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Gerent de la Regid Sanitaria Catalunya Central (RSCC)
El primer any de Toni Sdnchez al capdavant dela RSCC I'ha obligat a
resoldre multiples problemes ordinaris alhora que participava en el

TONISANCHEZ

disseny d'una estratégia dellarg recorregutimajor profunditat. El seu

bagatge com a professional de prestigi en aquest ambit li ha permeés
afrontarels conflictes amb serenoriels reptes amb fermesa

«Estem estudiant incorporar la Cerdanya
a la Regio Sanitaria Catalunya Central»

JOSEP LLUIS MICO
Manresa

El gerent de la Regié Sanitaria Ca-
talunya Central (RSCC), Toni San-
chez, considera queles comarques
interiors son «el pilot» del pais.
«Pilot» és la persona que dirigeix
un automobil, un globus, unvai-
xell ounavio. I el subjecte que guia
o orienta la resta d’invidus en
qualsevol assumpte. Sdnchez es
refereix aaquesta segonaaccepcié
delaparaulaquan explicaamben-
tusiasme els éxits assolits en di-
verses proves sobre salut i sanitat.
També en els moments en quere-
flexiona sobre la dimensi6 nacio-
nal que poden assolir els models
d’assisténciaamb qués’esta expe-
rimentant alaCatalunya central.
Per «!’entorn, la grandariaila pre-
disposicié», aclareix.

— La Regi0 Sanitaria Catalunya
Central esta ben equilibrada?

— Abansteniem arees de gesti6 as-
sistencial, cadascunaamb el cor-
responent hospital. Aixi, a Catalu-
nya, el nombre total era 69. Perd el
modelnoeraeficient, perqué hiha-
via centres queno podien oferir de-
terminats serveis, sobretot si
aquests tenien unacertacomplexi-
tat. Les arees integrades de salut,
queresolen molts d’aquests pro-
blemes, estan determinades per
criteris com lamobilitat.

— Pertant, 'hospital de referén-
ciahauriade seraquellquehihaa
laciutat on els habitants d"una zo-
navanacompraroal teatre?

— Sensdubte. Nopodem abligar la
gentaanar allaonnovol. Elqueva
passaraCalaf hodemostra. Els ve-
ins preferien visitar-se a Manresa,
enllocdefer-hoalgualada, onsu-
posadament elscorresponia. S’hiva
fer unaconsulta populariesvacan-
viar laseva adscripcio.

— Lesurgeéncies activen el sentit
comiL.

— Aixiés comactuemaSalut.

— Elnoumapasanitari tindra en

El gerent, Toni Sanchez, en un moment de la seva feina ala seude Salut a Manresa

compte aquests factors?

— Encaras’esta elaborant. Sortira
l'any queve, idelatrentenad’are-
esquehihaprevistes, sen’escollira
mitja dotzenacomapilot. Siels re-
sultats sén bons, tindrem una guia
peractuar.

— Quines sénaquestesarees?
— Notenim lallistadefinitiva.

— Seguint el seu plantejament, la
Cerdanyas’hauriad’integrarala
Regid Catalunya Central.

— S’esta estudiant. La situacié
d’aquesta comarca és especialissi-
ma. Depéndelagerénciadel’Alt Pi-
rineuiAran, pero forma partdela
demarcaci6 de Girona. Haurem de
veure on es desplagala ciutadania
quan té unaurgencia.

— AManresa.

— Launitat de referénciaéslaCa-
talunya central.

— Aixiva quedar palés alajornada
sobre transformacio del sisterna de
salut quevam celebrar la setmana
passadaaMontserrat. Lamiradaés
territorial, no per comarques.

— Perd hiha centres demajors di-
mensions iamb més recursos que
altres. Iels alcaldes dels micropo-
bles que dissabte es van reunir
amb el president de la Generalitat,
SalvadorIlla, han de lluitar contra
carenciesdiferents delesque hiha
aManresao Berga.

— Cap lloc ni cap centre esta per
sobredelsaltres. Tothomaportaal-
guna cosa. Siuna de les peces deixa
de funcionar, se’n ressentira el
conjunt. En cas que els centres
d’atencié primaria no facin bé les
derivacions, s’acumularan les llis-
tes d’esperaal’hospital I sila ges-

ti6al’hospitalnoéslacorrecta, pa-
tiran a primaria. Més enlla de la
vessant economica, hem de creure
enelsisterna. Nosaltres som el mo-
torde Catalunya. Siallo que assa-
gemagqui funciona, ho faratambé a
larestadel territori. Ladirectorade
planificacié diu que somel banc de
proves del pais. Aqui tenim de tot.

— Nohihacosta.

— Hihasingularitats, aix0 passa
sempre! Nosaltres hem de vetllar
per I"atencié domiciliaria, en espe-
cial, al’entorn rural. Més de 3.000
personessuperenels100anysaCa-
talunya. L’index de sobre envelli-
ment confronta la gent que supera
els 65 amb aquells que encara no
han complert els 15. Doncs bé,
aquest indicador ha augmentat un
4,1%enunany.

— Esmolt.

Dani Casas

— Esunaauténticabarbaritat!

— Pediatriatambé presenta difi-
cultats, perexemple, al Mojaneés.
— Aquest cas ha estat molt parti-
cular. Una pediatra opta per un
projectedevidaenunaltrellociho
comenta als pacients. La noticia
s’escampaienpocs diesarribaal
Parlament.

— Elsusuaris sen’han assabentat
abans que’Administraci6?

— Larealitat va ser quela geréncia
del'Institut Cataladela Salutvade-
terminar queun professional, con-
cretament d’Artés, hi anés alguns
dies de la setmana per cobrir lava-
cant que s’havia generat. Arama-
teix, jaestem fent entrevistes per-
que la persona que ocupi la plaga
s’incorpori al gener. L’ideal seria
ques’hiarrelés, que fos de Moiao
ques’hiquedésaviure.
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— Al Bergueda, han optat perla
tecnologia?

— Els pediatres fan videoconsul-
tes instantanies, amb la possibili-
tat de compartirarxiusaudiovisu-
alsimantenint sempre la confi-
dencialitat de les dades.

— Vosté mateix va anunciar a
principis d'any que estaven valo-
rant la possibilitat de concentrar
el serveide pediatriaa Manresa.
— Homantenim. Esperem tirar-
hoendavant durant el 2026.

— L’any que ve hi haura moltes
més novetats?

— Pensoqueel 2026 seraunbon
any per millorarlavidadelagent.

Estem fent
entrevistes per
trobar un pediatre
raMoia, iseria
ideal que s'hi quedés

Esperemqueel 2026
sigui possible tirar
endavant el servei
centralitzatpera
infantsaManresa

Consells comarcals
com el del Solsonés
fanunagranfeina,
peronoson rts
en gestid sanitaria

— No tenen cap anunci rellevant
vinculat al Centre Sanitari del
Solsonés?

— Com és sabut, el centre depén
del Consell Comarcal. Aquests or-
ganismes fan una gran feina, pe-
ronoson expertsen salut..

— Llavors, quil’hade gestionar?
— Tenimclar que el serveihade
ser public. Ara cal decidir si se
n’ocuparala Fundacié Althaiao
Salut Catalunya Central, 'empre-
safundada per encarregar-se de
’Hospital de Berga desprésd’un
acord entre el Departament de
Salut, laConselleriade la Vicepre-
sidéncia, Fconomia i Hisenda i
I’Ajuntament.

— Aqui hauria de regir el princi-
pi sobre les preferéncies dels
usuaris, no?

— Si.Imoltes veus del Solsones
han manifestat que se sentenmés
comodesa Manresa.m

El «banc de proves»
de Salut necessita
professionals que
s’hi vulguin arrelar

Toni Sanchez: «Som el tercer pais d’Europa
amb més metges per habitant. |, precisament
per ser ‘el pilot, podem atreure talent»

J.L.MICO
Manresa

— El grup parlamentari dels Co-
muns va presentar la setmana
passada una proposta deresolu-
cié perqué1’Hospital Sant Joande
Déu de Manresa, dela Fundacié
Althaia, pugui extreure de forma
urgent coaguls de sang en cas
d’ictus oinfart les 24 hores del dia,
les 365 jornades del’any.

— Fadécades que esreclamauna
salad’hemodinamia od’interven-
cionisme vascular a la Catalunya
central. Elque puc dir és que ben
aviat hi hauranovetats al respecte,
iseran moltbones.

— Lanoticiaseratanbonacomla
culminacié dela farmacia de Sant
JoandeDéu?

— Aquesta farmacia ésunadeles
més avancades del pais. No sé si
podriem trobar hospitals que
comptinamb un equipament tan
modern com aquest alnostre en-
tom immediat.

— ElCentre Hospitalarid’Althaia
éstambé ambicids.

— Aquesta seralaprovadel plade
salut mental quevolemalaCata-
lunya centrali el conjunt del pais.
Esadir, siens fixem ’objectiu de
cobrirlasalut mental deles perso-
nes, des que neixen fins als seus
dltims dies, considerant totes les
seves facetes, lamillor soluciG és la
que proporcionaraAlthaia, i tot, al
mateix edifici.

— Quina valoraci6 li mereix el
projecte de final de vida que s’ha
ideat a Sant Andreu Salut?

— Esmoltimportant. Malgrat que
sovint es diu que la gent vol morir-
se acasaseva, aixd no és sempre
possible. Hiha persones quenote-
nen més remei que acabar en un
centre on estiguin ben ateses. El
que planteja Sant Andreu és aixo.
Una iniciativacomaquesta potmi-
llorar la percepcié que es té sobre
elsdarrers momentsenlavidade

les persones i sobre la dignitat
quanarribalamort.

— Encarahiha gent gran que mor
alamasiaonhaviscuttotalavida.
— Enefecte, aixono és Barcelona.
Amb tot, per les feines que tenim i
el ritme que portem, cada vegada
ens resulta més dificil organitzar-
nosperatendrel’aviol’aviaacasa
finsal’Gltim dia. Aquestarealitat
donasentital projecte de Sant An-
dreu, el qual pot marcar unabansi
undesprés en aquest aspecte.

— Tenen centres d’atencio pri-
maria (CAPs) pendents.

— Entreelsmesosde generifebrer
del’any queve inauguraremel CAP
de Sant Fruités deBages. Tambéhi
haura novetats durant el 2026 a
SantpedoriMonistrol de Montser-
rat. Hi hem destinat una inversié
notable.

— Laprincipal limitacié quear-
rosseguen ésel financament?
— Esqueno tenim pressupost.

— Iimaginacié?
— Si, aixosi!

— Llavors, per qué costa tant que
el personal sanitari es vulgui que-
daralaregi6?

— Som el tercer pais d’Europa
amb més metges per habitant. I,
precisament per ser el pilot, po-
dem atreure talent. En qualsevol
cas, ésinnegable que hi hamolta
ofertadefeinaaBarcelona. Alla, els
professionals podenanaralafeina
caminant. En canvi, nosaltres hem
d’agafarel cotxe peranaratotar-
reu.

—On son els avantatges del
«banc de proves»de Catalunya?
— Enl’atencid primaria, exceptu-
ant Barcelona, som la regié amb
més centres sanitaris integrals:
quatred’un total de 27. Les dades
ques’obtingui d’aquesta experi-
éncia seran analitzades el 2026 i
orientaran I'actuacié futura en
aquest terreny.m

—

Dani Casas

Sanchez repassant el mapa dela Catalunya central

El «nou mapa» i
«el valor social per
davant del benefici»

LM
Manresa

Ladirectora general de Plani-
ficaci6 en Salut dela Generali-
tat, Aina Plaza, va explicar la
setmana passada en una jor-
nada celebrada en el marc del
millenari de Montserrat les li-
nies mestres del «nou mapa
assistencial» aCatalunya, que
tindran com anovetat princi-
pal el desplegament de les
arees integrades de salut
(AIS), les quals substituiranel
model actual, com explicael
gerent de la regio, Toni San-
chez, enaquestaentrevista. La

trobada organitzada al mo-
nestir, que va congregar un
centenar de gerentsidirectius
del’ambit assistencial i repre-
sentants locals, va servir
igualment perque el president
del Comite d’ Avaluaci6, Inno-
vaci6 i Reforma Operativa del
Sistema de Salut (CAIROS),
Manel del Castillo, reivindi-
qués lanecessitat «de recupe-
rar el proposit i posar el valor
social per davant del benefici».
La sessio va ser planificada
amb lamaxima cura. Consi-
derant les conclusions a les
qualss’hivaarribar, els pro-
motors sabien que suposaria
un puntd’inflexio.m



