo 98 que queda redactado en los siguientes términos:

«Artículo 98. Sistema de precios de referencia.

(…)

c) Podrán quedar exentos del sistema de precios de referencia o aplicarse un coeficiente que 
eleve el precio de referencia, aquellos medicamentos en los que, por razón de una nueva indicación, 
una dosificación más baja, una nueva forma farmacéutica, una ventaja farmacocinética o cualquier otra 
característica, que redunde de forma objetiva en una mejora para los pacientes o una ventaja estratégica 
para el Sistema Nacional de Salud.

La decisión de exención para un medicamento del sistema de precios de referencia o la aplicación de 
un coeficiente que eleve el precio de referencia de un medicamento se tomará en el seno de la Comisión 
Interministerial de Precios de los Medicamentos, con la participación de las Comunidades Autónomas.

JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica.

ENMIENDA NÚM. 10
Del Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP)

El Grupo Parlamentario Popular en el Senado (GPP), al amparo de lo previsto en el artículo 107 del 
Reglamento del Senado, formula la siguiente enmienda a la Disposición final tercera.

ENMIENDA

De supresión.

Se propone la supresión de la Disposición Final Tercera.

JUSTIFICACIÓN

Mejora técnica. La distribución, prescripción, dispensación y uso de medicamentos veterinarios debe 
estar recogida en la Ley de los Medicamentos y Productos Sanitarios.
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