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Pentrevista

xerrades antivacunacio ja és preocupan

0 son bons temps per a la

professio medica, assegura

el president del Col-legi de

Metges de Gironaidel Con-

sell de Col'legis de Metges
de Catalunya, Josep Vilaplana. El siste-
ma sanitari pateix persistentsretallades
pressupostaries des de fa anys, pero, se-
gons Vilapalana, el nivell d’excel-lencia
es manté intacte gracies, en gran mesu-
ra, a ’esforc dels professionals, malgrat
que son els més mal pagats de la Unio Eu-
ropea. Al desanim per les condicions en
que han de treballar els metges, amb sa-
les d’espera plenes a vessar, s’hi afegeix
la manca de concrecio de la Generalitat
davantuna demandaunanime dels met-
ges gironins: la construcciéo d’'un nou
hospital que substitueixi el vell Hospital
Josep Trueta.

El Col-legi considera urgent la cons-
truccié d’un nou Trueta, pero als pres-
supostos de la Generalitat per a I’any
vinent no hi figura aquest projecte.
Nosaltres continuarem insistint, perque
ésimprescindible i tenim pressa perque
es faci. El Col'legi ja s’ha posicionat i ha
recollit les demandes dels professionals
col-legiatsidels 27 caps de serveide’ac-
tual Josep Trueta de Girona, que fa un
any van demanar un nou hospital.

Un nou hospital que voleu a Salt, al cos-
tat de ’Hospital Santa Caterina. Per
que no ala zona on hi ha ara el Trueta?
Valorem que ’Ajuntament de Gironaha-
gi cedit uns terrenys a Domeny, prop
d’on hi ha I’actual Josep Trueta, pero
pensem que cal fer-lo al costat del de
Salt, perquée lademarcacio de Gironane-
cessita un gran centre hospitalari amb
una massa critica potent i que aglutini
totsels esforcos. Té poc sentit fer un hos-
pital mitja a pocs quilometres del que hi
haaSalt. El que ens cal és un tinic centre,
i potent. Aix0 ajudaria a retenir talent.

Actualment costa retenir-lo?

No és senzill amb la competéncia de Bar-
celonaapocs quilometres. Costaretenir
investigadorsifinsitotespecialistes per
al’assisténcia. Elfenomen que es troben
alguns hospitals comarcals respecte de
Girona també ens el trobem al Trueta
respecte de Barcelona. Si a Girona tin-
guéssim un gran centre hospitalari de
referéncia, aquestafugano es produiria.

Que proposael Col-legi per al’edifici del
Trueta si es fa un nou hospital?
Seriabo utilitzar-lo com un centre d’ex-
cel'léncia d’atencid sociosanitaria. La
gent gran és un grup de poblacié que
creix i calen equipaments i recursos per
dedicar-li una bona atencio.

Com viuen els metges gironins les re-
tallades en sanitat?

JOSEP VILAPLANA

President del Col-legi de Metges de Girona i del Consell de Col-legis de Metges de Catalunya

“Nomeés que hi hagi un sol metge que faci
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“El cas del nen que va morir a Olot per diftéria per no
estar vacunat ens va fer obrir els ulls. Des del Col'legi
advertim que els professionals que desaconsellen
la vacunacio estan vulnerant el codi deontologic”

Ens han afectat molt, amb un augment
de la carrega assistencial i en les remu-
neracions. Ho patim perque els metges
veiem queé passa a laresta d’Europa, en
paisos com Franca, Anglaterra i Portu-
gal, i ens adonem que les nostres remu-
neracions son les més baixes de la UE. I
totes les dades demostren que el nivell
d’excel-lencia del nostre sistema és dels
més alts, en gran mesura per ’esfor¢ de
tots els professionals, per aixo les baixes

remuneracions les veiem com una falta
de reconeixement a la tasca que fem.

La qualitat assistencial i ’excel-léncia
es mantenen, pero I'usuari es queixa de
la massificacié i les llistes d’espera.

Es cert que hi ha la percepcio entre els
usuaris que la qualitat ha disminuit, tot
i que, com he dit, les dades demostren
que lanostra sanitat esta anivells top de
totelmon. Pero el pacient percep massi-
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ficacidiles seves queixes ens arriben als
professionals, que som ’espigd on arri-
ben totes les onades i hem de bregar ca-
dadiaamb agendes saturadesisales d’es-
pera plenes. Voldriem dedicar més
temps als pacients, perque és millor es-
tar deu minuts parlant amb el malalt que
destinar-hi només cinc minuts i comen-
carademanar proves o derivacions a es-
pecialistes. Es millor per al pacientiper
ala sostenibilitat del sistema sanitari.

ElCol-legi de Metges de Girona ha obert
expedient a un metge que feia xerrades
contra la vacunacid. 6S’ha pres alguna
mesura sancionadora?

Hem acabat la fase informativa de I’ex-
pedientiara hem de citar el metge per-
que ens doni la seva versio. Llavors
prendrem les mesures oportunes.

éS’han detectat altres casos de metges
contraris a la vacunaci6?

No. Pero que endetectem unde sol jaens
preocupa. El cas del nen d’Olot que va
morir de diftériaen no estar vacunatens
va fer obrir els ulls, tot i que a Catalunya
elsindexs de vacunacié s6n del 92%. Des
del Col‘legi advertim que els metges que
desaconsellen la vacunacio estan vulne-
rant el codi deontologic de la professio.
Tinsistim que lavacunacid és segura, els
efectes secundaris sén molt lleusilare-
lacid benefici-risc és molt alta.

¢La postura del Col-legi respecte de
I’homeopatia és la mateixa?

Si. Per anosaltres no té cap evidéencia ci-
entifica. Creiem que no es pot recomanar
perque és la manera més sofisticada de
no donar res.

Un 22% dels metges que exerceixen a
Girona son estrangers. {No surten prou
metges de les facultats?

Es un percentatge alt. En el termini
d’uns deu anys es jubilaran més del 25%
delsmetges a Gironaidubtem que hiha-
gi prou relleu generacional. Sembla que
hauran sortit prou estudiants de les fa-
cultats, pero molts aniran a I’estranger
id’altres faranrecerca. A més,lafeminit-
zacid de la professid (més del 50% sén
dones) obliga a disposar de professionals
per suplir permisos de maternitat.

éCal un millor sistema d’homologacié
dels titols als metges estrangers?

Si. Hiha d’haver una convalidacié de ma-
teries delacarrera, pero també de I’espe-
cialitat. En aquests moments, per exer-
cir a Catalunya cal tenir una especiali-
tat medica. Aixo hem de mirar-ho més.
En el tercer Congrés de la Professié Me-
dicas’hademanatjaunsistemaderecer-
tificacid que obligui tots els metges (els
d’aquiiels que vénen de fora) a sotme-
tre’s periodicament a un sistema que
acrediti per seguir exercint.



