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Se abre la sesion a las once y treinta minutos de
mafana.

El sefioPRESIDENTE: Sefiorias, buenos dias.

Damos la bienvenida al sefior ministro de Sanidg
Consumo, que comparece a peticion propia para info
sobre el derrumbamiento de la fachada del hospital |
gués de Valdecilla y las actuaciones puestas en march
el Insalud para garantizar la atencion sanitaria en el ce
Dicha comparecencia también ha sido solicitada pqg
Grupo Parlamentario Federal de Izquierda Unida y pc
Grupo Parlamentario Mixto.

Sin mas preambulos, cuando quiera, tiene la palab
sefior ministro.

El sefioMINISTRO DE SANIDAD Y CONSUMO
(Romay Beccaria): Muchas gracias, sefior presidente.

Sefioras y sefiores diputados, comparezco ante
Comision de Sanidad y Consumo del Congreso dg
Diputados a peticion, como ha dicho el presidente, dé
grupos parlamentarios de lzquierda Unida y Mixto-Nu
Izquierda y en el mio propio, para informar de los pend
acontecimientos provocados por el derrumbamiento ¢
fachada noroeste del edificio de traumatologia del con
jo hospitalario Marqués de Valdecilla, en Santande
sobre las actividades desarrolladas por el Insalud con
vo de esa tragedia.

adurante mi exposicién darles a conocer con toda claridad y
detalle lo que sabemos sobre las verdaderas causas de lo
acontecido y las medidas adoptadas desde que ocurrio el
accidente. Lo haré no sélo para aclarar los hechos ante el
mas alto foro de la nacién, sino también para evitar que se

1dpyoduzcan desinformaciones en relacion con una cuestion

nui tanta trascendencia.

Mar- El pasado martes dia 2 de noviembre se derrumbd la

appactica totalidad de la hoja externa de la fachada noroeste

nttel edificio de traumatologia, uno de los que conforman el

r ldspital universitario Marqués de Valdecilla, de Santan-
raer, hacia las 9:25 horas de la mafiana. Una parte de dicha
fachada, de unos 300 metros cuadrados, que recubria ocho

rgpkentas del edificio, se desplomo sobre las plantas tercera,
segunda, primera, baja y semisétano del anexo que une el
edificio de traumatologia con el de la residencia general,
provocando su hundimiento y produciendo un hueco ver-
tical de forma rectangular de alrededor de 50 metros cua-
ebtdos.

los El edificio fue construido en 1970, siendo inaugurado

> ls 1973. Su estructura esta constituida por pilares y vigas
bvaetalicas con forjado unidireccional de hormigén. La
ysfachada siniestrada esta compuesta por dos hojas separadas
ledar una camara de aire de unos 25 6 30 centimetros. La

pleja externa que se desplomo sobre el forjado del edificio
r,anexo tiene un espesor de 18 6 20 centimetros y, de acuer-

mdti-con los célculos efectuados en el informe previo sobre

el accidente, a cada metro cuadrado de fachada se le calcu-

En primer lugar, sefiorias, y previamente al desarfollun peso de 400 kilogramos. La hoja desplomada tenia un
de la comparecencia, quiero de nuevo manifestar en estgema de apoyo que arrancaba en el forjado de la cubierta
foro parlamentario nuestro profundo pesar por las cons®bre la que se desplomd y en el resto de las plantas del
cuencias en vidas humanas que ha representado la pgrdificio de traumatologia lo hacia directamente sobre una
de cuatro trabajadores fallecidos en cumplimiento de bilada de ladrillo, cuyo apoyo estaba comprendido entre 6
deber y también nuestra esperanza y confianza en el grgn&centimetros, con un vuelo del orden de dos tercios.
restablecimiento de los heridos resultantes de ese desgrakas consecuencias. Fallecieron 4 trabajadores del hos-
ciado suceso. Es ademas de justicia mostrar nuestro singéia, que se encontraban en el area afectada. Hubo un total
agradecimiento, por su entrega y dedicacién, a todog tes 15 heridos, 6 de ellos de caracter grave. En la actuali-
trabajadores del centro, bomberos, proteccion civil, fuerzdad, 23 de noviembre, a dia de ayer, permanece ingresado
de seguridad y restantes personas e instituciones que aafaherido, que evoluciona favorablemente, aunque su pro-
boraron en las arduas tareas de rescate y atencion inmeutiatico sigue siendo grave.
ta en las horas posteriores al siniestro y a los que agtual-Actividad del centro. El edificio de traumatologia fue
mente siguen colaborando para lograr la vuelta a dasalojado, siendo evacuados los enfermos, en su mayor
normalidad asistencial del centro, por su ejemplar compgparte, a otras dependencias del hospital. De ellos, 27 fueron
tamiento en unos momentos graves y dificiles. trasladados a otros hospitales. Se suspendio la siguiente

Nuestros primeros esfuerzos estuvieron dirigidos fuactividad. Nefrologia: hospitalizacién, dialisis y consultas.
damentalmente, como no podia ser de otra manera, a gualogia: hospitalizacién. Neurofisiologia clinica y estu-
se prestara la mejor atencién posible a los heridos, dedlos del suefio: rehabilitacidn, consultas y tratamiento.
gue el propio hospital se ocupd con la capacidad que fieiraumatologia y cirugia ortopédica: hospitalizacion, con-
sobradamente acreditada; en segundo lugar, a tomar lasulias y 3 quir6fanos. Cardiovascular: 50 por ciento de la
meras medidas para recuperar la normalidad asistencialtaedpitalizacion, 32 camas y, de modo provisional, 3 quiro-
centro tras unas circunstancias sumamente graves Yy (lifiaRos. Cardiologia: 50 por ciento de hospitalizacion, 30
les y, en tercer lugar, a averiguar con la méxima serigdadmas y pruebas funcionales cardioldgicas. Cirugia general
profundidad y rigor técnico cientifico las causas del sucg-del aparato digestivo: hospitalizacién y 3 quiréfanos.
so. Quisiera ademas hacer una llamada de colaboragidsnidad del dolor: consultas y tratamientos. Radiologia ubi-
todos en el objetivo institucional de recuperar el hospitakda en el servicio de traumatologia. Area de cribaje de la
Se trata de mantener y mejorar, si es posible, una institwgencia general. Hemodinamica: provisionalmente. Uni-
cién que fue y seguira siendo en este principio de siglg queed de transplante renal: bioquimica, rutina y urgencias.
nos espera ya muy cerca un referente sanitario en|t@demas, quedo6 anulada la actividad de transporte sanita-
Espafia y especialmente en el norte del pais. Es un compm-recogida periférica de muestras, cafeteria de personal y
miso firme del Gobierno que represento con la socigdadmedor y toda la infraestructura logistica directiva: direc-
cantabra y que reafirmo hoy ante SS.SS. Procuraré, puedn médica y subdirecciones, direccion de enfermeria y

N
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subdirecciones, direccién de gestién y subdirecciones) ser-El dia 5 de noviembre, 3 dias después del accidente, se
vicios de suministros, compras, contabilidad, facturacignhyzo publico el informe técnico previo, suscrito por el equi-
jefatura de personal subalterno. También se vieron afeqia-de expertos encargado, apuntando una serie de causas
das algunas actividades de docencia y formacién. El n{ineatre las que destacan la obsolescencia de la técnica con la
ro de camas de hospitalizacion perdidas fue de 312, paggure se construyo la fachada, actualmente en desuso, y su
do el centro de 1.030 a 718. Y de 19 quiréfanos a 10. | inadecuacién al clima imperante en la zona. Sistematizaré
Situacion a 23 de noviembre. El nimero de camas| désts causas. Fallo del apoyo, sobrecarga progresiva sobre el
ponibles es de 819, con una nivel de ocupacion del 8¢ pesto de los apoyos, rotura fragil por cizalladura de estos
ciento, 708 pacientes ingresados. Todos los quiréfanog fattimos provocando el derrumbe de la pared. Uso de pla-
cionan con normalidad, excepto los de cirugia cardiovasgueta ceramica en el revestimiento exterior, agotamiento
lar, que tan sdlo atiende las urgencias, y la unidad de hemm@cénico de alguno de los apoyos, accion del viento, el
dindmica que habra de esperar al desmantelamieagua y los cambios térmicos, movimientos y dilatacion
completo de la fachada siniestrada. El programa de trasapios de la estructura.
plantes ha continuado con toda normalidad, efectuandoseNo hubo indicios de derrumbamiento. Este tipo de rotu-
el primero después del accidente el dia 12 de noviemna se produce de forma subita, sin manifestar previamente
En este sentido, quiero destacar que, al mismo tiempo digaras, grietas o deformaciones del paramento. A pesar de
transcurria la manifestacién en Santander el dia 22 deti@garse de una técnica en desuso, por la aparicion de nue-
corrientes, en el hospital se estaba efectuando un trasplaatetecnologias constructivas, no tenemos antecedentes de
doble de rifidon. Ademas, el dia anterior se habia realizadierrumbes anteriores en recubrimientos similares. En
un trasplante de corazén y otro de higado. Esto denotd 895, la empresa SGS Tecnos entregd un informe que
recuperacion extremadamente satisfactoria que ha tenjdmeluye recomendaciones en torno al saneamiento de
centro. Las consultas externas funcionan con normalidafbghadas y correccion de las filtraciones de agua, pero en
las de ortopedia funcionaran al cien por cien en diciembrengin momento cuestiona la estabilidad de este elemento
La asistencia en dialisis del centro se redujo al 50 por ci@onstructivo. Por ello, se puede decir que los antecedentes
to, siendo realizado el otro 50 por ciento en un centro cate revisiones efectuadas no cuestionan la seguridad del edi-
certado. La docencia per grado recuperé la normaligdigjo ni la estabilidad de la fachada. El servicio técnico del
salvo los alumnos que realizan su rotatorio en cirugfighpspital sustituyd el acristalamiento que producia las filtra-
traumatologia. La formacion especializada MIR no se leéoones en la fachada por un sistema de huecos y ventanas
visto afectada, salvo en el apartado de ortopedia pendiamte solventaron las filtraciones. La reforma tuvo lugar en
de su reinstalacion en Liencres. El jueves dia 18 se han teanivel diferente al ocupado por el elemento constructivo
nudado las sesiones clinicas generales del hospital. Esidé&strado. En consecuencia, las obras de reparacion efec-
justicia destacar la excelente actuacion de todos los trab&ij@das sobre la fachada no parece que hayan tenido ningu-
dores ante una situacion tan imprevista y la eficaz coorda incidencia en el desplome.
nacion de los trabajos de rescate y evacuacién y la rapidaConclusiones. En el preambulo de las conclusiones, el
recuperacion de la actividad, lo que demuestra una adecuadlarme dice literalmente: La solucién constructiva del
capacidad de reaccién de la organizacion y la gran profgoyo de esta fachada, caracterizada por una gran esbeltez,
sionalidad del personal. se ha deteriorado en el proceso del tiempo, 23 afios, pudien-
Las causas. En los primeros momentos posterioredalinfluir en este deterioro la conjuncién de diversas cau-
derrumbe se decide crear una comision de investiggcias, y entre ellas la utilizacion en el revestimiento exterior
€le plagueta ceramica muy utilizada en aquellos afios y que

»smeeden haber incidido en este deterioro seria la accion del
¢ giento, del agua y de los cambios térmicos periodicos, asi

el accidente.
Primeras hipétesis. Entramado causal multifactorial
cuyo estudio todavia se trabaja, dada la complejidad

haberse producido por el efecto combinado del agotamien-
, ém mecéanico de alguno de los apoyos, la presion dinamica
del&d viento, el fallo del apoyo y la sobrecarga progresiva

tos de sujecion de la fachada por diferentes motivos, &
vado por tres elementos: la adversa climatologia vivida en El informe técnico previo concluye literalmente: Los
las horas previas en la ciudad de Santander, vientos sugrdaces de apoyo de la hoja exterior de fachada han resulta-
riores a 100 kildmetros por hora, fuertes lluvias y cambiak ineficaces para soportar una fachada de 11 plantas de
bruscos de temperatura a los que la estructura afectaglaaitma y con un peso propio considerable. Al no existir nin-
especialmente sensible. Nuestro deseo de total transpagém- indicio previo de deterioro no resultaba posible haber
cia en la informacion manifestado previamente nos lley@@mado ninguna medida para evitar este accidente y encon-
adelantar estas conclusiones, una vez consultados tldmdose los apoyos indicados en una zona no visible no
expertos, arquitectos e ingenieros y personados esa migrsaesperable ni previsible el accidente ocurrido. La estruc-
mafiana, advirtiendo de lo provisional de las mismas, dadea portante del edificio de traumatologia en la zona ins-
gue —insisto— todavia se sigue trabajando en su estalgeecionada no presenta deterioros que hagan dudar de su
cimiento. capacidad portante. La hoja exterior de fachada no tenia en



— 24016 —
COMISIONES 24 DE NOVIEMBRE DE 1999.—Num. 806

ter y en el interior del edificio, completar la demolicién de
destachada restante de forma segura en este pafio, garantizar

la zona derruida ninguna ligazén con la hoja interior. D)
inspeccidn realizada en el dia de hoy, dice ese informe

influencia en el desprendimiento acaecido. El informe
elevado a definitivo en cuanto concluya el plan de ac

xistencia de ligazon de la hoja exterior con la interior de fachadas de traumatologia, y esta fijacién se hace desde el
fachada en la zona derruida y no influencia de las opriaserior de las plantas. Una vez terminada la fijacién, se
realizadas hace un afio en la fachada. La investigaciondamnd paso al andamiaje para la sustitucién de las fachadas
estos momentos continda. existentes por otras nuevas. El coste previsto de esta accion
Medidas adoptadas. Medidas inmediatas. En el hogpigalde 300 millones de pesetas.
se constituyeron simultaneamente un gabinete de crisis yRevisién y aseguramiento de fachadas similares a la
una comision de investigacion, con el objeto de ordenarsimiestrada en otros hospitales. El 5 de noviembre, como
asistencia, recuperar la normalidad asistencial, delimitacgnsecuencia de las conclusiones del informe técnico
esclarecer los hechos, mientras en los servicios centra®&puesto, se pone en marcha un plan preventivo de inspec-
del Insalud se estudiaban y aprobaban las obras de ¢m&mn de fachadas para asegurar, si fuese necesario, las
gencia a realizar de inmediato. Al gabinete de crisis, constichadas de aquellos hospitales con similares técnicas
tuido por el equipo directivo del hospital, director gerentegonstructivas a la empleada en la pared desprendida y eli-
responsables de las areas asistencial, de enfermeria, dergagr la incertidumbre derivada de lo imprevisible del
tién y de personal, ademas del responsable de urgenciasigeso en estas fachadas, apuntada en dicho informe. El
de admision, alcalde de Santander, consejero de Sanidaglda se ejecutara en aquellos centros cuyas circunstancias
la comunidad auténoma, director territorial del Insalud pueden generar algln tipo de duda con respecto al compor-
arquitecto municipal, se sumaron puntualmente los compamiento futuro de las fachadas: similares caracteristicas a
nentes del equipo de investigacion designado por el Ingafachada siniestrada, edificios con fachadas expuestas a
lud y, en varias ocasiones, el presidente ejecutivo del [ns&os factores como su altura o ubicacion, y aquéllos en los
lud y yo mismo, como maximo responsable. Alas 12 hprgae no se hayan efectuado intervenciones importantes en
de ese mismo dia se constituy6 el comité de direccidn| plers Ultimos afos. En el plan se han incluido, en principio, el
manente del hospital, formado por los directores y subtliespital de Avilés, el central de Asturias, el de Oviedo, el
rectores, que mantuvo una primera reunion con los jefesStmn Dureta de Palma de Mallorca, el de Ledn y los hospi-
servicio y departamento del centro y en los dias siguientates madrilefios de La Paz, Ramon y Cajal y Doce de
dos reuniones diarias. Octubre, todos ellos ya en obras de reforma o proximas a
Apesar de las dificultades derivadas del estado animimmnvocarse su realizacién mediante concurso publico, y se
del personal y de la destruccion total de la estructura |
tica de la direccién, a las 12,30 horas habian finalizad
tareas de evacuacion, clasificacion y distribucion d
enfermos ingresados en el edificio de traumatologia y
22,30 las de desescombro y rescate de heridos y falleg
Alas 24 horas de ese mismo dia, el gabinete de cri

tas del equipo que reviso la fachada del hospital universita-
idmsMarqués de Valdecilla tras su desplome, para que com-

cial, con dos programas de diferente alcance temporgltahcias lo aconsejen. En este momento, todavia no dispo-
diez dias, la recuperacién de la actividad asistencial adeimos del informe técnico correspondiente a estas actua-
centro, teniendo en cuenta el hecho de no contar con gl edtines. El servicio de salud vasco y el gallego han decidido
ficio de traumatologia; cuatro meses, para recuperar lajadivisar fachadas de las mismas caracteristicas en edifica-
vidad integramente, mientras se acometen las actuadiotieaes de la misma época.

de obra més urgentes. Medidas econémicas. Adelanto de las inversiones en el

Medidas de urgencia sobre la fachada siniestrada.| Fmespital universitario Marqués de Valdecilla. Un dia antes

viamente a la redaccién del informe técnico, se procedéel siniestro salié a concurso el plan director de este centro,
la evaluacion del estado de la zona no desprendida el|d&u8 contempla una inversion de 8.500 millones de pesetas
de noviembre y a la demolicién controlada de las zgnas una primera fase de ampliacién y reforma, que se desa-
que a priori tenian un riesgo inminente de desplome, eallara en los proximos afios. Como saben SS.SS., a través
colaboracion con el cuerpo de bomberos de Santander| Rlesuna enmienda transaccional presentada por el Partido
teriormente, el 4 de noviembre, el informe propone|ld&opular a la que formulé el Grupo Socialista a los Presu-
siguientes medidas urgentes: independizar las zonaspdestos Generales del Estado para el afio 2000, y que fue
riesgo estableciendo un perimetro de seguridad en el |lextprobada por 308 votos a favor y dos en contra en esta
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Camara, se han destinado 2.100 millones de pesetasobeho de casi todo en la vida, existen causas, existen razo-
presupuesto del afio 2000 para la reparaciones mas urges-que se van gestando durante tiempo y un buen dia esta-
tes. Se concretan las siguientes previsiones de actuadiéan. Mi grupo parlamentario ha denunciado —y puede
inmediata en el centro. Obras de emergencia, en un plaegirlo con la voz bien alta y clara— que, tanto en tiempos
de cuatro o cinco meses. Reforma del edificio sobre el qiel Gobierno socialista como en los afios de Gobierno del
se desplomé la fachada, con un coste aproximado de &&btido Popular, ha habido una escandalosa e insuficiente
millones de pesetas; reforma de las fechadas de traumatoersién en reposicién de los hospitales. Todos conoce-
logia, 300 millones de pesetas. Obras complementariasias la historia del sistema sanitario de nuestro pais; fue en
las de emergencia, en un plazo de 14 a 18 meses. Refprimagiltimos afios de la dictadura, alrededor de los afios
parciales en el hospital de Cantabria para acoger proyisetenta, cuando se produce el desarrollo sanitario mas
nalmente las actividades desalojadas del edificio de franportante en este pais. Por tanto, nos encontramos con
matologia, con un coste de 848 millones. Consistiran erhlaspitales casi todos construidos a principios de esos afios,
reforma de unos 6.000 metros cuadrados, que afectariaoa una existencia dificil en infraestructuras, en instalacio-
diversas areas, con distintos niveles de complejidad;| tress, unos hospitales viejos, aunque es verdad que se estan
plantas de hospitalizacién para alojar 230 camas, radienovando en este momento una buena proporcion de ellos.

diagnéstico, quiréfanos, laboratorios, archivos. Refor
totales o parciales de fachadas y otros elementos con
tivos en todo el complejo hospitalario, 560 millones; &
lanto del plan director correspondiente al edificio de t
matologia, cuya reforma completa, que actuaria s
10.000 metros cuadrados, se estima en 1.600 millong
pesetas. El total de la inversion de urgencia y compler
taria alcanza los 4.100 millones de pesetas. La period
cion de la inversion para este afio, el préximo y el 200
la siguiente. En el afio 1999 esta prevista la inversio
300 millones en obras de emergencia; en el afio 2000
millones en obras de emergencia y 1.300 millones en ¢
complementarias, lo que da los 2.200 millones de pes
incluidos en el presupuesto para el afio 2000; y para €
2001 se prevé la inversion de 1.700 millones en obras
plementarias. El total son los 4.100 millones de pesets
gue he hablado.

Resumiendo, se ha trabajado con orden, diligencia
cacia, profundidad y rigor en el dificil abordaje de un su
so imprevisible y con tan tragicas consecuencias que
lamentamos todos, y se ha reforzado y consolidad
compromiso previamente existente con el hospital y
Cantabria.

Muchas gracias.

El sefior PRESIDENTE: Muchas gracias, sefid
ministro.
En primer lugar, por el Grupo Parlamentario Federa
Izquierda Unida, tiene la palabra la sefiora Maestro.

La sefioraMAESTRO MARTIN: Gracias, sefio
ministro, por su comparecencia, de la que yo adelantg
primera valoracion. Esta comparecencia no debia hat
producido casi tres semanas después de que ocurrier
hechos. No tiene ninguna justificacion. Y la responsa
dad seré tanto del ministro como de la Comision de S
dad si esta comparecencia no se ha producido en tig
Gtil, cuando los ciudadanos estaban demandando ex
ciones, explicaciones que debieron darse ante esta (
sién de Sanidad del Congreso de los Diputados. No ob
te, todo tiene ventajas e inconvenientes, y la ventaja e
hoy podemos tener mas informacioén de la que se podi
poner en los dias inmediatamente posteriores al accid

Sefior ministro, le ha tocado a usted, como ministr
Sanidad, asistir a uno de los desastres mas importante

atsted ha indicado que en varios hospitales se esta proce-
stdiendo a hacer obras en las fachadas porque tenian el
denismo sistema de construccidn, y me gustaria hacerle la
asgiguiente pregunta: ¢ Los planes directores de los hospita-
bhes, ademas de la modernizacion, entre otras cosas esencia-
2defe de la infraestructura de hosteleria y la reduccion sus-
neéancial del nimero de camas por habitacion y del nimero
ficke- camas global, como ya se ha denunciado en otras oca-
1 gEienes, contemplaban actuaciones sobre aspectos generales
n diel edifico del hospital, como son las fachadas? En Puerta
, 8@0Hierro, en La Paz, en los hospitales en los que usted ha
bsafialado que va a haber obras de remodelacion, me da la
sesamsacion —y quiero que usted lo corrobore— de que esas
| afiwas no estaban previstas en esos planes directores. Se
capsta actuando sobre el interior de los hospitales, moderni-
1szdmdolo, pero no parece que dentro de esos planes directo-
res se hubiese previsto la actuacion sobre las fachadas que
dfby, asustados por el ejemplo en casa ajena, reclaman los
cgerentes.
bienUsted es responsable, sefior ministro, y el director gene-
D tah del Insalud directamente. En la cornisa cantbrica no se
c@uieden esgrimir las situaciones meteoroldgicas como una
especie de causa fatidica, como si fuera un terremoto o una
erupcion volcanica; hasta los terremotos y las erupciones
volcanicas se pueden predecir. La situacion que se padecio
ren Santander era una situacién climatolégica adversa que,
segun responsables del Instituto de Meteorologia de Canta-
| deia, se produce entre cinco y siete veces al afio. En cual-
quier caso, es una situacion previsible en esa zona de nues-
tro pais. Los arquitectos que disefiaron el mismo tipo de
hospital para Cadiz que para Galicia o para Cantabria, son
uaaponsables, y también las autoridades sanitarias, que no
bena@ previsto lo que ha sucedido: la inadecuacion de unas
arinfraestructuras a las condiciones climatoldgicas. Eso no es
Dikel pais de nuestras autonomias. Tantas reivindicaciones de
aespecificidades y resulta que la mas evidente, que es la
>npeteoroldgica, no la tenemos en cuenta.
plica-Sefior ministro, esto no ha sido un ciclén, esto no ha
Cosrdo ninguna situacion catastrofica. Esto ha sido estricta-
starente la gota que colma el vaso. Por tanto, las autoridades
5 geklnsalud, el sefior presidente del Insalud directamente,
2 flisito con el gerente del hospital, son responsables. Ade-
enas, hay una cosa que los hechos evidencian. Su tesis dice:
D dea situacién climatolégica adversa, unas infraestructuras
»sigadecuadas, una situacion imprevisible. Eso no es asi,

han afectado al nucleo de la sanidad publica. No obst

arsefior ministro. Leemos los periddicos, aunque nada mas
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sea eso; tenemos acceso por Internet a los planes directonescian los informes y las denuncias? Los trabajadores
del hospital. Las denuncias son clamorosas desde €| d@bhospital tuvieron que constituir una asociacion para la
1994 y a consecuencia de un derrumbe ocurrido en el hdsfensa de los intereses del hospital Marqués de Valdecilla,
pital, se encarga un estudio a una empresa del que se|dedt994, ante la evidencia de que las denuncias de defectos
ce que existe un deficiente estado de conservacion. Eerllas instalaciones, de grietas, de falta de salidas en caso
afo 1998 se insiste en el alto deterioro funcional y de cate incendio, recibian el silencio y la mayor indiferencia por
servacion de los edificios. Desde su construccion a prjnparte de la direccion del hospital. Finalmente, la maxima
pios de los afios 70 no se ha realizado ninguna inversifireccion del Insalud es responsable. ¢ O nadie es responsa-
significativa para su remodelacion, salvo actuaciones indie, sefior ministro? ¢,Son los hados divinos —de la divini-
viduales. Ha habido cuatro muertos, sefior ministro, dec&ad que cada cual tenga a bien representar— los responsa-
nas de heridos y hay sensacion de inseguridad para Igshitas de la muerte de cuatro trabajadores del hospital? ¢ No
bajadores, para los pacientes del hospital Marqués ttebia nada que hacer? ¢ No habia indicios de lo que podia
Valdecilla y para los del conjunto del sistema sanitario, |qeaceder? ¢Quién es responsable, sefior ministro? Desde
se enteran de que los factores que estuvieron presentelzguierda Unida le exijo el cese de quienes son evidente-
aquel hospital lo estan también en muchos de los hospjtatesnte responsables: del director gerente del hospital de
que utilizan habitualmente. Valdecilla y del presidente del Insalud.
Sefior ministro, es increible que ocurra esto a finales del
sigloxx. Y cuando las cosas ocurren, le atribuyo la misma El sefiolPRESIDENTE: Por el Grupo Parlamentario
capacidad de asombro que yo siento, pero con la diferendiato tiene la palabra el sefior Peralta.
de que usted es responsable directo del asunto. Es indreible
una situacion tan surrealista como que dentro del rec¢into El sefiolPERALTA ORTEGA: Sefior ministro, gra-
del hospital hay un centro comercial de los de gran supedias por su comparecencia.
cie. Un informe, de mayo de 1998, del jefe especial del Desde Nueva lzquierda consideramos necesario abor-
Servicio Municipal de Extincion de Incendios y Salvamerdar el tema que hoy nos ocupa desde una doble perspectiva
to de Santander denuncie las dificultades de acceso a1k que imponen necesariamente los hechos del pasado
entrada principal por encontrarse vehiculos estacionadadi@2, a los que usted ha hecho referencia, sefior ministro—
ambos lados de la calzada; denuncia la lentitud en el teqae contemple el antes y el después de esos hechos. No
rrido por la estrechez vial; la imposibilidad de apertura dpiisiera entrar en detalles de lo que pasé el dia 2; usted los
puntos de estabilizacién, por no disponer la calle de sufia descrito con bastante exactitud. So6lo quisiera decirle
ciente anchura y tropezar estos con los bordillos, y la negee coincido con usted en expresar, en primer lugar, la con-
sidad, en una de las maniobras, de avisar a la gria parja detiencia por las personas que fallecieron. Ha dicho usted
rar un vehiculo mal estacionado. La anchura de la calzagee fallecieron en cumplimiento del deber y es verdad.
es de 3,5 metros, cuando, para permitir la movilidad dé Bsro quisiera precisar la referencia que ha hecho usted a
camiones de bomberos de gran envergadura, se nece¢séads cuatro personas, poniendo de manifiesto —porque
metros. creo que es un dato significativo que sirve de contrapunto a
otras muchas informaciones que se producen en ocasio-
El sefioPRESIDENTE: Sefiora Maestro, le ruego quienes— que uno de esos cuatro trabajadores era un ciudada-
vaya concluyendo. no de origen extranjero, en concreto don Karim Khan Ali
; Alkaon, que fallecio ese dia trabajando en nuestro pais
La sefioraMAESTRO MARTIN: Voy terminando,| junto con otros tres ciudadanos espafoles. Por supuesto,
sefior presidente. quiero desear también —y coincido con usted— el total
Esto ocasioné un monumental atasco el dia del accidesstablecimiento de las personas que resultaron heridas.
te. Dira usted que era una situacion que desperté el panicoSefior ministro, coincido también con usted en que la
la ansiedad, etcétera. Si, sefior ministro, pero es que habécion inicial —y asi se manifest6 por todas las fuerzas
un centro comercial en el recinto; es que en situaciones rpooliticas, en concreto por nosotros, por Nueva lzquierda, y
males los vehiculos estan aparcados sobre la acera a

npasado practicamente tres semanas desde los hechos, ya
tenemos que proceder a delimitar exactamente lo que

sceradas. En ese sentido, sefior ministro, desde Nueva
el sistema sanitario en nuestro pais, revela una negligenzguierda, coincidiendo con lo que ya se ha manifestado y
criminal por parte de las administraciones sanitarias sucesin o que seguramente se manifestara, tenemos que decir-
vas, y alla la justicia que depure responsabilidades penales;on rotundidad que la situacion habia sido reiterada-
pero las responsabilidades politicas y administrativasreente denunciada. En el hospital Marqués de Valdecilla
corresponden a usted. Ni un cese; no digo que en la sitsevenia denunciando desde hacia mucho tiempo la exis-
cién de emergencia lo mas importante sea cesar al difeténrcia de unas deficientes condiciones de seguridad. Tengo
gerente, ¢,pero quién es responsable en la estructyragie documentacion de distinto signo que hace referencia
direccion del hospital Marqués de Valdecilla? ¢ Santa Bardistintas instituciones de muchos afios antes. Permitame
bara bendita que nos trae las tormentas o las personasquesle cite, por ejemplo, una comisién de participacion

mética situacion ocurrida en Cantabria, sin precedente
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Ccité el dia 2 de noviembre, que son las dificultades dee ellos mismos venian denunciando hace mucho tiempo.
acceso al propio hospital Marqués de Valdecilla. El 3 deréame, sefior ministro —y usted lo ha dicho en parte—,
julio de 1996, en la comision de participacion hospitalgrigue la magnifica respuesta de los trabajadores del centro
la representacion sindical denuncia la falta de segurid@ab sélo los del centro sino también otros como los bombe-
del hospital y pide el plan de seguridad del hospital| Eas que, a pesar de trabajar en unas condiciones muy com-
respuesta a esta pregunta, por la representacion del ¢ceplicadas por esas dificultades de accesibilidad que se vie-
se manifest6 que el plan de catastrofes del hospital feném denunciando también desde hace muchos afios y no se
dos fases: el de catastrofes externas, que esta redactactarygen, contribuyeron a superar inicialmente esos dafios)
elaborado y a falta de aprobar —estoy hablando del| dfie contrastado con la respuesta de la Administracién. Per-
1996—, y el de catastrofes internas, en el que se vieng tratame, sefior ministro, que le diga que el dia 2 de noviem-
bajando aunque aun no esté finalizado. Sefior ministrp,lre se produjo una paradoja tragica, porque a un hospital se
hecho referencia a documentos de organismos de partaiude en busca de salud y de vida y se encontraron insegu-
pacion, pero la propia Subdireccién general de inspedciddad y muerte. Esa fue la tragica realidad del dia 2 de
sanitaria del Insalud elabora un informe en este afio 198%iembre en ese hospital. Créame, sefior ministro, que los
sobre la seguridad en los centros hospitalarios de la Cprhaehos ponen de manifiesto que el mejor activo de la sani-
nidad Autébnoma de Cantabria. En ese informe, realizadad publica en nuestro pais son, sin lugar a duda, sus traba-
antes de los hechos del dia 2 de noviembre, se dice jaglores, y que el peor pasivo de la sanidad publica en nues-
ejemplo que no existen ni el plan de prevencion de riesdos pais son determinadas politicas irresponsables. ¢ Qué
ni un manual de prevencion, y faltan en todos los hospiteabran pensado los trabajadores, los ciudadanos de este
les el andlisis y los mapas de riesgo. En ningun hospipalis cuando le oyeron decir el otro dia que tienen que elegir
existen datos fiables sobre los materiales y elementrgre centros publicos y centros privados? Sefior ministro,

y que este afio 1999 seguia sin ser aprobado. Una veZl sefioiPERALTAORTEGA: oy terminando, sefior
redactados y aprobados los demas planes, como glpdesidente.
catastrofes internas, se deben implantar y llevar a ¢abolLos centros plblicos se deterioran, es evidente. Usted
cursos de formacion tedricos y practicos periddicamenta tenido que ordenar la revision no sélo de este hospital
Es urgente y necesaria, se dice en dicho informe, la ¢remmo de todos, porque se constata que las técnicas construc-
cién de una jefatura de servicio de seguridad que se entigas no eran adecuadas. Esas politicas irresponsables son
gue de tener al dia todo lo referente a emergencias, ri¢sgigseor pasivo que tiene la sanidad publica en nuestro pais,
y salud laboral. También dependeria de este jefe de segiatinbién la incompetencia, aunque sea por obedecer 6rde-
dad técnica el seguimiento de las obras que se realicemesy politicas de la superioridad, de algunos gestores.
el hospital, exigiendo el cumplimiento de toda la normjati- Sefior ministro, esta es la vision de Nueva lzquierda de
va existente en materia de seguridad y prevencién|yl@lque ocurrié hasta el dia 2, pero créame que mas alla de
control de los materiales utilizados. esa vision del pasado nos preocupa —y quiero tomarle a
Todo esto, sefior ministro, esta detectado desde hased la palabra en este sentido— el futuro del hospital.
mucho tiempo. Y frente a esa situacion y las denuncias g¢adecilla es una institucién en la comunidad auténoma
se hacen por parte de la direccion hay una absoluta [gpof muchas razones: porque es el centro principal que
rancia. Se prescinde olimpicamente de esas denuncias gtiende un derecho fundamental como es el derecho a la
gue es mas grave, se desconocen las exigencias de |laskhad; por la circunstancia concreta de que alli ha nacido
Esa es la situacion en la que se ha estado viviendo duraatga gente y han trabajado tantos profesionales; porque
este tiempo, insisto, con clara conciencia de la situagidry da empleo a una parte significativa de trabajadores en
No es admisible, sefior ministro, que la respuesta inicialcomunidad auténoma. Pero Valdecilla es algo mas que
fuera achacarlo a las condiciones climatolégicas. Ya deuna institucion en la comunidad cantabra; es un hospital de
dicho que esas condiciones climatoldgicas son previs|bleserencia en el sistema sanitario publico que hoy esta
en esa comunidad auténoma, pero le quiero dar un|datdriendo una alteracién importante. Es verdad que gracias
mas que me parece significativo. El dia 2 noviembre hial esfuerzo ejemplar de los trabajadores —que no me can-
gun otro edificio de Santander sufrié dafios. Eso nos perséré de repeti— se han conseguido superar de manera sig-
te conocer la intensidad de las condiciones climatoldgicai§icativa los dafios que se han producido, pero Valdecilla
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hoy tiene una alteracién importante y urge, sefior ministroal en esa ciudad. Le voy a decir algo de tipo personal.
gue se corrija. Es significativo que la exigencia de qug Ese dia a las nueve de la mafiana, media hora antes de pro-
tomen medidas inmediatas haya partido de grupos dellgirse este hecho, estaba yo cogiendo el avién via Madrid

oposicion. Se podian haber tomado medidas pero

oyssalié con normalidad, por tanto no habia fuertes vientos,

tomaban. Una desgracia y la actuacién de grupos de Ig apo-habia grandes tempestades. Sefior ministro, por favor,
sicién han tenido que ser las que consigan —y queremesre lo de la climatologia porque no es cierto.

creer que se hara realidad finalmente— que se tomen lasUstedes han reaccionado mal, a la defensiva. Incluso
medidas adecuadas que garanticen que Marqués de Vaddiguinas voces de su propio partido, alli en Cantabria, habla-

cilla supere efectivamente la tragedia del pasado di
continle desempefando, mejor si cabe, ese pape
importante que ha desempefiado dentro del Sistema N
nal de Salud.

El sefioPRESIDENTE: ¢ Grupos que desean intery
nir? Por el Grupo Parlamentario Socialista tiene la pal
el sefior Blanco.

El sefioBLANCO GARCIA: Bienvenido de nuevo :
esta Comision, sefior ministro.

Coincido con Angeles Maestro en algunas cosas qu
dicho, pero sobre todo en una: que esta comparecen
deberia haber realizado a peticion del propio Gobierng
usted mismo, sefior ministro, a raiz de la catastrofe
embargo, me felicito de que se produzca con veinte di
retraso, y me felicito porque asi puedo discutir en este
en el Parlamento, de las condiciones, de las causas,
responsabilidades y del futuro de Valdecilla, que es mi
tro de trabajo donde han fallecido cuatro compafieros r
tres de ellos afiliados a la UGT, mi sindicato, y una de ¢
una gran amiga con la que mantenia una amistad de n
veinte afios. Por tanto, me felicito por poder hacer
debate con distancia y con sosiego para poder elin
cualquier carga sentimental en lo que voy a decira c
nuacion.

El sefior ministro nos ha leido un informe técnic

Pon de la herencia recibida del gobierno socialista, algo que
| sated es muy aficionado a decir en esta casa. Pero remitién-
adiome a la declaracion inicial del responsable del Insalud,
sefior Nafiez, usted mismo le tuvo que rectificar al dia
siguiente diciendo que no, que habia defectos estructurales,
e€o0sa que se confirma por los informes técnicos, y que en
aticalo caso las condiciones climatolégicas en el transcurrir
del tiempo habrian contribuido al desastre. En esta linea,
usted también se amparaba en que era algo normal cons-
A truir asi en la época. Pero ya para rizar el rizo de todo ello,
para echar balones fuera, el director general de la Vivienda
erfts sale con unas declaraciones diciendo que la revision de
citosedificios publicos corresponde a las comunidades auto-
D, Kiemas. Hasta ahi podriamos llegar, que los propietarios de
s edificios no tuviesen que vigilar sus propios edificios.
askleuna manera de hacer politica la que estoy diciendo,
fosefior ministro, muy propia suya, personalmente, para qui-
dedese de en medio todo tipo de responsabilidades y no dar
caxplicaciones en tiempo y forma de lo que se es responsa-
nibke porque se esta gestionando en ese momento. Ustedes se
2[lapuntan con facilidad a lo festivo: se apuntan a la celebra-
4side de los veinticinco afos del Insalud, tarta y velas inclui-
estas; a los diez afios de tal o cual hospital; a los diez afios de
inalrganizacién de trasplantes, pero en cuanto ocurre una
brdesgracia de esta naturaleza miran para otro lado y dicen
gue la culpa la tienen o los anteriores 0, si no, como en este
D §aso concreto, son circunstancias adversas que concurren

luego nos ha dicho que el hospital, a pesar de todo, fu

na@o-un momento determinado. Por tanto, la pregunta sigue

na practicamente con normalidad puesto que se han hesieado ¢ se pudo evitar la catastrofe, sefior ministro? Si, se
tres trasplantes. Yo creo que usted, sefior ministro, tengialo evitar. Por tanto ¢ hay responsables? Si, hay responsa-
gue haber venido aqui a decirnos si la catastrofe pudo lsiess politicos. Y nosotros lo dijimos, lo dije yo mismo en
evitada o no, y en el caso de que pudiese haber sido eyitaolmbre del Grupo Socialista. Pedimos entonces la dimi-
si existe algun responsable. Naturalmente me estoy|redibn del presidente del Insalud, sefior NGfiez. Y lo hicimos
riendo a responsabilidades politicas porque por las resppasados dos dias del accidente porque quisimos tener res-
sabilidades penales la justicia esta en marcha y sera enpege con el dolor de las familias, porque no quisimos mez-
ambito donde se delimiten, pero aqui nos correspondar el debate politico que naturalmente se ha generado por-

hablar de las responsabilidades politicas.

gue es lo normal en una sociedad democratica, con el dolor

Ustedes han tenido una reaccién inicial que les caraggda rabia contenida, con los sentimientos de frustracion y

riza mucho y que es —permitame la expresién— |

die impotencia que embargaban a la ciudadania de Canta-

echar balones fuera. Las declaraciones del presidentelutél y el estupor que embarg6 a toda Espafia al caerse una
Insalud el dia de la catastrofe en el mismo Santapdachada de un hospital. Lo hicimos entonces, con pruden-
diciendo que la causa era la climatologia (usted ha repetiia, pero a los dos dias con contundencia le dijimos que

aqui algo de eso como una causa afiadida, ahora ma
naturalmente) causaron una reaccion contraria porqu
agredir a la inteligencia de los cantabros y de los espaf
La prueba estd en que practicamente todos los di
nacionales hicieron una editorial criticando esas decl
ciones. Sefior ministro, le voy a dar un consejo: no vue
hablar de la climatologia en este accidente o esta catas
porgue la climatologia ese dia era la normal en Santg
en esta época, la normal, sefior ministro. La prueba es
gue Proteccion Civil no habia hecho ningun aviso de fi

zegtda que dimitir el presidente del Insalud, cosa que no ha

e leeaho, porque se podia haber evitado esto, sefior ministro.
ofésmo ya se ha dicho por el diputado y la diputada preopi-
ari@tes en este caso ha habido denuncias muy concretas que
astaban poniendo el dedo en la llaga y sobreaviso de las
vaebilidades que tenia este hospital.

strofeEn el afio 1994, sefior ministro, sefiorias, se hace algo
ndae yo creo que es importante: de poner en marcha una
tayafa basica para todos los hospitales del Insalud por la cual
Lgendrian que elaborar lo que ya se ha citado aqui: el plan de

tes vientos, ni muchisimo menos; era una climatologia

noetastrofes interno y externo. En Valdecilla se hace el plan
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de catastrofes externo pero no el interno. Yo le voy d daomo, por desgracia, ocurrid. Esa enmienda fue votada en
textualmente dos citas de la comision de seguridad y satihtra por el Grupo Popular y por los socios nacionalistas
del hospital Valdecilla. En una de ellas, en el afio 1997, bajel Gobierno, cosa que vimos con sorpresa, y luego hemos
el epigrafe de deterioro estructural, grietas en el laborataniegociado una enmienda transaccional de 4.100 millones
de hematologia, la decision que figura en el acta es pgshra el presupuesto en el Pleno.

un informe a los técnicos del Ministerio. Estoy hablando de

diciembre de 1997. Informe que cayo en el olvido y que El sefioPRESIDENTE: Le ruego que vaya conclu-
naturalmente alguien tendra que ser responsable deyaado, sefior Blanco.

haberlo pedido o no haber agilizado los acuerdos que se

toman en ese comité participativo de trabajadores y dg 10SE| sefioBLANCO GARCIA: \oy a intentar concluir.
gerentes, de los trabajadores de la sanidad y los resgonsa@uiero decir solamente una cosa, sefior Ministro, sin la
bles del centro. Ese mismo afio UGT denuncia de nuey@amienda del Grupo Socialista hoy no podrian figurar
comité de seguridad lo siguiente, sefior ministro. Leo ftex-100 millones en el dictamen de la Ley de Presupuestos
tualmente: En las plantas 9, 10 y 11 del edificio de traym@enerales del Estado. Esto lo sabemos todos los diputados,
tologia, el edificio siniestrado, hemos detectado qué 9o sabe usted, sefior ministro, porque, sin esa percha de la
periodo de viento, fundamentalmente viento sur, €ste sedihmienda socialista, donde se engancha le enmienda tra-
tra entre las mil y una grietas y rendijas de las paredes.dagcional de 4.000 millones, no se podria haber soluciona-
textual, afio 1997, sefior ministro. ¢, Se pudo evitar? Si, |§6’esta papeleta en el Congreso de los Diputados. Pues

que se pudo evitar. ¢Habia denuncias? Claro que haQig tenemos 2.100 millones para el afio 2000 y 1.700 para
denuncias. El delegado en la comision de seguridad g&mo 2.001.

Comisiones Obreras dice en esa época y en esas actas, entégspor ministro, no creo ser muy duro al decirle que ha

otras cosas, lo siguiente: La accesibilidad a la escaleradgiqo que ocurrir una catastrofe para que ustedes hayan
emergencia esta bloqueada, la red seca contra incendiog&Rio que darse cuenta y reaccionar para invertir dinero en
fachadas no existe, el sistema de emergencias no es ¢l g gpital Valdecilla. Hemos pasado de 125 millones de

cuado. Sefior ministro, ademas del ya citado informe sobje, isjon a 2.100 para el afio 2000, fruto de una catastrofe,
la seguridad en concreto del hospital Valdecilla, hecho quue si no, estariamos con la penuria inversora de los
la inspeccién del propio Ministerio de Sanidad, tenemas;q anteriores. No solamente no han reaccionado a las
I—usted tlo conocte— el pla? esli:tlra}eglcotdi ,V"’?Ideg'”"’\‘/l nuncias internas del propio hospital, de los sindicatos y

€ muestro en este momento. =1 plan eéstralegico ge 8 los pertenecientes a la comision de seguridad, sino que

e e e e b dhpoco hian reaccionado, i han teic e cueria o pr-
el hospital carece de medidas suficientes frente a catas _s'vll?r:/i;sélrgigguones del Insalud, que lo publica, y del pro-

fes, no existen puertas cortafuegos y escaleras de emer & . S .
cia practicables. Conclusién, lo Unico que ha hecho el plan emos pedido la dimision del presidente del Insalud,

estratégico en este capitulo —insisto en este capitulo— %ngfr:{g’ )t/igr?edlscl:]?:gru%tfr&?ss%ggi%ﬁ lejg;pgswlcgr:é
recoger las multiples denuncias que los miembros f ’ 9 P > P

comité de seguridad y salud del propio hospital veni ted no ha tomado la decision de cesarle. Esto quiere

iggted no na tom !
diciendo desde hace tres, cuatro, cinco afios antes. ¢ QR Sefior ministro, que usted es responsable politica-

evacuacion ha funcionado? De milagro, sefior ministr ente de esta situacion. Le hacemos responsable a usted

porque el hospital carece de medidas suficientes frent8eSta situacion, sefior ministro, de no haber previsto una
catastrofes, no existen puertas cortafuegos y escale a§'B§‘C'°n denunciada, de no haber invertido lo suficiente y
emergencia practicables, no existe un sistema de em rﬁ_ aber r_eacuonado tardiamente y sélo tras una tragedia
cia adecuado, etcétera; ha funcionado por la voluntariedi@ solucionar los problemas. B .
del personal, de los bomberos, de la policia y de tgdos NO quiero mirar solamente al pasado, sefior Ministro,
aquellos que se acercaron a intentar echar una mano endiM @l futuro. La manifestacion del dia 22 en Santander a
actitud que es loable, naturalmente, pero a la vista de Bglue acudieron del orden de 5.000 personas, segln la
informes del Insalud ha funcionado de casualidad. prensa, nos obliga a los responsables politicos a mirar
Ante esta situacion, en la que insisto que era previsihiacia adelante sobre el futuro del Hospital Marqués de
lo que estaba pasando porque se habian hecho las deMalglecilla. _ _ o
cias, ¢qué han hecho los poderes pablicos? Yo quiero fiecorMe voy a referir a dos cuestiones. Creo, sefior ministro,
dar aqui, sefior ministro, y tengo a mano, los datos de| fige usted debe comprometerse aqui, en esta Comision, en
supuesto, que durante estos Ultimos cuatro afios el Ins&@ligongreso, al urgente restablecimiento de la normalidad
en el Hospital Valdecilla ha invertido 24 millones de pgsée todos los servicios. Es cierto que se han hecho los trans-
tas, y tenia previsto para el afio 2000, 125 millones de peglgntes, pero no es cierto que funcione el hospital con nor-
tas. Hemos asistido en esta misma sala, en el debatén@tidad, porque el viernes he tenido que acompafiar a un
Comisién de los presupuestos, al rechazo de una enmiefatailiar mio al hospital y el servicio de laboratorio de bio-
presentada por el Grupo Socialista para intentar paliar| egtémica, no funcionaba; la extraccion de sangre se la han
tipo de dafios, que ascendia a 500 millones de pesetas) rianido que hacer en el servicio de hematologia; y cuando se
ralmente muy modesta a la vista de lo que luego ocurrlig tenido que hacer unas radiografias algo complicadas, no
enmienda que presentamos un mes antes de que ocurpardiendo hacérselas alli le mandaron a un hospital privado
la catastrofe y que pretendia prevenir cualquier futuribtnde se las habran hecho con cargo a la Seguridad Social.
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Por tanto, sefior ministro, en el hospital hay en la a
lidad problemas de funcionamiento muy importantes
obligan a desviar la cartera de enfermos a otros hosp
de otras comunidades o a hospitales privados, como
caso que le he citado; cuanto mas se dilate esta situ
mas va a engordar la cartera de pedidos para otros h
les y también para la medicina privada. Hay que decir,
conocimiento de todos los sefiores diputados, si es q
lo conocen, que en Cantabria se ha hecho un hospital
do hace afo y medio. Es un hospital lujoso, import
con buenos medios, que no critico, pero que ahi esta.

tueay que buscar la causa en un motivo intrinseco, mas que
externo. Por tanto, permitame que dude de que el fendme-
tadesmeteoroldgico fuera de tal intensidad que justificase en
ealglina medida los dafios causados.
ciénl.a pregunta que mi grupo se hace —y aqui algunos por-
spiteeces también lo han manifestado— es si hay responsa-
diidades politicas. Yo no sé, sefior ministro, si tenemos que
ehablar de responsabilidades politicas, porque para fijar
rivaestra posicion de manera contundente en este tema, ten-
w@riamos que saber —y hoy esta portavoz no lo sabe de
manera fehaciente— si existian informes técnicos conclu-

Segunda cuestion, sefior ministro, creo que debe de z2@mtes y si de existir estos informes se aplicaron. ¢ No seria
jar la polémica que se ha iniciado en Cantabria sobre si magonable plantear —cuando estamos hablando de un edi-
gue hacer un hospital nuevo, tirando el actual, o rempZigio publico aunque no existieran informes técnicos, pero
éste, arreglarlo y ponerlo en funcionamiento. Nuestemte la antigliedad que ya tiene este edificio porque no esta-
grupo es partidario de la segunda solucién, en primer ludaa, recién construido— que exista periédicamente una con-
porque ya estan puestos los ojos en el terreno del Hositall de precaucion, de garantia, de tal forma que las admi-
Marqués de Valdecilla, que es una gran finca, para poaéstraciones competentes avalen la seguridad de todos los
hacer un nuevo hospital en otro sitio, con una maniobedificios, y mas cuando son publicos? Hay una serie de pre-
especuladora perfecta: recalificacion de terrenos y a edfiintas que se formula la mayoria de la gente y en este
car. Y, en segundo lugar, porque, si se dilata en el temparlamento nosotros no tenemos una respuesta concluyente
construccion de un hospital nuevo y después hay que|trgige nos permita, en virtud de estas preguntas, sacar conclu-
ladar a los enfermos, se pasan dos, tres, cuatro afios y siguies taxativas.
quien engorda es la medicina privada, sefior ministro. Por lo tanto, sefior ministro, nosotros no vamos a pedir

Por tanto, resumiendo el accidente se podia haber pesponsabilidades politicas, si bien dejamos abierta la posi-
visto. Hay responsables politicos y hemos apuntado a elloiidad de que, a tenor de segun qué informes, pudiesen
el presidente del Insalud y nosotros pedimos su cese| Masstir esas responsabilidades. Pero insistimos, sefior
preocupa mucho el futuro de estas dos cuestiones quigistro en que parece que en este caso concurren una serie
hemos expuesto porque, como ya se ha dicho aqui, el Hisshegligencias transversales que, probablemente, no com-
pital Marqués de Valdecilla goza de una referencia nacipetan solo a una administracion; probablemente varias
nal, que figura asi en nuestro estatuto de autonomia y administraciones dejaron de hacer aquello que hubiese sido
gustaria que lo mas pronto posible vuelva a ser un hospitaly razonable. Porque cuando ha habido una desgracia
técnicamente avanzado, preocupado por la innovacion ynetmalmente se han dado simultdneamente varios compo-

desarrollo cientifico, en definitiva, un hospital en posic
competitiva como un hospital eficiente.

Le pido disculpas, sefior presidente, por haberme
gado en la exposicion.

El sefioPRESIDENTE: Por el Grupo Parlamentari
Catalan (ConvergEncia i Unid), tiene la palabra la se
Riera.

La sefioraRIERA | BEN: Sefior ministro, al objeto d
no repetir excesivamente lo que ya han ido diciendo ¢
intervinientes sobre que todos nos solidarizamos cd
dolor de las victimas y con la terrible desgracia, voy a 1
rirme a la parte final de su intervencion.

Usted, sefior ministro, ha dicho que piensa que est
un suceso imprevisible —creo que lo ha dicho exactan
te con estas palabras—. Pues bien, con toda sincef
sefior ministro, mi grupo parlamentario no se atreve a
esta afirmacion ¢ Cuales fueron los argumentos que se
zaron en su momento? Basicamente el de las causas
oroldgicas. Sefior ministro, normalmente, cuando los f¢
menos meteoroldgicos son de tal magnitud que pug
considerarse extraordinarios, por desgracia, no afectarn
a un edificio; esto de entrada. Por desgracia, cuando h
hecho extraordinario afecta a varios edificios o a va
bienes inmuebles. Cuando un suceso por mas que [
tener importancia es concreto, siempre, incluso técn

Onentes. Aquel dia hacia mal tiempo, es verdad; pero tam-
bién aquel dia seguramente no se habian adoptado decisio-
laes que, de haberse tomado en su momento, hubieran
evitado desgracias de este calibre.

Sefior ministro, en este momento al margen de compa-
decernos todos y de solidarizarnos con el dolor de las victi-
amzas, este Parlamento tiene una obligacion: primero, inten-
tar dilucidar si puede existir algin tipo de responsabilidad
y, Si existe, debemos exigir que se asuma; y segundo, mirar
e al futuro y que la desgracia que hemos vivido sirva para
trpge todos nos comprometamos a que hunca mas experien-
nois de este tipo puedan ocurrir y nos encuentren sin haber-
efe-podido prever. Tenemos la obligacion de prever estas

situaciones y una responsabilidad hacia todos los ciudada-
b fuees. No es de recibo, por decirlo de alguna manera, que en
nema Espafia moderna, que esta ya entrando en eksiglo
iderd|a Espafia del que todo va bien y en la que hay una cier-
atzbonanza econémica de la cual todos nos congratulamos,
utikistan aun situaciones que son propias de paises de otra
m@tgita econdmica. Tenemos que sacar la amarga leccion y
2r@rocurar y garantizar que en el futuro esto no suceda nunca
>deAs.
sélo
ay urkl sefioPRESIDENTE: Por el Grupo Parlamentario
riaasco (EAJ-PNV) tiene la palabra el sefior Caballero.
ueda
ica- El seforCABALLERO BASANEZ: Sefior presiden-

mente —y usted sefior ministro lo sabra mejor que y

D-te, sefiorias, en primer lugar, quiero dar la bienvenida al
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sefior ministro a esta Comisién y, como han hecho ¢
portavoces, en nombre del Grupo Parlamentario Va
(EAJ-PNV) también lamentar lo ocurrido y expresar nu
tra condolencia a las victimas de este lamentable su

Quisiera de una forma breve agradecer ademas la i
macion que nos ha sido suministrada y, en la linea qu
expresado la portavoz del Grupo Catalan, a la espera
informe definitivo sobre lo sucedido en el Hospital M
gués de Valdecilla, de Santander, no voy a incidir en
momento en la existencia o no de responsabilidades p
cas. Pero aprovechando la presencia del sefior mir
guerria formularle una pregunta. Teniendo en cuenta
existen otra serie de centros sanitarios construidos en
cas y condiciones similares a las del Hospital Marqué
Valdecilla de Santander, querria preguntarle, ante la pg
lidad de que bien por sucesos meteorologicos o de
orden pudieran existir circunstancias similares, si realn
te se estan realizando algunos estudios y qué medida:
ventivas se estdn adoptando ante este tipo de situac

El sefioPRESIDENTE: Por el Grupo Parlamentari
Popular tiene la palabra el sefior Villalon.

El sefioVILLALON RICO: Sefioras y sefiores dip
tados, sefior ministro, en nombre del Grupo Popular y
mio propio quiero agradecerle su comparecencia en
Comisién para informar de un hecho tan tragico y
lamentable como ha sido el derrumbamiento de la fac
del Hospital Marqués de Valdecilla que origind, coma
ha dicho a lo largo de esta mafiana, cuatro muertos y
ce heridos. Las noticias que nosotros teniamos, que |
corroborado el sefior ministro, es que de estos quince
dos trece habian sido dados de alta en el centro sanit

trgge el Gobierno, en este caso en concreto el ministro, no ha
iscomparecido antes en la Comision, me parece que se olvi-
edan ciertas cuestiones, como la imposibilidad material para
capee se celebrara esta Comision en estas tres semanas. Por-
nigue hay que tener en cuenta lo que han sido los diferentes
edndenes del dia de la Cadmara, de la Comision de Sanidad,
ddasobligaciones del ministro en otro orden de cosas. Sobre
artodo, me ha llamado la atencién que se critica por un lado
estieno comparecencia en dias inmediatamente posteriores a
olttisucedido, y luego se dice que se agradece que la compa-
iggoencia se haga con retraso porque asi nos puede informar
guejor. Para qué iba a comparecer tres o cuatro dias después
égidodgicamente el ministro no podia ofrecer en toda su
s ebetension los informes técnicos, de atencidn sanitaria, que
st han producido en el centro. Por ello nosotros creemos
otr@e la comparecencia —y quiero recordar que es una
neDemisién extraordinaria, que no estaba prevista en el
5 pedendario de las comisiones de Sanidad en el Congreso de
ofessDiputados— se ajusta a lo que se pretende, es decir,
recibir por parte de la Camara una informacién adecuada
0 no solamente del informe técnico, sino de todos los servi-
cios sanitarios en el hospital que hoy estamos tratando; es
evidente que a los dos o tres dias del suceso no se podian
I-haber realizado.
en elPero me voy a remitir Idgicamente al motivo de la cues-
esba. Para que en esta Camara y en esta Comision se pueda
taanalizar cuales han sido las cuestiones que han originado el
hatkrrumbamiento de la fachada habria que contestar a tres
gEeguntas. ¢, Se podria haber evitado? ¢ Por qué sucedié el
guerrumbamiento? ¢ Qué medidas se han tomado?. Respec-
atdela primera pregunta, si se podria haber evitado, sefor
hpresidente, me da la sensacién de que los diputados que
ar@skan en esta Comision no atienden a los informes técnicos

dos permanecian hospitalizados, pero fuera de peligro
lo tanto, nosotros nos congratulamos del buen estado
quince heridos, y de que no haya tenido mayores rep
siones.

Sefior presidente, como han hecho otros portavoc
esta Comision, me parece l4gico que mis primera pal
sean también de recuerdo para los fallecidos y sus fa
res, transmitiendo las condolencias del Grupo Popular
familias de las victimas y lamentando profundament
consecuencias de este terrible accidente. Pero tambié
remos hacer extensivo nuestro recuerdo al person
centro sanitario, que en momentos tan criticos com
vividos el dia 2 de noviembre demostraron una gran
cidad de reaccién, de organizacion y de profesionali
atendiendo a todas las necesidades del momento, a
del dolor y de la impotencia que les embargaba, com
dicho algun diputado también, por tener una relacion
sonal con algunos de los fallecidos, dolor e impotenci
la pérdida de sus compaferos de trabajo.

Sefior presidente, algunos de los diputados que
intervenido han hecho referencia a que si esta Comisi
reunia por este motivo con cierto retraso justo a las
semanas, mas o menos, de producirse el terrible y d
ciado accidente. Incluso algun diputado ha llegado a
gue si el Gobierno no habia solicitado la comparece
cosa que no es asi, porque es conocido de todos
Gobierno solicitd de forma inmediata la comparecen
Yo creo que cuando se critican estas cuestiones y s

. Boe se han recibido por diferentes vias ni, por supuesto, a la
edosparecencia del sefior ministro, porque, si no, me resulta
rcicomprensible, después de la relaciéon de los hechos y de
la exposiciéon del ministro —légicamente, yo voy a hablar
denesos temas— que digan que se podria haber evitado,
bcagndo no habia ningln dato objetivo que presumiera la
if@sibilidad de que este accidente se produjera. Cuando hay
adase pedir responsabilidades politicas es cuando alguien no
laa tomado las medidas necesarias ante las posibilidades de
que-haya un accidente.
| del¢, Por qué decimos que no se ha podido evitar el acci-
ldsnte? Porque en ninglin momento se habian manifestado
pafisuras, ni grietas ni deformaciones, y en el informe téc-
adco se dice que este derrumbamiento se produce de forma
pedhita. No ha habido antecedentes que pudieran establecer
omadidas preventivas en relacion con lo que era el recubri-
eniento de la fachada. Nosotros creemos que cuando se
pmueden pedir responsabilidades politicas es cuando
alguien, por negligencia, a pesar de las llamadas que algu-
haos técnicos pueden hacer, no toma medidas. Sin embargo,
resto no ha sido asi. No hay antecedentes y, es mas, si hay
trevisiones de la fachada entre 1996 y 1998 que indican
sgpdo 1o contrario de lo que algunos de los diputados han
ecianifestado.
cia, La segunda pregunta es: ¢,por qué sucedi6? Se han criti-
ueaelo las declaraciones de altos cargos del Ministerio, en
ieoncreto del Insalud, por hacer referencia a factores clima-
dalégicos. Me da la sensacién de que se quiere coger el
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rabano por las hojas y con la confusién del momento, émidlones, preveia para el afio que viene lo que es ldgico en
desolacién, ante una parte de las declaraciones de los cesiquier plan director, es decir, la elaboracion del plan,
ponsables sobre por qué ha sucedido, aducir que segha es lo que establecia el presupuesto del afio 2000, que
hecho referencia a los factores climatoldgicos como cauwssciende a 125 millones. Pero en la motivacion de esa
Unica de la desgracia de este hospital. enmienda presentada por el Grupo Socialista no se hacia en
Iméngln momento referencia a las posibilidades del derrum-

eran
enteEl sefioVILLALON RICO:  Por eso, nosotros plantea-
re o vea cudl es la realidad de la situacién. Se dice: fallp damos en su momento presentar la enmienda en el Senado

térmicos; movimientos y dilatacion propios de la estru¢tu-

ra. Pero estos cinco puntos a los que hago referencia sorkl sefiorPRESIDENTE: Sefior presidente, le ruego
los informes técnicos, no son ni los informes politicos ue vaya concluyendo.

los informes de ningln responsable del centro sanitario; )

son los informes técnicos que se realizan unos dias despuékl sefioVILLALON RICO: Ya termino, sefior presi-
de sucedido el desgraciado accidente. dente.

La tercera pregunta seria: ¢, qué medidas se han tomado®le parece que se han dicho cosas que no atienden a la
Me parece importante una de las cosas que ha dichaeallidad y se ha querido utilizar una desgracia, como es el
sefior ministro, y es que las medidas no solamente Haderrumbamiento de la fachada de un hospital, como arma
referencia al Hospital de Valdecilla sino a todos esos hospélitica; me parece muy grave desde el punto de vista de lo
tales que se construyeron en la misma época; desde €] Insa-debe ser el debate politiferotestas.)
lud y desde el Ministerio se han puesto l6gicamente a ver Sefior presidente, yo creo que no habia indicios que
en qué condiciones estan. Ademas, el sefior ministijohiaieran necesario adoptar medidas preventivas. He dicho
hecho referencia a otros servicios de salud. Creo recordates, y lo tengo que repetir, que entre 1996 y 1998 hay un
gue ha hablado de los del Pais Vasco y de Galicia, dondes®dio en el que se habla de las revisiones y que las facha-

otro accidente de este calibre. Anteriormente no habi
guna medida.
¢ Qué medidas en concreto se han tomado, sefior

niter tanto, sefior presidente, cuando se habla de las causas
gue han motivado el accidente, diria que han confluido
prizgélmente un conjunto de causas, que ya se han menciona-

aqui quiere pedir un chivo expiatorio, mirar para otro lado
abitener un éxito politico. Nosotros llamamos a la responsa-

gencia, en el Hospital de Valdecilla.
Se ha hecho referencia a que el Grupo Popular

porque el proyecto de presupuestos, donde estaba pr
el Plan director de Valdecilla, con un presupuesto de 8

\pstdiamos firmar todos los grupos parlamentarios en el
.586nado o presentando la enmienda transaccional.



— 24025 —
COMISIONES 24 DE NOVIEMBRE DE 1999.—Num. 806

Sefior presidente, ya voy a terminar. Me parece lamen- El sefioBLANCO GARCIA: Sefior presidente, se ha
table alguna de las cosas que se han dicho a lo largo demagado algo que yo he manifestado con rotundidad, y es
marfiana. El Hospital de Valdecilla, y en eso coincido caue en las actas figuran denuncias concretas sobre el estado
alguno de los diputados que han intervenido, es emblerfigico del edificio. Quisiera que al final, o cuando usted lo
tico en Espafia, es uno de los cuatro o cinco hospitale@psidere oportunoy yo busque entre todos los papeles que
como puede ser el Hospital de la Santa Cruz y de San P48RgIo aqui, se leyesen, por parte del secretario de la Mesa o
en Barcelona, la Fundacién Jiménez Diaz, el Hospifa®r parte de la persona a la que corresponda, para conoci-
general de Asturias, que atiende a lo que han sido inigidhiento de la Comision las denuncias concretas que figuran
vas privadas en nuestro pais para dar un servicio san i dichas actas y que conste en el «Diario de Sesiones».
dar - . L
servicio a lo que es la emergencia de la asistencia sanjtariaE! SeIOPRESIDENTE: Al final de la sesion se pro-
teniendo en cuenta que eso se hace a través de conie‘f‘&g‘?ra ala lectura.

la actuacion relacionada con la emergencia y las necegsidas ~ -
des actuales. El sefioBLANCO GARCIA: De acuerdo.

El sefioPRESIDENTE: Cuando quiera puede contes-

El sefiorPRESIDENTE: Sefior Villalon, le ruego que .. o sefior ministro.

concluya.

El sefiolVILLALON RICO: Por eso yo decia que est El sefoMINISTRO DE SANIDAD Y CONSUMO

: > A . Romay Beccaria): Agradezco a todos los diputados inter-
hospital atendio a la iniciativa privada en su momento,\Ujghientes su solidaridad con los sentimientos que todos
sociedad que queria dar un servicio a los ciudadanos. Sigginpartimos en relacion con este suceso y las condolen-
pre ha sido un hospital de reconocido prestigio por su

e tid c )P . I¢hs respecto de las personas y las familias afectadas,
cientifico y por la formacion de los médicos a nivel de QOgasando a continuacion a contestar a las intervenciones de
graduado al principio y de pregraduado en los Gltimdsgda uno de ellos.
por eso, sefior presidente, nosotros decimos que t0do9 a sefiora Maestro se lamenta de la insuficiente inver-
deberiamos asumir las responsabilidades y que todos defigh en las infraestructuras sanitarias. Lo que yo le puedo
riamos ayudar cuando ocurre un acontecimiento tan frigiecir en relacion con eso es que el presupuesto de inversio-
como el que estamos comentando. Por eso el Gobiernaka del Insalud ha crecido entre el afio 1996 y el 2000 un
hecho un esfuerzo en las inversiones, aunque se critiqi2epor ciento. Las inversiones previstas para el afio 1996
desde la oposicion, ademas de que también hay que [cenan inferiores a 40.000 millones, mientras que las previs-
parar las inversiones en el Gltimo trienio con las realizad&s para el aiio 2000 son 68.000 millones. Esto ha venido
en trienios anteriores. En el trieno 1994-1996 la inversi@eurriendo secuencialmente en los afios pasados, lo cual
en este hospital fue de 514 millones, mientras que la invegvela el esfuerzo inversor que se esta haciendo en esta
sién en el trienio 1997-1999 ha sido de 2.175 millonesjjportante red (_je.infraestructuras _sanitarias gue tiene el
siguen ustedes criticando las inversiones de los centrog HBgalud. Un crecimiento del 72 por ciento me parece que es
pitalarios. No voy a hacer referencia ahora a las inversf@uy expresivo de la importancia que estamos dando a esta
nes en el territorio Insalud a lo largo de estos cuatro anp§HEStion. Efectivamente, se estan renovando ya muchos
a las de antes, pero creemos que el plan estratégico & itales. Estan en marcha en distintas fases 59 reformas

se ha hecho referencia anteriormente, el plan funcional g8 Nospitales, ademas de la construccion de 10 hospitales

hospital, el plan director y el plan de inversiones preveiqHEVOS, siendo 35 de ellas grandes reformas, lo que es indi-
P b yep P tivo también del objetivo que tiene este Gobierno en

muchas de las cuestiones que aqui se han criticado y qﬁ@ énto a la modernizacion y puesta al dia de nuestra red de
lo largo de los afios se pensaban realizar. No podemos é%? yp

€ : e raestructuras.
mitir que se dlg.a que desde. alguna central sindical s¢ fia emos puesto en marcha los planes estratégicos de los
hecho referencias y llamamientos, porque en las actas

oy X o pitales, que contienen una valoracion de la situacion de
comité de seguridad y salud laboral del centro sanitarip A infraestructuras de los mismos. En algunos casos nos

se ha podido constatar la existencia de ninguna denunfigmos encontrado ademas con problemas relacionados con
la seguridad. Tengo que decir que siempre que se encontra-
ron problemas de este tipo se acometieron inmediatamente
N . N i las actuaciones pertinentes. Tengo aqui una larga lista de
El seforVILLALON RICO:  Por eso, sefior presiden-gpras en marcha relacionadas con la seguridad acometidas
te, nosotros consideramos que ha sido un tragico accidepi e| Insalud en los hospitales de la red. En el hospital
pareciéndonos oportunas las medidas que ha adoptadg@tral de Oviedo se han realizado en 1999 obras relacio-
Gobierno. Es dificil tener en cuenta o asumir por parte figdas con estas cuestiones, cubiertas y estructura del edifi-
alguien en particular un tipo de responsabilidad que engib, por valor de 70 millones de pesetas; en el laboratorio
momento nadie habia previs{&l sefior Blanco Garcia| de inmunologia por valor de 140 millones de pesetas; en el
pide la palabra.) hospital de Mieres, en 1998, por valor de siete millones de
pesetas; en el hospital Servet de Zaragoza, 45 millones para
4Un asunto en 1998 y 65 millones para otro en 1999. Podria
seguir asi con numerosos hospitales de la red que tienen en

El sefioPRESIDENTE: Le ruego concluya.

El sefioPRESIDENTE: ¢ Para qué me solicita la pal
bra, sefior Blanco?
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marcha inversiones relacionadas con la seguridad siefnpreNosotros respetamos la independencia del Poder Judi-
que se aprecia una necesidad en ese terreno, que es| @ahy acataremos sus decisiones, pero en el orden de nues-
facilmente se comprende, absolutamente prioritaria paras responsabilidades, de las que podemos exigir, no
los servicios del Insalud. Se procede asi siempre que halgahos encontrado entre nuestros directivos a nadie respon-
menor indicio de que realmente la seguridad exige algusable de ninguna negligencia en este suceso. Naturalmente,
actuacion. si apareciera sacariamos las consecuencias, pero hasta
Sus sefiorias han hablado varias veces de la referematiara, de verdad, en los informes de los que disponemos
gue el presidente del Insalud y yo mismo hemos hegha@hemos encontrado a nadie responsable de negligencia
las condiciones climatologicas de Cantabria en los dialguna, de no haber atendido alguna denuncia que hubiera
inmediatos a la catastrofe. Nadie, ni el presidente del Insxigido una accion inmediata de la naturaleza de las que
lud ni yo, pretendio establecer una Unica causalidad |agstamos hablando. Creo que la sefiora Maestro tiene razén
buida a los factores meteorolégicos, pero los informes sumando dice que no habia indicios de que esto pudiera
concluyentes en el sentido de que a las demas causdsaker ocurrido.
suma esa de las condiciones meteoroldgicas, que naturalEl sefior Peralta, ademas de expresar los sentimientos a

mente contribuye también al hecho que se produce. N
trata nada mas que de eso, de asumir que a una situ
gue tenia todos los problemas que ahora se han pc
conocer se le suma el hecho de unas malas condiciong
matoldgicas que contribuyen a producir el fenomeno
catastrofe que se produce. Me parece que esto no es |
der ni echar balones fuera ni sacar las cosas de qui
atentar contra la inteligencia de nadie, sino tomar not
una realidad objetiva que los técnicos han avalado y qu
es dificil de comprender.

El informe de que disponemos es muy concluyentg
relacién con que un suceso de estas caracteristicas era
lutamente imprevisible con las informaciones de qu
disponian. Ninguno de los planes, ninguna informac
hace referencia a ningln riesgo de seguridad de estas
teristicas y relacionado con estas infraestructuras y|
estas instalaciones. Puede haber problemas con los j
de emergencia en los hospitales y nosotros estamos
jando por subsanar lo antes posible todas esas care
pero ningun informe detecta que pueda haber un riesg
seguridad relacionado con esta fachada que exija una i
sién del Insalud en el hospital, porque naturalmente es
hubiera hecho. En ese mismo hospital se estaban invi
do del orden de 1.000 millones de pesetas en la mode
cion de uno de los viejos pabellones de Valdecilla y
hubiera habido la menor deteccién de un problema de s
ridad, las inversiones hubieran dejado de hacerse don
estaban haciendo, incluido el propio hospital de Valdeg
y se hubieran dedicado a eso, pero nadie lo advirtio.

Se habla del deficiente estado de conservacion. Mu
planes estratégicos sefialan eso, una red que efectiva
no tuvo todas las inversiones de reposicion que hubi
sido deseables, pero de ahi a detectar un riesgo que p
afectar a la seguridad de las personas y que exigia a
actuacion hay mucha diferencia y eso es lo que no ap
en ninguno de los informes disponibles.

En relacién con el centro comercial, cualquier jui
sobre la oportunidad de ese centro yo lo respeto. El p
Insalud lamentd y se opuso a que se construyera, pe
ahi a pensar que en este caso la existencia de ese
supuso un retraso en la llegada de los bomberos 'y en €
pliegue de los medios para hacer frente a la situacion
se habia planteado, es una conclusion que no es valid
gue todos los intervinientes, todos los que conocierg
rapidez con que los bomberos se presentaron alli,
manifestado que no hubo tal dificultad, derivada de la &

logsee antes me he referido, reconoce una fidelidad en el rela-
atdque hemos hecho y yo le agradezco el apoyo inicial que
hdddestd para superar esta situacion y no agravar las dificulta-
>9iels iniciales de un fendmeno y de una situacion de esta
y feturaleza, pero también se refiere a algunos de los infor-
reters existentes. Ninguno de esos informes cuestiona la
riseguridad de estas fachadas, no cuestionan ningun riesgo.
aDeen que hay humedades, que hay filtraciones, que hay
eque actuar sobre eso, y sobre eso se actda. Una vez denun-
ciadas esas humedades, que estaban atribuidas a la existen-
> efa de un parametro de cristal en las fachadas, se sustituye
| @ssneristalera y se construyen unas ventanas convenciona-
> ks, con una fabrica de ladrillo, que por lo deméas no hemos
igpodido conocer. Y, como he dicho en mi primera interven-
canidcy, tampoco hay indicio alguno que permita pensar que
osga intervencion, en esa fachada, sustituyendo a ese acrista-
ldagsento para evitar esas humedades, que si habian sido
raleunciadas, haya tenido la menor influencia en el desgra-
naiaslo suceso que estamos comentando.
jJo deEn cuanto a los planes de emergencia, a los que también
neerha referido el sefior Peralta, existe el plan de emergencia
s0eseerior, no existe el de interior —pero se esta trabajando en
tiswdos, ojala estuvieran hechos—, pero afortunadamente
nizaapoco en este dia y en esta ocasion hubo ningun proble-
, Bia de esa naturaleza, porque las cosas funcionaron con
segiraordinaria diligencia y eficacia.
de sé&l plan estratégico se pronuncia sobre la seguridad del
illeentro, porque tiene un epigrafe que se llama conservacion
y seguridad de los edificios, y esto es lo que estamos
ch@iendo en todos los hospitales, un analisis de estas situa-
meiares. El plan estratégico, que se titula conservaciéon y
eiseguridad de los edificios, que es del afio 1996, dice tex-
udiextnente: Se ha efectuado un estudio de resistencia y esta-
ghitidad, cuya conclusién es que el edificio responde a los
arpasametros de disefio. Y mas adelante dice: Dado que por
la normativa técnica del edificio, de sus instalaciones y
cigeguridad, se redacta con la precaucion de ser preceptivas a
opéartir del momento de la entrada en vigor de las mismas y
ronddiene efectos retroactivos, se puede decir que, de forma
cayaneral, el hospital sus edificios e instalaciones cumplen la
| desmativa en lo referente a la legislacion técnica.
gueTambién se refiere el sefior Peralta a las condiciones
A plimatoldgicas y hace una afirmacion que yo no me atrevo
ndaiscutir. En aquellos dias yo si supe que habia habido
Fgun otro problema con una cubierta, con algo referente a
exla-construccion, y con esto no estoy pretendiendo atribuir

tencia de ese centro.

a las causas climatoldgicas la Unica causalidad de este
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suceso. Este es un fendmeno que tiene una multicalissifi-contar todas las obras de seguridad a las que antes me
dad, como creo que se ha dicho repetidamente aqui. | he referido y no voy a repetir por no cansar a sus sefiorias.
Es verdad que nuestro mejor activo son los trabajada verdad es que en este caso creo que nadie habria alerta-
res, y bien se ha demostrado por la diligencia con que [t sobre este riesgo en cuanto a la seguridad de estas
trabajado después de esta desgracia y con el alto nivekdiucturas y, por lo tanto, creo que, en ese sentido, se trata
actividad que han conseguido para el hospital. Seguraméde-un acontecimiento imprevisible que dificilmente hubie-
te no al cien por cien, porque eso no es de este mundo|, panpodido ser evitado.
si creo que se ha trabajado, por parte de todos, con la dili-El presidente del Insalud no hizo mas que lo que antes
gencia deseable para recuperar cuanto antes la activiladlicho: hablar de multicausalidad y referirse a la meteo-
asistencial del hospital y creo que se ha conseguidorefogia en los términos en los que yo lo he hecho. Por lo
niveles muy aceptables. demas, pienso que esta haciendo una gestion al frente de
La sanidad publica, sefior Peralta, esta acometiendoasta institucion que merece —por mi parte, desde luego—
plan muy ambicioso de modernizacion de sus instaldcipde se le renueve toda la confianza y creo que también ha
nes, como antes he dicho, que incluye la construccignlierado muy bien todos los aspectos relacionados con el
diez nuevos hospitales y reformas, algunas muy importaaumento de las inversiones en el Insalud. Tengo que expre-
tes, en 59 de los hospitales de la red, que esta formadagaole una vez méas toda mi confianza, porque creo que se la
82. Por lo tanto, una actuacion sobre 59 da idea de la|magrece.
nitud del proceso en el que estamos inmersos y tambiénHice lo que tenia que hacer ante este suceso, no escurrir
habla de ello la magnitud de los recursos que estamos dgdulto, que es lo que tenemos que hacer los responsables
tinando a esa finalidad. politicos en estos casos. Estuve en Santander, traté de
En Valdecilla se complet6 la modernizacion de un pabexpresar mi condolencia en los mejores términos a todos
lI6n, para lo que se destinaron casi 1.000 millones de peles-afectados y de llevar estimulos y aliento a los profesio-
tas. Por lo tanto, si hubiera habido el menor indicio de|gnales, expresandoles nuestra determinacion y nuestro com-
habia algo urgente afectando a la seguridad, se hupigramiso de hacer todo lo posible para que el hospital reco-
obrado en consecuencia. Nosotros seguimos apostandolpara cuanto antes su actividad y que no tuviera ninguna
Valdecilla y confiamos en el apoyo de los trabajadofesreocupacion sobre la apuesta del Gobierno en el manteni-
También quiero expresar mi agradecimiento a todos losento del hospital de Valdecilla a los niveles de excelen-
grupos que han apoyado las medidas presupuestarias|inti@eue a lo largo de muchos afios se han ganado los profe-
diatas que se han podido introducir ya, en la fase de tfagiBnales que trabajaron alli. Estuvimos varias veces con
tacion en el Congreso, para habilitar los recursos nec¢edstintos grupos profesionales, con los directivos, alentan-
rios para afrontar la reparacion de lo que ha sido dafiaddgles y manteniéndoles la moral en las mejores condicio-
al mismo tiempo, habiendo ocurrido lo que ya ha ocurridoes posibles, y en pocos dias pudimos concretar y materia-
ver lo que se podia adelantar de ese plan director sin pdizar cuales podian ser esas necesidades mas perentorias y
en riesgo lo que tiene que ser un tratamiento racional, ¢das que se podian adelantar del plan director. Agradezco
dinado y funcional de una intervencion tan importantaucho a todos los grupos que hayan colaborado a que esta

dientes ya han encontrado que, después de lo que ha
do, se podia adelantar alguna intervencion sobre ese
de traumatologia sin esperar a mayores precisiones d

ieversiones en Valdecilla no son las que S.S. relat6. La gran
@iversion de ese plan director estaba pendiente. No se trata-

tros disponemos, se trata de un acontecimiento imprgvigision global del centro. En Valdecilla el camino a seguir
ble. No se habia caido ninguna fachada de ningln hospitah el plan director, y eso lleva el tiempo que SS.SS. ya
se habian desprendido algunas plaquetas en algunayocen. Estas cuestiones son complejas. Hay que hacer
hemos actuado en cuatro o cinco hospitales con fachadagplan estratégico, después se pasa al plan funcional y
parecidas a ésta. Estabamos actuando, no porque hulieemente al plan director. En Valdecilla habiamos anun-
habido indicios de un desprendimiento de esta naturalezado sacar a concurso el plan director justamente la vispe-
—que no lo ha habido en ninguna parte—, pero si otrojtipnde este desgraciado suceso. Pero eso no quiere decir que
de problemas con las fachadas que exigian intervencipras.inversiones estuvieran paradas. Le voy a dar las cifras
Por eso se esté actuando en Guadalajara y en el Ramde ynversién en Valdecilla en los Gltimos seis afios. En
Cajal, en cuatro o cinco hospitales de estas caracteristid®94, se invirtieron 65 millones; en 1995, 178; en 1996,
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270; en 1997, 361; en 1998, 885 y en 1999, 927 millondss situacion de inversiones en el Insalud y estoy seguro de

Es la informacion que me da el Insalud sobre las inversipie también en otros servicios sanitarios.

nes en Valdecilla en los Ultimos seis afos. Estan bajo la res-Al sefior Caballero, que se ha tenido que ir, le agradez-

ponsabilidad de los érganos técnicos correspondientes, gqaenucho su condolencia y los términos en que se ha mani-

son de mucha solvencia. festado. Me preguntaba él qué se hace en otros hospitales
Agradecemos mucho al Grupo Socialista su colabpranalogos. Me parece que ya he contestado a esta pregunta.

cion en la enmienda y celebramos que existiera una ¢e suAl sefior Villalén, le agradezco, como siempre, el apoyo

felicitar por el buen trabajo que se ha hecho y lo que
conseguido en tan pocas semanas para recuperar la activisefior Blanco.
dad. Vamos a trabajar con toda rapidez y urgencia ep las )
obras del hospital de Cantabria, que van a permitir regupe-El sefioBLANCO GARCIA: Entrego a la Mesa la
rar una gran parte de la actividad del hospital. documentacion requerida.
Me plantea usted, al final, el problema de si lo que hay
gue hacer alli es un hospital nuevo. Yo digo que si, que hayEl sefioPRESIDENTE: Si no tiene inconveniente el
gue hacer un hospital nuevo. El hospital de Valdecilla debefior Blanco, lo trataremos mas tarde.
guedar como nuevo Y la mejor solucion a esos efectos|es l&5efiora Maestro, tiene la palabra.
gque tenemos planteada: hay que acometer con la mayor )
celeridad posible todas estas inversiones y aspirar a ffenet.a sefioraAESTRO MARTIN: Intervendré con
Valdecilla como nuevo en cuatro afios. brevedad, sefior presidente, para reiterar alguna pregunta
La sefiora Riera se cuestiona todavia la conclusién defite quizas no ha sido suficientemente explicada por mi
nitiva a la que puede llegar; lo comprendo y lo respgtparte y, por tanto, planteaba dificultades para ser respondi-
Confio en que todas explicaciones que estamos dandaddeen los términos en los que yo queria formularla.
ayuden a llegar a la conclusion de que se trata de un hechdday un dato en el que creo que estamos todos de acuer-
imprevisible y, consiguientemente, no se puede sefiglada el edificio de traumatologia del hospital Marqués de
nadie como responsable de no haber hecho algo que |n&digecilla tenia vicios de construccidén que, entre otras
pensaba que hubiera que hacer, dentro las previsiones adeas, hacian referencia al método —no soy experta en
cuadas; no se habia caido ninguna fachada, no habia| paspsitectura— por el cual se engancha la fachada al resto
do nada de eso. de la estructura del hospital, construccion de riesgo al que
En relacion con la causa meteoroldgica, me remito|ade suma una importante cantidad de pisos.
gue decia antes. Quiero afiadir —no sé si me lo ha pregunia brevedad de la intervencion no me permite reiterar
tado solo la sefiora Riera o también alguien mas— que,lendatos, pero creo que si bien no hay ningun informe que
cuanto ocurrié esta catastrofe, en cuanto se produjo e| diiga que la fachada se iba a desplomar, ni en la enmienda
prendimiento, actuamos naturalmente en consecuencidey Grupo Socialista tampoco estaba ese tipo de previsio-
ordenamos revisiones —y se estan haciendo— en todosrles, lo que es evidente es que informes técnicos y de 6érga-
hospitales que puedan tener alguna analogia de constnas de representacion de los trabajadores del hospital veni-
cion con éste porque ahora mismo resulta ya obligado. &fa diciendo que las condiciones de seguridad del edificio
he relatado los hospitales en los que el Insalud directameran muy deficientes. En concreto le puedo decir que el
te, una vez detectado con la informacion que tenia|gnéorme que hizo una empresa privada en 1995 no sola-
podria haber alglin riesgo de esta naturaleza, orden¢ orente hablaba del saneamiento de las fachadas sino que
revision urgente. En alguin caso mas, los gerentes han|pditie: En lo que al interior se refiere se pueden observar
do que se lleve a cabo una inspeccion en su centro, ceficiencias en el techo y las paredes y también en algunos
independencia de que tenga o no caracteristicas analogsisedos, donde los técnicos de mantenimiento aconsejan no
éstos, y se esta haciendo. colocar grandes objetos ni maquinaria pesada para evitar
Le recuerdo a la sefiora Riera que el plan estratégicdishdimientos parciales del piso en las tres Ultimas plantas.
entra en esta cuestion y no contempla ninguna alerta de&sami opinién esta fuera de toda duda que habia mas que
naturaleza. El plan estratégico de Valdecilla tiene un apardarmas encendidas como para que administraciones res-
do, como decia antes, que se titula conservacion y seguridadsables hubieran tomado medidas anteriormente. No
de los edificios y dice lo que antes he leido. Naturalmentistante, la pregunta que quiero formular con mayor clari-
si encontraramos algunas responsabilidades, las exigidad si puedo se refiere a que este tipo de construccion de
mos como es obligado, también en el orden politico. riesgo es detectado anteriormente, es decir, el tipo de cons-
Respecto al futuro, lo que he dicho del incremento deiccion de riesgo con la técnica utilizada en los hospitales
las inversiones del Insalud, que tiene que ver, como|SdBie se construyen en los afios setenta. Mi pregunta es la
conoce tan hien como yo, con la mejora de la financiaciéiguiente. ¢ En los planes estratégicos y en los correspon-
global de la sanidad como consecuencia del modelo aadientes planes directores del resto de hospitales construidos
dado para el periodo 1998-2001, esta permitiendo mejocan semejantes técnicas de riesgo, se preveia —evidente-

erhantarios que me la han solicitado. Les ruego brevedad.
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mente no con la urgencia desencadenada por el desastrg @xnsumo, Romay Beccaria : Nadie ha dicho esdip
hospital Marqués de Valdecilla— revisar las fachadas? &8 si se ha dicho o no se ha dicho, en definitiva consta en
los planes estratégicos y los planes directores de hospitalesiaciones. Sefior ministro, sefiorias, no se puede calificar
envejecidos y con construcciones de riesgo se limitaQaarahecho de imprevisible, y a continuacion descalificar a la
abordar fundamentalmente reformas de hosteleria quedgssicion porque no lo anuncid, y no lo anuncié por escri-
hicieran mas competitivos en el tipo de mercado quetel Esa es una doble vara de medir perversa. En definitiva,
sefior ministro de Sanidad tuvo a bien anunciar en el Clséfior ministro, lo que se pretende es no asumir la realidad,
Siglo XXI el otro dia? Es decir, ¢ los siete hospitales en lpsa realidad no admite esas varas de medir. La realidad es
que ahora mismo se van a iniciar inspecciones de s$gsuda, sefior ministro. Se ha producido un hecho gravisi-
fachadas, y que supongo que se han acelerado, prevei@nQue en un hospital al que se va a buscar salud y vida lo
este tipo de inspecciones con anterioridad en sus plagee se encuentre sea inseguridad y muerte es la negacion

estratégicos y en sus planes directores?

Le quiero pedir formalmente, sefior ministro, que re
ta a esta Comision a la mayor brevedad posible —po
me consta que esta terminado— el informe realizad
técnicos del Ministerio de Sanidad sobre el derrumba
to de la fachada, etcétera.

El sefioPRESIDENTE: Sefora Maestro, vaya co
cluyendo.

La sefioradAESTRO MARTIN: Termino enseguid

La pregunta concreta que le hago, sefior ministr
refiere a que hay un informe técnico y hay sospech
dudas —en algunos grupos de la oposicion menos d
pero puedo decir que excepto en el Grupo Popular
dudas— de la existencia, al menos, de responsabili

politicas. Usted ha dicho que cuando se encuentren.

pregunta concreta es: ¢ Desde el Ministerio de Sanid
va a iniciar algun tipo de investigacion destinada a est
cer responsabilidades politicas, si las hay, o el sefior
tro espera que ese proceso de determinacion surja d
sentencia judicial? ¢ Piensa usted solicitar una inves
cién que permita esa depuracion de responsabilidades
ticas y administrativas?

El sefiorPRESIDENTE: Sefiora Maestro, le rueg
concluya.

La sefiordAESTRO MARTIN: Concluyo, sefior
presidente.

Estas son dos preguntas bien concretas, que espe
hayan sido formuladas con la suficiente claridad.

El sefiorPRESIDENTE: Tiene la palabra el sefiq
Peralta.

El sefioPERALTA ORTEGA: Intervendré muy bre1
vemente.

El debate politico tiene l6gicamente sus reglas y
licencias, pero también tiene sus limitaciones, sobre
cuando hablamos de temas como el que nos ocupa,
gue, desgraciadamente, han fallecido algunas pers
otras han sufrido heridas graves y se ha producido un ¢
dafio a un derecho fundamental, el derecho a la salu
miles de personas. Digo esto, sefior ministro, sefiorias
gue no se puede apelar a la responsabilidad politica ¢
grupos de la oposicién y a continuacion decir que
hechos eran imprevisibles, pero que la oposicion tenig
haberlos previsto y haberlos anuncigéib sefior Villalon

radical de la esencia del hospital. Eso es lo que ocurri6 el
ia 2, en el hospital Marqués de Valdecilla, en Santander,
G4 el Insalud, sefior ministro.
POrpodemos decir que en las actas de seguridad y salud
'§8boral no se habia dicho nada. Seguridad y salud laboral
es solo uno de los aspectos donde se ventila la seguridad
generalEl sefior Villalon Rico: Del Hospital.)Pero no se
“busque exclusivamente ese apartado. Yo he hecho referen-
cia a la Comision de participacion hospitalaria y a los comi-
tés del Insalud de Santander. Revisen todas esas actas y
- veran decenas y decenas de referencias a fallos y a proble-
ffas de seguridad en el conjunto del hospital; decenas. Esas
erencias aparecen finalmente recogidas, como decia el
or Blanco, en el plan estratégico del hospital elaborado
r la propia Direccion. Esa es la realidad. A partir de ahi,
emos discutir razonablemente. Creo que la oposicion
demostrado ser razonable cuando ese dia, alli —y lo
_%l'a el sefior Blanco—, no se pidi6 ninguna dimision, sino
itde se aportd el esfuerzo de todos para superar la situacion.
nos cabe esperar, porque creemos que los hechos lo

e © esperar,
ti%%;-:‘?en y la opinién publica lo espera, que cuando se produ-

a

b

ol hechos de este tipo se sepan extraer las responsabilida-
€s oportunas, porque, si no, la llamada es a la irresponsa-
bilidad. (El sefior Blanco Garcia pide la palabra.)

0 El sefioPRESIDENTE: Sefior Blanco, tiene la pala-
bra por un minuto.

El sefioBLANCO GARCIA: Un minuto, y creo que
or’ageva a sobrar, sefior presidente.
¢ Cual era la intencion de nuestra enmienda de 500
millones? Precisamente dotar al presupuesto de dinero sufi-
rciente para llevar a cabo el plan director. Porque el plan
director —es verdad, sefior ministro, que el dia 1 de
noviembre, en el Boletin Oficial del Estado, se publica la
licitacién para realizarlo— sale por valor, si no recuerdo
mal, de 385 millones de pesetas, y lo presupuestado por
sustedes en el proyecto del Gobierno eran 125 millones de
opesetas. Por tanto, no presupuestaban para el afio 2000 ni la
egastidad por la cual ustedes mismos licitaban: 385 millones.
prisggunda cuestion, para no entrar en una guerra de cifras. Yo
yré&iRgO aqui el presupuesto que ustedes como Gobierno envi-
d adea esta Camara, y aqui figura: Valdecilla, plan director,
puimera fase, inversion comprometida hasta el 31 de
edwiembre de 1998, nueve millones; dotacién para el afo
3999, 25 millones —son los 34 a los que me he referido—;
quaga el afio 2000, 125, que es la cifra en la que estamos de
acuerdo. Por tanto, para no entrar en guerra de cifras, con-

Rico: Yo no he dicho eso. El sefior ministro de Sanida

0 sultemos los presupuestos y dejémonos de marear siempre
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con cifras que provienen del Insalud... Esta es la cifra ofie Comisiones Obreras. 1. el sistema de evacuacion no se

cial, son los presupuestos, y a ésta nos tenemos que

Una pregunta, sefior ministro, ¢, podria decir ala C
sion quién era el responsable de Sanidad cuando se
truy6 el nuevo edificio del Marqués de Valdecilla en el ¢
19732El sefor Villalon Rico pide la palabra.)

El sefiorPRESIDENTE: Sefior Villalon, le digo lo
mismo, por tiempo de un minuto para alguna aclara
puntual, sin reabrir el debate.

El sefiorVILLALON RICO: Sin reabrir el debate
pero comprendera el sefior presidente que algunas (
intervenciones han sido casi para hacer un turno en ¢
de mi intervencion.

Lo Unico que he planteado a lo largo de mi interven
es que, si habia un conocimiento tan exacto de esas
ciencias, al hacer la enmienda habia que haberlo pues
la justificacién o en los motivos que justificaban e
enmienda, pero no es asi. Ademas se intentan manipu
cifras. Las cifras reales son las que he dado yo y las q
dado el ministro de lo que han sido inversiones en el tri
1997/1999. Una cosa es el presupuesto que en su mo
se envia a la Camara y otra cosa es lo realizado a lo
del afio naturalRumores.)Pero es que ademas tambi
queremos establecer la diferencia entre lo ejecutado
trienio anterior, con Gobierno socialista, y lo ejecutadq
este Ultimo trienio, con Gobierno popular.

Cuando hacemos una llamada a la responsabili
estamos haciendo una llamada a la colaboracion de t

tafiesta a la norma CPI/96; el sistema de emergencias no es
el adecuado; la accesibilidad a la escalera de emergencia
cesta bloqueada en muchas zonas; la red seca contra incen-
afitios en fachadas no existe; las mangueras contra incendios

estan en mal estado, no estén identificados los ascensores

de emergencias; la reserva que se ha establecido para

ascensores de quir6fanos no es legal; la sefializacion inte-
cidier No esta reglada.

Delegado de seguridad y salud de atencion especializa-

da, area de salud de Santander de UGT. Fecha de presenta-
. €ion 24 de octubre de 1997. En las plantas nueve, diez y
jeoree del edificio de traumatologia, donde se ubican los des-
oiaghos administrativos de los diferentes servicios en ellas

instalados, hemos detectado y conocemos peticiones de
rig®lucion antiquisimas, en periodo de viento, fundamental-
dagnte sur, que éste se filtra entre las mil y una grietas y
stéesiglijas de paredes, ventanas y caja de persiana.
sta LOS escritos que he leido forman una parte de los infor-
af1gs elaborados en el hospital universitario Marqués de Val-
L,&lggilla por el comité de seguridad y salud. Hay méas aparta-
eflgs, habra, me imagino, aclaraciones a los diferentes temas y
neHRPNYO que desde 1997 6 1998 —es una apreciacion perso-
Ia’ﬂiﬁ se habran tomado las medidas pertinentes. Pero ante la
¢eticion del sefior Blanco, quedara constancia en el «Diario
el SesionestEl sefior Villalon Rico pide la palabra.)

en Sefior Villalon.

dad El sefiorVILLALON RICO: Sefior presidente, he
d‘tggicitado la palabra para establecer las diferencias entre lo

D

no queremos trasladar ningun tipo de responsabilidad
oposicion y asumimos la responsabilidad que tenga
pero he manifestado de forma reiterada que, mientras
demuestre que habia indicaciones que podian llevar al
gro de un derrumbamiento o cualquier otro accident
se pueden pedir responsabilidades politicas. Volve
decir que las actas de la salud laboral del hospital es
cen que no hay en ningiin momento un riesgo como €
ha sucedido, y ademas estan los informes técnicos. N
gan ustedes ahora estableciendo lo que ha dicho un
tral sindical o a lo que se ha referido alguna asociacion
tro del hospital. Nosotros estamos hablando de info
técnicos y documentos oficiales en el centro sanitario.

Eso es lo que tenia que decir, sefior presidente.

El sefioPRESIDENTE: A peticion del sefior Blanc
voy a dar lectura a unos informes. Fecha: Santander,

pretende algun grupo de la oposicion respecto a si se
% ian 0 no tomado medidéRumores.)

poﬁ_eEI seflorPRESIDENTE: Sefior Villalon, no abra el
ﬁgbate.
OEI(?_EI sefioVILLALON RICO:  Sefior presidente, es que

(ﬂ]g parece importante decir que justamente...
ven

El seflolPRESIDENTE: Sefior Villalon, le he dicho
e no reabro el debate. A continuacion tendra la palabra el
g":or ministro para dar contestacién adecuada a las inter-

ciones. El turno de portavoces ha terminéidomo-
res.)

Cuando quiera puede dar contestacion el sefior minis-
tro. (El sefior Villalén pronuncia palabras que no se per-
' ciben.)

Sefior Villalén.

d

2

diciembre de 1997. Comité de seguridad y salud. Detefioro

estructural, como son las grietas del laboratorio de he

logia. El sefior presidente considera necesario vol

pedir informe a los técnicos del Ministerio, con el fin
ver si existe riesgo en la estructura de dicha zona, p
que propone a don Emilio Andrea haga las gestiones
sarias para ello.

El sefioVILLALON RICO: Es una cosa completa
mente distinta, que no tiene nada que ver con esto.

El sefioPRESIDENTE: Sefior Villalon, por favor.
Con fecha 12 de marzo de 1998, Comité de segurid

ato-gl sefioMINISTRO DE SANIDAD Y CONSUMO
€(Romay Beccaria): Sefiora Maestro, reitero resumidamente
d® que he dicho en mi intervencion inicial sobre las causas
1l este suceso. Segun se deduce de los informes técnicos,
egefallado el soporte y la sujecion de la fachada y las condi-
ciones climatolégicas han sido un factor coadyuvante al
desprendimiento y a sus tragicas consecuencias. En ningu-
1-no de los documentos de que disponemos hay advertencia
de ninguna accion de seguridad estructural con riesgos de
esta naturaleza que no haya sido atendida. Esto es lo que le
puedo decir. En algunos hospitales se realizaron acciones
adabre las fachadas, se hicieron ya antes de ésta, porque se

salud, don José Ruiz Castafiedo, delegado de preve

ndidhia advertido la necesidad de acometerlas. Ahora, natu-
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ralmente, se esta extremando el cuidado, visto lo guyetBaminos en que estamos debatiendo. Por lo demas, a
sucedido y al producirse un fendmeno hasta ahora numeayor abundamiento, tendria que decirle que estan hablan-
ocurrido. Este es el estado de la cuestion. He dicho tamhilende peticiones antiquisimas y, como yo creo que nuestros
en mi intervencidn que se siguen las investigaciones, antecesores eran igual de responsables que nosotros, si
consideramos que se hayan terminado. Si en el curscatiien les hubiera puesto ante la necesidad de una actua-
esas investigaciones apareciera alguna negligencia o |algjan urgente, por problemas de seguridad que comprome-
na responsabilidad que hubiera que exigir en términos pdigran la vida de las personas, la hubieran hecho; convendra
ticos, naturalmente actuariamos en consecuencia. usted conmigo en que la mejor interpretacion es la que
Sefior Peralta, estamos de acuerdo en que se tratal deasotros damos. Son peticiones muy antiguas, todas muy
hecho muy grave y muy lamentable, pero yo creo que catendibles pero ninguna con la caracteristica de ineludible,
el estado actual de los conocimientos se trata de un hebh riesgo de incurrir en graves responsabilidades por los
imprevisible porque ningun informe denuncia nada qug dafios que se podian derivar a las personas.
pueda relacionar con esta catastrofe y esto que acalamo€oncluyo, sefior presidente, con mi reiterada gratitud a
de oir —y a lo que posteriormente me referiré— confifmas sefiores diputados, no sin dejar de leer otro parrafo que
lo que acabo de decir. esta en uno de esos informes que han sido aludidos en el
Sefior Blanco, en el presupuesto para el 2000 habia oneso de la mafiana y que en las conclusiones dice: Bajo las
prevision de gasto para inversion de 125 millones destir@ndiciones actuales de uso, los elementos estructurales
da al plan director, aunque dicho plan cueste trescienfogsfudiados proporcionan valores de coeficientes de seguri-
pico millones. Porgue el plan director tarda un afio en realad acordes a la normatiaa sefiora Maestro Martin
zarse. Se va a pagar la primera anualidad en el 2000 pide la palabra.)
normal es que la segunda se pague en el 2001, no hay que
presupuestarlo todo en el 2001 porque ahora se empi¢za l&l sefior PRESIDENTE: Sefiora Maestro, veinte
contratacion del plan director, hay que contratarlo, hay|gsegundos.
hacerlo y eso no se acaba en el 2000; no tenia ningun [senti- i
do presupuestar en el 2000 lo que no se iba a poder haceka sefioraAESTRO MARTIN: Veinte segundos
efectivo en el 2000 por estos problemas de contrataciopara recordar al sefior ministro que he solicitado formal-
de plazos de redaccion de estos documentos que, conente la remision a mi grupo parlamentario, y entiendo
sabe S.S., tienen una gran complejidad y para elabonadose al resto de los grupos parlamentarios, del informe téc-
se toma el tiempo minimo al que acabo de referirme. | nico elaborado ya y presentado ante los medios de comuni-
Por lo demas, tengo que decirle que en las inversiproegion por parte del Insalud. Reitero la peticion formal de
del Insalud se incluyen las que figuran en las memarigse sea remitido a los grupos parlamentarios, porque no ha
presupuestarias y en la distribucion regionalizada del gaatodido a ella en su respuesta.
y las que resultan de las partidas que no estan regionaliza-
das. Y lo que se ha gastado en Valdecilla en los tres afiosEl sefiorPRESIDENTE: Constara en el «Diario de
anteriores y en estos tres ultimos es lo que yo le he did®esiones», sefiora Maestro.
esta mafana, porgue los servicios técnicos del Insalud lesta\gradecemos al sefior ministro su comparecencia.
compuestos por profesionales muy competentes y no seRecuerdo a los sefiores miembros de la Mesa y portavo-
suelen equivocar cuando dan esta informacion, suelen das que a continuacion en esta misma sala celebraremos
la que correctamente debe darse. Yo no sé quién era ¢l iegnion de Mesa y portavoces.
ponsable de la sanidad en el afio 1973. Damos por finalizado el orden del dia.
Termino diciendo que de la lectura que S.S. ha solicita-
do de los documentos que hemos leido, hemos padidoSe levanta la sesion.
comprobar que ninguna de esas peticiones se refiere g nada
gue tenga que ver con los problemas de seguridad gn lo€ran las dos y cinco minutos de la tarde.
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