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Senyors, 
 
Davant el document del COMB  amb propostes de millora i canvi per l’ICS,  aquesta 
Junta del Col·legi Oficial de Metges de  Girona voldria informar que recolza i subscriu 
quasi completament el document (95%), que senyala molts dels problemes actuals de 
l’Institut Català de la Salut (actor clau i principal empresa pública proveïdora de serveis 
sanitaris a Catalunya) i de la situació dels seus metges.   
Aquest Col·legi proposarà al Consell de Col·legis de Metges de Catalunya que algun 
dels punts més polèmics, i que poden ser de prou impacta, siguin estudiats i debatuts 
de manera àmplia, transversal i participativa per els principals grups de professionals 
mèdics de la Societat Catalana. No seria prudent just en aquest any, tan important i 
amb diferents i significatives cites electorals, evacuar amb un document sense debat i 
consens, canvis tant importants per l’ICS com la seva futura estructura jurídica i legal, 
la capacitat per convertir-se realment en un grup d’empreses i  la d’augmentar la seva 
capacitat de generar ingressos.    
Per aquesta Junta els punts que generen més controvèrsia i que per tant seria bo 
debatre, esvair dubtes i si és necessari cridar experts i tècnics que els aclarissin  són: 
 

a) Punts dos i tres de la plana 3 del document. Caldria aclarir, per exemple, si 
l’autonomia d’aquestes empreses descentralitzades de l’ICS, amb entitat i 
capacitat legal pròpia 1.- ¿Podrien estar en un futur sotmeses de fet a  
concursos, total o parcialment, els seus serveis o la gestió de la seva activitat?. 
2.- Les aliances estratègiques territorials que fessin, serien contemplades 
globalment en interès dels pacients del territori?. Quins òrgans dirigiran, 
dimensionaran i controlaran aquestes aliances, els seus equilibris  i els seus 
resultats?  

b) El punt 6 d’aquesta mateixa plana 3, és molt important i no està gens 
desenvolupat. 

c) Els punts 14,15 i 16 de la plana 10 introdueixen també canvis prou potents en 
l’estructura actual de l’atenció primària que no poden resumir-se en tres 
paràgrafs. Tot i l’encert i satisfacció professional de moltes de les EBAs 
existents, obrir un procés molt massiu en aquest sentit sense una tutela i 
control podria tenir efectes devastadors. La capacitat de compra i contractació 
de proveïdors per part de cada EAP no pot fer-se d’esquena a les  realitats 
existents. 

 
Aquests punts impliquen, com hem dit, canvis profunds i caldria amb l’ajuda i debat de 
tots saber quin futur poden deparar als metges que ara treballen a l’ICS i als que hi 
treballaran en un futur. També pensem que cal ser valents ja que molts (la majoria) 
dels canvis proposat podrien posar-se en marxa immediatament. Val a dir també que 
és necessari tenir ben clar quin model futur d’empresa pública descentralitzada i 
dinamitzadora volem, per saber què no hem de fer o hauríem d’evitar.  Volem acabar 
felicitant al COMB i a la seva junta de govern per la valentia i el treball fet a l’hora de 
presentar un document que globalment incideix en molts del problemes que afecten a 
l’Institut Català de la Salut. 


