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Inauguracio de
I’ICO-Josep Trueta de Girona

El passat dia 10 de maig es va inaugurar les
noves instal-lacions de I'lCO en un edifici de
nova construccié annex a I’Hospital Doctor
Josep Trueta.
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A la planta semisotan d’aquest edifici es troba
el servei  d’Oncologia Radioterapica amb I'e-
quipament del nou Accelerador Lineal i la
Bomba de Cobalt traslladada de I’'Hospital de
Santa Caterina i, també, els nous equipaments
de Fisica Médica que permetran aplicar els trac-
taments de radioterapia incorporant les tltimes
tecnologies. En el mateix edifici es troben les
noves instal-lacions de I'Hospital de Dia i les
dependencies administratives dels serveis
meédics assistencials i de la Direcci6 de I'ICO-
Josep Trueta. Aquestes instal-lacions han refor-
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L’acte va comptar amb la preséncia del Molt
Honorable Senyor Jordi Pujol, president de la
Generalitat de Catalunya acompanyat de
I’Honorable Senyor Xavier Pomés Conseller de
Sanitat i Seguretat Social, de la Il-lustrissima
Senyora Anna Pagans alcaldessa de
I’Ajuntament de Girona, autoritats del Servei
Catala de la Salut, Institut Catala de la Salut,
representants dels Hospitals de la Regio
Sanitaria de Girona: Hospital Josep Trueta,
Hospital de Santa Caterina, Hospital de
Palamés, Hospital de Figueras, Hospital d’Olot,
Hospital de Campdevanol, i I'equip directiu de
I’Institut Catala d’Oncologia.
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El doctor Josep M2 Vila, Director d’Atencié Oncologica de I'ICO Josep Trueta, en
el seu parlament va agrair I'ajuda realitzada per el Servei Catala de la Salut
(CATSALUT) i en el seu nom al Doctor Joaquim Casanovas gerent de la Regié
Sanitaria de Girona i Delegat territorial de les comarques de Girona del
Departament de Sanitat i Seguretat Social, aixi mateix es va destacar la
col-laboracié fonamental amb 'Hospital Josep Trueta en la vessant assisten-
cial i organitzativa d’ambdues institucions, i I'ajuda prestada en tot moment de
I'ICS per fer possible la realitzacid d’aquest projecte. Tot seguit la Il-lustrissima
Senyora Anna Pagans alcaldessa de I’Ajuntament de Girona i el Molt Honorable
Senyor Jordi Pujol i acompanyats, van procedir a la inauguracio del centre.

La inauguracié va acabar amb un aperitiu a I"aire lliure en un espléndid mati

de primavera a la ciutat de Girona.
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EXPLICANT
UNA DESPEDIDA

Benvolguts companys/es,

Fa wuit anys que amb I'empenta d’algunes persones (en
Pau Viladiu i en Francesc Moreu entre d’altres), vam
comengar a donar forma a I'lCO.

L’ICO va néixer com un somni, el de posar en marxa una
empresa sanitaria amb un estil de gestio diferent, que
permetés obviar els “corsés” que, pensavem, tenien les
institucions prestadores de la sanitat ptblica.

Molt pocs van creure en I’exit del projecte. No veien possi-
ble aconseguir els nostres principals objectius: laboralitzacio
dels professionals, equilibri economic, realitzacio d’una
medicina basada en I'evidencia i independent, i aconseguir
la satisfaccio dels nostres clients (tant interns com externs).

Avui, tot aixo és una realitat a I'ICO de I'Hospital Duran i
Reynals, on el model esta consolidat i, també, en altres
centres a on s’ha exportat. Prova d’aquesta consolidacio
i del seu exit son els resultats sanitaris que publiquem i
que demostren uns nivells d’efectivitat comparable a la
dels millors centres.

Ara crec que, per a mi, S’ha tancat una etapa i que aques-
ta fase de consolidacio de I'ICO fins i tot pot ser millor lide-
rada per un altre gerent amb menys carrega “historica”.

La meva decisio també ve determinada per una necessi-
tat personal de gaudir d’un temps de reflexio, després de
més de 15 anys de desenvolupar carrecs de direccio en
institucions sanitaries, en la que pugui renovarme
intel-lectualment, gracies a la disminucio de la pressio del
dia a dia que aquestes responsabilitats porten inherents.

No us puc amagar que sento una gran tristor pel que
deixo aqui. Deixo el meu equip, un grup de persones que
van acompanyar-me des de I’Hospital de Bellvitge o es
van incorporar després, i que han estat el més important
punt de recolzament per a mi. També enyoraré els pro-
fessionals que es van atrevir a creure en un projecte inno-
vador i en una manera diferent de treballar.

Sempre hi ha coses millor fetes i altres no tant i, com
tothom que se’n va d’un lloc que estima, desitjaria que
em recordéssiu per les coses bones que hem fet, i pels
bons moments que hem passat junts.

Carles Serra
Gerent de I'Institut Catala d’Oncologia

CARLES SERRA | MALFEITO

A primers de febrer de 1995 en Carles i jo vam travessar
la Gran Via per iniciar un projecte tan apassionant com
era i és I'Institut Catala d’Oncologia.

Aqui ja s’hi trobava el doctor Pau Viladiu i tots els profes-
sionals que formaven part de I’Area Oncologica a
I’Hospital Duran i Reynals, una mica mes tard es van
incorporar el José Antonio, i moltes de les persones que
awui son la base de la nostra organitzacio.

Es molt dificil descriure la personalitat d’en Carles perqué
té racons amagats i moltes sorpreses, pero la seva tra-
jectoria professional com a gestor destaca per la seva
entrega i entusiasme per fer realitat tot allo que es pot
millorar, en el sentit més ampli del terme.

El seu estil peculiar es basa en la recerca del consens i
el pacte. No tracte d’imposar ni de donar ordres, tot el
contrari, tracte de convencer sent persistent i persuasiu.
Es un gran negociador en les distancies curtes, destacant
el seu caracter, quasi sempre de bon rotllo i amb un sen-
tit del humor forca peculiar.

Durant aquest temps hem passat moments for¢a durs pero,
també, hem gaudit de situacions molt satisfactories al veure
com el nostre ICO ha crescut i s’ha fet fort per la perseve-
ranca de persones com en Carles, que sempre veu el cos-
tat positiu de les persones i de les coses, i el seu natural
optimisme ha donat constantment anims a tot I'equip.

Estic segur que les coses que a partir d’ara faras t’aniran

bé, per a mi ha estat una satisfaccié compartir aquesta
experiencia.

Angel Vidal

Director de Programes i Qualitat




Jubilacio a
I’ICO-Josep Trueta

L'l de setembre de 1976 es va crear el Servei
d’Oncologia de I’'Hospital de Santa Caterina a Girona
i en I’equip inicial estava en Joan Vidal, infermer que
ha anat desenvolupant la seva tasca professional a
gairebé totes les arees assistencials de I’'oncologia.
Des de la unitat d’hospitalitzacid, on s’incorpora al
1976, passant per I'Hospital de Dia, Consultes
Externes, Unitat de diagnosi preco¢ de cancer de
mama, Medicina Nuclear, Registre de Tumors,
Coordinacié d’ingressos i altes de planta, Unitat de
radioterapia superficial i ortovoltatge, i finalment des
del 1995 ha estat a Cobaltoterapia.

En nom de tots els companys de Girona, gracies per
la teva inestimable col-laboraci6.

EUROPEAN ONCOLOGY
NURSING SOCIETY

Paz Fernandez Ortega, infermera del Grup de
Recerca Infermeria (GRICO) ha estat escollida
per la candidatura de la Junta Directiva de la
Societat Europea d’Infermeria Oncologica
(EONS), per un periode de 2 anys (2003-
2005).

FRANCESC FERRER i FERRET

Gerent de
I'Institut Catala
d’Oncologia

L’1 de juny de 2003 s’incorpora en Francesc Ferrer i Ferret,
gerent de I'Institut Catala d’Oncologia, llicenciat en Ciéncies
Econdomiques i Empresarials per la Universitat de Barcelona.
Ha complementat la seva formacié en I'area financera, de
gestid i direccié d’empreses.

Disposa d’una experiencia professional de 14 anys en el sector
sanitari, on ha ocupat les segiients responsabilitats:

- Director Administratiu de I’Hospital Comarcal de Vilafranca
(1989-1995), formant part de I'equip que va planificar el fun-
cionament i canvi organitzatiu d’un nou centre Hospitalari.

- Director Economic — Financer del Consorci Sanitari de I'Alt
Penedés (1995-2001), participant en la posta en marxa i con-
solidacié de I’Hospital Comarcal de I’Alt Penedes.

- Consultor en projectes de desenvolupament, consultoria i
docéncia d’ambit sanitari a sud-ameérica financats pel Banc
Iberoamerica de Desenvolupament (BID) (2000-2002).

- Director Financer i d’Organitzacié del Consorci Sanitari de
Terrassa (2001-2002), reorganitzant els departaments econo-
mics i de serveis seguint les linies del Pla d’Empresa del
Centre.

- Adjunt als Administradors de I’Alianca, MPS (2002-maig 2003),
compartint maximes responsabilitats de direccié durant aquest
periode d’Intervenci6 de la Mutualitat i les seves empreses sani-
taries, assumint la Direccié Economic i Financera del Grup, i par-
ticipant en la elaboracié i execuci6 inicial del Pla Estrategic per
recuperar la situacié econdmica i patrimonial de I’empresa.

Fora de I'ambit sanitari ha desenvolupat diverses funcions en
I’area d’Hisenda a I’Administracié Local, en I'assessorament
d’empreses i també ha realitzat tasques docents, havent estat
professor-tutor de 'UNED en les matéries d’Economia de
I’Empresa i Macroeconomia.

| JORNADA DE PSICOONCOLOGIA (PSOCAB)

Més de 150 professionals de la medicina, psicolegs, psiquiatres i oncolegs van participar a la | Jornada de
Psicooncologia, organitzada pel Grup Catala Balear de Psicooncologia, que va comptar amb la col-laboracié d’experts en

la malaltia del cancer a escala mundial.

El programa d’aquesta jornada va estar dedicat especialment a les habilitats de comunicacié en oncologia, el model de
treball en equip en un procés d’aprenentatge, la creacié de guies practiques de deteccid de I’afectacié emocional, el dolor
i el control de simptomes i la prevencio i el consell genetic.



Quines funcions té el gerent de la Regi6 de Girona?

El gerent de la Regi6 de Girona té una doble vessant, d’una
banda és delegat territorial i, per tant, t¢ una funcié de repre-
sentaci6 del Departament de Sanitat i Seguretat Social i també,
una responsabilitat directe sobre tota la salut publica de les
comarques de Girona. Com a gerent de la Regi6 Sanitaria, tenim
la responsabilitat de planificar la quantitat de serveis sanitaris a
oferir a la poblacié any a any, mitjancant un instrument que és la
compra de serveis sanitaris als diferents proveidors de la regié
sanitaria.

Quina poblaci6 té la regi6 sanitaria de Girona?

La nostra poblacié esta aproximadament en uns 580.000 habi-
tants, perd hem de tenir present que actualment tenim un dels
mes forts creixements demografics d’Espanya, sobretot a les
comarques de la costa, alt emporda, baix emporda i en part
també la selva maritima i la ciutat de Girona i rodalies. Cal tenir
present que a I’estiu la poblacié de Girona s’incrementa molt i
aix0 és un factor que té un impacte sanitari molt important pel
que els serveis de la regié s’han d’adaptar a aquesta realitat.

Quina és I'oferta de serveis que actualment té la regio?
Per fer front a la demanda sanitaria de la regié estructurem I’o-
ferta sanitaria en unes linies de servei basiques. Una seria I'a-
tencié primaria de salut, molt important, per qué és I’esglaé ini-
cial d’assistencia sanitaria i hem d’intentar que sigui el maxim
resolutiva possible. En aquest sentit, cal esmentar que en el
2002 es va acabar de completar el procés d’implantacié d’equips
d’atenci6 primaria i, per tant, la reforma de I’assisténcia primaria
a Girona esta acabada des de finals de 2002. De les 36 arees
basiques en funcionament hi ha 13 que les gestiona entitats no
ICS i la resta les continua fent I’Institut Catala de la Salut que
continua sent el proveidor majoritari. Tenim la linia d’atencié
especialitzada que inclou a tots els hospitals de la xarxa publica
de la qual destaca I'Hospital Doctor Josep Trueta com a centre
de referéncia de les comarques de Girona.

Com s’ha arribat a formalitzar la incorporacié de I'Institut
Catala d’Oncologia a la Regi6 Sanitaria de Girona?

De fet Girona té una tradici6 de serveis oncologics important,
crec que juntament amb I’Hospital de la Santa Creu i Sant Pau,
I’Hospital de Caterina en un moment donat va ser un dels serveis
punters a Catalunya en el que fa referencia a I’atencié oncologi-
ca, i aixo gracies al doctor Pau Viladiu i el seu equip que va ser
I'impulsor de I’atenci6 oncologica a les comarques de Girona, i el
qgue hem fet ara ha estat recollir la seva heréncia i fer una posa-
da al dia tecnologica i també organitzativa. Per fer tot aixo, hem
aprofitat I’existéncia d’una entitat experta a Catalunya com és
I'Institut Catala d’Oncologia per que portés a terme I’atencid
oncoldgica a les comarques de Girona. L’ICO crec que pot donar
resposta a aquest entorn complex, hi ha molts centres comar-
cals, i un dels principals objectius a I’hora d’implantar I'ICO era
aconseguir evitar una variabilitat no desitjada en el tractament
del cancer. Val a dir, també, que I'lCO pel fet d’estar ubicat a
I’Hospital Doctor Josep Trueta, malgrat no sigui una entitat de
I'Institut Catala de la Salut, hem de considerar que I'ICO forma
part de I’Hospital de Girona Doctor Josep Trueta.

Quines millores trobara el ciutada a curt termini en el
procés de la seva malaltia oncologica?

Les millores que el ciutada pot percebre serien en els aspectes
de millora de la qualitat de I’atenci6 i també la disponibilitat d’u-
nes eines tecnologiques que evitara desplagaments a Barcelona,
com és el cas de tractaments radioterapics amb la instal-lacié
d’un accelerador lineal. Basicament, pensem que la millora per a
tots nosaltres i de retruc pel pacient és que cada hospital comar-
cal té un oncoleg que coordina I’oferta oncologica que es pot fer

Joaquim Casanovas Lax

en cada centre comarcal amb I'oferta que es fa des de I'lICO, de
manera que hagi una equitat en el tractament del cancer.

De fet, I’abordatge del cancer on intervenen diversos
professionals s’hauria de garantir

El nostre principal objectiu al implantar I'IlCO-Girona és que hagi
una equitat en el tractament del cancer, que es faci d’acord amb
els coneixements més novedosos que puguin haver-hi en I’actua-
litat, i que, a més, aixo es faci de forma coordinada amb la cer-
tesa que aquell tractament es fa amb independéncia d’on viu el
malalt.

Quins nous serveis esta previst implantar properament?
La nostra estructura de sociosanitaris també és amplia. En
aquest moment, el que intentarem és que I’'ICO incorpori aquells
aspectes que també son beneficiosos pels usuaris, recentment
s’ha incorporat un psicooncoleg i ens plantegem que en aquest
any també es pugui oferir els serveis d’una UFISS de cures
pal.liatives.

El projecte seria tenir uns serveis integrals que abordin el
cancer des de la seva prevencio fins a la guarici6 o situa-

ci6 terminal.

Hem posat en marxa una comissié oncologica que periodicament
reuneix tots els hospitals comarcals, I’atencié primaria de salut,
per intentar fer un abordatge global del cancer. En aquest sentit,
també, el paper de la Regi6 Sanitaria és posar objectius als dife-
rents proveidors sanitaris que tinguin en compte aquest abordat-
ge integral de la malaltia, i I'lCO com a entitat experta en el trac-
tament del cancer ens és de molta ajuda per anar fixant aquest
objectius que siguin Utils a la poblaci6.

Una d’aquestes linies seria I’elaboraci6 de les guies
cliniques, en que els professionals de Girona també estan
incorporats en aquesta linia de treball.

El tema de les oncoguies ultrapassa I’ambit gironi, t¢ un ambit de
pais i crec que és un instrument Gtil per fer un abordatge del can-
cer amb uns criteris cientificament comprovats en quan a valide-
sa dels tractaments i I’efectivitat terapeutica en general.

A Girona teniu el Registre de Cancer Poblacional de Girona.
Aix0 és una de les heréncies que ens ha donat el Dr. Viladiu.
Tenim un Registre Poblacional del Cancer que, juntament amb el
de Tarragona, son registres que ens permeten coneixer de forma
exhaustiva la incidencia, la prevalenca i altres variables que fan
referéncia al cancer i en aquest sentit la intencié és continuar
amb aquest servei, el qual ha quedat integrat a I'ICO i, per tant,
és un servei que doéna informaci6 a tota Catalunya.

Que li faltaria a Girona per completar I’assisténcia als
malalts amb cancer?

L’atencié oncoldgica representa una part important del pressu-
post sanitari a Catalunya. L’evoluci6 tecnologica, per exemple en
farmacia, implicara cada vegada més despesa. A Girona hem
d’estar atents a les innovacions técniques que es vagin produint
i intentar avancgar-nos en la mesura de les nostres possibilitats.
Aixi, ja preveiem la necessitat d’un segon accelerador lineal que
en un futur proper substituira I’actual bomba de cobalt.

Ens agradaria coneixer qui hi ha darrera del carrec de
gerent de la Regi6 Sanitaria de Girona.

Fa quasi bé 20 anys que estic en el sector sanitari, gairebé sem-
pre en I'area de la gesti6. Des de fa tres anys que séc delegat
territorial i gerent de la Regié i abans havia ocupat diversos llocs
de gesti6 entre ells el ser director de I’'Hospital Doctor Josep
Trueta de Girona i també ser el cap de serveis sanitaris de I'ICS
de les comarques de Girona.

ICO Duran i Reynals. Costa de Ponent
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