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|. TEXTOS APROVATS
B) RESOLUCIONSI MOCIONS
a) Resolucions.

Resolucié 114bis/V adoptada pel Ple de les Corts
Valencianes, en sessi6 del dia 21 defebrer de 2001, sobre
aprovaci6 del Dictamen de la comissié no permanent
d’'investigacié sobre I'actuacio dels serveis de salut pu-
blica i mediambiental de la Generalitat Valenciana, i
també les responsabilitats que se'n puguen derivar, amb
relacié als successius brots de legionel-la apareguts a
Alcoi desde setembre de 1999.

PRESIDENCIA DE LES CORTS VALENCIANES

De conformitat amb el que hi ha disposat en I'article
9111 del RCV, s ordena la publicacié en € Butlleti Oficial
de les Corts Valencianes de la Resolucio del Ple de les
Corts Valencianes 114bis/V sobre el Dictamen de la
Comissié no permanent d'investigaci6 sobre I actuaci6 dels
serveis de salut publica i mediambiental de la Generalitat
Vaenciana, i també les responsabilitats que s n puguen de-
rivar, amb relacio al's successius brots de legiond -la apare-
gutsaAlcoi des de setembre de 1999.

Palau de les Corts Va encianes,
Valéncia, 21 de febrer de 2001

La presidenta,
Marcela Miro6 Pérez

PLE DE LES CORTS VALENCIANES

El Ple de les Corts Valencianes, en sessi6 ddl dia 21 de
febrer de 2001, ha debatut € Dictamen de la comissié no
permanent d'investigacid sobre I’ actuacio dels serveis de
salut publicai mediambiental dela Generalitat Valenciana, i
també les responsabilitats que s€' n puguen derivar, amb re-
laci6 als successius brots de legionel -la apareguts a Alcoi
des de setembre de 1999.

Finalment, & Ple de les Corts Vaencianes, de conformi-
tat amb |’ article 50 del RCV, ha aprovat aquesta:

RESOLUCIO
|. Sintes de tramitaci6 parlamentaria.

Primer. En data 27 de novembre de 2000, I'll-lustre
Senyor Joaquim Puig i Ferrer, sindic del Grup Parlamentari
Socialista—Progressistes, va presentar davant la Mesa de les
Corts Valencianes (RE nimero 17.864), una proposta de
creacio d' una comissié no permanent d'investigacié sobre
el tema susdit, d’acord amb d que hi ha previst en I'article
50 del Reglament de les Corts Valencianes.

Segon. La Mesa de les Corts Valencianes, en la reunié
del dia 28 de novembre de 2000, va acordar proposar al Ple,
oidala Junta de Sindics, i ainiciativa del Grup Parlamentari
Socialista—Progressistes, la creacié de la comissio no per-
manent d'investigacio esmentada.

Tercer. Les Corts Valencianes, en la sessi6 plenaria dd
dia 29 de novembre de 2000, una vegada debatuda la pro-

|. TEXTOS APROBADOS
B) RESOLUCIONESY MOCIONES
a) Resoluciones.

Resolucion 114bis/V adoptada por € Pleno delas Cortes
Valencianas, en sesion celebrada €l dia 21 de febrero de
2001, sobre aprobacién del Dictamen de la comisién no
permanente de investigacion sobre la actuacion de los ser-
vicios de salud publicay medioambiental dela Generalitat
Valenciana, asi como las responsabilidades que se puedan
derivar en relacion con los sucesivos brotes de legionela
aparecidosen Alcoy desde septiembre de 1999.

PRESIDENCIA DE LAS CORTESVALENCIANAS

De conformidad con lo dispuesto en € articulo 91.1 del
RCV, se ordena la publicacién en € Boletin Oficial de las
Cortes Valencianas de la Resolucion del Pleno delas Cortes
Vaencianas 114his/V sobre & Dictamen de la Comision no
permanente de investigacion sobre la actuacion de los servi-
cios de salud publica y medioambiental de la Generalitat
Valenciana, asi como las responsabilidades que se puedan
derivar en relacién con los sucesivos brotes de legionela
aparecidos en Alcoy desde septiembre de 1999.

Palau de les Corts Va encianes,
Vaencia, 21 defebrero de 2001

La presidenta,
Marcela Miro6 Pérez

PLENO DE LAS CORTES VALENCIANAS

El Pleno de las Cortes Valencianas, en sesion celebrada
el dia 21 de febrero de 2001, ha debatido & Dictamen de la
comisién no permanente de investigacion sobre la actuacion
delos servicios de salud publicay medicambiental dela Ge-
neralitat Valenciana, asi como las responsabilidades que se
puedan derivar en relacion con los sucesivos brotes de legio-
nela aparecidos en Alcoy desde septiembre de 1999.

Finalmente, el Pleno de las Cortes Valencianas, de
acuerdo con € art. 50 del RCV, ha aprobado la siguiente;

RESOLUCION
|. Sintesis de tramitacién parlamentaria.

Primero. En fecha 27 de noviembre de 2000 se present6
por e llmo Sr Joaquim Puig Ferrer, sindic del Grup Parla-
mentari Socialista—Progressistes, ante la Mesa de las Cortes
Valencianas (RE 17.864) una propuesta de creacién de una
comision no permanente de investigacion sobre e temare-
ferido, de acuerdo con lo previsto en € articulo 50 del Re-
glamento de las Cortes Vaencianas.

Segundo. La Mesa de las Cortes Valencianas, en su reu-
nion celebrada € dia 28 de noviembre de 2000, acordd pro-
poner a Pleno, oida la Junta de Sindics, y a iniciativa del
Grupo Parlamentario Socialista—Progressistes, la creacion de
la mencionada comision no permanente de i nvestigaci on.

Tercero. Las Cortes Vaencianas, en la sesion plenaria
celebrada el dia 29 de noviembre de 2000, una vez debatida
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posta, va aprovar la Resoluci6 113/V en els termes
seguents:

“1. Creacio d'una comissié no permanent d' investigacié
sobre |’actuacio dels Serveis de Salut Publica i
Mediambiental de la Generalitat Valenciana, i també les
responsabilitats que se' n puguen derivar, en relacié amb s
successius brots de legionel -la apareguts a Alcoi des de se-
tembre de 1999.

2. La comissi6 d'investigacio acabara els treballs en d
termini maxim de tres mesos.”

Quart. En data, & Senyor Joaquim Puig i Ferrer, del
Grup Parlamentari Socialista—Progressistes, va presentar un
escrit a la Mesa de les Corts Valencianes (RE ndmero
18.737) mitjancant € qual sol-licitava que, s escau, se sot-
meta a consideracio de la Junta de Sindics | habilitacio del
mes de gener de 2001 a I’ efecte que tant la comissio d'in-
vestigacid, com la ponéncia nomenada en € s d aquesta
puguen realitzar els treballs necessaris per a poder culminar
elsseustreballs.

Respecte a aix0, la Mesa de les Corts Valencianes, en la
reunié del 14 de desembre de 2000, ha acordat trametre
I"escrit ala comissio referida per tal que aquesta realitze la
proposta corresponent.

Cinqueé. La Mesa de les Corts Valencianes, en lareunié
del dia 30 de novembre de 2000, es va assabentar dels es-
crits tramesos pel Grup Parlamentari Popular (RE 18.302),
Grup Parlamentari Esquerra Unida del Pais Valencia (RE
18.609) i Grup Parlamentari Socialista—Progressistes (RE
17.736) mitjancant €ls quals es van designar s diputats i
les diputades que havien d'integrar-se en la comissio refe-
rida

Sise. La sessio congtitutiva de la comissio vatenir lloc €
dia 4 de desembre de 2000. En € curs d’ aquesta es va el egir
laMesadelacomissig, integrada pels membres seglients:

President: I1-lustre Senyor Antonio Clemente Olivert
Vicepresidenta:  |l-lustre Senyora Carmen Nacher Pérez
Secretari: [l-lustre Senyor Josep Albert Mestre i
Molté

En & punt segon de I’ordre del dia es va procedir a la
presentacié de propostes del pla de treball per part dels
grups parlamentaris. Les propostes presentades van ser les
seguents:

GP Socialista—Progressistes
GP Popular
GP Esguerra Unida del Pais Valencia

(RE 20.724 i 20.725)
(RE 20.726)
(RE 20.7301 20.731).

Una vegada efectuats € debat i la votacio d’ aquestes, la
comissié va acordar per majoria rebutjar les propostes del
pla de treball presentades pels grups parlamentaris
Socialista—Progressistes i Esquerra Unida del Pais Valencia
i aprovar € pladetreball delacomissio.

Seté. La Mesa de la comissié, en la reunio del dia 4 de
desembre de 2000, va acordar per majoria “sol-licitar a la
Mesa de les Corts Valencianes la disminucio delsterminis
maxim possible per a la natificacié de les citacions. Aixi
mateix, també va acordar, per la mateixa majoria, abreujar €
termini minim possible per ala realitzacio de qualseval tra
mit que comporte € pladetreball aprovat per lacomissig”.

La Mesa de les Corts Vaencianes, en lareunio dd dias

la propuesta, aprobo la Resolucion 113/V en los siguientes
términos:

“1. Creacion de una comision no permanente de investi-
gacion sobre la actuacion de los Servicios de Salud Piblica
y Medioambiental de la Generalitat Valenciana, asi como
las responsabilidades que se puedan derivar en relacion con
los sucesivos brotes de |egionela aparecidos en Alcoy desde
septiembre de 1999.

2. La comision de investigacion acabara sus trabajos en
€l plazo méximo de tres meses.”

Cuarto. En fecha, D. Joaquim Puig Ferrer, sindic del
Grupo Parlamentario Socialista—Progressistes, presenté un
escrito ala mesa de las Cortes Valencianas (RE nimero
18.737) solicitando que someta a la consideracion, en su
caso, de la Junta de Sindics €l habilitar e mes de enero de
2001 alos efectos de que tanto por la comisién de investi-
gacién, como por la ponencia nombrada en su seno puedan
realizarse | os trabajos necesarios para poder culminar sus
trabajos.

En relacion con €lo, la Mesa de las Cortes Valencianas,
en la reunion de 14 de diciembre de 2000, ha acordado re-
mitir €l escrito a la referida comision para que esta realice
la correspondiente propuesta.

Quinto. La Mesa de las Cortes Valencianas, en su reu-
nion celebrada el dia 30 de noviembre de 2000, tuvo cono-
cimiento de los escritos remitidos por € Grupo Parlamenta-
rio Popular (RE 18.302), Grupo Parlamentario Esquerra
Unida ddl Pais Valencia (RE 18.609) y Grupo Parlamenta-
rio Socialista—Progressistes (RE 18.736) mediante los cua-
les se designaron los diputados y diputadas que habian de
integrarse en la referida comision.

Sexto. La sesion constitutiva de la comision se celebré
e dia 4 de diciembre de 2000. En € curso de la misma fue
elegidala Mesa de la comisidn, integrada por los siguientes
miembros:

Presidente: llustre Sr. Antonio Clemente Olivert
Vicepresidenta:  Ilustre Sra. Carmen Nécher Pérez
Secretario: llustre Sr. Josep Albert Mestre Maltd

En & punto segundo del orden del dia se procedio ala
presentacion de propuestas de Plan de Trabajo por los gru-
pos parlamentarios. Las propuestas presentadas fueron las
siguientes:

GP Socialista—Progressistes: (RE 20724 y 20725)
GP Popular: (RE 20.726)
GP Esguerra Unida del Pais Valencia: (RE 20.730y 20.731).

Efectuado € debate y votacion de las mismas, la Comi-
sion acordd por mayoria rechazar las propuestas de Plan de
Trabajo presentadas por 1os Grupos Parlamentarios Socia-
lista—Progressistes y Esquerra Unida del Pais Valenciay
aprobar € Plan de Trabajo de la Comision.

Séptimo. LaMesade la Comision, en reunion celebrada el
dia 4 de diciembre de 2000, acordé por mayoria “...solicitar a
la Mesa de las Cortes Valencianas la disminucion de los pla
zos € maximo posible para la notificacion de las citaciones.
Asimismo también acord6 por |a misma mayoria abreviar €
plazo minimo posible para la redizacion de cuaquier trémite
que comported plan detrabajo aprobado en la Comision.”

La Mesa de las Cortes Vaencianas, en su reunion cele-
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de desembre de 2000, es va assabentar del pla de treball
aprovat per lacomissiéi vaacordar “...ladisminucié al ma
xim dels terminis per a la notificacio de les citacions, tot
aixo de conformitat amb e que hi ha disposat en I'article 3
de la Resoluci6 de caracter general de la Presidéncia de les
Corts Vaencianes, de 22 de maig de 1996, per laqual esre-
gulen les compareixences davant les comissions d'investi-
gacio6, i I'habilitacio del temps necessari perque la comissio
pugarealitzar d seustreballs’.

Vuité. En data 5 de desembre de 2000 es van trametre a
la Presidencia de la Generalitat les sol -li cituds de documen-
taci6 formulades pels grups parlamentaris. Aixi mateix, es
va efectuar la convocatoria de la comissié per a dia 7 de
desembre de 2000 a les 10:30 hores, per tal d'iniciar estre-
balls d’ aquesta segons € pla de treball aprovat per la co-
missio. La documentacié rebuda en compliment d' aquestes
sol licituds —una fotocopia d aquesta— va ser lliurada a la
comissi6 i als grups parlamentaris el 7 de desembre de
2000.

Per tal de possibilitar la realitzacio de les compareixen-
ces aprovades per la comissig, es van trametre les natifica
cions, €ls requeriments i les comunicacions als superiors
jerarquics de les persones compareixents previstes en la
normativaque els era aplicable.

Nove. En € curs de la sessi6 de la comissié iniciada €
dia 7 de desembre de 2000, s han produit les compareixen-
ces seglents:

7 de desembre de 2000:

Honorable Senyor Consdller de Sanitat (1)

Honorable Senyor Consdller de Medi Ambient (2)

Honorable Senyor Consdller d’ IndUstriai Comerg (3)

Sr. Juan Lloret Llinares, director de I'Hospital Mare de
DéudesLlirisd Alcoi (4).

12 de desembre de 2000:

Sra. Carmen Peldez Antolin, responsable del Laboratori
Legionel -ladd Centre Nacional de Microbiologia (5)

Sra. Cecilia Martin Bourgén, experta de I'Institut de
Salut Carlos 11, de Madrid (6) R

Sr. Ferran Martinez Navarro, cap del’ Areade Vigilancia
en Salut Pablica, ddl Centre Nacional d’ Epidemiologia (7)

Sr. Jesus Sanchez Marco, catedratic d’Educacio
Sanitaria dela Universitat Complutense de Madrid (8).

13 de desembre de 2000:

Sr. Juan Garcia de Lomas Barrionuevo, catedratic de
Microbiologia de la Universitat de Valénciai cap del Servei
de Microbiologia de I'Hospital Clinic Universitari de
Vaeéncia (9)

II-Im. Sr. Miguel Peralta Vifies, alcalde d’ Alcoi (10)

[I-Im. Sr. Josep SanUisi Tormo, exalcalde d’ Alcoi (11)

[1-im. Sr. Julio Fontoba Ferrandiz, regidor de Sanitat i
Medi Ambient de I’ Ajuntament d’ Alcoi (12).

14 de desembre de 2000:

Sra. Maria José Segura Gémez, exregidora de Sanitat de
I’ Ajuntament d’ Alcoi (13)

brada el dia 5 de diciembre de 2000, tuvo conocimiento del
plan de trabajo aprobado por la Comisién y acordd “...la
disminucién al maximo de los plazos para la natificacion de
las citaciones, todo elo de conformidad con 1o dispuesto en
e articulo 3 delaresolucién de caracter general dela Presi-
dencia de las Cortes Valencianas, de 22 de mayo de 1996,
por la que se regulan las comparecencias ante las Comisio-
nes de Investigacion, y la habilitacion del tiempo necesario
para que la comision puedarealizar sustrabajos’.

Octavo. En fecha 5 de diciembre de 2000 se remitieron
ala Presidencia de la Generalitat |as solicitudes de docu-
mentacion formuladas por los Grupos Parlamentarios. Asi
mismo se efectud la convocatoria de la Comision para €l
dia 7 de diciembre de 2000 a las 10°30 horas, afin deini-
ciar los trabajos de la misma seglin € plan de trabajo apro-
bado por la Comision. La documentacion recibida en cum-
plimiento de dichas solicitudes —una fotocopia de la misma-
fue entregada ala comision y alos grupos parlamentarios €
7 de diciembre de 2000.

A fin de posibilitar la realizacion de las comparecencias
aprobadas por la Comisién se remitieron las natificaciones,
requerimientos y comunicaciones a SUperiores jerarquicos
de las personas comparecientes, previstas en la normativa
aplicable alas mismas.

Noveno. En € curso de la sesién de la comision iniciada
el dia 7 de diciembre de 2000 se han desarrollado las si-
guientes comparecencias.

7 de diciembre de 2000:

Honorable Sr Consdller de Sanidad. (1)

Honorable Sr Consdller de Medio Ambiente. (2)

Honorable Sr Consdller de Industriay Comercio. (3)

Sr. Juan Lloret Llinares, director del Hospital “ Virgen de
losLirios’ de Alcoy. (4)

12 de diciembre de 2000:

Dfia. Carmen Pdlaez Antalin, responsable del Laborato-
rio Legiondlladd Centro Naciona de Microbiologia. (5)

Dfia. Cecilia Martin Bourgoén, experta del Insituto de Sa
lud Carlos|l1l, de Madrid. (6) i

D. Ferrén Martinez Navarro, jefe del Area de Vigilancia
en Salud Publica, dd Centro Nacional de Epidemiadlogia. (7)

D. Jeslis Sanchez Marco, catedratico de Educacion Sani-
taria de la Universidad Complutense de Madrid. (8)

13 de diciembre de 2000:

Sr. Juan Garcia de Lomas Barrionuevo, catedréatico de
Microbiologia de la Universidad de Valenciay Jefe del Ser-
vicio de Microbiologia del Hospital Clinico Universitario
de Vaencia. (9)

Ilmo Sr Migud Peralta Vifies, alcalde de Alcoy. (10)

IImo Sr Josep Sanulsi Tormo, ex acalde de Alcoy. (11)

Sr. Julio Fontoba Ferrandiz, conceja de Sanidad y Me-
dio Ambiente del Ayuntamiento de Alcoy. (12)

14 de diciembre de 2000:

Sra Maria José Segura Gémez, ex concejala de Sanidad
del Ayuntamiento de Alcoy. (13)
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Sr. Luis Torro Gil, exregidor d Aigues de I’ Ajuntament
d Alcoi (14)

Sr. Javier Vegas Lépez, gerent de SERAGUA (15)

Sr. Migud Serra Martinez, inspector general de serveis
del’ Ajuntament d’ Alcoi (16).

(Nota important: els nimeros que figuren a continuacié de
cada compareixent s utilitzen en aquest text per a fer referéncia a
les citacions literals que es fan de les seues intervencions)

Enl'inici delasessié, d dia 7 de desembre de 2000, s
diputats i les diputades dd Grup Parlamentari Socialista—
Progressistes i del Grup Parlamentari Esguerra Unida del
Pais Valencia, van suspendre la seua preséncia en la
Comissié, com queda reflectit en € Diari de Sessions de la
Comissio. Produida I’ abséncia del secretari en la comissio,
hom va designar la vicepresidenta d’ aquesta per a exercir
—eventua ment— les funcions de secretaria.

Deu. En relacié amb aquestes compareixences, € Sr.
Luis Torré Gil va sollicitar, en data 11 de desembre de
2000 (RE numero 21.227), que seli fera arribar urgentment
al Grup Municipa d Esquerra Unida del Pais Vaencia a
I’ Ajuntament d’ Alcoi, @ qlestionari de preguntes que ana
va aformular-li la comissio d'investigacio. Aquest escrit €
va contestar la Mesa de la comissié en data 12 de desembre
de 2000 (Registre d' eixida nimero 14.784).

Aixi mateix, la Sra. Maria José Segura Gomez va sol li-
citar, en data 12 de desembre de 2000 (RE nimero 21.266),
que se li facilitara, com a minim, un esquema indicatiu de
les actuacions que S anaven a seguir en la compareixenca
esmentada i la durada d’ aguesta. Aquest escrit € va contes-
tar la Mesa de la comissid en data 12 de desembre de 2000
(Registred’ eixida nimero 14.794).

Onze. Acabades |es compareixences, es va suspendre la
sessi6 delacomissié fins el dia 15 de desembre de 2000. La
represa de la sessi6 es va esdevenir e dia 15 de desembre
de 2000, ales 10:15 hores, i en € curs d' aquesta es va rea
litzar € nomenament de la ponéncia encarregada de redac-
tar e Dictamen. Una vegada efectuat aquest nomenament,
es va suspendre la sessié fins € proper dia 27 de desembre
de 2000 per a debat i la votacié del Dictamen de la Po-
nencia.

CONSIDERACIONS PRELIMINARS

PRIMERA. ]
SOBRE L'’ ABANDONAMENT DE LA COMISSIO PER
PART DE CERTS GRUPS PARLAMENTARIS | LES
CONSEQUENCIES D’ AQUEST FET.

Com s'ha dit anteriorment, els membres d’ aquesta
Comissi0 pertanyents als grups parlamentaris
Socialista—Progressistes i Esquerra Unida del Pais Valencia,
la van abandonar practicament al’inici d’ aguesta.

L’'abandonament de la comissi6 per part del Grup
Parlamentari Socialista—Progressistes sols pot explicar-se
per la seua incapacitat per a afrontar la redlitat d’ unainves
tigacié en la qual ds seus arguments i les acusacions han
estat contradits i negats, no sols per cientifics independents
i de solvenciareconeguda, siné per responsables palitics del
seu mateix partit a Alcoi, com |'exalcalde Sr. Sanus, €

Sr. Luis Torrd Gil, ex concejal de Aguas del Ayunta-
miento de Alcoy. (14)

Sr. Javier Vegas Lopez, gerente de SERAGUA. (15)

Sr. Migud Serra Martinez, inspector general de servicios
del Ayuntamiento de Alcoy. (16)

(Nota importante: los nimeros que figuran a continuacion de
cada compareciente se utilizan en este texto para referenciar las
citas literales que se hacen de sus intervenciones)

En € inicio dela sesion, € dia 7 de diciembre de 2000
los diputados y diputadas del Grupo Parlamentario Sociais
ta—Progressistes y del Grupo Parlamentario Esguerra Unida
del Pais Valencia suspendieron su presencia en la Comi-
sién., tal y como queda reflgjado en € Diario de Sesiones
de la Comisién. Producida la ausencia del Secretario en la
Comision, se designo por la Comisién a la Vicepresidenta
de la misma para gercer —eventualmente- las funciones de
secretaria.

Décimo. En relacion con dichas comparecencias, D.
Luis Torro Gil solicito en fecha 11 de diciembre de 2000
(RE 21.227) que e le hiciera llegar urgentemente al Grupo
Municipal de Esquerra Unida ddl Pais Valenciaen € Ayun-
tamienrto de Alcoy € cuestionario de preguntas que leibaa
formular la Comisién de Investigacién. Dicho escrito fue
contestado por la Mesa de la Comisién en fecha 12 de di-
ciembre de 2000 (RS nimero 14.784).

Asimismo, D® Maria José Segura Gémez solicito en fe-
cha 12 de diciembre de 2000 (RE numero 21.266) que le
fuera facilitado como minimo un esquema indicativo de las
actuaciones que van a seguirse en la citada comparecenciay
laduracién de la misma. Dicho escrito fue contestado por la
Mesa de la Comision en fecha 12 de diciembre de 2000 (RS
ndmero 14.794).

Undécimo. Finalizadas las comparecencias, se suspen-
di6 la sesion de la comisién hasta @ dia 15 de diciembre de
2000. La reanudacién de la sesién hatenido lugar € 15 de
diciembre de 2000 a las 10°15 horas, y en €l curso de la
misma se ha realizado € nombramiento de la Ponencia en-
cargada de redactar € Dictamen. Una vez efectuado dicho
nombramiento, se suspendi6 la sesion hasta € préximo dia
27 de diciembre de 2000, para € debate y votacion ddl Dic-
tamen de la Ponencia.

CONSIDERACIONES PRELIMINARES

PRIMERA )

SOBRE EL ABANDONO DE LA COMISION POR PAR-
TE DE CIERTOS GRUPOS PARLAMENTARIOS Y SUS
CONSECUENCIAS.

Como se ha dicho anteriormente, los miembros de esta
Comision pertenecientes a los grupos parlamentarios Socia
lista—Progressistes y EU abandonaron la misma practica-
mente en suinicio.

El abandono de la comision por parte del Grupo Parla-
mentario Socialista—Progressistes solo puede explicarse por
su incapacidad para afrontar larealidad de unainvestigacion
en la cual sus argumentos y acusaciones han sido contradi-
chos y negados, no slo por cientificos independientes y de
reconocida solvencia, sino por responsables politicos de su
propio partido en Alcoy, como € exalcalde Sr. Sanus quien,
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qual, amés, i per s fora poc, ha estat fins fa poc president
del Grup Parlamentari Socialista—Progressistes, elegit pels
mateixos membres d' aguest grup.

La temeraria suposicio inicial dels parlamentaris socia
listes que & Grup Parlamentari Popular (seguint la practica
dels socialistes en legidatures passades) no anava a accep-
tar lacreacié dela comissié i la certesa, una vegada creada
aquesta per a sorpresa seua, que e's diversos testimonis els
anaven aresultar adversos, expliquen la reaccio temerariai
desproporcionada d’ abandonar la comissig; autentica fugida
decidida irreflexivament i sense sospesar-ne les conseqiien-
cies institucionals, sens dubte greus, que afecten la bona
imatge de les Corts Valencianes i condicionen € funciona
ment d' aquestes en € futur.

Aquesta interpretacio es confirma en conéixer pd testi-
moni prestat pel Sr. Sanus davant la comissio, que €l ma
teix haviainformat ds parlamentaris del Grup Socialista de
la correccio substancial de les actuacions que les distintes
administracions duien aterme a Alcoi i en desaconsdllar al-
guna iniciativa parlamentaria que la portaveu de sanitat del
Grup Socidistali havia planteiat.

Com siga que aix0 era, doncs, conegut pel Grup
Parlamentari Socialista—Progressistes, i com que es descon-
fiava també de poder obtenir dels experts técnics indepen-
dents dades favorables a les seues pretensions, no li va que-
dar a Grup Socialista un atrereme que escenificar un avalot
parlamentari insolit que respon, per tant, a una pura motiva
Ci0 partidistai oblida I'interés de les Corts Vaencianes i, so-
bre tot i abans de res, ds interessos dds ciutadans d' Alcoi,
destinataris Ultims del s esforgos de la comissio per esbrinar €
gue hapassat i dissipar ds dubtes que sobre les condicions de
salubritat delaciutat i I'actuacio del Consdll a respecte hom
ha sembrat irresponsablement en ds Ultims mesos.

Per la seua banda, |I'abandonament del Grup
Parlamentari Esquerra Unida del Pais Valencia respon, sens
dubte, a I'actitud de seguidisme acritic de les postures del
Grup Parlamentari Socialista—Progressistes, que es practica
habitual d'Esguerra Unida sempre que aprecia possibilitats
de desgastar € govern.

L' abandonament de la comissié per aquests grups parla
mentaris suposa una deixadesa de les funcions de representa:
Ci0 parlamentaria, que son I'essencia dd funcionament de les
nostres institucions democratiques. En conseqiiencia, s ha
produiit un autentic frau a una part de I’ dectorat: ala part que
va atorgar la seua confiangai d seu vot a qui, en absentar-se
de la comissig, ha renunciat a defensar-hi les opinionsi ds
interessos del's seus representats.

L' abandonament de la comissi6 pel's grups parlamentaris
esmentats suposa també denigrar i devaluar la institucio, al
si de la qual es conforma aquesta, les Corts Valencianes,
atés que la comissio s ha format i ha establert les pautes
d’ actuaci6 respectant escrupolosament € Reglament i la
resta de normativa interna de la institucio. Reglament i nor-
mativa que, no ho oblidem, consagren la translaci6 a la
cambra de la voluntat popular expressada a les urnes en
el eccié democratica.

L’ efecte devaluador de les Corts Valencianes es fa enca-
ra més patent quan qui abandona la comissio parlamentaria
crea “forums’ o grups que busguen, de fet, tradladar a la
ciutadania laidea de funcionament “para-ldl”, “ supletori” o
“vicari” a de les mateixes Corts. “Forums’ o grups consti-
tuits sense garantia del contrast d’idees, sense cap empara
normativa per al possible discrepant i sense seguretat sobre
la imparcialitat de qui aporta ds elements de judici i que,
ultra aix0, comenca les sessions donant a conéixer les seues
“conclusions provisionas’.

ademasy por s fuera poco, ha sido hasta hace escasas fe-
chas Presidente del Grupo Parlamentario Socialista—Progres-
sistes, degido por |os propios miembros de dicho grupo.

Latemeraria suposicion inicial de los Parlamentarios so-
cidlistas de que d Grupo Parlamentario Popular (siguiendo
la préctica de los socialistas en pasadas legidaturas) no iba
a aceptar la creacién de la Comision, y la certeza una vez
creada ésta ante su sorpresa, de que | os diversos testimonios
lesiban aresultar adversos, explican lareaccion temerariay
desproporcionada de abandonar la Comision; auténtica hui-
da decidida irreflexivamente y sin aquilatar las consecuen-
ciasingtitucionales, sin duda graves, al afectar ala buena
imagen de las Cortes Valencianas y a condicionar su fun-
cionamiento en € futuro.

Esta interpretacion se confirmaal conocer por € testimo-
nio prestado por € Sr. Sanus ante la Comision, que d mismo
habia informado a los Parlamentarios del Grupo Socialista
de la sustancial correccion de las actuaciones que las distin-
tas Administraciones estaban llevando a cabo en Alcoy y al
desaconsgar alguna iniciativa parlamentaria que se le plan-
ted por la Portavoz de Sanidad del Grupo Socialista.

Comoquiera que elo era, pues, conocido por €l Grupo
Parlamentario Socialista—Progressistes y como se descon-
fiase también de poder obtener de los expertos técnicos in-
dependientes datos favorables a sus pretensiones, no le
quedd al Grupo Socialista otro remedio que escenificar una
algarada parlamentaria insdlita que responde, por lo tanto, a
una pura motivacion partidistay olvida €l interés de las
Cortes Valencianas y, sobre todo y ante todo, 10s intereses
de los ciudadanos de Alcoy, destinatarios Ultimos de los es-
fuerzos de la Comision por desentrafiar |o sucedido y disi-
par las dudas que sobre las condiciones de salubridad de su
ciudad y la actuacion del Consell al respecto se han sembra
do irresponsablemente por algunos en los Ultimos meses.

Por su parte, €l abandono del Grupo Parlamentario EU
responde sin duda a la actitud de seguidismo acritico de las
posturas del Grupo Parlamentario Socialista—Progresista
que es habitual préactica de EU siempre que aprecia posibili-
dades de desgastar al gobierno.

Este abandono de la comision por dichos grupos parla-
mentarios supone una dejacion de las funciones de represen-
tacion parlamentaria, que son la esencia del funcionamiento
de nuestras instituciones democraticas. En consecuencia, se
ha producido un auténtico fraude a parte del electorado: a
esa parte que otorgd su confianzay su voto a quienes, al au-
sentarse de la comisién, han renunciado a defender en ella
las opiniones eintereses de sus representados.

El abandono de la comision por los grupos parlamenta-
rios mencionados supone también denigrar y devaluar la
Institucion en cuyo seno aquella se conforma, las Cortes
Vaencianas, dado que la comision se ha formado y ha esta
blecido sus pautas de actuaci6n respetando escrupul osa-
mente & Reglamento y restante normativa internadelalns
titucion. Reglamento y normativa que, no se olvide,
consagran latraslacién ala Camara de la voluntad popular
expresada en las urnas en eleccion democratica.

El efecto devaluador de las Cortes Valencianas se hace
aln mas patente cuando quienes abandonan la comision Par-
lamentaria crean “Foros’ o grupos que buscan, de hecho,
tradadar a la ciudadania la idea de funcionamiento “parale-
lo”, “supletorio” 0 “vicario” al delas propias Cortes. “Foros’
0 grupos congtituidos sin garantia del contraste de ideas, sin
amparo normativo alguno para el posible discrepantey sin
seguridad sobre laimparcialidad de quienes aportan los ee-
mentos de juicio y que, a mayor abundamiento, comienza sus
sesiones dando a conocer sus* conclusiones provisionales’.
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L'abandonament dels grups parlamentaris esmentats
d'una comissio congtituida legalment en € s de la ingtitu-
Ci6 democratica per exce -lencia de la nostra comunitat que
son les Corts Valencianes, i la seua pretensié de substituir €
funcionament d'aguella per un forum partidista, constitueix
un atac frontal al principi essencial de la democracia parla
mentaria representativa que inspira totes les democracies
dels pai'sos avancats del nostre entorn europeu, i, con-
seqlientment, aquest tipus d’ actuacions ha de meréixer la
repulsai € rebuig de tots els qui veiem en € nostre marc
congtitucional actua i de legalitat la maxima garantia de la
nostra pacifica convivencia ara i en e futur. Marc on tota
discrepancia troba endegament al's parlaments que, amb les
critiques parcials o puntuals que hom vulga, té demostrada
[largament I’ eficacia com a instruments fiadors de la de-
mocracia.

Pero és que, a més, aquesta actitud subverteix, de fet, un
ddls eixos dd sistema parlamentari que és “que la mayoria
y las minorias parlamentarias puedan expresar libremente
su opinidn ... y que lo que decida la mayoria se entiende
gue es la voluntad del Parlamento como Institucion” (D, A
tots els parlaments succeeix que “las comisiones de investi-
gacién adoptan sus decisiones mediante € voto y por dlo
todos los acuerdos que adopten dependeran de la voluntad
de la mayoria parlamentaria-gubernamental, que decidira a
qué personas se cita a declarar, qué informacién, documen-
tacion o estudios deben solicitarse, qué visitas deben reali-
zarse 'y s todo €lo se efectlia en sesion publica o secreta.
En consecuencia, |os medios de la investigacion y la publi-
cidad de las sesiones estaran supeditados a la voluntad de la
mayoria’ @,

Cal tenir en compte, amés, que “parte de la doctrina va-
lora positivamente la creacion, en si misma, de las comisio-
nes de investigacion dando por supuesto que su actividad
llega a conocimiento de la opinién publica” 3). | també
s’assenyala que “si en el sistema parlamentario el
Parlamento es € foro donde se ritualizan las principales de-
cisiones politicas con publicidad, ... entendemos que de-
beria también ritualizarse ante € eectorado la posicion de
los distintos Grupos Parlamentarios y Diputados sobre 1os
asuntos de interés publico. Los electores juzgaran si el
asunto es de interés publico y acerca de la posicion de cada
Grupo Parlamentario y de cada Diputado interviniente” (.

Es adir, des de la doctrina del dret palitic i constitucio-
nal, una comissio d'investigacié, encara que responga en
funcionament i en @ disseny dels instruments d’ assessora-
ment, al que ha decidit la majoria parlamentaria, no queda
en absolut dedlegitimada i constitueix, a través de la propia
activitat i de la publicitat que hi comporta—i que, en la part
corresponent, usufructuen els grups de I’ oposicio— un ins
trument eficag de control ordinari dels governs.

Per a altres autors, la funcio dels elements del control
parlamentari “se agota a proporcionar a sujeto controlante
fundamentos y elementos de juicio precisos para formarse
una opinién sobre la actuacion del gecutivo” ®. Aquesta
funcid ha pogut ser complimentada amb els el ements docu-
mentals y les aportacions testimonials dels compareixents.
Aix0 es demaostra quan, paradoxament, €s grups de I’ opo-
sici6 s’ han servit de la documentaci6 obtinguda gracies ala
creacio de la comissié, ala qual desautoritzen, per ala seua
actuaci6 politica en relacié amb aguesta i, a més, portaveus
autoritzats del's grups de I'oposicié han anunciat que dona
ran a conéxer les seues “conclusions’ en dates properes,
amb la qual cosa es demostra de manera practica que €l
simple fet d’ aprovar-se la comissié i el funcionament

El abandono por |os grupos parlamentarios mencionados
de una comision legalmente congtituida en € seno delains
titucion democratica por excelencia de nuestra Comunidad
gue son las Cortes Valencianas, y su pretension de sustituir
el funcionamiento de aquella por un foro partidista, consti-
tuye un ataque frontal al principio esencial de Democracia
parlamentaria representativa que inspira a todas |as Demo-
cracias de | os paises avanzados de nuestro entorno europeo,
y, consecuentemente, este tipo de actuaciones debe merecer
larepulsay el rechazo de todos aquellos que vemos en
nuestro actual marco constitucional y de legalidad la méxi-
ma garantia de nuestra pacifica convivencia ahoray en €
futuro. Marco donde toda discrepancia encuentra su encau-
zamiento en los Parlamentos que, con las criticas parciales
0 puntuales que se quiera, tienen demostrada largamente su
eficacia como instrumentos garantes de la democracia.

Pero es que, ademas, esta actitud subvierte, de hecho,
uno de los gjes del sistema parlamentario que es “que la
mayoriay las minorias parlamentarias puedan expresar li-
bremente su opinidn...y que lo que decida la mayoria se en-
tiende que es la voluntad del Parlamento como Institucién”
(@, En todos | os parlamentos sucede que “las comisiones de
investigacion adoptan sus decisiones mediante € voto 'y por
ello todos los acuerdos que adopten dependeran de la vo-
luntad de la mayoria parlamentaria-gubernamental, que de-
cidira a qué personas se cita a declarar, qué informacién,
documentacion o estudios deben solicitarse, qué visitas de-
ben redlizarse y si todo €llo se efectiia en sesion publica o
secreta. En consecuencialos medios de lainvestigacion y la
publicidad de las sesiones estaran supeditados a la voluntad
delamayoria’ @.

Hay que tener en cuenta, ademés, que “ parte de la doc-
trina valora positivamente la creacion, en si misma, de las
comisiones de investigacién dando por supuesto que su ac-
tividad Ilega a conocimiento de la opinidn publica” ®. Y
también se sefiala que “si en €l sistema parlamentario €
Parlamento es € foro donde se ritualizan las principales de-
cisiones politicas con publicidad, ...entendemos que de-
beria también ritualizarse ante e electorado la posicion de
los distintos Grupos Parlamentarios y Diputados sobre los
asuntos de interés publico. Los electores juzgaran si el
asunto es de interés publico y acerca de la posicion de cada
Grupo Parlamentario y de cada Diputado interviniente” (4,

Es decir, desde la doctrina del Derecho Politico y Cons-
titucional, una Comision de Investigacion, ain cuando res-
ponda en su funcionamiento y en el disefio de sus instru-
mentos de asesoramiento, a lo decidido por la mayoria
parlamentaria, no queda en absoluto dedlegitimada y consti-
tuye, a través de su propia actividad y de la publicidad que
la misma conlleva—y que, en su parte correspondiente, usu-
fructdian los Grupos de la oposicién— un instrumento eficaz
de control ordinario delos gobiernos.

Para otros autores, la funcion de los e ementos del con-
trol parlamentario “se agota al proporcionar al sujeto con-
trolante fundamentos y elementos de juicio precisos para
formarse una opinion sobre la actuacion del gecutivo” ),
Esta funcién ha podido ser cumplimentada con los € emen-
tos documentales y las aportaciones testimoniales de |os
comparecientes. Ello se demuestra cuando, paraddjicamen-
te, los grupos de la oposicién se han servido de la documen-
tacion obtenida gracias a la creacién de la Comision, ala
cual desautorizan, para su actuacion politicaen relacion ala
mismay, ademas, portavoces autorizados de |os grupos de
la oposicion han anunciado que daran a conocer sus “con-
clusiones’ en fechas préximas, con lo que de modo préctico
se demuestra que e mero hecho de aprobarse la comisiéon y
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d' aquesta, encara en absencia de determinats grups parla-
mentaris, ha aportat eements de judici a aguests mateixos
grups absentistes.

Per altra banda, hom considera que “ El auténtico objeto
de quien controla es llamar la atencion del gecutivo sobre
algin asunto concreto o dar relevancia plblica a alguna ac-
tuacién gubernamental que se considera incorrecta, se trata
generalmente de, confirmando una informacion previamen-
te obtenida, resaltar algin problema para que adquiera una
mayor proyeccion publica.” ©)

De que s ha dit fins ara es dedueix la importancia del
coneixement public dels treballs de la comissio. Aquesta
funcié de generacio d'informaci6 envers I’ opinio publica,
d'utilitat indubtable per a la vida democratica, s ha vist
també afectada i distorsionada per la incompareixenca i
I” absentisme d’ aquests grups parlamentaris, de manera que
en haver-se absentat de la comissio, han dificultat i finsi tot
impedit € dret legitim dels mitjans de comunicaci6 d' obte-
nir unainformacio diversificada, derivada de |’ actuacio par-
lamentaria dels grups de I’ oposicié i originada sensu stricto
al s delainstitucio parlamentariai dels seus organs de fun-
cionament, ésadir, alacomissié en € cas que ens ocupa.

distorsio s ha fet patent en observar com ds mitjans de
comunicacio que, legitimament, sustenten una linia d’ opi-
nio distinta a les del Partit Popular i € seu govern, han ha
gut d’intentar suplir la mancanca d' elements informatius
originada per |’ absentisme de I’ oposicio, de I’ Gnica manera
possible: intentant formular pels corredors de la cambra les
preguntesi les questions que haurien d' haver estat formula
des sense embuts pels grups de I’ oposicio al s de la matei-
Xa comissio.

Creiem que aix0, sens dubte, constitueix el primer
exemple en la histdria de la nostra democracia de parasitis-
me de determinats grups poalitics respecte a alguns mitjans
de comunicacio, ja que, en efecte, igual que passa en € pa
rasitisme biologic, €s grups s ha beneficiat, sense esforg,
d'una activitat assmilable alade control de govern que no
han exercit per els mateix.

Diguem per dltim en aguest punt, que aguesta actitud
d' abandonament senta un precedent que necessariament ha
de gravitar sobre la possible constitucié en aguestes Corts
en € futur de noves comissions d'investigacié, en € plante-
jament de les quals haura de valorar-se de manera indudi-
ble larelacio entre risc i benefici entre la creacio de la co-
missi6 de que es tracte i les negatives conseqliencies que
tindria tornar a viure situacions tan inadequades i nocives
per alaingtitucié com la que considerem ara.

SEGONA

SOBRE EL CALENDARI DE LA COMISSIO, ELS ELE-
MENTS D’INVESTIGACIO CONSTITIUS | SOBRE LA
SUFICIENCIA D’ AQUESTS.

Aquesta comissio, d’acord estricte amb €l que hi ha
prescrit en € Reglament de la cambra respecte a funciona-
ment d' aquests tipus d' organs interns, va decidir un calen-
dari d'actuacié que fera compatible I’ obtencié d’informa-
Ci6 extensa i precisa amb la rapidesa resolutiva, element
que & grup majoritari de la cambra sempre ha considerat
imprescindible, atés que, en la base de la génesi d’ aguesta
comissio sempre ha estat el fet que es constituia per a
pal-liar I'alarma social existent entre la ciutadania i singu-
larment a la ciutat d’ Alcoi. Aquesta asseveracié ha estat
comuna en I’ argumentaci6 de tots €'s grups parlamentaris a
I"hora de justificar la necessitat de la creacio d’ aguesta co-

su funcionamiento, alin en ausencia de determinados Gru-
pos Parlamentarios, ha aportado e ementos de juicio a estos
mismMos grupos absentistas.

Por otra parte se considera que “ El auténtico objeto de
quien controla es llamar la atencion del ejecutivo sobre
algun asunto concreto o dar relevancia publica a alguna ac-
tuacion gubernamental que se considera incorrecta, se trata
generalmente de, confirmando una informacion previamen-
te obtenida, resaltar alglin problema para que adquiera una
mayor proyeccion publica.” ©

De lo hasta aqui citado se deduce la importancia del co-
nocimiento publico de los trabajos de la comisién. Esta fun-
cion de generacion de informacion hacia la opinion publica,
de indudable utilidad para la vida democrética, se ha visto
también afectada y distorsionada por la incomparecenciay
absentismo de dichos grupos parlamentarios, de modo que
al haberse ausentado de la comision han dificultado e inclu-
so impedido € legitimo derecho de los medios de comuni-
cacion a obtener una informacion diversificada, derivada de
la actuacion parlamentaria de los Grupos de la oposicion y
originada sensu stricto en € seno de la institucion parla-
mentariay de sus 6rganos de funcionamiento, es decir, en la
Comision en € caso que nos ocupa.

Esta distorsién se ha hecho patente al observar como
aquellos medios de comunicacion que, legitimamente, sus-
tentan unalinea de opinion distinta alas del Partido Popular
y su Gobierno, han tenido que intentar suplir la carencia de
elementos informativos originada por el absentismo de la
oposicion, del tnico modo posible: intentando formular a
nivel delos pasillos de la camara aquellas preguntas y cues-
tiones que debieran haber sido formuladas en puridad por
los Grupos de la oposicion en € seno de la propia comision.

Creemos que €lo, sin duda, constituye el primer gem-
plo en la historia de nuestra democracia de parasitismo de
determinados grupos politicos respecto a algunos medios de
comunicacién, ya que, en efecto, al igual que ocurre en €l
parasitismo biol 6gico, aquellos grupos se han beneficiado,
sin esfuerzo, de una actividad asimilable a la de control de
gobierno que no han gercido por elos mismos.

Digamos por Ultimo en este punto, que esta actitud aban-
donista sienta un precedente que necesariamente ha de gra-
vitar sobre la posible constitucién en estas Cortes en € fu-
turo de nuevas comisiones de investigacién, en cuyo
planteamiento debera de modo ineludible valorarse larela-
cion de riesgo/beneficio entre la creacion de la comision de
gue se trate y las negativas consecuencias que tendria el
volver avivir situaciones tan inadecuadas y nocivas para la
Ingtitucion como la que estamas considerando.

SEGUNDA

SOBRE EL CALENDARIO DE LA COMISION Y SUS
ELEMENTOS DE INVESTIGACION CONSTITUTIVOS
Y SOBRE LA SUFICIENCIA DE LOS MISMOS.

Esta comision, ateniéndose estrictamente a lo prescrito
en & Reglamento de la camara respecto al funcionamiento
de este tipo de érganos internos, decidio un calendario de
actuacion que hiciera compatible la obtencion de informa-
cidn extensay precisa con la rapidez resolutiva, elemento
que € grupo mayoritario de la cAmara siempre ha conside-
rado imprescindible, dado que, en la base de la génesis de
esta comision, siempre ha estado € hecho de que la misma
se constituia para paliar la alarma social existente entre la
ciudadaniay singularmente en la ciudad de Alcoy. Esta ase-
veracion ha sido comun en la argumentacion de todos los
grupos parlamentarios ala hora de justificar la necesidad de
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missio.

La comissio ha disposat d'un ample corpus documental
facilitat pel Consell, condtituit per aproximadament tres-cents
documents de caracter divers (informes epidemiologics des
brots, natificacions i informes interns de les administracions
intervinents, diversos protocols d'actuacié, informes me-
diambientals, peticions i remissions d'analitica, actes d'ins-
peccié d'empreses i instal lacions, actes d'intervencié i pre-
cintat d’'instal-lacions, actes de tractament de torres de
refrigeracioi dtresingal lacions, €tc.).

A més, s'ha disposat de la informacio facilitada per set-
ze compareixents, que inclouen membres del Consell,
membres i exmembres de I’administracio local d’Alcoi,
personal sanitari responsable de I’ atencio clinica ddls afec-
tats, personal tecnic de I’ Ajuntament d'Alcoi i un grup de
cinc técnics experts independents que cobrien totes les are-
es de coneixement necessaries per a obtenir I’ assessorament
adequat i la informacié sobre la matéria. Cal destacar que
entre els compare xents figuraven persones la presencia de
les quals havia estat també sol -licitada pel's grups de I’ opo-
sicioi altresque, tot i que figuraven en leslistes de compa
reixents que interessaven a grup majoritari, també forma
ven part dels llistats dels grups de I’ opasicié. Per la qual
cosa, i inggtint encara en € caracter independent de tots €ls
experts, quedava garantida doblement I’ obtencio d' informa:
cié imparcial.

Amb e que s ha exposat, aquesta comissié considera
que ha disposat de la informaci6 suficient per a complir els
fins establerts en la seua creacio.

CONSIDERACIONS ESPECIFIQUES

(Nota: Els nimeros que figuren a continuacié de cada cita li-
teral identifiquen e compareixent que se cita, segons la relacié
que apareix en €l punt nove de la sintesi de tramitacié parla-
mentaria d’ aquest dictamen.)

PRIMERA
SOBRE LA QUANTIA DEL TREBALL REALITZAT.

Ha quedat acreditat davant la comissio I'important vo-
lum de treball executat per les administracions publiques
actuants i també I'important nivell de recursos humans
CoMpromesos en les actuacions.

Aquesta acreditacio es dedueix de I'examen de la nom-
brosa documentaci6 facilitada a aquesta Comissio pel
Consdl, la naturalesa de la qual s ha esbossat en un apartat
anterior. En la documentacio susdita queda evidenciat |’ es-
forg en la coordinacio administrativa i en actes d eradicacio
i prevencio delamalaltia

Aixi mateix, a aguesta conviccid condueixen els diver-
sos testimonis prestats que ratifiquen € gran esforg de tre-
ball i de mitjans realitzat per les administracions en € cas
gue ens ocupa. Aixi s hadit: “Jo si voldria assenyalar que
tant lagent del Centre de Salut Publica d’ Alcoi, com la gent
de I’ajuntament, com la gent de la Conselleria de Medi
Ambient, com les persones que es desplacaren des de
Madrid a treballar en € brot, i com la gent de la propia
Conselleria (de Sanitat), tots han treballat durant molt
temps en este brat... si que vull assenyalar que s hatreballat
moalt.” (7). “A mi me parece que aqui se ha trabajado mu-
cho, que ha trabajado mucha gente... ha habido mucha gen-

la creacion de esta comision.

La comision ha dispuesto de un amplio corpus docu-
mental facilitado por € Consdll, congtituido por aproxima
damente trescientos documentos de diverso carécter (Infor-
mes epidemiolégicos de los brotes, notificaciones e
informes internos de |as administraciones intervinientes, di-
versos protocol os de actuacion, informes medioambienta-
les, peticiones y remisiones de analitica, actas de inspeccion
de empresas e instalaciones, actas de intervencion y precin-
tado de instalaciones, actas de tratamiento de torres de refri-
geracion y atras instalaciones, etc., tc., &c.).

Ademés se ha dispuesto de la informacion proveida por
16 comparecientes, que abarcan miembros del Consell,
miembros y exmiembros de la administracion local de Al-
coy, personal sanitario responsable de la atencién clinica de
los afectados, personal técnico del Ayuntamiento de Alcoy
y un grupo de cinco técnicos expertos independientes que
cubrian todas las areas de conocimiento necesarias para ob-
tener el adecuado asesoramiento e informacion sobre la ma:
teria. Es de notar que entre |os comparecientes figuraban
personas cuya presencia habia sido también solicitada por
los grupos de la oposicion y otras que, figurando en las lis-
tas de comparecientes que interesaba el grupo mayoritario,
también formaban parte de los listados de los grupos de la
oposicién. Por lo que, y aln insistiendo en € caracter inde-
pendiente de todos |os expertos, quedaba doblemente ga-
rantizada la obtencion deinformacion imparcial.

Con todo lo antedicho esta comisién considera que ha
dispuesto de la informacion suficiente para cumplir los fi-
nes establ ecidos en su creacion.

CONSIDERACIONES ESPECIFICAS

(Nota: Los nimeros que figuran a continuacion de cada cita
literal identifican al compareciente que se cita, segin la relacion
que aparece en e punto noveno de la sintesis de tramitacion
parlamentaria del presente dictamen.)

PRIMERA )
SOBRE LA CUANTIA DEL TRABAJO REALIZADO.

Ha quedado acreditado ante la comision € importante
volumen de trabajo ejecutado por las administraciones pu-
blicas actuantes, asi como € importante nivel de recursos
humanos comprometido en las actuaciones.

Tal acreditacion se deduce del examen de la numerosa
documentacion facilitada a esta Comision por el Consell,
cuya naturaleza se ha eshozado en un anterior apartado. En
dicha documentacion queda evidenciado € esfuerzo en co-
ordinacion administrativa y en actos de erradicacion y pre-
vencion de la enfermedad.

Asimismo, a esta conviccién conducen los diversos testi-
monios prestados que ratifican € gran esfuerzo de trabgjo y
medios realizado por |as administraciones en @ caso que nos
ocupa. Asl se hadicho: “yo s que querria sefialar que tanto
la gente del Centro de Salud Publica de Alcoy, como la gen-
te del Ayuntamiento, como la gente de la Conselleria de
Medi Ambient, como |as personas que se desplazaron desde
Madrid a trabajar en € brote, y como la gente de la propia
Consdleria (de Sanidad), todos han trabajado mucho tiempo
en este brate...Si que quiero sefidar que se ha trabajado mu-
cho.” (7). “ A mi me parece que aqui se ha trabajado mucho,
gue ha trabagjado mucha gente... ha habido mucha gente que
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te que ha trabajado a nivel de todo tipo (de actuaciones).”
(6)

SEGONA

SOBRE LA IMPLICACIO DE L’ ADMINISTRACIO
SANITARIA DE LA NOSTRA COMUNITAT EN EL
DISSENY DE LESACTUACIONS CONTRA LA LEGIO-
NEL-LOSI A NIVELL D’ESTAT.

Ha quedat certificat davant la comissié € fet essencial
que |'autoritat sanitaria valenciana, a través dels seus téc-
nics, ha participat en I’ elaboracié d'instruments com d li-
bre Recomendaciones para la Prevencion y Control de la
Legiondlosis, editat pel Ministeri de Sanitat i Consum, €
gual constitueix la base de les actuacions dels sistemes de
salut publica contra aquesta malaltia.

Els experts han tegtificat que “tenemos la seguridad de
gue las autoridades valencianas conocen esas recomenda-
ciones y no sdlo las conocen, sino que personas de esta
Comunidad participaron en su elaboracion y ademas nos
consta que estan muy difundidas (en la Comunidad) las re-
comendaciones. Fue un trabajo del que nos sentimos muy
orgullosos porque fue un trabajo de consenso con todas las
Comunidades Autonomas y eso la ventaja que tiene, a parte
de que hayan participado, es que selo llevaron asu casay
todo € mundo lo tiene en su Comunidad Auténomay lo
usa.” (6).

Aquestes manifestacions garanteixen la correccio i
I’ adequaci 6 de les distintes recomanacions emeses per | au-
toritat sanitaria valenciana, ja que es fonamenten en I’ obra
basica susdita.

TERCERA

SOBRE LA COMPLEXITAT DE LA LEGIONEL-LOS|
DES DEL PUNT DE VISTA EPIDEMIOLOGIC,
VALORACIO DEL DECRET DEL CONSELL | DE L'ES-
TUDI EPIDEMIOLOGIC DEL PRIMER BROT.

Ha quedat demostrat, a partir de les intervencions dels
experts, que la legionel-losi és una malaltia que presenta
trets complexos pel que fa a |’ epidemiologia, especialment
per les condicions de I’ habitat i dels focus de proliferacié
susceptibles d' ocasionar epidémies. S ha posat de manifest
que, per aix0, plantga problemes a I’hora de dissenyar les
estrateégies de prevencid i eradicacio dels brots, problemes
gue, segons el's experts, sdn en aguest moment objecte d’ es-
tudi tant a nivell d’'Espanya com d’ Europa. Aquests experts
indiquen la publicacié imminent de certa normativa legal,
tant per part del govern espanyol com per les ingtitucions
europees, tendent a donar respostai coberturalegal a aguest
tipus de situacions.

En aguest context, €s experts han manifestat davant la
comissio I’ opini6 favorable a la normativa emesa pel
Consdl (Decret dd Consell dela Generalitat Vaenciana pel
qual s estableixen les condicions higieniques i sanitaries
que han de reunir €'s equips de transferéncia de massa d' ai-
guaen corrent d'aire amb produccio d aerosols per ala pre-
venci6 de la legione los). Normativa que fa que la nostra
comunitat es constituesca en pionera d'aquesta matéria.
També s representants politics que van tenir o tenen res-
ponsabilitat de gestié a la ciutat d’ Alcai han valorat positi-
vament lanormativa del Consell.

Els experts han manifetat que “...el Decreto me parece
muy oportuno y muy deseable... es algo muy favorable para
€l desarrollo del control delaenfermedad que nos atafie.” (6).

hatrabajado a nivel de todo tipo (de actuaciones)” (6)

SEGUNDA

SOBRE LA IMPLICACION DE LA ADMINISTRACION
SANITARIA DE NUESTRA COMUNIDAD EN EL DI-
SENO DE LAS ACTUACIONES CONTRA LA LEGIO-
NELLOSISA NIVEL DEL ESTADO.

Ha quedado certificado ante la Comision € hecho esen-
cia de quela Autoridad Sanitaria valenciana, através de sus
técnicos, ha participado en la elaboracion de instrumentos
como € libro “Recomendaciones para la Prevencion y Con-
trol delaLegionellosis’ editado por € Ministerio de Sani-
dad y Consumo, € cual constituye la base de las actuaciones
delos sistemas de salud publica contra esta enfermedad.

Se ha testificado por 1os expertos que “tenemos la segu-
ridad de que | as autoridades val encianas conocen esas reco-
mendaciones y no solo las conocen, sino que personas de
esta Comunidad participaron en su elaboracion y ademas
nos consta que estan muy difundidas (en la Comunidad) las
recomendaciones. Fue un trabajo del que nos sentimos muy
orgullosos porque fue un trabajo de consenso con todas las
Comunidades Autonomas y eso la ventaja que tiene, a parte
de que hayan participado, es que selo llevaron asu casay
todo € mundo lo tiene en su Comunidad Auténomay lo
usa.” (6)

Estas manifestaciones garantizan la correccion y adecua
cién de las distintas recomendaciones emitidas por la auto-
ridad sanitaria valenciana ya que éstas se fundamentan en la
obra basica antes citada.

TERCERA

SOBRE LA COMPLEJIDAD DE LA LEGIONELLOSIS
DESDE EL PUNTO DE VISTA EPIDEMIOLOGICO. VA-
LORACION DEL DECRETO DEL CONSELL Y DEL ES-
TUDIO EPIDEMIOLOGICO DEL PRIMER BROTE.

Ha quedado demostrado, a partir de las intervenciones
de los expertos, que la legiondlosis es una enfermedad que
presenta rasgos complejos en |o que se refiere a su epide-
miologia, especialmente por las condiciones de su hébitat y
de aquellos focos de praliferacion susceptibles de ocasionar
epidemias. Se ha puesto de manifiesto que, por €lo, plantea
problemas a la hora de disefiar |as estrategias de prevencion
y erradicacion de los brotes, problemas que, segin los ex-
pertos, estén en este momento siendo objeto de estudio tan-
to a nivel de Espafia como de Europa, sefialandose por di-
chos expertos la inminencia de la publicacion de cierta
normativa legal, tanto por parte del gobierno espafiol como
por las Instituciones europeas, tendente a dar respuesta y
coberturalegal aestetipo de situaciones.

En este contexto, los expertos han manifestado ante la
Comision su opinion favorable ala normativa dimanada del
Consdll (Decreto del Consdll de la Generalitat Valenciana
por e que se establecen las condiciones higiénico—sanita-
rias que deben reunir los equipos de transferencia de masa
de agua en corriente de aire con produccién de aerosoles
parala prevencién de la legiondlosis). Normativa que hace
gue nuestra Comunidad se constituya en pionera en esta
materia. También los representantes paliticos que tuvieron o
tienen responsabilidades de gestion en la ciudad de Alcoy
han val orado positivamente la normativa del Consell.

Los expertos han manifestado que: “...el Decreto me pare-
ce muy oportuno y muy deseable... es algo muy favorable
parad desarrollo dd contral de laenfermedad que nos atafie.”
(6). “Tengo que fdicitar publicamente ala Comunidad Valen-
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“Tengo que felicitar publicamente a la Comunidad
Valenciana porgque conozco y tengo € texto del Decreto que
tantas veces hemos echado en falta... es un Decreto que desde
luego debe tranquilizar a la poblacién... quizés ustedes con
este Decreto que acaban de aprobar, estén dando € preambu-
lo para lo que deberia existir ya en nuestro pais que es €l
Decreto estatal, @ Decreto anivel detodo € Estado.” (8).

La complexitat de |’ abordatge epidemiologic de la ma
laltia que ja s ha ressenyat va fer que les autoritats sanita
ries de la nostra comunitat, una vegada coneguda i detecta
da I'existéncia del brot (la qual cosa es va efectuar
precogment, demostrant el funcionament adeguat de la
Xarxa de Vigilancia Epidemiol 0gica), buscaren un acord de
col -laboracié amb I’ Ingtitut de Salut Carlos11.

Els Serveis d' Epidemiologia d' aquest ingtitut, en col la-
boracié amb tecnics de la Conselleria de Sanitat, van efec-
tuar un treball epidemiologic que ha estat valorat positivar
ment pel cap del Servei de Vigilancia Epidemioldgica de
I’Ingtitut de Salut Carlos I11, @ qual ha comparegut davant
la comissié com a expert i hadit, com ja s haindicat ante-
riorment: “... que s hatreballat molt i s 'hatreballat intensa-
ment” (7), la qual cosa, per tant, avala les actuacions dutes
aterme en € primer brot. Aquest treball conjunt entre la
Direccio General de Salut de la Comissi6 de Salut i
I’Ingtitut de Salut Carlos 111 va donar origen a un informe
epidemiologic s resultats del qual es comentaran desprési
que, ahora, va ser també valorats positivament pdl quefaa
la coordinacié i rapidesa d’aquest, per un altre dds perits
compareixents que va afirmar “... yo lo primero que me di
cuenta... es que se habia actuado con rapidez y yo me atre-
veriaadecir con perfeccion. Digo rapidez y perfeccion por-
que realmente es muy dificil, s ustedes o conocen, tener
un informe epidemiol 6gico como & que se daboré y estaba
elaborado y fechado € 10 de abril del afio 2000 con toda la
documentacion que eso incluye...” (9).

QUARTA )
SOBRE LA COORDINACIO DELS
TREBALLSINICIALS.

Ha quedat provat que, juntament amb e plantgjament de
I’estudi epidemiologic, es van iniciar amb promptitud ac-
tuacions tendents a la coordinacio entre les administracions
intervinents.

En aguest sentit es va constituir una comissio tripartida
de la qual formaven part responsables politics i técnics de
I’ Ajuntament d’ Alcoi, membres de la Conselleria de Sanitat
i membres dela Conselleria de Medi Ambient.

Alguns dels components d'aquesta comissio tripartida
han comparegut davant aguesta comissié d'investigacio i
han reconegut unanimement que, malgrat les dificultats ini-
cials que suposa |'abordatge d’ una situacié nova i estres-
sant, la coordinaci6 entre les administracions implicades va
ser bonai que esvatreballar “en equip”.

Al respecte han dit el's compareixents: “... jo crec que (es
refereix al’ Ajuntament d' Alcoi) vam obtindre una resposta
molt, molt eficag per part de la Generalitat, que va permetre
gue es constituira eixa comissio que ens ha permes ja d'al-
guna manera encetar el procés d'un treball coordinat a la
busca del que seria els focus causants d’ esta malatia’ “...
en eixa comissio ... teniem les nastres reunions de debat,
d’orientacio i dir-ho clar, d estimul, de crear les millors
condicions de treball perqué a final en la complexitat dels
problemes € factor huma és definitiu a |’ hora de crear alli-
cients i un bon clima perque tots junts sumarem i no esti-
guérem tallant les responsabilitats com amb un ganivet es

Ciana porque conozco y tengo d texto del Decreto que tantas
veces hemaos echado en falta...es un Decreto que desde luego
debe tranquilizar ala poblacidn...quizas ustedes con ese De-
creto que acaban de aprobar, estén dando & preambulo paralo
que deberia existir ya en nuestro pais que es € Decreto estatal,
e Decreto anivel detodo d Estado.” (8).

La complegjidad del abordaje epidemiol 6gico de la enfer-
medad que ya se ha resefiado hizo que las Autoridades sani-
tarias de nuestra Comunidad, una vez conocida y detectada
la existencia del Brote (lo cual se efectud precozmente, de-
mostrando & adecuado funcionamiento de la Red de Vigi-
lancia Epidemiol égica), buscaran un acuerdo de colabora-
cién con € Instituto de Salud Carlos 1.

Los servicios de Epidemiologia de dicho Instituto, en
colaboracién con técnicos de la Conselleria de Sanidad,
efectuaron un trabajo epidemiol 6gico que ha sido positiva
mente valorado por el Jefe del Servicio de Vigilancia Epi-
demioldgicade Ingtituto de Salud Carlos 111, quien ha com-
parecido ante la comision como experto, diciendo como ya
se haindicado anteriormente “ ...que se ha trabgjado mucho
y se hatrabajado intensamente” (7), lo cual, por tanto, avala
las actuaciones llevadas a cabo en € primer brote. Este tra
bajo conjunto entre la Direccion General de Salud de la Co-
mision de Salud y € Instituto de Salud Carlos 111 dio origen
a un informe epidemiol dgico cuyos resultados se comen-
taran después y que a su vez fue también valorado positiva
mente, en cuanto a su coordinacion y rapidez, por otro de
los peritos compareci entes que afirmé “....yo lo primero que
me di cuenta... es que se habia actuado con rapidez y yo
me atreveria a decir con perfeccion. Digo rapidez y perfec-
cioén porque realmente es muy dificil, si ustedes o conocen,
tener un informe epidemiol gico como e que se elaboro y
estaba elaborado y fechado € 10 de abril del afio 2000 con
toda la documentacion que esoincluye...”.(9)

CUARTA ]
SOBRE LA COORDINACION DE LOS
TRABAJOS INICIALES.

Ha quedado probado que, junto a planteamiento del es-
tudio epidemiolgico, se iniciaron prontamente actuaci ones
tendentes a la coordinacidn entre las administraciones inter-
vinientes.

En este sentido se constituy0 una comision tripartita de
la que formaban parte responsables politicos y técnicos del
Ayuntamiento de Alcoy, miembros de la Consdlleria de Sa-
nidad y miembros de la Consdlleria de Medio Ambiente.

Algunos de los componentes de esta comision tripartita
han comparecido ante esta comision de investigacion y han
reconocido unanimemente que, a pesar de las dificultades
iniciales que supone € abordaje de una situacién novedosa
y estresante, la coordinacion entre las administraciones im-
plicadas fue buena'y que se trabajé “en equipo”.

En relacién a ello se ha dicho por los comparecientes
“...yo creo que (serefiere al Ayuntamiento de Alcoy) obtu-
vimos una respuesta muy, muy eficaz por parte de la Gene-
ralitat que permitid que se constituyera esa comision que nos
permitio ya de alguna manera empezar € proceso de un tra
bajo coordinado a la busqueda de lo que serian los focos
causantes de esta enfermedad”. “...en esa comision...tenia
mos nuestras reuniones de debate, de orientacion y dicho
claro, de estimulo de crear las mejores condiciones de traba
joporque a final en la complgidad de los problemas d fac-
tor humano es definitivo ala hora de crear alicientesy un
buen clima para que todos juntos sumaramos y no estuviéra-
mos cortando las responsabilidades como con un cuchillo se
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talla una tarta ... | ho féiem amb eixa voluntat i amb exe
anim de corresponsabhilitzar-nos en € que era d treball, en
I'ajuda i en € suport d'una intervencié que consideravem
basica per a la salut dd nostre poble” “ ... & cami era ser
cada vegada més durs en I’ aplicacio de normes i perfeccio-
nar-lesi crec que ésd que s hafet...” (11).

També s ha dit: “... si que estic orgull6s perque d tre-
ball que es va fer per part dels tecnics de totes les institu-
cions va estar garantit. | en tot moment I'alé de les ingtitu-
cions y dels responsables politics va estar ahi... en estos
moments jo crec que ha hagut un tercer brot |"he seguit a
través dels mitjans de comunicacié i puc entendre que es-
tan en la mateixa linia de treball tots, de col-laboracio i
d entrega...” (11).

Aixi mateix un altre dels compareixents ha manifestat:
“... en todo momento estuve a lado de las dos consdllerias,
formamos un equipo y trabajamos con un objetivo.” “... me
ratifico en todo € trabajo que hicimos conjuntamente... en-
tonces fue @ poder, de una vez por todas, sentarnos en la
mesa y que cada consdlleria pudiera ir aportando € trabajo
de una manera sistemética y formal hasta poder concluir
con la comision de crisis en la cual se debatian para € ini-
cio del protocolo que después fue € que se repartio para to-
das las empresas... usted sabe como yo que siempre que se
trabaja en equipo puede surgir algin altercado entre los
miembros pero es dentro de una comisién, dentro de una
crisis y dentro de los momentos que estabamas pasando, yo
le diria que fueron meros episodios.” (13).

El personal técnic que va continuar implicat en el procés
y ds nous responsables de la gestié municipal han testimo-
niat la continuaci6é dels treballs en els mateixos termes de
cooperacidi coordinacié finsara.

CINQUENA
SOBRE LES ACTUACIONS A PARTIR DE L’'ESTUDI
ESPIDEMIOLOGIC DEL PRIMER BROT.

L’ estudi epidemiologic elaborat conjuntament per la
Direccié General de Salut i I'Institut de Salut Carlos |11, da
tat e 10 d'abril de 2000, que ha concitat les val oracions po-
sitives del's experts esmentades anteriorment, suposa un es-
tudi exhaustiu del primer brot de la malaltia i, encara que
No es va aconseguir mitjancant aquest detectar e focus o
I’origen concret del brot, si que es va determinar amb clare-
dat que es tractava d’ una infeccio d’ origen ambiental, rela
cionada amb aparells del tipus torre de refrigeracio. També
en les conclusions de I'informe susdit es donava una serie
de recomanacions per a |’eradicacié de nous brots i per al
control del brot.

Ha quedat demostrat fefaentment que I'informe es va
traslladar immediatament a les autoritats municipals
d' Alcoi i esvatraduir en una série de normes instrumenta
des en forma de protocol s successius que es van aplicar ala
situaci 0 existent.

També ha quedat demostrat que a partir de I’ estudi epi-
demioldgic esmentat es va iniciar una investigacio
exhaustiva de les torres de refrigeracié de la ciutat d’ Alcoi,
instal -lacions que anteriorment no estaven censades.
Aquesta investigaci6 exhaustiva es va accentuar a partir del
29 de juliol de 2000, mitjancant la comunicacié massiva
amb les empreses, i I'analis per cartografia aeria entre al-
tres mesures. Aixo ha donat Iloc a conéixer I’ existencia de
vint torres de refrigeracio i ha estat possible identificar en
algunes d'aquestes instal -lacions la presencia de legiond -la
i en dues, concretament, & mateix serotipus de la bactéria

corta unatarta... y lo haciamos con esa voluntad y con ese
animo de corresponsabilizarnos en lo que era € trabajo, en
laayuday en € apoyo de unaintervencion que consideraba
mos bésica para la salud de nuestro pueblo” “...el camino
era ser cada vez més duros en la aplicacién de normasy per-
feccionarlasy creo que eslo que se ha hecho...”(11).

También sehadicho“...s que estoy orgulloso porque €
trabajo que se hizo por parte de los técnicos de todas las
instituciones estuvo garantizado. Y en todo momento el
aliento de las instituciones y de los responsabl es politicos
estuvo ahi...en estos momentos yo creo que ha habido un
tercer brote lo he seguido a través de los medios de comuni-
cacion y puedo entender que estén en lamismalineadetra
bajo todos, de colaboracion y de entrega...” (11).

Asimismo se ha manifestado por otro de los compare-
cientes: “...en todo momento estuve al lado de las dos Con-
sellerias formamos un equipo y trabajamos con un objeti-
vo”. “...me ratifico en todo el trabajo que hicimos
conjuntamente....entonces fue e poder de una vez por todas
sentarnos en lamesay que cada Consdlleria pudierair apor-
tando e trabajo de una manera sistematica y formal hasta
poder concluir con la comision de crisis en la cual se de-
batian para € inicio del protocolo que después fue € que se
repartio para todas las empresas...usted sabe como yo que
siempre que se trabaja en equipo puede surgir algun alterca
do entre los miembros pero es dentro de una comisién, den-
tro de una crisis y dentro de los momentos que estabamos
pasando, yo le diria que fueron meros episodios.” (13).

El personal técnico que continud implicado en € proceso
y los nuevos responsables de la gestion municipal han testi-
moniado la continuacion de | os trabajos en los mismos térmi-
nos de cooperacion y coordinacion hasta el momento actual .

QUINTA
SOBRE LAS ACTUACIONES A PARTIR DEL ESTUDIO
EPIDEMIOLOGICO DEL PRIMER BROTE.

El estudio epidemiol 6gico elaborado conjuntamente por
laDireccion General de Salud y € Ingtituto de Salud Carlos
I11 fechado € 10 de abril de 2000, que ha concitado las va
loraciones positivas de los expertos mencionadas con ante-
rioridad, supone un exhaustivo estudio del primer brote de
la enfermedad vy, s bien no se consiguié mediante é detec-
tar € foco u origen concreto del brote, si que se determiné
con claridad que se trataba de una infeccion de origen am-
biental, relacionada con aparatos del tipo “torre de refrige-
racion”. También en las conclusiones de dicho informe se
daban una serie de recomendaciones para la erradicacion de
nuevos brotesy para el control del brote.

Ha guedado demostrado fehacientemente que € informe
se tradadd inmediatamente a | as autoridades municipales de
Alcoy y se tradujo en una serie de normas instrumentadas
en forma de protocolos sucesivos que se aplicaron ala si-
tuacion existente.

También ha quedado demostrado que a partir del men-
cionado estudio epidemiolégico se inicié una investigacion
exhaustiva de |as “torres de refrigeracion” de la ciudad de
Alcoy, instalaciones que anteriormente no estaban censadas.
Esta investigacion exhaustiva se acentu6 a partir del 29 de
julio de 2000, mediante la comunicacion masiva con las
empresas, y € andlisis por cartografia aérea entre otras me-
didas. Ello ha dado lugar a conocer la existencia de 20 to-
rres derefrigeracion y ha sido posible identificar en algunas
de estas instalaciones la presencia de legionellay en dos de
ellas, concretamente, € mismo serotipo de la bacteria que
se encontraba en los enfermos. Es de resefiar que los estu-
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gue estrobava en es malalts. Cal ressenyar que els estudisii
els controls continuen en @ moment de redactar aquest dic-
tamen.

Ha quedat demostrat que, quan es va coné xer la natura
lesa ambiental de lamalaltiai la seua relacié probable amb
les torres de refrigeracio, es va actuar en conseguencia i
sempre seguint les recomanacions de I’informe epidemiol o
gic, malgrat que es van produir dos brots més, un segon
brot de menor intensitat (I’ existencia del qual posa en dubte
algun dels experts) i un altre tercer brot amb una magjor ads-
cripcid de casos.

Queda acreditat davant la comissi 6 que aquests brats nous
responen ala complexitat ja ressenyada de la mateixa epide-
miologia de la malaltia, la ubiqitat i la dificil localitzaci6 de
possibles focus de reproduccio de la legiond la i, finsi tot,
com ha apuntat algun expert, dela seuardacié amb d renici
de I’ activitat industrial en € mes de setembre, després des
mesos calorosos de I’ estiu. Aixi mateix, en € mateix informe
epidemiologic s ha parlat de lainfluencia del regim del vent
i, alguns experts compareixents, de la influencia de la ubica
Ci0 especial de les indUstries a la ciutat d’ Alcoi. Encara que
no ha quedat acreditat amb absoluta certesa I’ origen del fo-
cus, I'existencia de coincidéncia entre cultius procedents de
torresi cultius procedents de malalts, fan pensar a algun ex-
pert, com aixi ho ha testimoniat, que la continuacio dds tre-
balls d' eradicacié del germen alesingal lacions procliusala
proliferacié d aquest, haura de resultar eficag per a la lluita
contra e brot, i les mesures establertes pd Consdl en d de-
cret n'impediran lareproducci6 posterior.

SISENA

SOBRE L’'EXISTENCIA DE LEGIONEL-LOSI INDE-
PENDENTMENT DELS BROTS EPIDEMICS | LA
PROBLEMATICA QUE PLANTEJA.

Els experts han remarcat € caracter ubic de la legio-
nd-lai I’ existencia de casos endémics o esporadics, és a dir,
no lligats a cap brot epidemiologic, extrem que cal tenir
present i valorar curosament por tots a |’ hora de presentar-
Se NoUS Casos.

L'existencia d' aquesta legiond -losi, que es produeix in-
dependentment del brot epidemic (el que técnicament es co-
neix com a casos endemics) fa que, d’' una banda s haja de
reconsiderar el nombre de casos atribuits a la mateixa
epidemia. Un ddls experts ha manifestat que: “... probable-
ment, algun cas ddls cent quaranta que n’hi ha... que aci han
d’estar els casos de I'endémia... local, que no son de
I’epidemia’ (7), i d'una altra s'hagja de ser necessariament
molt prudent abans de qualificar com a brot algun nou cas
gue es produesca, sense disposar de tots els elements de ju-
dici que la ciencia epidemiologica exigeix per a definir
I’existencia de brot.

Perque, a més, a mesura que avancen €s cone xements
cientifics i €'s métodes diagnostics va coneixent-se que la
legionel -losi és una malaltia bastant comuna. En aquest sen-
tit, una deles expertes afirma: “... los casos esporadicos son
bastante comunes. En nuestro instituto llevamos haciendo
diagnésticos de legionella desde d afio 1980 aproximada:
mente y entre un 3 y un 6% de las neumonias que se diag-
nostican en € ingtituto de las muestras que nos llegan son
por legionella 'y estos casos normalmente son esporadicos,
es decir, que la enfermedad existe y ha existido desde que
sedescribi6... y es de sefidlar que en nuestro instituto sere-
ciben muestras de toda la geografia espafiola, de manera
gue existe practicamente en todas las comunidades.” (6)

Ha quedat clar, per les manifestacions del's experts que,

dios y controles contindan en el momento de redactar el
presente dictamen.

Ha quedado demostrado que, cuando se conocio la natu-
raleza ambiental de la enfermedad y su relacién probable
con las torres de refrigeracion, se actud en consecuenciay
siempre siguiendo |as recomendaciones del informe epide-
miologico, a pesar de lo cual se produjeron dos brotes més,
un segundo brote de menor intensidad (cuya existencia
pone en duda alguno de los expertos) y otro tercer brote con
una mayor adscripcion de casos.

Queda acreditado ante la Comisién que estos nuevos bro-
tes responden a la compleidad ya resefiada de la propia epi-
demiologia de la enfermedad, la ubicuidad y dificil localiza:
cion de posibles focos de reproduccion de lalegionella e
incluso, como se ha apuntado por algin experto, de su rda
cién con € reinicio de la actividad industrial en € mes de
septiembre tras |os meses calurosos del verano. Asimismo,
en € propio Informe epidemiol égico se ha hablado de lain-
fluencia del régimen de viento'y, por algunos expertos com-
parecientes, de la influencia de la ubicacion especial de las
industrias en la ciudad de Alcoy. Aungue no ha quedado
acreditado con absoluta certeza d origen del foco, la existen-
cia de coincidencia entre cultivos procedentes de torres y cul-
tivas procedentes de enfermos, hacen pensar a alguin experto,
como asi 1o ha testimoniado, que la continuacién de los tra
bajos de erradicacion del germen en las instalaciones procli-
ves a su proliferacion, habréa de resultar eficaz paralalucha
contra € brote, y las medidas establecidas por & Consdll en
su Decreto vendrén aimpedir su reproduccion posterior.

SEXTA

SOBRE LA EXISTENCIA DE LEGIONELLOSIS INDE-
PENDIENTEMENTE DE LOS BROTES EPIDEMICOS Y
LA PROBLEMATICA QUE ELLO PLANTEA.

Los expertos han sefialado € carécter ubicuo de lalegio-
nellay la existencia de casos endémicos o esporédicos, es
decir, no ligados a brote epidemiol 6gico, extremo éste que
hay que tener presente y que valorar cuidadosamente por
todos ala hora de presentarse nuevos casos.

La existencia de esta legionellosis que se produce inde-
pendientemente del brote epidémico (lo que técnicamente
Se conoce como casos endémicos) hace que, de una parte se
tenga que reconsiderar €l nimero de casos atribuidos a la
propia epidemia, habiendo manifestado uno de los expertos
que: “...probablemente algin caso de los 140 que hay, se-
guro que aqui han de estar los casos de la endemia local,
gue no son de la epidemia’ (7), y de otra se tenga que ser
necesariamente muy prudente antes de calificar como brote
alglin nuevo caso que se produzca, sin disponer de todos los
elementos de juicio que la ciencia epidemiol dgica exige
para definir la existencia de brote.

Porque, ademés, a medida que avanzan los conocimien-
tos cientificos y los métodos diagnasticos se va conociendo
que la legiondlosis es una enfermedad bastante coman. En
este sentido, una de las expertas afirma: “...los casos es-
poréadicos son bastante comunes. En nuestro Instituto lleva
mos haciendo diagndsticos de legionella desde e afio 1980
aproximadamente y entre un 3 y un 6% de las neumonias
gue se diagnostican en d Instituto de las muestras que nos
[legan son por legionellay estos casos normal mente son es-
poradicos, es decir, que la enfermedad existe y ha existido
desde que se describio...y es de sefidlar que en nuestro Ins-
tituto se reciben muestras de toda la geografia espafiola, de
manera que existe préacticamente en todas las Comunida-
des.” (6).
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per tant, hi halegiondlosi endémica, esporadica o no lliga
da acap brot ala nostra comunitat. | aixi s’ hadit, queen un
estudi efectuat a la Comunitat Valenciana per a conéixer
quina era la importancia de la legionel-la en |’origen de
pneumonies comunitaries que ocorren habitualment sense
que hi haja brots epidémics, va resultar € seglient: “en este
estudio se encuentra una cifra muy significativa, y esquela
segunda causa de neumonia adquirida en la comunidad es
legionella neumafila, concretamente con & 13,06%... esos
estudios se han realizado también en otras partes, por gem-
plo en la comunidad catalana con posterioridad, y en otras
partes del mundo, y realmente en todos se llega a la conclu-
sion de que en muchos lugares la legionella es la segunda
causa de neumonia cuando se investiga su existencia.”

SETENA

SOBRE L’EFICACIA DE LA XARXA DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA Y L'APLICACIO DE LA MES
AVANGCADA TECNOLOGIA DIAGNOSTICA | LES
CONSEQUENCIES D’ AQUESTA. DUBTES SOBRE
L’EXISTENCIA DEL SEGON BROT.

El correcte funcionament de la Xarxa de Vigilancia
Epidemiologica a la nostra comunitat ha quedat comprovat
amb la deteccio precog dels casos. Aixi mateix, cal remar-
car que ala nostra comunitat s han aplicat amb prestesa els
nous metodes diagnostics de caracter incruent (analisi
d'antiga de legionel-la en orina) que permeten un diagnos-
tic rapid i fiable dels casos i dels quals hom disposa sols
des de fa aproximadament un any i mig, ja que abans no
existia. Els experts confirmen que I’ aplicacio d’ aquesta
metodologia diagnostica i la cerca orientada de casos pot
haver fet que € nombre de diagnostics de legiond -1a aug-
mente. Aixi mateix, algun expert ha indicat que la sensibi-
litzaci6 de la poblaci6 davant € problemai el temor induit,
pot haver fet que legionel-losis lleus, extrahospitalaries,
gue abans passaven com a processos respiratoris inespeci-
fics, en acudir als servels medics i practicar-se, en cerca
activai orientada, les analisis de legiondl-losis, hagen pro-
porcionat nous casos que abans passaven desapercebuts.
Fins i tot un expert ha apuntat que abans de disposar
d aguests mitjans diagnostics fiables, laincidéncia de pato-
logia respiratoria a Alcoi, podria respondre a brots de le-
giond-losis fins ara mai sospitats, perd que retrospectiva
ment podem ara sospitar i interpretar-los com atals. Finsi
tot, un dels experts ha arribat a posar en dubte I’ existencia
de I’anomenat segon brot, e qual podria simplement deu-
re'salaincidencia habitual i ordinaria (endémica) delale-
giond-los alazonad Alcoi.

Al respecte s ha manifestat: ”... digo supuestamente el
segundo brote porque realmente yo con |os datos que tengo
y mientras no se me demuestre lo contrario, yo no puedo
saber Si esos casos que aparecen durante € segundo brote
son casos esperados de esos que producen las neumonias
comunitarias por legionella a los que antes hacia referencia,
lo que ocurre normalmente en una comunidad y que ahora
se detectan porque ahora tenemos esa prueba a la que yo
antes hacia referencia del antigeno en orina pero que antes
pasaban como neumonias sinfiliar...” “... me baso para que
esto haya podido ocurrir siempre en que cuando he anaiza-
do y estd en algunos informes € ndmero de casos de pa-
cientes que acuden a los centros de salud... no hay diferen-
cias en los tltimos cinco afios en las curvas de incidencia de

Ha quedado claro, por las manifestaciones de los expertos
que, por tanto, existe legionellosis endémica, esporadica o no
ligada a brote en nuestra Comunidad. Y asi se ha dicho, que
en un estudio efectuado en la Comunidad Valenciana para
conocer cud eralaimportancia de lalegiondlaen € origen
de neumonias comunitarias que ocurren habitualmente sin
gue existan brotes epidémicos, resulto lo siguiente; “ en este
estudio se encuentra una cifra muy significativa, y es que la
segunda causa de neumonia adquirida en la Comunidad esle-
gionella neumdfila, concretamente con @ 13'06%...es0s es-
tudios se han realizado también en otras partes, por gemplo
en la Comunidad catalana con posterioridad, y en otras partes
del mundo, y realmente en todos se llega a la conclusion de
gue en muchos lugares la legionella es la segunda causa de
neumonia cuando seinvestiga su existencia.”

SEPTIMA

SOBRE LA EFICACIA DE LA RED DE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA Y LA APLICACION DE LA MAS
AVANZADA TECNOLOGIA DIAGNOSTICA Y SUS
CONSECUENCIAS. DUDAS SOBRE LA EXISTENCIA
DEL SEGUNDO BROTE.

El correcto funcionamiento de la Red de Vigilancia Epi-
demioldgica en nuestra Comunidad ha quedado comproba-
do con la deteccion precoz de los casos. Asimismo es de
sefialar que en nuestra Comunidad se han aplicado con
prontitud los nuevos métodos diagnésticos de caréacter in-
cruento (analisis de antigeno de Legionella en orina) que
permiten un diagnostico rapido y fiable de los casos y de
los cuales se dispone solo desde hace aproximadamente afio
y medio, ya que antes no existia. Los expertos confirman
que la aplicacion de esta metodol ogia diagnéstica y la bls-
gueda orientada de casos puede haber hecho que € nimero
de diagnosticos de | egionella aumente. Asimismo algin
experto ha indicado que la sensibilizacién de la poblacion
ante € problemay el temor inducido, puede haber hecho
gue legionellosis leves, extrahospitalarias, que antes pasa-
ban como procesos respiratorios inespecificos, al acudir a
los servicios médicos y practicarse, en blisqueda activa 'y
orientada, los andlisis de legionellosis, hayan proporciona-
do nuevos casos que antes pasaban desapercibidos. Incluso
un experto ha apuntado que anteriormente a disponer de ta-
les medios diagndsticos fiables, la incidencia de patologia
respiratoria en Alcoy, podria responder a brotes de legione-
[losis hasta ahora nunca sospechados, pero que retrospecti-
vamente podemos ahora sospechar e interpretar como tales.
Incluso por uno de los expertos se ha llegado a poner en
duda la existencia del llamado segundo brote, € cual podria
simplemente deberse a laincidencia habitual y ordinaria
(endémica) delalegionelosis en lazona de Alcoy.

A este respecto se ha manifestado: “...digo supuesta-
mente e segundo brote porgue realmente yo con los datos
gue tengo y mientras no se me demuestre |o contrario, yo
no puedo saber si esos casos que aparecen durante € segun-
do brote son casos esperados de esos que producen las neu-
monias comunitarias por legionella alos que antes hacia re-
ferencia, 1o que ocurre normalmente en una comunidad y
gue ahora se detectan porgue ahora tenemos esa prueba ala
gue yo antes hacia referencia del antigeno en orina pero que
antes pasaban como neumonias sinfiliar...” “...me baso
para que esto hay podido ocurrir siempre en que cuando he
analizado y esta en algunos informes & nimero de casos de
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atencion a pacientes en esos centros de salud a lo largo de
estos cinco afios y eso es muy importante de analizar. El
Unico problema para saber s ali habia o no legionedlla es
gue no existia esa prueba.” (9)

També s ha dit: “... efectivamente yo creo que la situa-
cién de este segundo brote -(que es € tercero “oficial”, pues
como hemos indicado antes este experto duda de la existen-
cia del segundo brote)- es distinta en cuanto a su cuantia
precisamente por € temor que existe en la poblacién. (Los
dos brotes) en lo Unico que se diferencian es en la altura de
segundo brote respecto a primero y eso puede ser motiva
do, primero porque haya una blisqueda mas activa de los
casos, segundo, porque la poblacion, cuando tose, cuando
tiene fiebre elevada o cuando se encuentra con malestar, va
al hospital y se diagnostican mas casos de los que se diag-
nosticaron el afio pasado... como médico, la situacion de
gue ahora haya mas casos respecto al afio pasado es idénti-
ca, porque puede ser motivada Unicamente porque las per-
sonas estan mas preocupadas y van a hospital por s acaso
aquello es (legiondlosis). Y entonces se le hace la prueba,
gue existe, y se diagnostica. Luego € ndmero de casos de
un brote respecto a otro parami no dice nada...” (9)

L'engegament de la practica de la metodol ogia diagnos-
tica més moderna ha estat valorada positivament pels ex-
perts. “... la administracion hubiese sido responsable s no
se hubiese detectado € brote, diria yo. Pero al detectarse €
brote indica que las cosas estan funcionando y que s exis-
ten esas pruebas para diagnosticar legiondlosis actualmente
se estan aplicando, s no se hubiesen aplicado estas pruebas
no hubiéramas tenido conocimiento de estos brotes.” (9)

Una de les expertes ha arribat a dir: “...yo creo que no
tiene nada que ver con los gobernantes e que aparezcan es-
tos brotes. No, estos brotes aparecen y esta es la redlidad.
Efectivamente han coincidido en € tiempo, en € Ultimo pe-
riodo han coincidido tres brotes que, bueno, cada uno ha te-
nido su importancia. Pero yo creo que vamos a asistir a un
tiempo en que esta mejora en la deteccién de la legiondlo-
sis hos va a hacer acercarnos a la realidad y vamos a ver
cudl eslamagnitud delalegionelasis, que yo creo que has-
ta ahora estaba no solamente infranctificada, sino también
infradiagnosticada.” (5)

VUITENA

SOBRE LA MORTALITAT DEGUDA AL BROT | SO-
BRE LA IMPORTANCIA CLINICA REAL DE LA LE-
GIONEL-LOSI. SOBRE L’ALARMA SOCIAL | LA
IMPORTANCIA DE LA INFORMACIO | L’EDUCACIO
SANITARIA.

L'esforc del dispositiu clinic epidemiologic ha permés
diagnostici lalocalitzacio de cent quaranta-quatre casos. La
cerca intensa ha redundat també en una precocitat en €l
diagnostic, tant que, sens dubte, ha influit en una baixa
mortalitat, que és semprei en tot cas més baixa del que, se-
gons han indicat ds experts en aquesta comissio, correspon
als brots de legiond -losi, que és del 5%. Sols en un cas, se-
gons ha quedat acreditat davant aquesta comissi, s ha po-
gut establir la relacio causa-efecte entre la mort del pacient
i lainfeccio per legionel-la.

pacientes que acuden a los centros de salud...no hay dife-
rencias en los Ultimos cinco afios en las curvas de inciden-
cia de atencién a pacientes en esos centros de salud alo lar-
go de estos cinco afos y eso es muy importante de analizar.
El dnico problema para saber s alli habia o no legionella es
gue no existia esa prueba” (9).

También se hadicho: “...efectivamente yo creo que la
situacion de este segundo brote —(que es € tercero “oficial”,
pues como hemos indicado antes este experto duda de la
existencia del segundo brote)— es distinta en cuanto a su
cuantia precisamente por € temor que existe en la pobla-
cion. (Los dos brotes) en o Gnico que se diferencian es en
la altura del segundo brote respecto al primero y eso puede
ser mativado, primero porgque haya una bisqueda mas acti-
va de los casos, segundo, porque la poblacion, cuando tose,
cuando tiene fiebre elevada o cuando se encuentra con ma:
lestar, va al hospital y se diagnostican més casos de los que
se diagnosticaron e afio pasado...como médico la situacion
de que ahora haya mas casos respecto al afo pasado es
idéntica, porque puede ser mativada Unicamente porque las
personas estan mas preocupadas y van al hospital por si
acaso aquello es (legionellosis). Y entonces se le hace la
prueba, que existe, y se diagnostica. Luego €l nimero de
casos de un brote respecto a otro para mi no dice
nada...” (9).

La puesta en préactica de la metodol ogia diagnéstica més
moderna ha sido positivamente valorada por |os expertos:
“...la administracion hubiese sido responsable si no se hu-
biese detectado € brote, diriayo. Pero al detectarse € brote
indica que las cosas estén funcionando y que s existen esas
pruebas para diagnosticar legionellosis actualmente se estan
aplicando, si no se hubiesen aplicado estas pruebas no hu-
biéramos tenido conoci miento de estos brotes.” (9)

Se hallegado a decir por unade las expertas. “...yo creo
gue no tiene nada que ver con los gobernantes e que apa-
rezcan estos brotes. No, estos brotes aparecen y esta es la
realidad. Efectivamente han coincidido en € tiempo, en €
ultimo periodo han coincidido tres brotes que, bueno, cada
uno ha tenido su importancia. Pero yo creo que vamos a
asistir a un tiempo en que esta mejora en la deteccion de la
legionellosis nos va a hacer acercarnos a la realidad y va-
mos a ver cual esla magnitud de la legionellosis, que yo
creo que hasta ahora estaba no solamente infranotificada,
sino también infradiagnosticada.” (5)

OCTAVA
SOBRE LA MORTALIDAD DEBIDA AL BROTE Y SO-
BRE LA REAL IMPORTANCIA CLINICA DE LA LE-
GIONELLOSIS. SOBRE LA ALARMA SOCIAL Y LA
IMPORTANCIA DE LA INFORMACION Y EDUCA -
CION SANITARIA.

El esfuerzo del dispositivo clinico—epidemiol dgico ha
permitido e diagnéstico y localizacién de 144 casos. Lain-
tensa busqueda ha redundado también en una precocidad en
el diagnostico, tanto que sin duda ha influido en una baja
mortalidad, que es siempre y en todo caso mas baja de lo
gue, seguin los expertos han indicado en esta Comisién, co-
rresponde a los brotes de legiondllosis, que es del 5%. Solo
en un caso, segun ha quedado acreditado ante esta comi-
sién, se ha podido establecer relacién causa-efecto entre €
fallecimiento del pacientey lainfeccion por legionella.
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Juntament amb la complexitat epidemiologica, tots €s
experts consultats han coincidit a relativitzar-ne la im-
portancia clinica atés que, en un exemple que han reiterat,
la legionel-losi té una morbilitat i mortalitat menor que la
grip.

Al respecte hom ha manifestat € segiient: “... reallmente
hay otros procesos que incluso suponen mayor gravedad
como es la simple gripe. A la gripe nadie le tiene miedo
porque esta todos | os afios con nosotros y porque se conoce
desde muy antiguo... pero que sin embargo fallecen muchas
mas personas de gripe que de legiondla. Porque parala gri-
pe, por desgracia, no hay un tratamiento antibiético como €
gue existe paralalegiondla... existen muchos mas procesos
por gripe que los que han ocurrido en estos ciento y pico de
pacientes que han aparecido (de legionella). Y sin embargo,
no tiramos las campanas a aire.” (9) “... la letalitat (de la
legiond-los) sassenta a voltant del 5%. Es a dir, que és
una letalitat baixa... és més baixa, per exemple, que ladela
grip, evidentment. Més baixa per suposat. La grip mata.”
(7)*... Trabajamos con una enfermedad con poca morbili-
dad. Tiene muchisima més morbilidad la gripe, muchisma
mas. Y s hacemaos una comparacién con la gripe nos pode-
mos dar cuenta que la gripe tiene una ata mortalidad frente
ala enfermedad (alalegiondlosis). (La gripe) es un virus,
no tenemos tratamiento... sSin embargo, no sé por qué se esta
haciendo un mundo de este tema.” (8).

S'ha produit, doncs, |a paradoxa que la legiond losi que
ocasiona, a Alcoi, com a tot arreu, menys malalts i molts
menys morts que la grip, ha assolit una notorietat enorme i
ha suposat per as habitants d’ Alcoi un motiu de preocupa
ci6 que, segons € que han expressat unanimement €ls ex-
perts, resulta desproporcionada respecte a la potencialitat
agressivadelamalaltia.

Cal atribuir aquest fet al tractament mediatic peculiar
que aguesta malatia ha tingut a la nostra comunitat, ates
que I’epidemia d’ Alcoi ni ésla que més casos ha produit al
nostre pais, ni, de bon tros, la que més victimes ha ocasio-
nat (com s ha dit, sols s'ha documentat un cas de mort en
relacio causa-efecte amb la malaltia).

Aquesta situacio d’'alarma social, creada artificiament,
també ha estat posada de manifest pdls experts, que al res-
pecte, per exemple, han remarcat: “... yo echo en falta men-
sgjes tranquilizadores ala poblacién. Lesinvito a que miren
ustedes la hemeroteca y veran ustedes como no ha existido
ninglin mensaje tranquilizador a la poblacion en  sentido
al que yo merefiero dela educacion sanitaria” (8). | també:
“... miren ustedes, yo no entenderé ni entiendo por qué los
medios de comunicacion siguen publicando los casos que
dice d director de un hospital frente a los casos que dicen
determinados sindicatos. Me parece una grave falta de res-
ponsabilidad.” (8)

Els experts sempre han recomanat la transmissié d' infor-
macio tranquilitzadora, concretament hom preconitza: “...
tradladar la informacié a la poblacié des d' una perspectiva
evidentment assossegadora i no des d’una perspectiva
contraria’ (7). “... yo creo que hace falta retomar € temay
hacer un gercicio de tolerancia, tolerancia politica, toleran-
ciasocial, tolerancia profesional y admitir que tenemos que
dar muchos mas mensajes tranquilizadores...” (8)

En contra d'aix0, es van produir, per exemple, noticies
que difonien prematurament els resultats d’ analisis d' aigiies
(PCR), d caracter exclusiu de prova preliminar o de scree-
ning ha quedat ratificada pels experts davant la comissié
d'una manera categorica, pero la difusié dels quals va pro-
vocar un confusionisme notable alaciutat d’ Alcoi per sem-

Junto a su compl gjidad epidemiol égica, todos los exper-
tos consultados han coincidido en relativizar su importancia
clinica dado que, en un giemplo que se ha reiterado por
elos, lalegiondlosis tiene una menor morbilidad y mortali-
dad quelagripe.

Al respecto se ha manifestado lo siguiente: “...realmente
hay otros procesos que incluso suponen mayor gravedad
como es lasimple gripe. A la gripe nadie le tiene miedo
porque esta todos | os afios con nosotros y porque se conoce
desde muy antiguo...pero que sin embargo fallecen muchas
mas personas de gripe que de legiondla. Porque parala gri-
pe por desgracia no hay un tratamiento antibidtico como €
gue existe para la legiondlla...existen muchos méas procesos
por gripe que los que han ocurrido en estos ciento y pico
pacientes que han aparecido (de legiondlla). Y sin embargo
no tiramos las campanas a aire” (9). “...laletalidad (de la
legionellosis) se asienta en torno a 5%. Es decir que es una
letalidad baja...es méas baja, por gemplo, que ladelagripe,
evidentemente. Mas baja por supuesto. La gripe mata.” (7).
“...Trabajamos con una enfermedad con poca morbilidad.
Tiene muchisima més morhilidad |a gripe, muchisima mas.
Y si hacemos una comparacion con la gripe nos podemos
dar cuenta que la gripe tiene una alta mortalidad frente ala
enfermedad (a la legionellosis). (La gripe) es un virus, no
tenemos tratamiento... sin embargo no sé por qué se esta
haciendo un mundo de este tema.” (8).

Se ha producido, pues la paradoja de que lalegionellosis
gue ocasiona, en Alcoy como en todas partes, menos enfer-
mos y muchos menos fallecidos que la gripe ha alcanzado
una enorme notoriedad y ha supuesto para los habitantes de
Alcoy un motivo de preocupacion que, a tenor de lo unani-
memente expresado por |os expertos, resulta desproporcio-
nada respecto a la potencialidad agresiva de la enfermedad.

Hay que atribuir este hecho al peculiar tratamiento me-
didtico que esta enfermedad ha tenido en nuestra Comuni-
dad, dado que la epidemia de Alcoi ni esla que més casos
ha producido en nuestro pais ni, con mucho, la que més vic-
timas ha ocasionado (como se ha dicho, solo se ha docu-
mentado un caso de fallecimiento en relacion causa-efecto
con la enfermedad).

Esta situacion de alarma social, artificialmente creada,
también ha sido puesta de manifiesto por los expertos, que
al respecto, por gemplo, han sefialado: “...yo echo en falta
mensajes tranquilizadores a la poblacion. Les invito a que
miren ustedes |la hemeroteca y veran ustedes como no ha
existido ninglin mensaje tranquilizador a la poblacién en d
sentido a que yo me refiero de la educacion sanitaria.” (8).
Y también: “...miren ustedes, yo no entenderé ni entiendo
por qué los medios de comunicacion siguen publicando los
casos que dice € director de un hospital frente a los casos
gue dicen determinados sindicatos. Me parece una grave
falta de responsabilidad.” (8).

Siempre los expertos han recomendado la trasmision de
informacién tranquilizadora, concretamente se preconiza
“...tradadar lainformacién ala poblacion desde una pers-
pectiva evidentemente sosegadora y no desde una perspecti-
va contraria’ (7). “...yo creo que hace falta retomar € tema
y hacer un gercicio de tolerancia, tolerancia palitica, tole-
rancia social, tolerancia profesional y admitir que tenemaos
gue dar muchos méas mensajes tranquilizadores...” (8)

Contrariando todo dlo, se produjeron, por gemplo, noti-
cias que difundian prematuramente resultados de andlisis de
aguas (PCR), cuyo carécter exclusivo de prueba preliminar
o de“screening” ha quedado ratificada por |os expertos ante
la Comisién de una manera tajante, pero cuya difusion pro-
voco un notable confusionismo en la ciudad de Alcoy al
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brar dubtes gratuits sobre la seguretat de I’ aigua de la xarxa
publica d abastiment, tant més que |I’amplitud de les mesu-
res cautelars preses per |I'administracio esta certificada pel
testimoni dels tecnics responsables de |’ abastiment
d'Aigiies d’ Alcoi, ja que davant la sospita mésremota i da
vant la minima possibilitat plantejada per |es analitiques de
sreening (PCR) es van prendre les mesures que €s proto-
cols aconsellen, i encara mesures més estrictes, d’analiticai
control que persisteixen en I’ actualitat com també ha estat
testimoniat pels técnics responsables.

Ja s ha comentat, citant un dels experts compareixents,
com també en € mateix sentit alguns han intentat magnifi-
car i ressaltar les xifres de mortalitat i han desoit reiterada:
ment les informacions procedents de les autoritats sanitaries
directament responsables de I’ atenci¢ als pacients ala ciutat
d Alcoi.

En aguest sentit s ha emfasitzat la importancia de I’ edu-
caci6é sanitaria —“educacion sanitaria tan necesaria para la
poblacion en genera” (8)-, la implantacié d aguesta com a
disciplina universitariai la formacié en aquesta de diversos
professionals “ médicos, enfermeros, fisioterapeutas, podo-
logos, farmacéuticos, estomatologos y periodistas.”

NOVENA ) ]

SOBRE LA COORDINACIO | L’ADEQUACIO DE LES
ACTUACIONS DE LES ADMINISTRACIONS INTERVI-
NENTSAL LLARG DE TOT EL PROCES.

La nombrosa documentacié posada a disposicié de la
comissio pel Consdll i que ha estat examinada, demostra fe-
faentment la intercomunicacié entre e's diversos departa-
ments del Consell amb competencies en lamateria.

Es precisament agquesta documentacié nombrosa, la na-
turalesa de la qual ja S ha comentat anteriorment, la que
congtitueix |’ evidencia més clara d’ una actuacio d' intercon-
nexio que garanteix |’ actuacié coordinada.

Aixi mateix, i per a aquesta comissié, € corpus docu-
mental exhaustius patentitza la transparéncia amb que I’ ad-
ministracio s ha conduit en afrontar-hi la seuarelacio.

El fet que algun document aillat descriga alguna dis-
funcié puntual no perjudica aguesta valoracio, ans al con-
trari, jaque per a corregir un defecte cal primer detectar-lo
i natificar-lo. Una actuacio de tanta complexitat i amb la
intervenci6 de diverses administracions i moltissimes per-
sones exigeix un esforg de control que, anécdotes a banda,
ha quedat corroborat davant aguesta comissio.

En general, €s experts, ds carrecs politics i s técnics
que s han manifestat sobre €l grau de coordinacié de I’ ad-
ministracié al llarg de les seues actuacions ho han fet en €
sentit que ha existit una bona o molt bona coordinacié; en
ocasions, fins i tot, amb expressions més rotundes que
s'han recollit amb anterioritat: “... se ha actuado con rapi-
dez y perfeccion...” (9). Unicament un dels experts ha dis-
crepat matisadament d’ aquesta opinié general, ja que enca
ra que reconeix |’ actuacio adequada en € primer brot en €
qual I'institut @ que pertany participa activament, afirmant
textualment que: “s ha treballat molt i s ha treballat inten-
sament” (7), manifesta amb posterioritat la seua opinié que
ha existit una coordinacié insuficient. No obstant aixo, €
mateix expert introdueix clarament aquesta opinio en €
marc d'una critica global al concepte i la competéncia de
I"autoritat sanitaria a |’ estat espanyal i a Europa; manifes-
ta, € compareixent, que €l concepte d autoritat sanitaria
s'ha debilitat a Espanya amb I’ adveniment de I estat de les
autonomies i localitza aquesta fallida de model en & mo-
ment en que I’administracié socialista va esqueixar les

sembrarse dudas infundadas sobre la seguridad del agua de
lared pablica de abasto, tanto mas cuanto que la amplitud
de las medidas cautelares tomadas por la Administracién
viene certificada por € testimonio de |os técnicos responsa-
bles del abastecimiento de Aguas de Alcoy, pues ante la
més remota sospecha y ante la minima posibilidad plantea
da por las analiticas de “screening” (PCR) se tomaron las
medidas que | os protocol os aconsgjan, y ain medidas mas
estrictas, de analiticay contral que persisten en la actuali-
dad como también ha sido testimoniado por |os técnicos
responsabl es.

Y a se ha comentado, citando a uno de los expertos com-
parecientes, como también en & mismo sentido se ha intenta:
do por algunos magnificar y resaltar las cifras de mortalidad
desoyendo reiteradamente las informaciones procedentes de
las autoridades sanitarias directamente responsables de la
atencién alos pacientes en la ciudad de Al coy.

En este sentido se ha enfatizado la importancia de la
educacion sanitaria, “ educacién sanitaria tan necesaria para
la poblacién en general” (8), su implantacién como discipli-
na universitariay laformacion en la misma de diversos pro-
fesionales “ médicos, enfermeros, fisioterapeutas, poddlo-
gos, farmacéuticos, estomatdlogosy periodistas’.

NOVENA )
SOBRE LA COORDINACION Y ADECUACION DE LAS
ACTUACIONES DE LAS ADMINISTRACIONES INTER-
VINIENTESA LO LARGO DE TODO EL PROCESO.

La numerosa documentacion puesta a disposicion de la
Comision por d Consdl y que ha sido examinada, demues-
tra fehacientemente la intercomunicacién entre los diversos
departamentos del Consdll con competencias en la materia.

Es precisamente esta numerosa documentacion, cuya na-
turaleza ya se ha comentado con anterioridad, la que consti-
tuye la mas clara evidencia de una actuacién de intercone-
Xién que garantiza la actuacion coordinada.

Asimismo y para esta Comision d exhaustivo corpus do-
cumental patentiza la transparencia con que la Administra-
cion sehaconducido a afrontar su relacion con lamisma.

El hecho de que algin documento aislado describa al-
guna disfuncion puntual no empece esta valoracion, sino
todo lo contrario, ya que para corregir un defecto es preci-
so primero detectarlo y natificarlo. Una actuacion de tanta
complgjidad y con la intervencién de diversas administra-
ciones y muchisimas personas exige un esfuerzo de con-
trol que, anécdotas aparte, ha quedado corroborado ante
esta Comision.

En general, los expertos, los cargos politicos y los técni-
cos que se han manifestado sobre e grado de coordinacion
de la Administracién alo largo de sus actuaciones lo han
hecho en el sentido de que ha existido una buena o muy
buena coordinacion; en ocasiones incluso con expresiones
mas rotundas que se han recogido con anterioridad “...se ha
actuado con rapidez y perfeccion...” (9). Unicamente uno
de los expertos ha discrepado matizadamente de esta opi-
nidn general, pues si bien reconoce la actuacion adecuada
en el primer brote en el que el instituto al que pertenece
participa activamente, afirmando textual mente que se “ha
trabajado mucho y se ha trabgjado intensamente”’ (7) mani-
fiesta con posterioridad su opinion de que ha existido una
insuficiente coordinacion. No obstante & mismo experto in-
troduce claramente esta opinion en € marco de una critica
global a concepto y competencia de la Autoridad Sanitaria
en e Estado espafiol y en Europa, manifestando € compa-
reciente que d concepto de Autoridad Sanitaria se ha debi-
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competéncies de sanitat ambiental de la Conselleria de
Sanitat per a traspassar-les ala de Medi Ambient. Aquesta
comissio considera que es tracta d’ una critica que parteix
d'un punt devistateorici d'un judici de models d’ actuacio
en salut publica amb aplicacio no exclusiva a la nostra co-
munitat, sind extensible a totes les comunitats autonomes,
atotI'estat i finsi tot al’ambit europeu, consideracio d' ex-
tensio de la critica que va ser admesa expressament pel
compareixent.

Aquesta critica sobre el model actual, concepte i com-
petencia de I’ autoritat sanitaria, no és compartida per un al-
tre dels experts, que ha afirmat & seglient: “... respectoala
influencia de competencias separadas, yo diria que ami no
me produce preocupaci én, N0 me preocupa que las compe-
tencias estén separadas. Lo que si me preocupa es que se
coordinen y que haya unidad de accion ..."” "... respecto a
gue tuviese alguna repercusion sobre esta situacion actual la
descentralizacion de algunas ramas de la administracion
gue estan implicadas en € estudio de este brote, yo diria
que podria tener implicacion s realmente hubiese descoor-
dinacion. Yo, por los documentos que tengo veo que a las
reuniones acuden personas representantes de las diferentes
ramas de la administracion, fundamentalmente Consdlleria
de Sanidad, Consdleria de Medio Ambiente y administra:
cion municipal y que los documentos, la mayor parte de
elos, son firmados por lostres...” (9)

Fora d'aix0, tots els altres compareixents que es van
pronunciar sobre la qliestio de la coordinacio, ho van fer en
sentit favorable o molt favorable, com ja s ha ressenyat.
Valguen com a prova les manifestacions segiients d’ un dels
experts: “...pienso que la Consdleria de Sanidad, a través
de su Direccién General de Salud Pdblica 'y de su Servicio
de Epidemiologia han hecho todos los estudios y todos los
informes con rapidez y me atreveria a decir con perfeccion
porque creo que no se puede hacer mas de lo que se ha he-
cho. Que la actuacion ha estado coordinada con la
Consdleria de Medio Ambiente y con la rama municipal o
con laadministracién del Ayuntamiento de Alcoy...” (9)

Per dltim, pe que fa ala coordinacié a nivell municipal
amb les consdlleries competents, ja s haindicat en conside-
racions previes el's nombrosos testimonis de carrecs publics
amb responsabilitat al llarg de les actuacions i €s técnics
municipals (alcalde actual i exalcalde, regidor de Sanitat ac-
tual i exregidora de Sanitat, técnic d’Inspeccio de Serveisi
del Servei d’ Aigles) que han reiterat I'alt grau de coordina
Ci6 aconseguit promptament.

Com a Unica excepci6 al que s ha dit, cal destacar
I"actuaci6 del regidor delegat d’ Aiglies i de Medi
Ambient, representant d Esquerra Unida, € qual, com ha
guedat de manifest pels testimonis técnics, va romandre
al marge de les deliberacionsii |es actuacions de la comis-
sid tripartidai no va prendre cap tipus d'iniciativa, i esva
limitar a tenir noticia a través dels informes que li facili-
taven els técnics del que succeia, com posa de manifest el
testimoni de l'inspector general de Serveis de
I’ Ajuntament d'Alcoai: “... digamos que yo hacia un poco
de portavoz entre la comision ésta (la comissié tripartida)
y €l regidor que era de Medio Ambiente y Aguas, que hu-
biese sido mas facil que hubiese estado en la comisién de
seguimiento, entiendo.” (16)

litado en Espafia con € advenimiento del Estado de las Au-
tonomias y localizando esta quiebra de modelo en el mo-
mento en que la Administracion Socialista desgaj6 las com-
petencias de Sanidad Ambiental de la Conselleria de
Sanidad para traspasarlas ala de Medio Ambiente. Esta Co-
mision considera que se trata de una critica que parte de un
punto de vista tedrico y de un juicio de modelos de actua-
cién en Salud Publica con aplicacién no exclusiva a nuestra
Comunidad sino extensible a todas las Comunidades Auté-
nomas, atodo € Estado e incluso al ambito europeo, consi-
deracion de extensidn de la critica que fue admitida expre-
samente por & compareciente.

Esta critica sobre & modelo actual, concepto y compe-
tencia de la autoridad sanitaria no es compartida por otro de
los expertos, que ha afirmado lo siguiente; “...respecto a la
influencia de competencias separadas, yo diria que ami no
me produce preocupacién, no me preocupa € que las com-
petencias estén separadas. Lo que si me preocupa es que se
coordinen y que haya unidad de accion...” “...respecto a
gue tuviese alguna repercusion sobre esta situacion actual la
descentralizacion de algunas ramas de la administracién
gue estan implicadas en el estudio de este brote, yo diria
gue podria tener implicacion si realmente hubiese descoor-
dinacién. Yo, por los documentos que tengo veo que a las
reuniones acuden personas representantes de las diferentes
ramas de la administracién, fundamental mente Conselleria
de Sanidad, Conselleria de Medio Ambiente y administra-
cion municipal y que los documentos la mayor parte de
elos, son firmados por lostres...” (9).

Por 1o demés, todos los demas compareci entes que se
pronunciaron sobre la cuestion de la coordinacion lo hicie-
ron en sentido favorable o muy favorable como ya se ha re-
sefiado, sirva como muestra de ello las siguientes manifes-
taciones de uno de los expertos: “...pienso que la
Consedlleria de Sanidad a través de su Direccion General de
Salud Publicay de su Servicio de Epidemiologia han hecho
todos los estudios y todos los informes con rapidez y me
atreveria a decir con perfeccion porque creo que no se pue-
de hacer mas de lo que se ha hecho. Que la actuacion ha es-
tado coordinada con la Conselleria de Medio Ambientey
con la rama municipal o con la Administracion del Ayunta
miento de Alcoy...” (9)

Por Gltimo, en cuanto a la coordinacion a nivel munici-
pal con las Consellerias competentes ya se ha indicado en
consideraciones previas |0s numerosos testimonios de car-
gos publicos con responsabilidad a todo lo largo de las ac-
tuaciones y técnicos municipales (Alcalde actual y exAlcal-
de, Concejal de Sanidad actual y exConcejala de Sanidad,
Técnico de Inspeccion de Servicios y del servicio de aguas)
gue han reiterado € alto grado de coordinacion prontamen-
te conseguido.

Como Unica excepcion alo dicho hay que resefiar la ac-
tuacion del Concgjal delegado de Aguas 'y de Medio Am-
biente, representante de Esquerra Unida, e cual, como ha
guedado de manifiesto por los testimonios técnicos perma-
necié al margen de las deliberaciones y actuaciones de la
Comision Tripartitay no tomd ningun tipo de iniciativa, li-
mitandose a tener naticia a través de los informes que se le
facilitaban por los técnicos de lo que sucedia, como se pone
de manifiesto por el testimonio del Inspector General de
Servicios del Ayuntamiento de Alcoy: “...digamos que yo
hacia un poco de portavoz entre la comision ésta—(la comi-
sion tripartita)— y € concga que era de Medio Ambientey
Aguas, que hubiese sido mas facil que hubiese estado en la
comision de seguimiento, entiendo.” (16).
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CONCLUSIONS

De tot & que s’ ha considerat anteriorment es dedueixen
| 6gi cament | es conclusions segients:

Primera

Les administracions publiques actuants en aquesta
epidemia han desenvolupat un volum de treball important i
hi han compromes una dotaci6 important de recursos hu-
mans, extrems ambdds adequats per a afrontar la situacio
plantgjada.

Segona

Les actuacions de les administracions publiques s han
fonamentat en les recomanacions sanitaries més actualitza-
desi avancades, emeses per les autoritats sanitaries de |’ es-
tat, en la confeccié de les quals, en € seu moment, van par-
ticipar activament técnics de la mateixa administracio
autonomica.

Tercera

La normativa legal emesa pel Consell, destinada a la
prevencio de la legionel -losi, és pionera a Espanya en
aguesta matéria; la promulgacio d aguesta ha estat oportuna
i desitjablei hamerescut lesfelicitacions per part d’ experts.

Quarta

Els sistemes de vigilancia epidemiol dgica han funcionat
amb eficacia en aguesta situaci6 epidemica.

Cinquena

La coordinacié de les administracions a llarg de tot €
procés ha estat I’ adequada, | també la diligencia en la presa
delesmesurestendents aeradicar i prevenir elsbrots.

Sisena

Independentment de I’ actuacié de les administracions
publiques, i malgrat qualseval tipus de mesures actuals o
futures, existeix i exigtiralalegiond-los com amaaltiain-
fecciosa endémica, esporadicao no lligada a brot.

Setena

En I’ evoluci 6 de la situaci 6 epidemiol dgica han intervin-
gut factors de caracter complex, des ddl punt de vista epide-
miologic, que son analitzats en aguest moment pel's experts,
pero que no guarden relacié amb I actuaci 6 de les adminis-
tracions actuants en € cas.

Vuitena

L' administracié sanitaria ha aplicat al diagnostic del brot
la tecnologia diagnostica més avancada, la qual cosa ha
permes aflorar casos que abans passaven desapercebuts.
Alguns d'aquests casos poden correspondre a la
legione-losi endémica o esporadica.

CONCLUSIONES

Detodo lo anteriormente considerado se deducen 16gica-
mente | as siguientes conclusiones.

Primera

Las administraciones Publicas actuantes en esta epide-
mia han desarrollado un importante volumen de trabgjo y
han comprometido en € mismo una importante dotacion de
recursos humanos, extremos ambos adecuados para afrontar
la situacion planteada.

Segunda

Las actuaciones de las Administraciones Pdblicas se han
fundamentado en las recomendaci ones sanitarias mas actua
lizadas y avanzadas, dimanadas de las Autoridades Sanita-
rias dd Estado, en cuya confeccion en su momento, partici-
paron activamente técnicos de la propia Administracion
autondémica.

Tercera

La normativa legal dimanada del Consdll, destinada ala
prevencion de lalegionellosis, es pionera en Espafia en esta
materia; su promulgacion ha sido oportunay deseable, me-
reciendo las felicitaciones por parte de expertos.

Cuarta

L os sistemas de vigilancia epidemiol 6gica han funciona
do con €ficacia en esta situacion epidémica.

Quinta

La coordinacién de las administraciones alo largo de todo
el proceso hasido la dehida, asi como la diligenciaen latoma
delas medidas tendentes a erradicar y prevenir los brotes.

Sexta

Independientemente de la actuacion de las Administra-
ciones Pdblicas, y a pesar de cualquier tipo de medidas ac-
tuales o futuras, existe y existira la legionellosis como en-
fermedad infecciosa endémica, esporadica o no ligada a
brote

Séptima

En la evolucién de la situacion epidemiol 6gica han inter-
venido factores de carécter complgo, desde @ punto devista
epidemiol dgico que estén siendo analizados en este momen-
to por los expertas, pero que no guardan relacion con la ac-
tuacion de las administraciones actuantes en d caso.

Octava

La administracién sanitaria ha aplicado al diagnéstico
dd brote la tecnologia diagndstica més avanzada, 1o que ha
permitido aflorar casos que antes pasaban desapercibidos,
algunos de estos casos pueden corresponder a la legionello-
sis endémica o esporadica.
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Novena

La deteccio precog i € tractament adequat dels casos ha
possibilitat que la mortalitat de |’ epidémia s haja situat molt
per baix del que és habitual en aquests casos segons €'s ex-
perts, per a una malatia que ja per s mateix i segons els
mateixos experts té una morbilitat i mortalitat molt inferiors
alamolt coneguda grip.

Deu

En aguesta epidémia s ha produit una situacio d’aarma
social desproporcionada atribuible a la reiteracio d'informa
cions alarmistes. Els experts expressen la necessitat de, en
aquest tipus de situacions, emetre informacions ponderades
de caracter tranquil litzador i apuntar cap ala cercad unami-
[lor educacio sanitariaatotselsnivells.

Onze

De tot € que s'ha considerat i conclds anteriorment es
dedueix que I'actuacié dels serveis de salut plblica i me-
diambiental de la Generalitat Vaenciana, i també de les ad-
ministracions intervinents restants, ha estat correcta i ade-
quada en cada moment a la Situacio plantgjada, de manera
gue no s had atribuir a aquestes cap tipus de responsabilitat
politica.

RECOMANACIONS

Durant & desenvolupament dels treballs de la comissi i
de lareflexié que s membres d' aguesta han efectuat sobre
lainformacio rebuda i la documentacio analitzada, s ha po-
gut constatar la conveniéncia d’ efectuar les recomanacions
seguents.

Primera

Les forces politiques més representatives de la nostra
comunitat haurien de fer un esfor¢ de consensi de lleialtat
mUtua a |’ hora de plantgjar les seues estratégies d’ actuacio
en situacions que afecten la salut pablica, amb la finalitat
que la confrontaci 6 legitima d'idees no supose una distorsio
de la redlitat sanitaria amb la generacio conseglent d' alar-
masocial.

Segona

Els sectorsi €ls agents socials amb capacitat per ainfluir
en I’opinio6 publica haurien, en € mateix sentit, de madurar
estrategies d’ actuaci 6 davant emergencies sanitaries, de ma
nera que la ponderaci6 i I’ objectivitat primaren sobre qual-
seval atraconsideracio en nom del bé coma.

Tercera

A qui corresponga hauria de dur a terme les actuacions
pertinents per tal de continuar millorant € nivell del’ educa-
Ci6 sanitaria de la poblacid. En aquest sentit, un dels com-
parei xents ha destacat laimportancia de I’ educaci6 sanitaria
concebuda formalment com a disciplina universitaria, sus-
ceptible, pel seu interes, de ser incorporada a procés forma

Novena

La deteccion precoz y € adecuado tratamiento de los ca
sos ha posibilitado que la mortalidad de la epidemia se haya
situado muy por debagjo de lo que es habitual en estos casos
segln los expertos, para una enfermedad que ya de por si y
seglin los mismos expertos tiene una morbilidad y mortali-
dad muy inferiores ala bien conocida gripe.

Décima

En esta epidemia se ha producido una situacién de aar-
ma social desproporcionada atribuible alareiteracion dein-
formaciones alarmistas. Los expertos expresan la necesidad
de, en este tipo de situaciones, emitir informaciones ponde-
radas de caréacter tranquilizador, apuntando hacia la bUsque-
da de unamegor educacion sanitaria a todos los niveles.

Undécima

De todo lo anteriormente considerado y concluido se de-
duce que la actuacion de los servicios de salud publicay
mediocambiental de la Generalitat Valenciana, asi como de
las restantes administraci ones intervinientes, ha sido correc-
tay adecuada en cada momento a la situacion planteada, de
modo que no cabe atribuir a las mismas ningun tipo de res-
ponsabilidad palitica.

RECOMENDACIONES

Durante € desarrollo de los trabajos de la Comision y de
lareflexion que los miembros de la misma han efectuado
sobre la informacién recibida y la documentacion analiza-
da, se ha podido constatar la conveniencia de efectuar la si-
guientes recomendaciones.

Primera

Las fuerzas politicas més representativas de nuestra Co-
munidad deberian hacer un esfuerzo de consenso y lealtad
mutua a la hora de plantear sus estrategias de actuacién en
situaciones que afectan a la Salud Plblica, con la finalidad
de que la legitima confrontacion de ideas no suponga dis-
torsion de larealidad sanitaria con la consiguiente genera-
cion de alarmasocial.

Segunda

Aquellos sectores y agentes sociales con capacidad para
influir en la opinion publica deberian, en € mismo sentido,
madurar estrategias de actuacion ante emergencias sanita-
rias, de modo que la ponderacién y objetividad primasen
sobre cualquier otra consideracion en aras del bien comun.

Tercera

Por quien proceda se deberian Ilevar a cabo las actuacio-
nes pertinentes con € fin de continuar mejorando €l nivel
de la educacién sanitaria de la poblacion. En este sentido,
uno de los comparecientes ha destacado la importancia de
la“Educacion Sanitaria’ concebida formalmente como dis-
ciplina universitaria, susceptible, por su interés, de ser in-
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tiu de diversos tipus de professionals, tant sanitaris com no
sanitaris.

Palau de les Corts Valencianes,
Vaéncia, 21 defebrer de 2001

La presidenta,
Marcela Miré Pérez
El secretari primer,
Juan Manuel Cabot Saval

(2) Paui Valls, F; “ Parlamento y Control de Gobierno”.

(2) Ibid. 1

(3) Zeh W. En Dasilva Ochoa, J.C: “ Las Comisiones Parlamentarias’

(4) Ibid. 1

(5) Montero Gisbert, J.Ry GarciaMorillo, J.: “ Temas clave dela
Constitucién Espafiola. El control parlamentario.”

(6) 1bid.5.

Resolucié 115/V sobre nomenament de secretari/taria de
la comissi@, aprovada per la Comissio de Sanitat i
Consum en lareunio6 del dia 22 de febrer de 2001.

PRESIDENCIA DE LES CORTS VALENCIANES

D’acord amb I’article 91.1 del RCV, s ordena publicar
en € Butlleti Oficial de les Corts Valencianes la Resolucié
115/V sobre nomenament de secretari/taria de la comissio,
aprovada per la Comissié de Sanitat i Consum en lareunio
del dia 22 defebrer de 2001.

Palau de les Corts Valencianes,
Vaeéncia, 22 defebrer de 2001

La presidenta,
Marcela Miré Pérez

COMISSIO DE SANITAT | CONSUM

La Comissié de Sanitat i Consum, en la reuni6 del dia
22 de febrer de 2001, ha aprovat la seglient:

RESOLUCIO

Designar I'll-lustre Senyor Luis Brifias Lopez per a se-
cretari dela Comissio de Sanitat i Consum.

Palau de les Corts Valencianes,
Vaeéncia, 22 defebrer de 2001

El president,
Luis Concepcion Moscardd
El secretari,
Luis Brifias Lopez

Resolucid 116/V sobre manteniment i millora de la linia
ferroviaria de rodalies Sagunt—Caudiel al seu pas pel
Camp de Morvedre i I'Alt Palancia (RE 15.309), apro-
vada per la Comissié d’'Obres Publiques i Transports,
en lareunié del dia 27 defebrer de 2001.

corporada al proceso formativo de diversos tipos de profe-
sionales, tanto sanitarios como no sanitarios.

Palau de les Corts Valencianes,
Valencia, 21 defebrero de 2001

La presidenta,
Marcela Miré Pérez
El secretario primero,
Juan Manuel Cabot Saval

(1) Pauy VallsF. “ Parlamentoy Control de Gobierno”

(2) Ibid.1

(3) Zeh W. En Dasilva Ochoa J.C. “Las Comisiones Parlamentarias’ .

(4) Ibid 1

(5) Montero Gibert J.R. y GarciaMorillo J. “ Temas clave de la Constitu-
cién Espaiola. El control parlamentario” .

(6) 1bid 5.

Resolucion 115/V, sobre nombramiento de secretario/a
de la comision, aprobada por la comision de Sanidad y
Consumo en la reunion celebrada e dia 22 de febrero de
2001.

PRESIDENCIA DE LAS CORTESVALENCIANAS

De conformidad con lo establecido en € articulo 91.1
dd RCV, se ordenala publicacion en d Boletin Oficial de
las Cortes Valencianas de la Resolucion 115/V sobre nom-
bramiento de Secretario/a de la comision, aprobada por la
Comision de Sanidad y Consumo en la reunion celebrada €
dia 22 de febrero de 2001.

Palau de les Corts Valencianes,
Valencia, 22 de febrero de 2001

Lapresidenta
Marcela Miré Pérez

COMISION DE SANIDAD Y CONSUMO

La comisién de Sanidad y Consumo, en la reunion cele-
brada el dia 22 defebrero de 2001, ha aprobado la siguiente:

RESOLUCION

Designar € llustre Sefior D. Luis Brifias LOpez como se-
cretario dela Comision de Sanidad y Consumo.

Palau de les Corts Valencianes,
Valencia, 22 de febrero de 2001

El presidente,
Luis Concepcion Moscardd
El secretario,
Luis Brifias Lépez

Resolucion 116/V sobre mantenimientoy mejora de la
linea ferroviaria de cercanias Sagunt—Caudi€el a su paso
por € Camp de Morvedrey € Alto Palancia (RE 15.309),
aprobada por la Comisién de Obras Publicasy Transpor-
tes, en lareunion celebrada e dia 27 de febrero de 2001.




