COMGRESO LE LOS DIFUTADOS
REGISTRO GENERAL DE ENTRADA

= I

% 5 L 0007183
Grupo _ PARLAMENTARIO

Fecha:27/10/2016-18:24:06
Parlamentario

Socialista
de Cortes
Generales

GRUPO

A LA MESA DEL CONGRESO DE LOS DIPUTADOS

Grupo
Socialista
del Congreso

En nombre del Grupo Parlamentario Socialista me dirijo a esa Mesa para, al amparo de

Sarrera de San lo establecido en el articulo 193 y siguientes del vigente Reglamento del Congreso de los
Jerénimo, 40 . o
28014 Madrid Diputados, presentar la siguiente Proposicién no de Ley por la que se solicita la

integracion funcional de la sanidad penitenciaria en el Sistema Nacional de Salud, para

su debate en la Comisién de Sanidad y Servicios Sociales.

En el Palacio del Congreso de los Diputados, a 24 de octubre de 2016

/ ELIDIPUTADO 7
JESUS MARIA FERNANDEZ DiAZ
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EXPOSICION DE MOTIVOS

La Le}f 14/86 General de Sanidad establecio un Gnico Sisterna Nacional de Salud con la
vocacion de atender a toda la poblacion sin exclusiones, y organizado en servicios
autgnomlcos de salud integradores de todos los dispositivos sanitarios publicos existentes
(a_rncqlo 46). Con ello se pretendia alcanzar los objetivos de equidad, racionalidad, calidad
eﬂcamg de la atencion sanitaria, ejes también de toda la ordenacion sénitaria en nut'astro aisy
Postenormente_e [a Ley 16/2003 de Cohesion y Calidad del Sistema Nacional de Salud Es gﬁol.
en su disposicion adicional sexta, mandaté a las administraciones sanitarias eststal T
autonommas a producir la transferencia e integracion de los servicios e instituciones sanitari i
dependientes de Instituciones Penitenciarias en los correspondientes servicios de salud de rgs
comunidades auténomas. A dicho efecto, establecia un plazo de 18 meses para su aplica on
mediante real decreto, conforme al sistema de traspasos establecidos por los esta?utosmgn
autonomia.l La insuficiencia financiera de las Comunidades Autdbnomas agravada durante I:
presente crisis econdémica ha imposibilitado a éstas asumir el coste de estas competenci
ausencia de un nuevo modelo de financiacién autonémica. P sesen

Por su parte la legislacion y ordenacion penitenciaria expre

Penitenciario aprobado por RD 190/1996 establece como principig Iaszgfenzg yeglar}:r?ﬁ;ard?eepotg
derechos que los re;lusos pudieran tener como personas, en todo aquello que no venga
!|m;tado por su condicién de privacion de libertad. Con este fin aboga por una asistencg
integrada, orientada a la promocion y prevencién, equidad y superacion de las desigualdades ;

Tradicionalmente, la imposibilidad de prestar una atencién sanitaria completa e integrada
parte de la administracion penitenciaria ha llevado a que en varias Comunidades Autc’}%omaspor
hayan fo_rm_alizado y estén operativos acuerdos de colaboracion entre los servicios de sanid Sg
penitenciaria y los correspondientes servicios autonémicos de salud, en particular para la ofle?ta
por pa_rte dc-.,1 estos Uitimos de la atencién sanitaria especializada y t{ospitalaria Por su parte, la
ad_njmlstracuén penitenciaria se hace cargo de la atencion primaria y farn'iacéuticapen ]as
prisiones. Con ser estos convenios un importante avance en Ia mejora de la calidad
continuidad asistencial, no llegan a alcanzar todas las ventajas que para la poblacion reclusa ;
para Igs propias a_dministraciones sanitarias conllevaria la integracién funcional com leta de on
servicios de sanidad penitenciaria. Se busca con ello normalizar de manera cpom leta I:
atgr_mon a la poblacion reclusa de manera que la asistencia sanitaria en el interiorpde las
prisiones se homolo_gue a las condiciones de asistencia de cualquier otra persona residente en
el territorio. Es decir, atencién con los mismos protocolos asistenciales y preventivos que el
resto F!e lg poblacién, unidad de la informacion clinica en Ia historia clinica digital autongmica
organizacion de la atencion continuada y asistencia farmacéutica controlada y administrada or
los servicios farmacéuticos autonémicos mas préximos. Todo ello se puede y debe realizarZin
afectar a las especificidades medico-legales que implica el regimen penitenciario.
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o f;gﬁ‘;r'f;z Por todo lo expuesto, el Grupo Parlamentario Socialista presenta la siguiente:

PROPOSICION NO DE LEY

Carrera de San
Jerénimo, 40
28014 Madrid “El Congreso de los Diputados insta al Gobierno a que:

1. Proceda a establecer con las Comunidades Auténomas que todavia no tienen
transferida la atencién sanitaria en las prisiones, convenios de largo plazo que
posibiliten una integracién funcional completa de los servicios de sanidad penitenciaria
en sus correspondientes Servicios Autondmicos de Salud. Dichos convenios
cuantificaran y asegurarén la responsabilidad financiera integra a cargo de la
administracién penitenciaria.

2. Abone con caracter inmediato las facturas pendientes de pago que la Administracién
penitenciaria adeuda a las Comunidades Auténomas como consecuencia de los
servicios sanitarios prestados por éstas a la poblacion reclusa.
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