
Arees bàsiques de salut

A l’any 1985 la G eneralitat de 
Catalunya va aprovar el D ecret 84/1985, 
de mesures p e ra  la reform a de l’atenció 
primària de salut a Catalunya. La finali- 
tat principal del D ecret és la creació 
d’un nou model d’atenció primària.

L’atenció prim ària és el prim er 
graó d’accés del ciutadà a l’assistència 
sanitària, integrant la prevenció, cura- 
ciò, rehabilitació i la prom oció de la 
salut de la com unitat.

Per aconseguir els objectius sani- 
taris dcsitjats s’han de constituir unes 
Àrecs Bàsiques de Salut que engloba­
r e n  varis municipis. A  tali d ’exemple, 
una Àrea Bàsica de Salut podria ser la 
formada per Cassà de la Selva, Llambi- 
lles, Q uarl, Cam pllong i Fornells de la 
Selva.

L’À rea Bàsica de Salut seria cl 
territori on es prestaría l’atenció prim à­
ria afectant a to ta la població dels m uni­
cipis que la integren.

Aqüestes Àrees Bàsiques de Sa- 
lut com pten, norm alm ent, am b un ùnic 
Centre d’A tenció Prim ària, on actúa el 
conjunl de personal sanitari i no sanitari 
(adm inistratiu).

Aquest C entre s’ubicaria 
en el municipi de més població o el que 
disposi de més bona infraestructura sa­
nitària.

Els professionals sanilaris i no 
sanitaris que prestarien els seus serveis 
en el C entre d ’A tenció Prim ària estaria 
en funciódel nombre d’habitants de l’Àrea 
Bàsica de Salut:
- Un metge generai d ’atenció

prim ària per cada 2.000 persones prote- 
gides pel sistem a de la Seguretat Social 
majors de 14 anys.

- Un pediatre per cada 1.250-1.500 
infants.

- Un odontòleg-estom atòleg per 
cada 11.000 persones protegides pel 
sistema de Seguretat Social.

- U n A.T.S. per cada 1.750-2.000 
persones.

- U n Assistent Social per cada
25.000 persones. Varis si la zona és d ’es- 
pecial problem àtica social.

- Personal no sanitari (adminis- 
tratius). El seu nom bre estaria en funció 
de les necessitats i volum d ’activitats de 
l’À rea Bàsica de Salut en concret.

El personal sanitari tindria una 
dedicació de 36 hores setmanals. En el 
C entre d’A tenció Prim ària hi haurà un 
servei d ’urgència durant to t el dia (un 
metge i un A.T.S. les 24 hores).

En cas d ’urgència es desplanaran 
al domicili del malalt. En cas contrari 
caldrà que el pacient sigui visitai en el 
centre.

L aconstituciód’una À rea Bàsica 
de Salut no voi dir que els habitants dels 
municipis que no s’hi ubiqui el Centre 
d ’A tenció Prim ària s’hagin de desplanar 
per rebre assistència prim ària sinó que 
cada municipi pot disposar d ’un consul­
tori local o municipal que com plem en­
taria el C entre d ’A tenció Primària.

U n metge del C entre d ’Atenció 
Prim ària prestarà assistència en el con­
sultori local durant quatre hores i mitge 
cada dia fcincr.

Els veins del municipi que dispo- 
sin de consultori gaudiran del dret de 
lliure e leccó  de metge en tre  aquells que 
integren l’equip d’atenció prim ària de 
l’À rea Bàsica de Salut.

En els consultoris municipals es 
realitzaran extraccions de sang i presa 
de mostres.

El municipi de Q uart no pertany 
a cap À rea Bàsica de Salut. Està pendent 
la creació, a mig term ini, d ’una Àrea en 
la zona del G ironès. La nova constitució 
reportaria  m olts avantatges als veins de 
Q uart en el sentit, principalm ent, que hi 
hauria consulta mèdica unes quatre hores 
al dia, lliure elecció de metge, realitza- 
ció d’extraccions sanguinees, disposar 
d’un equip de professionals sanitaris, 
etc.

Al mateix tem ps suposaria que 
l’A juntam ent no hauria d’abonar les 
despeses de despla^am ent dels metges 
que presten els serveis mèdics a Q uart, i 
que actualm ent pugen la quantita t de

672.000 ptes.a l’an y ,jaq u esin o fo sa ix i, 
els veins de Q uart s’haurien de despla- 
$ar a Cassà de la Selva per rebre assis­
tència prim ària.

Per ùllim cal dir que actualm ent 
s’haurien d’haver creat unes 36 Àrees 
Bàsiques de Salut però que per motius 
politics dels propis pares de la norm ati­
va i per reticències dels professionals 
mèdics de no variar els seus “status” no 
ha estat possible, o casionan t, doncs, 
greus perjudicis als usuaris.

Electrificació rural Montnegre, 
Sant Mateu de Montnegre i La Creueta.

En l’any 1989 l’A juntam ent de 
Quart va sol.licitar al Departam ent d’In- 
dústria i Energia de la G eneralitat de 
Catalunya una subvenció per afrontar 
els costos d’electrificació de zones ru- 
rals que no disposen del servei de submi- 
nistram ent d ’energia eléctrica (Pia d ’E-

CELRÈ/8

lectrificació R ural de Catalunya per a 
1989 - P.E.R.C. - 89).

Les masies beneficiades per aques­
ta m illora serán unes 21, afectant, apro- 
ximadament, a unes setanta persones.

L’interés m unicipal en l’execució 
d’aquesta inversió es pot concretar en

els següents punts:
- D onar suport i recol^am ent a 

una zona abandonada i desfavorída per 
la manca d ’un servei tan vital.

- Potenciar la reconstrucció de 
les masies que actualm ent es troben en 
estat ruinós.


