15 - MOCIO PRESENTADA PELS GRUPS MUNICIPALS EN COMU PODEM, PARTIT
SOCIALISTA DE CATALUNYA | CIUTADANS EN DEFENSA DE SANITAT PUBLICA.

El Ple de I'Ajuntament, per unanimitat dels/de les 27 regidors/regidores assistents, aprova la
mocid seguent:

“Sén molts els Col-lectius de Marees de Pensionistes i Marea Blanca , entitats, ciutadania en
general i Plataformes com Santako diu Prou, que fa mesos que estan protestant davant dels
centres de salut que estan treballant sota minims i segons sembla, el Departament de Salut fa
oides sordes a aquesta peticio de I'obertura total dels Centres de Salut a tota Catalunya.

Ates que aquesta situacié tan calamitosa de la sanitat, amb gravissims problemes per a la
salut de la poblacio, té un maxim responsable, el Govern de la Generalitat de Catalunya, qui és
qui té les seves competéncies.

Atés que aquesta afirmacio no és una simple opinid, sind que sén les dades, provinents del
Ministeri d'Hisenda i I'Associacié Estatal de Directores i Gerents de Serveis Socials, que a
continuacié s'exposen, les que ho confirmen i ho avalen:

Dades comparatives de Catalunya i la resta de les comunitats autdnomes (CC.AA):
ANY 2018

1. Despesa sanitaria en atencié primaria: Catalunya el 12,98%, aquest percentatge se situa
per sota de la mitjana d'Espanya i és un 4,74% menys que Andalusia, el 17,45%, la CC.AA
que més va invertir en atencio primaria.

2. Despesa en remuneracioé de personal: Catalunya va ser la CC.AA que menys va gastar, el
35%. A l'altre extrem se situa Aragd que va ser la CC.AA que més va invertir en personal
amb un 52,24% de la despesa.

3. Percentatge de la despesa destinada a la sanitat privada: Catalunya és la primera CCAA a
transferir diners publics a la privada, el 25,34%. La segient CC.AA. és Balears amb el
9,93% i l'tltima se situa Cantabria amb el 3,49%.

ANY 2019

Despeses per habitant en politiques socials (sanitat, educacid, serveis socials i promocio
social). Catalunya és la CA que menys inverteix per habitant: 2.200 euros; Navarra la
comunitat que més inverteix amb 3.421 euros.

En aquest capitol de despesa per habitant la situacié encara és més greu si contemplem que
I'any 2009 Catalunya la seva despesa per habitant era de 2.788 euros, és a dir 588 euros més
que en l'actualitat, sent I'inica comunitat autonoma que en lloc d'incrementar la despesa, ja
insuficient fa 11 anys, I'ha anat reduint, i de quina manera.

Atés que a la llum d'aquestes dades ens trobem amb una realitat incontestable:

1) Que en atencid primaria, la despesa que el Govern de Catalunya dedica esta molt per sota
de la mitjana a Espanya.

2) Que el Govern de Catalunya és la CC.AA. que menys despesa dedica a la remuneraci6é de
personal.

3) Que el Govern de Catalunya esta a la cua en despeses per habitant en politiques socials.

4) El Govern de Catalunya és el més generds, situant-se molt per sobre i a molta distancia de
la resta de CC.AA. en despeses destinades a la sanitat privada.



Ates que l'objectiu d'aquestes politiques i les seves consequiéncies sén molts clares: el
soscavament i demolicié de la nostra sanitat publica en benefici de les empreses privades que,
a l'abric del Govern de la Generalitat, s'estan enriquint i estan sortint noves empreses
(laboratoris, cliniques, consultoris, hospitals...) com bolets.

VOLEM ENFORTIR L'ATENCIO PRIMARIA

La ciutadania estem esgotada de patir les deficiéncies de I'atencié sanitaria i en especial en
aquests durs moments a l'atencié Primaria, que s'ha vist agreujada per I'actual pandémia i
cada vegada s'allunya més del que hauria de ser la primera atencié immediata i propera als
nostres problemes de salut.

Als problemes ja cronics d'escas pressupost, falta de personal i equipaments obsolets, s'ha
afegit la sobrecarrega que suposa l'atencié de malalts de COVID, l'estudi, seguiment de
contactes, I'atencio a les escoles i I'atencio a persones que viuen en residéncies, han fet que la
qualitat assistencial hagi minvat.

Els i les professionals estan assumint una carrega insuportable, en moltes ocasions amb pocs
medis materials i humans per assumir-les i aix0 esta fent que aquests professionals pateixin
estrés, impoténcia i desanim en veure que no poden desenvolupar la seva feina com cal i aix0
evidentment repercuteix no només en la part estrictament sanitaria, sin6 en la mateixa
comunicacio entre persones tan necessaria per entendre'ns, comprendre'ns i ajudar-nos, els
uns als altres.

Hem vist com les mesures de seguretat instaurades en els Caps en els moments més durs ens
han portat a fer llargues cues al carrer, amb visites de vegades des de la mateixa porta, sense
respectar els principis de proteccio a la intimitat de les persones.

Aix0 no es pot permetre, s'ha de trobar una soluci6 perqué ningu hagi d'esperar al carrer a peu
dret fins a ser ates, suportant fins ara la calor de I'estiu, i aviat els dies de fred que comencaran
a arribar, situacié que com sempre es fa més dura per a la poblacié més feble.

Han desaparegut les visites presencials i cal recuperar-les. No pot ser que haguem de ser
atesos per teléfon i cada vegada per un professional diferent, que no ens coneix de res i al que
li hem de tornar a repetir els nostres problemes de salut, sense que ens donin gaire temps per
fer-ho i a aixd afegim els problemes fisics (problemes d'audicié o de parla) o problemes
cognitius de comprensid, que moltes persones es poden trobar al no tenir una bona
comunicacio per aquesta via.

Hem de recuperar el nostre equip assistencial tant de metge/gessa com de infermera/er
assignat, aquell que ens porta i ens coneix. | demanar que l'assisténcia sanitaria a I'Atencié
Primaria torni a ser el que ha de ser. Una assisténcia, publica, universal, de facil accés, rapida
i propera, on els nostres professionals ens puguin veure les cares i saber com estem.

L'escassa atencio a persones amb problemes cronics o aguts NO COVID, on s'estan produint
retards en la realitzacid de proves diagnostiques o de vegades, I'anul-lacié d'aquestes sense
indicis de que es puguin recuperar a curt termini, tenen com a consequéncia la no resolucié de
problemes de salut o de solucié tardana, amb el greu risc que aixd suposa per la salut de les
persones malaltes I'espera de la seva atencio.

Recentment, la Conselleria de Salut ha presentat un «Pla d'enfortiment de I'atencié primaria»,
segons el qual, dedicara uns 300 milions d'euros en millores tecnologiques i en augment de
personal d'aqui fins acabar el 2022.

Donariem la benvinguda a aquest pla si no fos perqué és del tot insuficient, no recupera ni de
lluny les retallades del 2011: 350 milions anuals, i 3000 professionals menys.
Se segueixen ajornant respostes que son urgents.



Demanem accions reals i d'immediat per I'Atencié Primaria, que han de passar per garantir els
elements que la fan més efectiva en la millora de la nostra salut: I'accessibilitat per a tothom, la
relacié continuada al llarg del temps amb el o la professional, I'abordatge integral de les
necessitats i la coordinacié de tots els serveis i atencions que rebem.

Denunciem la demolicié programada i sostinguda de I'atencié primaria i les politiques
privatitzadores que I'han portat a la situacié que vivim.

Per la nostra salut, la de les nostres families i per la ciutadania en general volem una sanitat
publica, universal, equitativa i de qualitat amb una atencio primaria forta de veritat.

Som titulars de la Sanitat publica i és per aixd que els diners publics, volem que siguin
destinats a la Sanitat publica i no a la mercantilitzacio i privatitzacié dels Serveis publics com
fins ara.

La Plataforma de defensa de la sanitat publica Santako Diu Prou/Marea Blanca, Marea
Pensionistes, Sos Gent Gran, Favgram, Coordinadora de dones i totes les entitats que hi
formem part demanen el suport dels nostres representants d'aquest Ple Municipal a les nostres
demandes com a col-lectiu representants de la defensa de la sanitat publica a Santa Coloma
de Gramenet.

Per tot aix0, es proposa al Ple I'adopci6 dels acords seguents:

Primer - Exigir I'obertura dels CAPS i consultoris que s'han tancat totalment o parcialment
durant la pandémia a Catalunya.

Segon - Habilitar espais i circuits segurs per evitar contagis i mesures de proteccio per a tot el
personal i pacients, als accessos dels centres d'atencié primaria.

Tercer - Fer us de la consulta telematica o telefonica només per aquelles qliestions que es
poden resoldre per aquesta via i no impliqui mai la substitucié d'una visita presencial.

Quart - Recuperar les visites presencials per als equips assistencials de referéncia assignats
a cada pacient.

Cinqué - Establir canals de participacié amb les entitats representants de la ciutadania, a
través de les quals obtinguem la informacié permanent del funcionament i la gestio dels
centres d'Atencio Primaria, aixi com la possibilitat de presentar propostes de millora

Sisé - Recuperar els professionals metges, infermers i administratius perduts amb les
retallades dels anys enrere i les millores dels seus salaris.

Seté - Prioritzar I'increment de la despesa sanitaria per a l'atencié primaria, amb una dotacié
economica que arribi al 25% del pressupost de Salut, tal com recomana 'OMS.

Vuité - Traslladar aquests acords al Govern d'Espanya. Ministeri de Sanitat, als grups
parlamentaris del Congrés i del Senat, la Conselleria de salut, Direccié de L'Institut Catala de
la Salut, Direccio de la Regi6 Sanitaria Metropolitana Nord del CatSalut, grups politics del
Parlament de Catalunya,Federacio i Associaciéo de Municipis de Catalunya i Centres d'atencio
Primaria del nostre municipi.”



