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SESION PLENARIA
5. Debate y votacion de la mocion N.°172, subsiguiente a la Interpelacion N.° 11L/4100-0264, relativa a balance

del plan de reduccion de listas de espera en el Servicio Cantabro de Salud, presentada por el Grupo
Parlamentario Socialista. (BOPCA n.° 331, de 13.05.2026). [11L/4200-0172]

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Ruego al secretario primero que dé lectura del punto quinto del orden
del dia.

EL SR. BLANCO TORCAL: Debate y votacion de la mocion numero 172 subsiguiente a la interpelacion nimero 264,
relativa a balance del plan de reduccion de listas de espera en el Servicio Cantabro de Salud, presentada por el Grupo
Parlamentario Socialista.

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Para el turno de defensa por el Grupo Socialista, tiene la palabra el Sr.
Pesquera.

EL SR. PESQUERA CABEZAS: Presidenta, seforias, buenos dias.

Hoy venimos a hablar de lo mismo que dijimos el otro dia, que es esta imagen. Somos la comunidad con peores listas
de espera de Espafia en el 2025. Aqui estamos la tasa por 1.000 habitantes: 24,92. Los ultimos, sefiora presidenta, son los
ultimos, no hay mas.

Lo dijimos el pasado, la pasada semana y frente a esto hay que buscar soluciones y el sefior consejero nos dice que,
que esto es una mision imposible. Pues si es mision imposible, pues igual se tiene que echar a un lado y dejar a alguien que
piense que esto no es una misidon imposible, que se puede solucionar. Porque el gobierno, sefiora presidenta, esta para
buscar soluciones no para buscar excusas y decir a la gente que, que esto es misién imposible.

Ustedes llevan tres afios gobernando, prometiendo soluciones y su solucion, su plan de estrella de listas de espera
de 65 millones de euros, el suyo no el de otros, pues ha fracasado. Este es el plan, somos los ultimos.

Y esta mocidn va de eso, va de decir que somos los ultimos, pero también de proponer soluciones. No nos resignamos
a decir que es mision imposible, no nos resignamos. No nos resignamos a decir que hay que invertir mas en la sanidad
privada, que es de lo que va su politica, de invertir mas en la sanidad privada.

Mire, hoy, ayer nos desayunabamos con que estén externalizamos en un millén de euros las anatomias patologicas
de Hospital Comarcal de Laredo, una nueva licitacion para sacar fuera a que ese informe, las anatomias patoldgicas. Otra
mas, otras mas. Hace poco deciamos que habia mucha lista de espera en anatomias patoldgicas y ahora a sacar mas cosas
fuera. Es la soluciéon que ustedes buscan sistematicamente, sacar las cosas fuera. Es su modus operandi, no solo aqui, en
toda Espana. Aqui como tenemos poca capacidad en la privada, pues entonces tenemos que invertir 256 millones en
financiar a una entidad privada a Santa Clotilde para que abra mas quiréfanos, para que invierta para que entonces podamos
operar mas, ese es su modus operandi. Y frente a eso nosotros decimos no sefiorias, la sanidad publica hay que gestionarla
no dejarla al tran tran para justificar que hay que ir a la privada. Eso es lo que decimos, decimos. La sanidad publica se
gestiona, se defiende, no se vende.

Es lo que va esta mocién y se fundamenta en tres conceptos: eficiencia, oportunidad y apuesta clara y definida por
la sanidad publica.

Eficiencia. Todos ustedes aqui conocen empresarios y trabajan con empresarios. Ustedes se imaginan a la Renault
o a la Volkswagen diciendo: tenemos un afio de lista de espera para entrega de coches. Decirles estan en turno de tarde,
no vamos a hacer un turno de noche. Pues seguro que poner un turno de noche para aumentar la produccién y lo que seguro
que no hacen es darle a la competencia que le produzca los coches, eso seguro.

Le pongo otro ejemplo, a ver si me contestan ustedes: si usted tiene una empresa de camiones, tiene 47 camiones,
¢ usted les pone a trabajar por la mafana y les mete en el garaje por la tarde o les pone a funcionar porque ha hecho una
inversidn para que eso sea rentable? Eso es lo que haria cualquier empresario. No, aqui no. En la privada si, los hospitales
de la privada funcionan los quiréfanos por la mafiana y por la tarde. No, nosotros no, nosotros tenemos que trabajar solo por
la mafiana, tenemos nueve tac y siete resonancias, y no las tenemos a full time trabajando, mandamos a los pacientes a
hacerse pruebas a la privada. Esto es lo que hacemos, sefiorias, esto es lo que hacemos. Y esto es de lo que va esta mocion,
de sacar el maximo rendimiento a los recursos que ya tenemos.

Primera cuestion, por eficiencia, creo que cualquier persona de la calle, y es a los que me dirijo, lo entiende. No se
ponga nerviosa, sefiora presidenta, que esto es muy claro.
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Segunda cuestién: oportunidad. Hoy mas que nunca, hoy hay una huelga de médicos protestando por muchas cosas.
Pero mire las pancartas que se ponen: “Stop guardias de 24 horas”. Eso es lo que pone, ¢0 no lo ponen? Le digo otra, mire:
“Mientras haya guardias, habra huelga”. Le pongo otra: “Condiciones laborales como todos los mortales”. Esto es lo que
ponen nuestros comparferos que estan de huelga hablando del Estatuto Marco si; pero también hablan de otras cosas.

Igual es una oportunidad ponerse a hablar de este tema y sentarse a reflexionar por qué la gente no quiere hacer
guardias o plantear si hay otras alternativas. Porque la gente quiere trabajar 35 horas semanales como el resto de las
categorias, porque los Unicos que hacen guardias son los médicos, los Unicos, todas las categorias ya hemos dado ese
salto, y dentro de los médicos los servicios de urgencias también trabajan a turnos, son los unicos que faltan y por eso lo
traemos aqui.

Y ahora mas que nunca cuando hay una oportunidad, cuando hay profesores que estan diciendo: “no queremos hacer
esto” Aprovechemos esa oportunidad, aprovechemos esa oportunidad, Y de eso, ademas, sabemos mucho, porque llevamos
muchos afios organizando turnos.

Y la tercera es una apuesta clara por la sanidad publica. Su producto estrella de esta legislatura era quitar las listas
de espera, 65 millones de euros. Pues aqui esta el producto estrella, estamos con listas de espera, estamos los peores de
Espafia. Este es el, este es el resultado, y tenemos, y esto va para todos los ciudadanos, 47 quir6fanos funcionando por la
mafana, por la tarde los que hacen urgencias. Porque los ciudadanos, yo me he dedicado a preguntar: sabe usted que por
la tarde no funciona los quiréfanos? Yo pensaba que si. No, no, funcionan los de urgencias, y los que hacen peonadas como
mucho, siete, ocho, nada mas. Es que con los mismos profesionales trabajando a turnos sacamos mas eficiencia o con los
mismos profesionales, con los mismos, y aun asi le decimos en eso. Ademas, les decimos eso, si hay que ampliarlo, habra
que ampliar, pero aproveche lo que tienen en turnos y se lo ponemos.

Y por eso le planteamos tres cosas: primero, estudien y negocien en mesa sectorial a ver si es posible o no es posible,
a ver si es viable o no es viable, lleven los datos. Segunda cuestion que les decimos: con el dinero que nos estamos gastando
en dos conceptos, todo lo que nos gastamos en guardias, porque légicamente los hospitales tienen que funcionar 24-7, quien
diga que no esta equivocado ;0 vamos a cerrar los hospitales por la tarde y por la noche? ;Y quién atiende a las urgencias?
Los hospitales tienen que funcionar 24-7, porque una apendicitis puede ir a las tres de la mafiana y entonces hay dos formas:
0 hacemos guardias o hacemos turnos.

Lo que nosotros estamos planteando es: demos el salto a hacer turnos que es mucho mas eficiente. Y ademas ahora
hay dinero porque tenemos el dinero que nos hemos gastado en ese plan, mas todo el dinero que nos gastamos en las
guardias. Con eso negocie los turnos, con eso, porque los profesionales lo Unico que no quieren es perder capacidad
retributiva, estarian dispuestos a hacer turnos, pero hay que negociarlo, hay que negociarlo y ahora es un buen momento.
Haganlo. Y esto es competencia de la comunidad auténoma, no del Estatuto Marco, porque todas las categorias hacen
turnos.

Y la tercera igual. Hay que ampliar alguna plantilla, pero fundamentalmente habra que ampliar plantillas en las
enfermeras, porque si ahora pone usted a funcionar los quiréfanos por la tarde necesitara mas enfermeras, pero “joé”, usted
prefiere mandarlo a la privada en lugar de trabajar con lo que tiene, prefiere mandar a la privada. Invierta todo eso en el
sistema sanitario publico que es lo que le decimos. Ponga, por favor, pongan a pleno rendimiento, estudien en esta mocién
es lo que pedimos a toda la gente, a todos los diputados de este Parlamento. Tenemos a medio gas el sistema sanitario
publico, pénganlo a funcionar. Nosotros ya lo dijimos, en la mesa sectorial, lo dijimos en la campafa politica, y si nos dan la
confianza cuando llegan las elecciones lo haremos.

Fijese, le digo una cosa, para esto cuenten con todo el apoyo del Grupo Socialista, porque si van a poner turnos les
vamos a ayudar, porque lo que hay que hacer es potenciar el sistema sanitario publico. Ya me gustaria a mi que ustedes
quisieran ayudar a alguna vez cuando se ponen problemas serios sobre la mesa. Este es uno de ellos, las listas de espera.
Esta es la solucidn, lo dijimos antes y después. Y se lo digo, sefiora presidenta, tendra al Grupo Socialista para apoyarle si
decide poner turnos, lo tendra a su lado porque esto soluciona los problemas de Cantabria.

Muchisimas gracias y espero que apoyen nuestra mocion.

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Gracias, sefior diputado.

Para la fijacion de posiciones, por el Grupo Parlamentario VOX tiene la palabra la Sra. Pérez Salazar.

LA SRA. PEREZ SALAZAR: Gracias sefiora presidenta, buenos dias sefiorias de nuevo.

Sr. Pesquera, usted sabe muy bien que cuando su partido nos ha traido aqui a esta Camara medidas razonables y

beneficiosos para los cantabros, el grupo VOX no ha tenido inconveniente en apoyarlas, pero h oy es un no rotundo a su
mocion.
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Porque, mire, esa iniciativa socialista es un ejercicio mas bien de demagogia. Nos traen una mocién que bajo aqui
un envoltorio de aparente buena voluntad para reducir las listas de espera esconde, yo le diria que no les moleste al Grupo
Socialista, ese clasico veneno de la planificacién de la izquierda, sefiorias, un intervencionismo de laboratorio que terminaria
por dar el tiro de gracia a nuestra ya machacada de maltrecha sanidad cantabra.

Sr. Pesquera, el grupo VOX, nosotros consideramos que su propuesta de implantar un sistema obligatorio de turnos
de tarde no es mas que una trampa retorcida contra los profesionales sanitarios, y un brindis al sol completamente irrealizable
en la Cantabria real de hoy en dia. Usted aqui nos mezcla de lo publico lo privado, que es al final lo que usted nos quiere
transmitir con esta mocion.

Empecemos por la cruda realidad que ustedes pretenden ignorar, algo que realmente cuesta entender porque usted
es médico y usted conoce y a la fuerza tiene que ser usted conocedor de lo mismo. Un médico especialista en el Servicio
Cantabro de Salud percibe un sueldo base ordinario anual, que oscila entre los 53.000 y los 57.000 euros brutos, mientras
que en Europa un facultativo cobra una media de 150.000 euros, en paises como Alemania, Suiza o el Reino Unido, sin
necesidad de destrozar su conciliacion familiar.

Para que un médico cantabro pueda aproximarse siquiera a los 100.000 euros anuales en el sector publico se ve,
obligado a encadenar guardias de 24 horas y a realizar horas extraordinarias, las llamadas peonadas, entonces la guardia
en las actividades, actividades extraordinarias representan entre el 21 por ciento y el 27 por ciento de la retribucion total de
nuestros métodos.

¢Y qué que proponen ustedes? Establecer turnos ordinarios obligatorios de tarde, para eliminar las peonadas. Es
decir, quieren que hagan el mismo trabajo por la tarde, pero pagado a precio de jornada ordinaria, con lo cual su mocién en
la practica es una rebaja salarial masiva encubierta de hasta una cuarta parte de los ingresos anuales de nuestros
facultativos. Eso no es forma de cuidar a quienes nos salvan la vida, y usted lo sabe muy bien.

Lo unico que van a conseguir con este atraco retributivo es acelerar el éxodo de nuestros mejores talentos médicos
hacia el extranjero o hacia la sanidad privada, esa que usted tanto esta en contra.

En VOX no vamos a apoyar que se confisque el fruto del esfuerzo extraordinario de nuestros profesionales, al final
va a hacer ustedes y el Grupo Socialista, sobre todo el dicho de cuando el politico de izquierdas es de hacer que con una
promesa sujétate del bolsillo y cuando se acerque con una solucidn revise ademas la cuenta. Eso es lo que ustedes creo
que con esta mocion eso es lo que ustedes estan, estan considerando.

Pero es que ademas su propuesta encima choca contra un muro insalvable, la matematica demografica. Cantabria,
al igual que toda Espafia sufre un déficit cronico y dramatico de médicos, la Confederacion Estatal de Servicios Médicos
estima que para sustituir este modelo de guardias por un sistema puro de turnos de mafana, tarde, noche harian falta 50.000
médicos adicionales en Espafa, 50.000 médicos que no existen, y si usted los conoce digaselo al Sr. Pascual por donde
andan y que nos hace falta vaya que nos hacen falta algunos cientos.

Entonces hay que ser honestos con los cantabros, Sr. Pesquera ¢ de dénde van a sacar el personal para duplicar los
turnos adicionales? No sé si pretenden ustedes vaciar las mafianas para llenar las tardes, o tienen ustedes un plan oculto,
ese plan oculto puede ser quiza cerrar diversos hospitales, igual tienen que cerrar el hospital comarcal de Laredo y
desmantelar Sierrallana porque no habra médicos suficientes para cubrir las guardias.

Forzar en los turnos de tarde en un escenario de escasez absoluta abocaria realmente al colapso inmediato de
nuestros hospitales comarcales, porque el descanso obligatorio del turno de tarde vaciaria las consultas del dia siguiente.

No se puede jugar realmente a la ingenieria social en Cantabria, su ministra Ménica Garcia, conocida también por
médico y madre, y el Gobierno de Pedro Sanchez mantiene el Sistema Nacional de Salud sumido en el mayor conflicto
médico de nuestra historia, ninguneando a parte de los sindicatos, y mire hoy lo que esta pasando también otra huelga de
médicos y asfixiando la atencién primaria. Su nefasta gestion ha provocado que la especialidad de médicos de familia sea
rechazada sistematicamente por los nuevos profesionales, dejando centenares de plazas MIR desiertas.

Y para parchear este desastre que ustedes mismos han creado, algunas comunidades autdbnomas recurren de
manera sistematica a la contratacion irregular de médicos sin especialidad o sin homologar, utilizando una supuesta vigente
excepcional de los decretos de la pandemia que ya es expiraron formalmente en julio de 23.

Sefiorias del Partido Popular, su gestion tampoco se libra de la critica de VOX, tres afios de Gobierno, 65 millones
de euros invertidos en un plan de choque basado en derivaciones masivas a la privada y peonadas, que no ha evitado que
Cantabria siga a la cola de las listas de espera del pais. Su politica de parches y de misiones imposibles no esta funcionando,
lamento decirselo, pero el remedio de la izquierda es infinitamente peor que la enfermedad. Frente a los parches del PP y el
modelo de turnos del PSOE, VOX exige el final de la demagogia.
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Lo que Cantabria y Espafa necesitan es dignificar a nuestros médicos, con sueldos base alineados con la media
europea, blindar el sistema MIR frente al intrusismo y planificar

las necesidades de recursos humanos con criterio nacional, no con ocurrencias de mesas sectorial, como siempre,
sefiorias, lo hacemos por los cantabros por Cantabria y por Espafa.

Gracias.

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Gracias, sefiora diputada.

Por el Grupo Parlamentario Regionalista tiene la palabra la Sra. Fernandez.

LA SRA. FERNANDEZ VIANA: Muchas gracias sefiora presidenta. Buenos dias, sefiorias.

Miren, todos lo estamos viviendo dia a dia, las listas de espera en Cantabria son un problema grave de nuestro
sistema de salud publico y es un motivo, sin duda, de la preocupacion de los ciudadanos de esta tierra.

Y la verdad es que consejero, estudiando un poco los datos, pues hay muchas incognitas y muchas preguntas que
estaria bien que nos pudiera resolver en algun momento. Fijaros, las listas de espera quirurgicas en abril de 2025, he cogido
esa horquilla, eran de 15.622 y en 2026, en la misma fecha de abril, eran de 15.042 pacientes. Las de pruebas diagndsticas
en 2025, en abiril, eran 38.970 y en 2026, en abril de 44.518 y las de espera de primera consulta pues también en abril del
25, eran 39.867 en cambio, en abril del 26, 39.720. Nos lo tendran que explicar, porque la verdad es que los numeros no
cuadran de unas a otras a otras actividades ¢no?

Lo que si que esta claro es que ha fracasado el plan del Gobierno, cuyo objetivo principal era el de reducir listas de
espera. Un consejero que desde la oposicidon nos daba todos lecciones de cémo solucionar los problemas de la sanidad de
Cantabria, lo criticaba en este Parlamento y en esta tribuna un dia si y otro no, y también criticaba la gestion todos los dias,
y de verdad nos acusaba de utilizacion partidista, y ahora es usted el que en esta tribuna dice justamente lo contrario, que
las listas de espera estan siendo utilizadas por los partidos de la oposicion jpues quién ha visto y quién le ve, consejero, de
verdad! porque solo hay que ir a la hemeroteca y leer los Diarios de Sesiones.

Estamos ante un problema estructural de nuestro sistema sanitario, estructural en la falta de profesionales en las
desigualdades territoriales, en la planificacion y también en un modelo que depende cada vez mas de la actividad
extraordinaria de las derivaciones y sobre todo, de los sobreesfuerzos, de los profesionales.

Miren, hablamos de personas, personas que llevan meses esperando una resonancia mientras su dolor avanza,
hablamos de pacientes que ven retrasado una intervencién quirdrgica mientras empeoran su movilidad o su salud mental o
incluso, su prondstico vital. Es hablar de familias enteras que estan pendientes de una llamada que tarda mucho tiempo en
llegar y, por supuesto, también de profesionales sanitarios, lo que les decia, con un sobreesfuerzo permanente que son
realmente los protagonistas y los que estan mas sacando adelante el sistema. Porque detras de cada demora hay mucha
incertidumbre, hay angustia y hay sufrimiento, y eso es verdaderamente lo importante y lo que nos tiene que preocupar a
todos.

Nos decia hace una semana el consejero que le resultaba dificil escuchar hablar a la oposicién de listas de espera,
y nos acusaba de cinismo politico, cuanto le molestan a usted las criticas y no hace mas que poner excusas. De verdad,
sefior consejero, la huelga influye, claro que influye y la actitud del ministerio no es comprensible ni es justificable , negarlo
seria faltar a la verdad, pero utilizar la huelga como una coartada politica permanente para justificar tres afios de gestion
fallida, ya no resulta creible. Mire, su homdlogo en el Pais Vasco ha salido esta semana pidiéndole al ministerio la
competencia integra sobre el estatuto de marco para poder dialogar con los médicos desde el Pais Vasco. Eso es lo que ha
hecho el Pais Vasco.

Ya vale de palabras. Hay que pasar a los hechos. Y cuando un consejero admite publicamente el fracaso de su
principal compromiso politico, porque usted ha dicho esta semana que ahora ya es misiéon imposible reducir las listas de
espera, pues lo minimo es que asuma sus responsabilidades. No busque culpables fuera porque quien dirige la consejeria
es usted, no el ministerio, es usted, y quien prometié solucionar las listas de espera con un plan de choque que vale
65.000.000, también fue usted, sefior consejero. Tres afios después seguimos entre las peores comunidades auténomas de
Espafa y esa es la realidad y eso es un coste econémico enorme, millones de euros destinados a peonadas, a actividades
extraordinarias a derivaciones, mientras el sistema sigue sin resolver el problema estructural. Ese es el gran fracaso de su
modelo, un modelo que esta basado en parches. De verdad, nosotros, los regionalistas, nos oponemos rotundamente a esa
vision. Defendemos una sanidad publica, fuerte, eficaz, moderna y tienen que gestionarla no una sanidad que, poco a poco,
se esta viendo cada vez mas debilitada con las derivaciones.
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Recordamos perfectamente lo que nos decia desde la oposicion. Nos hablaba del numero de pacientes en listas de
espera, nos decia que Cantabria estaba en una situacion insoportable y, por supuesto, usted siempre nos exigia soluciones
de manera inmediata. Eso siempre, siempre.

Sefiorias, la cuestion principal es que Cantabria necesita una reorganizacién estructural del sistema sanitario y el
PRC cree que si y por eso consideramos que hay que buscar nuevos modelos organizativos, siempre desde el dialogo,
siempre desde la planificacion y siempre desde el liderazgo politico. Merecemos gestion, planificacion y responsabilidad vy,
sobre todo Cantabria necesita un Gobierno, sefior consejero, que cuando fracasa, tenga al menos la honestidad politica de
reconocer que gobernar también significa asumir las consecuencias de sus propios errores.

Gracias.

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Gracias, sefiora diputada.

Por el Grupo Parlamentario Popular, tiene la palabra el Sr. Vargas.

EL SR. VARGAS SAN EMETERIO: Gracias, presidenta. Buenos dias, sefiorias.

Escuchabamos hace unos instantes hablar a la Sra. Fernandez de que el sefior consejero, la pasada legislatura, les
daba lecciones sobre las listas de espera desde la oposicion, y coincido con usted. El problema para usted es que les sigue
dando las lecciones ahora, desde el Gobierno, en materia de listas de espera. Porque los datos hablan por si solos,
gobernando ustedes de la mano de los socialistas, o los que vuelven a agarrar hoy hablar de listas de espera. Ustedes
presentaban una demora para una ecografia de 176 dias, hoy para una ecografia estamos hablando de absolutamente o
radicalmente de 70, menos de 100 dias de diferencia, ustedes 176, ahora 70. Pero vamos mas alla, para un tac. ¢ Cuanto
esperaba un paciente cantabro con ustedes en el Gobierno? 202 dias tardaban para un tac. ;Cuanto se tarda ahora? 59,5.
¢Love? ;Lo ve, como los datos desmontan su relato impuesto? ;Lo ve?

Vamos mas alla, los dias, porque ustedes hablan aqui de cuantos pacientes estan esperando, pero cuando alguien
tiene un dolor y va un médico especialista para que le meten a la lista de espera, no le importa cuantos mas le acompanan
en la lista de espera, le importa cuando le van a operar, le importa cuanto tiempo va a tardar en que le vea un médico dentro
de un quiréfano y le solucione ese problema, y ustedes se cifien a la cifras, hablen de tiempo de demora, que es de lo que
le preocupa a los cantabros. Y ya le digo yo, lista de espera quirurgica con ustedes 154 dias. Hoy, 34 es casi un mes menos
que tarda, que espera hoy un cantabro.

Vamos a la primera consulta, 91 dias esperaban los cantabros con ustedes, estamos hablando de que a dia de hoy
son 54. ;Seguimos asi? ;Seguimos asi? 2023, gracias a sus problemas que acrecentaron 173 dias esperaban para ser
operados, insisto, 134 a dia de hoy, ¢qué desde el Partido Popular no nos conformamos? No, ¢pero que es mucho mejor y
es una atencion mucho mas rapida la que se ofrece hoy a los cantabros que en su momento? Por supuesto que si y es lo
que hace que este plan de listas de espera el primero en Cantabria, por cierto, porque antes no hubo ninguna medida, no
hubo un plan para reducir la lista de espera, esté funcionando. ;Qué hay que reordenar los objetivos de este plan de listas
de espera para que sean mas eficientes? Si, porque hay una huelga que una semana al mes, un 25 por ciento de la actividad,
culpa de los socialistas desde Madrid, impone, porque no se sientan a negociar con los médicos, porque no les tiene en
cuenta y lastran la actividad sanitaria en Cantabria. jClaro que si! Y hay que decirlo, y hay que explicarlo a los cantabros,
que la labor de este Gobierno de reducir las listas de espera se ve mermada por la incapacidad del Gobierno de Pedro
Sanchez, y eso hay que decirlo asi y, a pesar de ello, hoy, los cantabros esperan casi un mes menos que con ustedes para
operarse, y eso es lo que importa, seguir reduciendo los tiempos y se han reducido. Claro que si.

Y yo, Sr. Pesquera, le tengo que confesar algo, y es que le admiro, le admiro porque yo estaria escondido en el bafio
si yo hubiese sido el consejero de Sanidad que ha sido usted, hubiese presentado los datos que usted presentaba de las
listas de espera y se hablase de listas de espera. Yo no me atreveria a subir aqui a hablar de listas de espera, y estaria
escondido en el bafio; yo le admiro esa capacidad que tiene, esa valentia, la misma porque ustedes, los socialistas, no tienen
proyecto para Cantabria lo demuestran cada dia, cada vez que abren la boca, y mucho menos en materia sanitaria.

En Cantabria ahora vienen a decir una cosa, en Andalucia la semana pasada otra. No sé si lo he sofiado, se le sonara
ala Sra. Montero, la que anoche ha tenido un accidente laboral. Eso si es un accidente laboral de verdad, a decir que supone
su problema para reducir las listas de espera es una ley que prohiba las listas de espera y ya esta. Ustedes vienen aqui con
una imposicién a los médicos para introducir unos turnos. No dicen ni cémo, es absolutamente inviable. Ya se lo digo yo, yo
estaba hablando fuera de mi partido, he estado hablando con médicos este fin de semana de diferentes comunidades
autéonomas, y todos concluian lo mismo: inviable, y ustedes vuelven a insistir en la imposicion a los médicos. Vuelven a
insistir. No, no, se ve que las huelgas que esta semana ademas volvemos a tener, no se ve los efectos que tienen para
ustedes, que siguen con esa idea de imponer, de imponer.

Miren, ya sabemos, y se lo acabo de decir, en dias de espera, ya sabemos lo que ofrecieron ustedes a los cantabros;
ofrecieron listas de espera desorbitadas, que usted precisamente, que fue consejero de Sanidad. Pero no se quedaron ahi,



>
Parlamento de Cantabria
DIARIO DE SESIONES

Pagina 8208 18 de mayo de 2026 Serie A - Num. 103 (fasciculo 1)

lo que ofrecieron a los cantabros desde la consejeria de Sanidad fue corrupcion, fue corrupcion, y esta semana el Tribunal
Supremo lo ha vuelto a corroborar que las denuncias del Partido Popular no era humo, era corrupcion, que ustedes miraron
para otro lado.

Y el titere del Sr. Sanchez en Cantabria, el Sr. Casares, a qué se ha dedicado ahora desde la oposicion? A oir, ver
y a aupar, a aupar a la consejera responsable de una trama de corrupcion en la Consejeria de Sanidad y la ha convertido
en presidenta del Partido Socialista. jQué vergiienza de verdad! Eso es lo que ofrecieron desde el Gobierno y esto es lo que
ofrecen ahora desde la oposicion. Estas son sus propuestas, convertir a la responsable politica de una trama de corrupcion
en la Consejeria de Sanidad de la pasada legislatura en presidenta de su partido. ¢ Lecciones a nosotros? ;Lecciones al
Partido Popular? Ni una, ni en materia de corrupcion, porque evidentemente ustedes son los maestros, ni en materia de
ética, y mucho menos en listas de espera.

Se lo vuelvo a decir: hemos conseguido reducir 20 dias los tiempos durante menos de tres afios de plan de listas de
espera. Dejen que este Gobierno siga trabajando por los problemas que le importa de verdad a los cantabros, y ustedes no
nos van a desviar la atencion, se lo digo de verdad. Vamos a seguir reduciendo las listas de espera porque hay un Gobierno
que apuesta por ello, pone dinero en el presupuesto, ese que ustedes votan en contra, pone dinero para defender a los
cantabros a través de la sanidad publica, porque no sé cual va a ser su proximo relato. Vinieron aqui con la Atencion Primaria
y los cantabros han dicho que la Atencién Primaria de Cantabria es la mejor de toda Espafa. Vinieron aqui con el rollo; esa
de la privatizacién y una plataforma independiente dijo que Cantabria es la menos privatizada de toda Espafia. Y ahora
vienen con listas de espera. Espero que estos datos sirvan para desmontarles este relato que nuevamente quieren imponer.
Construyan un futuro sanitario para Cantabria y, mientras tanto, dejen que el proyecto, el que si hay, el del Partido Popular,
siga dando sus frutos.

Gracias.
LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Gracias sefior diputado.
Para fijar definitivamente su posicion, por el Grupo Socialista, tiene la palabra el Sr. Pesquera.

EL SR. PESQUERA CABEZAS: Pues nada, sefiores del Partido Popular y de VOX, las listas de espera van fenémeno,
el plan es fantastico y sigamos asi; es mision imposible, pero es fantastico. Somos los ultimos. ; Qué bajan los dias? Se trata
de hacer comparativas, comparativas con el resto de comunidades. Esto es como la economia, mejora la economia en
Espaia, pero en Cantabria va por debajo de la media. Pues hombre, no estamos yendo bien. Pues aqui lo mismo ¢qué
bajan los dias?, pues solo faltaria que no bajaria, pero la cuestién es que somos los Ultimos, somos los ultimos de Espafa.

Segunda cuestion. Mire, lo primero, no sé si se han leido la mocién, han venido, yo no digo que se imponga nada,
digo estudiar y negociar, no he dicho més, estudiar y negociar. Antes de hablar, hay que estudiar y hay luego que negociar.
La segunda cosa que le he dicho es: hay dinero para que no pierdan capacidad retributiva los médicos, porque hay que,
mire, las guardias ha sido el mecanismo que se ha utilizado en este pais para engordar el salario de los médicos. Yo cobro
como diez 0 doce complementos, no he traido mi némina, a final de afio yo este afio he ganado 95.000 euros, no hago
guardias, de ellos pagd 35.000 a hacienda de IRPF. Esa es mi ndmina, la mia que esta en la media del Servicio Cantabro
de Salud, la media del Servicio Cantabro de Salud. Esta es la situacion. He trabajado en Dinamarca y en Inglaterra y le digo,
en Espafia me queda a final de mes mas dinero en el bolsillo porque no se trata lo que se gana, sino lo que te queda al final
de mes en el bolsillo con lo que pagan, lo que te retienen y lo que te cuesta la calidad de vida. Esta es la realidad, que no
podemos comparar churras con merinas, como a ustedes les gusta, esta es la situacion.

Segunda cuestion. Aqui traemos un problema de eficiencia. ¢ Queremos solucionarlo o no? Ustedes han traido una
propuesta y nosotros desde el Partido Socialista les decimos, hay otra. Viene el Sr. Vargas a presumir de Atencion Primaria.
Mire la Atencién Primaria también era mision imposible lo del paciente 35, ¢se acuerda usted? Hasta que impusimos el
sistema de agendas, que ahora resulta que le gusta otras comunidades y que no se ha quitado aqui a pesar de que en el
Colegio de Médicos se discutio lo de las agendas médicas en Atencion Primaria hasta la saciedad. Con esto se evitaba que
la gente esperase mas de 48 horas para poder ir. Ustedes han hecho pequefias modificaciones, pero no lo han cambiado
porque funciona. Fue innovador, fue una forma diferente hacer las cosas. ¢Y sabe lo que pasa? Que la Atencién Primaria ya
no va a hacer guerras ni hacer ni hacer presentar recursos, como hizo el Colegio de Médicos; no ha asumido y esta
funcionando. Y esto también funcionaria, pero primero hay que estudiarlo y ponerlo a decir porque venimos a hacer cambios
sustanciales no a decir, vamos a seguir haciendo lo mismo, que es lo que ustedes plantean, peonadas y externalizar. Hablen
con los médicos, pero con todos, con todos.

Porque, miren, el otro dia le traje yo un, un documento del Diario Montafiés de un jefe de servicio del 2018, que lo
decia claramente: “Habra que estudiar las condiciones retributivas para que los hospitales se pongan a hacer jornadas de
tarde porque si no esto es imposible”. Lo decia el Sr. Cimiano en el 2018. No estabamos aqui ninguno de nosotros. Lo
decia, lo puede leer, si quiere se lo paso.
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Y lo que nosotros estamos diciendo es: el dinero que tiene de guardias lo tendran que transformar a los
complementos de turnicidad para médicos y de nocturnidad para meédicos. Pregunté al personal de 061 cuanto estan
ganando, o a los del SUAP, que trabajan a tornos, pregunteles a ver cuanto estan ganando, a ver si estan contentos o
descontentos, Esos trabajan a turnos y tienen 35 horas semanales en el computo. Trabajan un dia libran seis; trabajan un
dia libran siete. Si quieren voluntariamente hacen alguna guardia adicional, pero no tienen esa situacion.

Mire, en la sanidad tenemos que dejar de pagar por estar para empezar a pagar por hacer. Las guardias es pagar
por estar, es muy ineficiente, aunque es necesario porque no hay otra alternativa salvo que pongamos turnos. Eso es lo que
planteamos desde el Grupo Socialista: cambios en favor de la sanidad publica, los cojan o no, pero nosotros estaremos
apostando por la sanidad publica.

Sr. Vargas, todo lo que usted ha hecho, demagogia.

Muchisimas gracias y gracias al PRC por apoyar la mocién.

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Gracias, sefior diputado

Vamos a proceder a la votacion de la mocion 172.

¢ Votos a favor de la misma?

EL SR. BLANCO TORCAL: Quince votos a favor.

¢ Votos en contra? Diecinueve votos en contra.

LA SRA. PRESIDENTA (Gonzalez Revuelta): Por lo tanto, se rechaza la mocién 172 por quince votos a favor y
diecinueve en contra.
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