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MOCIÓ PER A LA MILLORA DE L’ATENCIÓ A L’ICTUS I LA 

DESCENTRALITZACIÓ DELS TRACTAMENTS D’ALTA 

COMPLEXITAT A CATALUNYA 

L’ictus constitueix una de les principals amenaces per a la salut pública 

i representa la segona causa de mort i la primera causa de discapacitat 

greu a Catalunya. Cada any es registren aproximadament 13.000 

casos, dels quals prop del 85 % corresponen a ictus isquèmics. En 

aquests casos, l’atenció sanitària immediata és determinant, 

especialment quan es poden aplicar tècniques avançades com la 

trombectomia mecànica, que permeten reduir significativament la 

mortalitat i les seqüeles permanents. 

Les regions sanitàries del Camp de Tarragona, les Terres de l’Ebre i 

part del Penedès depenen principalment de la Unitat d’Ictus de 

l’Hospital Universitari Joan XXIII de Tarragona per a l’accés a aquests 

tractaments especialitzats. Tanmateix, actualment aquesta unitat 

només funciona durant 8 hores en dies laborables, fet que deixa sense 

cobertura grans franges horàries i genera desigualtats territorials en 

l’accés a una atenció sanitària vital. 

Aquesta limitació no només augmenta les desigualtats territorials, sinó 

que també posa en risc els pacients, ja que els temps de trasllat 

s’allarguen i, en una patologia clarament temps-dependent com l’ictus 

isquèmic, qualsevol retard pot tenir conseqüències irreversibles. De fet, 

dades consistents registrades al registre poblacional d’ictus de 

Catalunya CICAT, demostren que els pacients de la regió sanitària de 

les Terres de l’Ebre i del Camp de Tarragona sotmesos a trasllats per 

a trombectomia als hospitals terciaris, tenen una pitjor evolució clínica 

comparats amb els pacients de l’Àrea Metropolitana. 

Paral·lelament, el model centralitzat en hospitals terciaris de Barcelona 
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concentra recursos i pressiona el sistema sanitari de la capital, mentre 

que les regions perifèriques pateixen una manca estructural d’accés a 

serveis d’alta complexitat. 

Per tot això, es fa necessari avançar cap a un model descentralitzat, 

coordinat i equitatiu, que optimitzi els recursos disponibles i garanteixi 

una atenció sanitària de qualitat a tota la ciutadania, independentment 

del territori on resideixi. 

És per tot això que el grup comarcal de Junts pel Baix Ebre proposem 

l’adopció dels següents acords: 

ACORDS 

Primer.- Instar a la Generalitat de Catalunya a: 

▪ Ampliar l'horari de la Unitat d'Ictus de l'Hospital Universitari Joan XXIII de 

Tarragona a 24 hores al dia, 7 dies a la setmana, garantint la disponibilitat 

continuada de tractaments especialitzats, inclosa la trombectomia 

mecànica, amb la dotació adequada de recursos humans i materials per 

evitar la sobrecàrrega del personal sanitari. 

▪ Elaborar i implementar un pla de descentralització dels serveis d'atenció 

terciària, amb l'objectiu de redistribuir els recursos especialitzats actualment 

concentrats a Barcelona, mitjançant inversions en infraestructures, 

tecnologia i personal als hospitals regionals. 

▪ Promoure l'establiment de protocols de guàrdies compartides i coordinades 

entre hospitals de tercer nivell, com ara l'Hospital Joan XXIII, Vall d'Hebron, 

Bellvitge i Sant Pau, per optimitzar l'ús dels professionals i recursos 

disponibles, amb mecanismes de supervisió i revisió periòdica que 

garanteixin l'eficiència del sistema. 

▪ Impulsar una xarxa de coordinació territorial entre hospitals comarcals i 

hospitals de tercer nivell, que permeti agilitzar els diagnòstics i les 

derivacions, amb especial èmfasi en l'ús de la telemedicina, i amb personal 

específicament format en l'atenció a pacients amb ictus. 
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▪ Millorar i adaptar el Codi Ictus amb protocols específics per a aquelles 

regions sanitàries amb temps de resposta més elevats, amb l'objectiu 

d'optimitzar els trasllats i reduir el temps fins al tractament efectiu. 

▪ Garantir l'equitat territorial en l'accés al tractament de l'ictus, implantant 

mecanismes que assegurin una atenció immediata i de qualitat a totes les 

regions de Catalunya, prioritzant especialment les zones perifèriques com 

les Terres de l'Ebre. 

▪ Avaluar l'impacte de les mesures adoptades mitjançant sistemes de 

monitoratge periòdic, amb indicadors clars sobre temps de resposta, 

resultats clínics i satisfacció dels pacients. 

Segon.- Traslladar els presents acords al Departament de Salut de la 

Generalitat de Catalunya, al Servei Català de la Salut (CatSalut), a la 

Regió Sanitària del Camp de Tarragona, a la Regió Sanitària de les 

Terres de l’Ebre, a la Direcció de l’Hospital Universitari Joan XXIII de 

Tarragona, així com als grups parlamentaris del Parlament de 

Catalunya i a la Fundació Ictus Catalunya, per al seu coneixement i als 

efectes oportuns. 


