
La senyora presidenta:

Té la paraula la il·lustre diputada senyora Salvador.

La senyora Salvador Rubert:

Senyora presidenta.
Senyories.
Resulta curiós a data d’avui les darreres actuacions de sòl

per part de l’IVVSA a les tres províncies de la Comunitat
Valenciana, dades de l’IVVSA, senyor conseller, que no
qüestionarà. La província d’Alacant, de les 14 actuacions de
sòl, 6 en tramitació; a la província de València, 20 actua-
cions de sòl, 6 en tramitació; a la província de Castelló, 6
actuacions de sòl, 5 en tramitació. Açò suposa milers de
vivendes protegides en el caixó «de sastre», que també «des-
astre», de l’IVVSA i del Consell.

Està clar que s’han tingut paralitzades estes actuacions
per raons inexplicables. Em sorprén l’alt percentatge d’ac-
tuacions en tramitació, és a dir, a l’escenari del futurible,
quan haurien d’estar a l’escenari dels fets consumats, en
mínim execució o el desitjable acabades.

Senyor president, a què es deu esta ineficàcia?
Gràcies. (Se sent una veu que diu: «A la ilusión.»)

La senyora presidenta:

Té la paraula l’honorable conseller.

El senyor conseller de Medi Ambient, Aigua, Urbanisme
i Habitatge:

Gràcies, presidenta.
No és cert, senyora diputada, no és cert que no hi haja

una política de sòl. No és cert que no estiguem treballant en
eixe sòl. Vosté coneix perfectament que l’IVVSA ha licitat
sòl recentment per a construir més de 1.200 vivendes que
estem a punt d’adjudicar en la Torre de València, en el barri
de Rabassa d’Alacant i a la zona del Campello.

Vosté sap que estem acabant amb l’ajuntament de
Castelló la reparcel·lació per a poder licitar més sòl per a
més de mil vivendes de forma rapidíssima; que en Sant Joan
en Alacant exactament igual; que definitivament tenim en
tramitació 27 sectors de sòl urbanitzable residencial, on més
del 50% de l’edificabilitat residencial està vinculada a la
vivenda protegida i són més de 18.000 vivendes que de
forma ràpida anem a disposar d’eixe sòl.

Per altre lloc, estem treballant amb ajuntaments com Ibi,
Borriol, dia abans Sant Joan, el Campello, i diversos ajunta-
ments en sòl nou que pròximament traurem a eixa licitació
pública.

En definitiva, entenem que la política de sòl és fonamen-
tal. I entenem que la llei del sòl, la LUV, la Llei urbanística
valenciana... (La senyora presidenta desconnecta el micrò-
fon de la trona)

La senyora presidenta:

Muchas gracias, señor conseller.
Té la paraula l’il·lustre diputat senyor Signes.

El senyor Signes Núñez:

Senyor president, li puc assegurar que un socialista sem-
pre tractarà millor el seu antecessor que vosté ha fet amb el
senyor Zaplana. (Aplaudiments)

Les noves vivendes de protecció oficial que construïsca
l’Institut Valencià de la Vivenda o els edificis que rehabilite
per a esta finalitat, en aplicació del codi tècnic de l’edifica-
ció, hauran d’incorporar sistemes de captació, emmagatze-
matge i utilització d’energia solar amb la finalitat d’aconse-
guir que una part del consum energètic procedisca de fonts
renovables, contribuint així que Espanya complisca el pro-
tocol de Kyoto. Un protocol ratificat per unanimitat pel par-
lament espanyol durant el govern d’Aznar i al qual l’alesho-
res president va anunciar dedicar tots els seues esforços
durant la seua presidència en la Unió Europea perquè tots
els països el ratificaren.

Senyor president, compartix vosté l’opinió del senyor
Rajoy, del seu cosí, d’Esperanza Aguirre, que el canvi cli-
màtic no és un greu problema per a la humanitat?

Moltes gràcies. (Aplaudiments)

La senyora presidenta:

Té la paraula.

El senyor conseller de Medi Ambient, Aigua, Urbanisme
i Habitatge:

Gràcies, presidenta.
Senyor Signes, és un professional de magnificar, d’exa-

gerar i de no dir la veritat.
Vosté sap perfectament, ja ho va fer ahir i continua fent-ho

hui, la política seriosa i rigorosa que el Partit Popular ha dut
en allò que fa referència a evitar la contaminació i a treballar
per a evitar el que és eixe canvi climàtic, vosté ho coneix per-
fectament.

Precisament esta comunitat, i en el seu poble, sap que
estem fent una actuació importantíssima d’R+D per a ener-
gies..., combustibles renovables. Ho coneix perfectament,
perquè un familiar seu és el que treballa allí directament, un
professional important, (remors) important, eh, que esta fent
una labor, i una labor tremenda, tremenda. (Remors)

Per tant, i a més estem treballant en energies renovables en
tota la Comunitat Valenciana. En Castelló saben que també
estem treballant en tot el que és (remors) l’energia eòlica, en
energia fotovoltaica, i que anem a tindre en molt poquet
temps un suficient consum o una suficient producció d’ener-
gia renovable per a poder alimentar tota la comunitat autòno-
ma en el que és l’energia que necessiten els seus domicilis.

Crec que això és important i que evita conjuntament per
al transport públic el que és la contaminació ambiental i tre-
balla de forma seriosa (la senyora presidenta desconnecta el
micròfon de la trona) ... canvi climàtic. (Aplaudiments)

La senyora presidenta:

A continuació té la paraula la síndica del Grup Parlamentari
Esquerra Unida-Bloc-Verds-IR: Compromís, senyora Oltra.

La senyora Oltra Jarque:

Gràcies, senyora presidenta.
Senyories. Senyor president.
La nostra pregunta també va sobre la vida plaentera, però

en este cas no sobre la seua vida plaentera.
Jo li demane que conteste, si té a bé, la pregunta que li for-

mula el nostre grup sobre quines mesures ha adoptat el
Consell per a garantir en els hospitals públics valencians que
les dones donen a llum segons les recomanacions de
l’Organització Mundial de la Salut.

Moltes gràcies.
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La senyora presidenta:

A continuació té la paraula el molt honorable president
del Consell.

El senyor president del Consell:

Gracias, presidenta.
Senyories.
Señora Oltra, yo no tengo vida placentera; quien me ha

dicho que me debo a una vida placentera era el síndico del
Grupo Parlamentario Socialista. (Aplaudiments) 

Yo lo que tengo es la vida de responsabilidad y trabajo al
frente de un gobierno que además representa los intereses
políticos, que representa a la inmensa mayoría de los valen-
cianos y que en su programa electoral hablaba de esto, no
como en el suyo que no hablaban de esto. Ni el programa del
Partido Socialista, ni el programa electoral de su suma de
partidos políticos hablaban de lo que usted me está pregun-
tando esta mañana aquí, y sí que hablaba el programa elec-
toral del Partido Popular.

Creo que es bueno diferenciar programas electorales que
luego tienen respaldo mayoritario de aquellos que al final
son la suma, una especie de suma de yuxtaposición de pro-
puestas que algunas de ellas terminan pidiendo—como ayer,
hablando de esta cuestión– otras cosas que nada tienen que
ver con la pregunta en cuestión. O un programa electoral
serio y riguroso como el del Partido Popular que hablaba de
esta cuestión, como también habla el Plan de salud y como
también habla el Plan de excelencia.

Las actuaciones puestas en marcha por la Conselleria de
Sanidad: implantación del protocolo de parto humanizado en
las maternidades de la Comunidad Valenciana; la formación y
sensibilización a los profesionales sanitarios que atienden a
las mujeres en el parto mediante la elección del curso a través
de la Escuela Valenciana de Estudios de Salud, en la negocia-
ción de los acuerdos de gestión con los 22 departamentos que
se han incluido objetivos relacionados con la humanización
del parto: tasas, cesáreas, ofertas de protocolo de atención al
parto anormal, aplicación de epidural, y se está proporcionan-
do herramientas a las mujeres para que decidan sobre la
opción de parto que deseen; un nuevo modelo de la cartilla del
embarazo para facilitar establecimiento del plan de parto
acordado con la mujer durante el embarazo; y está en proyec-
to la realización de un vídeo informativo sobre las distintas
posibilidades de asistencia al parto para su utilización por los
profesionales sanitarios. (Aplaudiments)

La senyora presidenta:

Té la paraula la senyora Oltra.

La senyora Oltra Jarque:

Gràcies, senyora presidenta
Senyor president, lamente que vosté no tinga una vida

plaentera. Li recomane que recerque una vida plaentera
perquè al final la gent que no té una vida plaentera acaba per
fer-los la vida impossible a ciutadans i ciutadanes. (Rialles)

Dit això, me cenyiré al tema. Una de les experiències més
importants i úniques en la vida de les dones és, sens dubte,
donar a llum. Aquest procés natural, tan vell com la huma-
nitat, és hui en dia un procés sotmés als ritmes hospitalaris,
a la disponibilitat de llits, als torns dels metges, a les preses
pròpies de les nostres vides accelerades.

D’esta manera les dones perden, perdem, el protagonis-
me d’eixe moment i passem de subjectes a objectes; passem,
en definitiva, a un segon plànol i cobra importància la inter-
venció mèdica i la medicalització de tot el procés i pràcti-
ques, en molts casos, innecessàries. 

El nivell de cesàries practicades a la nostra comunitat
autònoma en el any 2005 va ser de 22,41% als hospitals
públics valencians, xifra molt superior a les que es donen en
altres països europeus; Holanda, per exemple, té un 8% de
cesàries, i la OMS reclama que no hi ha justificació perquè
per damunt d’un 10 al 15% de naixements es produïsquen
per cesària. Aquest abús en la pràctica de cesària que dobla
xifres d’altres països del nostre entorn, i en el cas dels hos-
pital privats a vegades la quintuplica—recordem que a la
nostra comunitat autònoma en els hospital privats en l’any
2005 el 42,91% de naixements, quasi la meitat, es va produ-
ir mitjançant cesària–, demostra que la majoria de les cesà-
ries practicades són innecessàries, i que obeïx més a accele-
rar el procés del part, a aconseguir més parts en menys
temps. En definitiva, respon a una lògica de productivitat
que a una lògica humana d’arribar a la vida en condicions de
pau i harmonia, i en el temps que es necessite en cada cas.

El naixement, igual que l’embaràs, no són malalties, sinó
estats de salut, però són tractats per la nostra medicina com
si foren anormalitats o disfuncions. 

El part és un procés fisiològic i involuntari en que la dona
ha de ser subjecte i no objecte, ha de ser protagonista d’eixe
moment igual que ha de poder participar activament en la
presa de decisions. En un part normal, sense complicacions,
pràctiques com és d’ènemes rutinari, la depilació púbica
rutinària, la inserció profilàctica de vies intravenoses, espen-
tes sostingudes i constants, l’episiotomia rutinària són clara-
ment inefectius o dolents, i han de ser eliminats. 

L’episiotomia a la nostra comunitat es practica en un
83% dels parts, mentre que a Finlàndia, per exemple, només
es practica en el 29% del casos. No crec jo, senyor president,
que les dones valencianes tinguem una fisiologia tan distin-
ta de les finlandeses que justifique esta disparitat de xifres.

La postura habitual del part també és clarament perjudi-
cial. S’han de buscar mecanismes pels quals les dones pugu-
em triar la postura més còmoda per a donar a llum, que no
sol ser precisament la de gitada boca amunt en contra de la
llei de la gravetat, que, afortunadament, no és una llei que
depenga de vostés, i provocant que el xiquet o xiqueta haja
de travessar una corba ascendent a l’hora de nàixer, dificul-
tant el naixement.

Cada dona és un món, cada part una experiència única. I
hem d’anar a procediments que respecten aquesta indivi-
dualitat, on es cree un ambient de seguretat, confiança i inti-
mitat a l’hora de donar a llum. 

L’excés de llum, de sorolls, de persones en un part nor-
mal inhibix el propi procés natural que substituït per fàr-
macs, dels quals es podria prescindir, allarguen i dificulten
el part natural.

Recentment, el govern de l’estat, en el Consell
Interterritorial, va aprovar l’estratègia d’atenció al part normal
que promou l’harmonia i naturalitat en el procés. Es tracta
d’una sèrie de mesures perquè el part normal siga més huma-
nitzat i menys medicalitzat. Es tracta de fomentar la conside-
ració del part com a un procés fisiològic, com un esdeveniment
únic en la vida de les dones i les famílies, i en relacions de
parella. Es tracta d’incorporar la participació activa de les
dones gestants perquè se senten responsables i protagonistes
del seu part. Es tracta d’individualitzar cada dona i cada part.

Pot ser vosté em diga que, com fa una setmana, que este
discurs té 150 anys, però no és així: és un discurs actual i és
una reivindicació de les dones.
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Senyor president, li demanem que ens diga en quina
mesura el govern valencià pensa avançar en establir políti-
ques que humanitzen el part normal, en quins temps, en qui-
nes inversions. Com pensa arbitrar el govern a la sanitat
pública la desmedicalització del part normal? Com es pen-
sen articular mecanismes de participació en les decisions
sobre el seu propi part a les dones gestants en temps i en
inversions? Quins protocols per a evitar les cesàries i les
episiotomies i provocació del part innecessàries?

Pot ser estiga sensibilitzada sobre este tema pel meu
entorn més immediat o pot ser, simplement, ja siga hora
d’humanitzar el procés del part i tornar el protagonisme a les
dones.

Moltes gràcies.

La senyora presidenta:

Té la paraula el president del Consell.

El senyor president del Consell:

Gracias, señora presidenta.
Señorías.
Pues señora Oltra, lo que le he estado diciendo, las actua-

ciones que estamos poniendo en marcha.
Hay un hospital en la comunidad, el Hospital de la Plana,

en Villarreal, que ya reconoce el propio Ministerio de
Sanidad como pionero en todos estos proyectos, en relación
con las recomendaciones de la OMS. Y continuar desarro-
llando estos puntos a lo largo de los próximos años. De
hecho, en este hospital, que ya se dice es un hospital de refe-
rencia nacional para la implantación del parto no medicali-
zado, en donde se respetan las decisiones de la mujer, y se
adapta el proceso de alumbramiento natural a las normas de
la OMS, se ha elaborado una guía de asistencia al parto nor-
mal con el fin de conseguir el mínimo intervencionismo en
el proceso. Y se ha dotado a su servicio de obstetricia de
equipamiento e infraestructura para facilitar el parto huma-
nizado. Se ha implantado también un método alternativo en
la anestesia epidural. Como podrá usted comprobar todas
sus preocupaciones al respecto ya están puestas en marcha
en este hospital y forman parte del proyecto a desarrollar en
la próxima legislatura en nuestra comunidad.

Decirle que la preocupación es una preocupación genera-
lizada, que este gobierno pone en marcha mediante protoco-
los, medidas y las intervenciones necesarias en todo el ámbi-
to de su responsabilidad. 

Pero decirle también, y creo que es bueno al finalizar mi
intervención en este turno de pregunta y respuesta, decirle
que en sus programas electorales estas cuestiones no estaban
contempladas, no lo estaban, y eso es bueno que se sepa
para que en los próximos programas electorales de sus par-
tidos este tipo de cuestiones, cuando comience la legislatu-
ra, formen parte de ese proyecto de implicación y compro-
miso de los ciudadanos a la hora de decidir entre las distin-
tas formaciones políticas. Posiblemente hay grupos políticos
que inciden, o ponen el acento más en cuestiones..., le puedo
asegurar que están completamente cerradas, que forman
parte del pasado, que no son de la discusión ni la preocupa-
ción de los ciudadanos de hoy. 

Si usted a partir de la pregunta de esta mañana, parece
ser, compromete a su grupo parlamentario —que ha pasado
la convulsión política que todos conocemos– a hablar de las
cosas que preocupan a nuestros conciudadanos, a hacer
posible que nuestra tierra sea una tierra de prosperidad, a
mejorar los niveles de bienestar y de excelencia, a buscar
oportunidades para todos, a buscar mayor empleo para

todos, a hablar de la integración de las personas que vienen
de fuera; en definitiva, a hacer política de verdad entre
todos, le diré: bienvenida a la política valenciana.

Muchas gracias. (Aplaudiments)

La senyora presidenta:

Té la paraula la senyora Mollà.

La senyora Mollà Herrera:

Gràcies, senyora presidenta.
Senyor president, des del nostre grup volem aportar algu-

nes mesures sobre les quals hi ha consens entre els profes-
sionals i que el Consell té l’obligació d’incorporar de forma
urgent.

En el País Valencià la pràctica habitual en molt hospitals
en el moment del part contravé les recomanacions de
l’Organització Mundial de la Salut per raons de seguretat
jurídica o comoditat de l’equip mèdic. 

L’Organització Mundial de la Salut avalua que un índex
superior al 10% de les cesàries suposa una mala pràctica per
part dels metges. No obstant, ací es realitzen per damunt
d’esta taxa. En els centres privats és on es practiquen més
cesàries: el 30% més que en els públics. 

Algunes de les recomanacions que tenen un grau major
d’incompliment en la nostra comunitat es refereixen a la
informació perquè la dona puga optar entre diverses formes
de cures en relació amb el part. El rasurat del pubis i l’ad-
ministració d’un ènema abans del part no són necessàries;
l’episiotomia o tall en el periné sistemàtic no està justificat;
la monitorització o ús d’un monitor per al control del part no
s’ha demostrat que tinga un efecte positiu sobre la mare o el
xiquet, i hauria de ser utilitzat exclusivament en cas...

La senyora presidenta:

Muchas gracias, señora Mollà.
Tiene la palabra el honorable conseller de Sanidad.

El senyor conseller de Sanitat:

Gracias presidenta.
Señora diputada.
Efectivamente la OMS recomienda no un tanto por cien

superior al 15% para cesáreas en los partos totales vagina-
les. En principio le digo que nuestra comunidad está en la
media nacional, que es un 22%; y que si hay algún país que
se acerca más a la OMS, hay muchos países modernos euro-
peos y mundiales como es Estados Unidos, Alemania,
Francia, Inglaterra..., donde el tanto por cien de cesáreas es
el del 35%. Por tanto, nuestro tanto por cien está mejorable,
y vamos a intentar mejorarlo, y para eso nos hemos puesto
los objetivos de productividad de los ginecólogos y aneste-
sistas en nuestra comunidad, pero estamos mucho mejor que
la mayoría de de países desarrollado. 

Y además, además, en lo que es parto natural, a parte,
como ha dicho el presidente, que el Hospital de la Plana es
la referencia nacional en parto natural, y seis de cada diez
mujeres que van a ese hospital quieren un parto natural, hos-
pitales como el Peset, La Fe y el de Alcoy, Virgen de los
Lirios, ya están practicando técnicas donde no se hacen ese
tipo de medidas que usted ha dicho que se hacen. 

Estamos avanzando, tenemos mucho que mejorar, pero
creo que estamos en el tren de salida.

Gracias. (Aplaudiments)
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La senyora Mollà Herrera:

Senyor conseller, jo crec que entendrà que el meu grup
parlamentari...

La senyora presidenta:

Té la paraula la senyora Mollà.

La senyora Mollà Herrera:

Gràcies, senyora presidenta.
Senyor conseller, jo crec que entendrà que per a nosal-

tres, el nostre grup parlamentari, Estats Units no és un
exemple d’humanitat. 

Però bé, el que estem sol·licitant a la pregunta formulada
per la nostra diputada és que el Consell s’adherisca a l’es-
tratègia que el Ministeri de Sanitat, seguint les recomana-
cions de l’OMS, ha posat en marxa. 

Este plan pretén, com li he dit anteriorment, reduir el
nombre de cesàries que es practiquen en el nostre país i
naturalitzar més els parts. Fins al 40% dels parts que es
realitzen a través d’esta intervenció, podrien evitar-se. La
nostra proposta és que es contemple l’augment del nombre
de comares per a donar-los un paper prioritari com ocorre ja
en alguns països europeus. Amb esta mesura s’evitaria la
cesària, l’episiotomia, els fòrceps, inclús l’epidural que
ralentitza la dilatació.

Segons un estudi avalat per l’Organització Mundial de la
Salut, el 40% de les dones que va parir per cesària no va tin-
dre més bebés. Proposem revisar les pràctiques actuals en
l’atenció al part. Eixe és l’objectiu de l’estratègia de l’aten-
ció al part normal en el Sistema Nacional de Salut aprovat
pel ple del Consell Interterritorial, i a l’empara dels plans de
qualitat impulsats pel Ministeri de Sanitat i Consum. 

Però a més, li estem demanant que la Conselleria de
Sanitat d’una vegada, per a sempre, pose els mitjans... (La
senyora presidenta desconnecta el micròfon)

La senyora presidenta:

Muchas gracias, señora Mollà.
Tiene la palabra el honorable conseller de Sanidad.

El senyor conseller de Sanitat:

Gracias, presidenta.
Señora diputada, el único responsable de acreditar más

matronas en la Comunidad Valenciana es el Ministerio de
Sanidad.

Muchas gracias. (Aplaudiments)

La senyora presidenta:

Muchas gracias.

Moció subsegüent a la interpel·lació al conseller
d’Educació sobre política general de la conselleria 

referent a la situació de l’ensenyament públic valencià

La senyora presidenta:

Continuamos con el pleno. Moció subsegüent a la inter-
pel·lació al conseller d’Educació sobre política general de la
conselleria al voltant de la situació de l’ensenyament públic
valencià davant l’inici del nou curs escolar 2007-2008, pre-

sentada pel Grup Parlamentari Esquerra Unida-Bloc-Verds-
Izquierda Republicana: Compromís.

Per a la seua presentació i defensa… Señores diputados,
por favor, les rogaría que guardaran silencio porque estamos
en el pleno. 

Per a la seua presentació i defensa, té la paraula la repre-
sentant del Grup Parlamentari Esquerra Unida-Bloc-Verds-
Izquierda Republicana: Compromís, la senyora Marcos.

La senyora Marcos Martí:

Moltes gràcies, senyora presidenta.
Començaré demanant a les senyores i senyors diputats

que me permeten retre homenatge des d’aquesta trona a un
jove, a Daniel Oliver, que ahir va ser soterrat a Benicull per-
què a l’eixida de la facultat —era un jove estudiant valen-
cià—, a l’eixida de la facultat es va trobar amb un baralla…
va intervindre per defensar una dona que estava sent mal-
tractada, i per això va patir un cop al cap, una hemorràgia
cerebral i va morir. (Aplaudiments)

A diferència del terrible espectacle que vàrem vore l’altre
dia en el metro, on una jove equatoriana va ser maltractada
sense que ningú poguera intervindre, a mi m’agradaria això,
retre homenatge a este jove valencià. A més a més, és un jove
vinculat i implicat també en la política. Estava en les llistes
municipals de Benicull d’Esquerra Unida del País Valencià. I
m’agradaria retre-li eixe homenatge pòstum. I agraïsc l’a-
plaudiment de tots els diputats i diputades de la cambra.

Doncs bé, iniciarem la defensa de la moció subsegüent a la
interpel·lació que vàrem presentar al voltant de l’inici de curs.

Des del Grup Parlamentari del Compromís, des d’Esquerra
Unida, voldríem fer bones les paraules del senyor González
Pons quan ha apujat este matí a la trona i ha dit que el govern
volia governar per a les persones. 

Per tant, aquesta moció el que pretén és millorar… és que
les Corts Valencianes insten el govern a millorar algunes de
les deficiències del sistema escolar.

Dia el senyor president, al qual jo he escoltat molt aten-
tament, que més del 50% del pressupost de La Generalitat
s’adreçaria a polítiques de sanitat, a polítiques d’educació, a
polítiques de benestar.

Doncs bé, per a nosaltres és importantíssim resoldre
algunes de les qüestions pendents, entre altres, en primer
lloc, realitzar un pla d’eradicació del barraquisme escolar
amb compromisos pressupostaris, allò que oferia el senyor
Camps. I, sobretot, actuacions que puguen permetre l’exis-
tència de les infraestructures necessàries per a atendre tota la
demanda que es realitza a la xarxa pública.

L’altre dia en la interpel·lació va quedar palés que en
estos moments, malgrat el pla de 1996, el pla Creaescola, el
pla Milloraescola, hi havia encara més de 1.000 barracons al
País Valencià.

He de dir-li, senyor conseller, que té vosté algun listillo en
la conselleria que menysprea la capacitat dels diputats de for-
mular preguntes al Consell. I dic que és un listillo que vosté
hauria d’apartar de la representació de la conselleria a l’hora
de contestar les preguntes als diputats, perquè s’ha permés, a
una pregunta al voltant del nombre de barracons… Podrem
convindre si cal dir-los caracolas, barracons, aules prefabri-
cades, però davant una pregunta parlamentària formulada per
aquesta diputada, eixe listillo que té vosté en la conselleria es
permet dir: «Entenem que barracons, segons el diccionari de
la Reial Acadèmia de la Llengua Espanyola, es defineix com
a caseta tosca, i en aquestos moments no hi ha cap instal·lació
d’aquestes característiques als centres educatius de la
Comunitat Valenciana.»

Pàgina 44125.10.2007Número 17


