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Evitar duplicitats iassolir un més alt
grau d'eficiència, amb els correspo-
nents beneficis que això ha de su-
posar per als ciutadans, per als pa-
cients i per als professionals són els
objectius que es persegueixen amb
la integració en un solens públic de
gestió els centres sanitaris de de-
pendència pública de Lleida: lnsti-
tut Català de la Salut (lCS) i Gestió
de Serveis 5anitaris (G55), amb la
participació de l'lnstitut de Rercerca
Biomèdica (lRB).

El doctor Jaume Capdevila, que li-
dera I'aliança estratègica iniciada
I'any 2012 entre l'lCS i GSS, -que ges-
tionen respectivament I'Hospital
Arnau de Vilanova (HUAV) i I'Hos-
pitalde Santa Maria (HSM)-, afirma
que "l'usuari final veurà com, per
exemple, la integració permetrà in-
irementar el nombre d'especialitats
a la seva demarcació, -com ara la ci-
rurgia plàstica o la cirurgia pedià-
trica-, o tenir una millor distribució
dels recursos en I'atenció primària".
La gerència única, sosté,'Qudarà a

blindar el nostre sector públic'l
Jaume Capdevila manifesta que a

Lleida "tenim un bon sistema sani-
tari, amb una de les llistes d'espe-
ra més baixes de Catalunya", però
precisa que "és un sistema singular
perquè es basa en una atenció pri-
mària molt potent que ha de donar
resposta en el lloc dbrigen a les ne-
cessitats dels 425.000 habitants de
les dues regions sanitàries de Lleida,
disseminats en 11.000 km2, el37o/o
del territori català". ltot això, amb
la dificultat afegida que suposa, se-
gons Capdevila, "tenir els índex de

sobreenvellirnent -població de més
de 80 anys- ide població immigrada
més alts de Catalunya". En parau-
les de Capdevila, preservar el nos-
tre sistema sanitaÍ passa per "dotar-
se d'una personalitat jurídica prò-

l-1ens únic
tindrà més
autonomia
en la presa de
decisions

pia i independent amb decisió en
el territori, gestionant els recursos
des del territori i amb la participació
dels nostres professionals clínics".

En aquest sentit, apunta el paper
destacat que aquests han de tenir
en el disseny del model de gestió,
que ha de contemplar necessària-
ment "un reforç de lhtenció primà-
ria i aconseguir uns hospitals més
eficients".
Aquest únic ens englobarà a I'IRB,
l'lCS i GSS i a la seva cartera de ser-
veis, que inclou la integració de la
gestió dels tres dispositius assisten-
cials d'àmbit hospitalari gestionats
per entitats del sector públic vin-
culades al Departament de Salut a

la Regió Sanitària de Lleida: HUAV
HSM i HospitalComarcal del Pallars
de Tremp; els serveis assistencials
d'atenció primària; així com la línia
sociosanitària, els serveis de salut
mental i l'àrea social. Així mateix,
es busca incorporar la recerça bio-
mèdica.
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Jaume (apdevila <onsiden que"pertànyer a un únir ens millonÈ ltfiriència del nostre silema"


