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SANITAT

A Catalunya no tothom viu a den
minuts d’un hospital de referéncia
que pugui atendre els casos greus que
requereixen atencié especialitzada
urgent. A les Terres de I’Ebre, una
emergéncia greu pot significar reco-
rreguts de dues o fins a tres hores
fins a arribar a un centre amb capaci-
tat per atendre determinades patolo-
gies crftiques. I en una atenci6 ur-
gent, el temps no és un detall: és el
factor que pot marcar la diferéncia
entre la vida i la mort. De fet, els
metges ja les anomenen malalties
temps-dependents.

Aquesia és la realitat del nostre te-
rritori. I és des d'aquesta realitat que
cal planificar el sistema d’emergén-
cies médiques.

En un territori extens i amb pobla-
cié dispersa, el transport medicalit-
zat terrestre és la base del sistema.
Les Unitats de Suport Vital Avancat
(USVAm), amb professionals capaci-
tats per estabilitzar pacients critics,

- garanteixen resposta immediata tant

en serveis primaris com en trasliats
interhospitalaris urgents. També son
fonamentals els Vehicles d’Interven-
ci¢ Rapida (VIR), especialment en
zones de gran mobilitat com la costa

Ales Terres de ’Ebre, el temps és vida!

o PAP-7.

Per aix0 defensem el manteniment
de les dues unitats SVA amb metge
de P’Aldea 1 Roquetes, la continuitat
del VIR de PAmetlla de Mar i la ne-
cessitat d’ampliar Ia cobertura amb
una nova unitat medicalitzada al sud
del territori. Sense aquesta xarxa te-
rrestre solida, el sistema es debilita.

Lhelicopter medicalitzat és, també,
una peca clan del sistema d’emergén-
cies a les Terres de I’'Ebre. No és un
luxe, ni un element simbdlic: és una
eina vital en determinats escenaris.

Permet reduir de manera dristica
els temps de trasllat en casos critics,
facilita la derivacio rapida a hospitals
d’alia complexitat i és determinant
en accidents greus o situacions en zo-
nes de dificil accés.

Ara bé, el model dptim no és subs-
tituir aire per terra, sind sumar. El
sistema ha de ser complementari. I-
helicopter reforca la capacitat de res-
posta, perd necessita una estruciura
terrestre forta que actui immediata-
ment mentre arriba el suport aeri o
en aquells moments en queé les con-
dicions meteorologiques o operatives
impedeixen el vol. d
- En aquest sentit, i tenint present

que el Govern planteja el trasllat
temporal de 'helicopter amb base a
Méra d’Ebre a Reus, cal recordar que
qualsevol reordenacié anunciada
com a provisional ha de respondre a
criteris estrictament técnics i d’equi-
tat territorial. 8i 'heliport de Tortosa
esta degudament certificat i operatiu,
resulta més coherent que aquesta
ubicacid temporal se situi a Tortosa i
no a Reus, garaniint aixi una cober-
tura directa { immediata a les Terres
de ’Ebre durant ’horari de major ac-
tivitat assistencial.

En paral-lel, es pot estudiar amb ri-
gor técnic la viabilitat d’'un model
operatiu mixt que permeti que el ser-
vel nocturn es presti des de Reus si
aix0 millora I'organitzacid globat del
sistema. Ara bé, aquesta eventual dis-
tribucié horiria no pot comportar en
cap cas la pérdua efectiva de presén-
cia estable al territori.

Tanmateix, qualsevol decisié provi-
sional ha d’anar acompanyada de ga-
ranties clares i explicités que assegu-
rin el manteniment de la base a les
Terres de Ebre i que evitin gue una
mesura transitdoria esdevingui es-
tructural. Lequitat territorial no pot

“quedar subordinada a decisions lo-
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gistiques sense retorn ni a inércies
administratives que acabin consoli-
dant un greuge permanent.

Parlar dequitat territorial no ésin-
compatible amb recongixer ’especi-
ficitat que té el nostre territori. Les
Terres de PEbre no sén comparables
a Iirea metropolitana nord o sud. El
nostre hospital de referéncia d’alta
complexitat és [UHospital Joan
XXIII, a 100 quildmetres, i el se-
giient centre de maxima referéncia é
Bellvitge, 2 200 quilometres. Aquesta
realitat geogrifica condiciona inevi-
tablement e} model d’emergancies.

No demanem privilegis; demanem
adaptar els recursos a la nostra reali-
tat, Alld que pot funcionar en en-
torns metropolitans amb hospitals a
pocs minuts no és extrapolable a un
territori amb grans distincies, dis-
persid poblacional i vies ripides de
gran recorregut. La igualtat real pas-
sa per aplicar criteris diferents quan
la realitat és diferent.

Per aixd, la defensa de Phelicopter i
la defensa del manteniment i amplia-
ci6 del transport terrestre d’emer-
géncies no sén plantejaments contra-
posats: s6n dues cares de la mateixa

estratégia per garantir seguretat, dis-
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minuir seqiieles i guanyar vida.

Aquesta no és una reivindicacié
localista. Es una qgiiestié de justicia
territorial.

“Els ciutadans de Ies Terres de I’E-
bre tenen el mateix dret a uma
atenci6 sanitiria rapida i de quali-
tat gue qualsevol altre ciutada del
pais. La distdncia no pot iraduir-se
en desigualtat.

Invertir en emergéncies médiques
a ’Ebre és garantir cohesid, equitat i
seguretat. Es entendre que la planifi-
caci6 sanitiria ha de tenir en compte
la realitat geografica.

Perqué quan parlem d’emergén-
cies, no parlem només d’organitza-
cid. Parlem de vides.

I a les Tetres de Ebre, el temps és
vida.
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