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Dones que transformen
I'ambit sanitari a Reus

mb el titol Dones que fan salut, aguest segon volum

de la col-leccio “Dones Referents de Reus” ens facili-

ta continuar avancant en l'objectiu de reconéixer i fer
visibles les dones que han contribuit i contribueixen al progrés
social de la nostra ciutat.

El sistema sanitari és un dels pilars de la nostra societat i
una peca clau per al benestar individual i la cohesié de la co-
munitat. A més, fomenta la recerca, la innovacié i la ciéncia,
camps on les dones han tingut un paper fonamental que, mas-

sa sovint, ha estat invisibilitzat o poc valorat.




Dones que fan salut recull la trajectoria d'onze dones molt
diverses que han fet aportacions significades, i sovint poc
conegudes, des de I'any 1852 fins a I'any 2025, en I'ambit de la
salut de Reus: Martina Castells Ballespi, Aurélia Moreno Cas-
tillo, Rosa Maria Espax Alberich, Pilar Sarda Auré, Rosa Sola
Alberich, Rosa Maria Montafia Serres, Maria Brianso Florencio,
Agustina Sirgo Rodriguez, Isabel Méndez Marin, Monica Bullo
Bonet i Gisela Mimbrero Garcia.

Reconéixer aquestes trajectories és lligar el passat amb el
present i apostar pel futur. Es tracar una linia continua a favor
de laigualtat de génere, amb un aveng constant des de la re-
cuperacio de la democracia, tot i les dificultats i interrupcions
viscudes en el passat.

Aquest reconeixement impulsa vocacions cientifiques i aju-
da a trencar les barreres i els sostres de vidre que encara avui
persisteixen. Connecta l'energia de les dones que van exercir
en el passat —el llegat de les quals continua ben viu— amb les
professionals del present i les generacions futures.

Des de I'Ajuntament de Reus assumim el compromis de
continuar impulsant politiques publiques que promoguin la
igualtat d'oportunitats, el talent femeni i la recerca amb im-
pacte social. Fer visibles les dones dedicades a l'atencio i lain-
vestigacié médiques es just i necessari per construir una ciutat
meés saludable, innovadora i igualitaria.

Aixi doncs, aquest volum és un pas més cap a una ciutat
que té cura del benestar de la ciutadania, aposta per la ciéncia
i avanca amb una mirada feminista i transformadora.

Sandra Guaita Esteruelas
Alcaldessa de Reus

Dones que curen
iinspiren

i que és emocionant tenir a les mans el segon volum
de la col-leccio “Dones Referents de Reus"? D'aques-
ta manera, fem un pas més en la difusié de les trajec-
tories de dones destacades de la ciutat.

En aquesta ocasid, el llibret que teniu a les mans esta de-
dicat a professionals de I'ambit de la salut de Reus i escrit per
dues dones també referents, vinculades als departaments
d'Historia i Historia de I'Art i d'Estudis de Comunicacio de la
Universitat Rovira i Virgili: Paloma Ponton Merino, socidloga, i
Joana Zapata Pérez, periodista.

Amb l'edicié d’aquest segon volum de la col-leccio ens
mantenim fermes en el nostre compromis de fer un reconei-
xement a les dones referents de Reus en format paper i digital,
més enlla del merescut homenatge rebut al Salo de Plens de




I'Ajuntament de Reus amb motiu del Dia Internacional de les
Dones, perque perduri en el temps i tothom el pugui llegir.

De quina manera va sorgir la idea de retre homenatge a les
onze dones d'aquest volum? Tot va comencar a l'inici d'aquest
mandat, quan una altra dona referent, la Reusenca de Lletres
Gisela Alcon Vidal, fildloga, escriptora i professora, es va adre-
car al Casal de les Dones per demanar-nos si podriem donar
a coneixer a la ciutadania Martina Castells Ballespi, la primera
dona que es va doctorar en Medicina a I'Estat espanyol i que va
exercir, encara que nomeés ho va poder fer durant pocs mesos,
a Reus —una vegada més, ciutat capdavantera—.

Com que, per sort, hi ha moltes dones extraordinaries a la
ciutat, és impossible destacar-les totes. Per aix0, aquest escrit
vol ser un homenatge a totes les dones de I'ambit de la salut, un
sector molt feminitzat, igual que I'ambit académic, amb dones
al capdavant com l'actual degana de la Facultat de Medicina
i Ciencies de la Salut de la Universitat Rovira i Virgili, Fatima
Sabench Pereferrer.

Aixi, per exemple, encara recordo la professionalitati la
sensibilitat amb qué Agustina Sirgo Rodriguez, psicologa cli-
nica i coordinadora de la Unitat de Psicooncologia de I'Hospital
Universitari Sant Joan de Reus, va tractar la meva mareiila
meva familia en una de les etapes més tristes de la nostra vida.

Estic segura que la majoria de les persones que llegireu
aquest llibret tambeé heu estat acompanyades, o ho estareu en
algun moment de la vostra vida, per dones que curen i inspiren.

Anabel Martinez Serrano
Tinenta d’alcaldessa de I’Area de Serveis a les Persones i Drets
Socials i regidora delegada d’Habitatge de 'Ajuntament de Reus

Dones que
fan salut

a historia de la medicina i de les professions sanita-

ries ha estat marcada durant segles per una presencia

femenina sovint invisible. Des dels inicis, malgrat que
les dones han tingut un paper central en la cura, aquest rol ha
estat sistematicament invisibilitzat i menystingut. Les figures
femenines representades en les venus prehistoriques, com ara
la Venus de Willendorf o la Venus de Gava, simbolitzen la ma-
ternitat i la fertilitat, i ens mostren una relacié ancestral entre
les dones i el sosteniment de la vida, la cura i la salut. Si ens
endinsem en les civilitzacions antigues, trobem que les dones
s’han vinculat amb la medicina a través de deitats i practiques
sanitaries: des de Mesopotamia amb Ubartum, fins a 1’antic
Egipte amb Peseshet, passant per Grecia, amb Metrodora o
Agnodice. Totes elles desenvolupaven coneixements medics
que anaven des de la ginecologia fins a la cirurgia, sovint
desafiant prohibicions i normes socials que limitaven el seu
accés a I’educaci6 formal.




Durant I’Edat Mitjana i, més endavant, a I’Edat Moder-
na, les dones van continuar contribuint al coneixement i la
practica medica, encara que en moltes ocasions ho fessin des
de la discreci6 dels convents, com Hildegarda de Bingen; o
exercint oficis reservats exclusivament per a les dones, com
les llevadores, entre les quals, Bonanada, que va treballar per
a monarques i families nobles de la Corona d’ Aragd; o Trotula
de Ruggiero, metgessa de I’Escola de Salern, autora del manu-
al referent Passionibus Mulierum Curandorum (Tractament
de les malalties de les dones) i pionera en 1’estudi del dolor
durant el part. Més tard, entre finals del segle XIX 1 principis
del XX, figures com Florence Nightingale, al Regne Unit, o
Dolors Aleu Riera, Maria Elena Maseras Ribera o Martina
Castells Ballespi, pioneres a 1’Estat espanyol, van obrir les
portes de 1’educacié medica i la professionalitzacié sanitaria
a les dones, demostrant que el talent femeni podia transformar
la medicina i la societat. Aquest recorregut historic mostra que
cada aveng¢ contemporani, des de la recerca biomedica fins
a la docencia i la practica clinica, se sosté sobre una llarga
cadena de dones que van desafiar estereotips, obstacles legals
i culturals, i que avui continuen inspirant noves generacions.

A Reus, hem recollit entrevistes amb dones referents en
I’ambit de la salut amb 1’objectiu de visibilitzar les seves
trajectories i la seva feina quotidiana, i aportar un relat que
connecti historia, experiéncia i inspiracid. Les entrevistes que
presentem, fetes durant la tardor de 1’any 2025, s6n només
una petita mostra del talent femeni que ha marcat i continua
marcant la salut a la ciutat. Entre elles, trobareu dones que
destaquen en els ambits de la recerca aplicada i la docencia,
com les doctores Monica Bull6 Bonet, directora del grup de
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La historia de la medicina 1 de

les professions sanitaries ha estat
marcada durant segles per una
presencia femenina sovint invisible.

recerca Nutricid i Salut Metabolica de la Universitat Rovira i
Virgili; o Rosa Sola Alberich, també investigadora i docent, i
cap clinica del Servei de Medicina Interna de I’Hospital Uni-
versitari Sant Joan de Reus (ara, recentment jubilada), que ha
estat guardonada amb la Medalla al Treball President Macia
de la Generalitat de Catalunya. També en trobareu d’altres que
testimonien la practica professional als centres de salut, com
Gisela Mimbrero Garcia, infermera pediatrica i lider clini-
ca de I’Equip d’Atenci6 Primaria-Centre d’ Atencié Primaria
(EAP-CAP); Isabel Méndez Marin, coordinadora clinica del
Servei d’Oftalmologia de I’Hospital Universitari Sant Joan de
Reus i primera dona que accedeix a la presidencia de la Junta
Facultativa de 1’hospital; o Agustina Sirgo Rodriguez, psico-
loga clinica i coordinadora de la Unitat de Psicooncologia de
I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus.

Aquest recull també homenatja professionals que ja no
exerceixen perd que han deixat una empremta indiscutible,
com ara la radiologa Maria Rosa Espax Alberich, la pediatra
Aurelia Moreno Castillo, la infermera Maria Briansé Floren-
cio, o Rosa Maria Montafia Serres, treballadora social. A mé€s,
hi trobareu figures historiques com Martina Castells Ballespi,
una de les primeres dones de 1’Estat espanyol a trepitjar la
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universitat i la primera a doctorar-se en Medicina, o Pilar Sar-
da Auré, metgessa especialista en medicina interna, i primera
dona a ocupar el carrec de directora del Servei de Medicina
Interna de I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus.

Amb totes elles hem conversat sobre les seves trajectori-
es, sobre les motivacions per emprendre camins professionals
vinculats a la salut; hem parlat dels seus inicis a les facultats,
de les primeres feines, de la conciliacid de les seves carreres
amb les vides personals i familiars, i sobre com veuen el futur
per a la proxima generacié de joves que tot just comencen
en aquest sector. Ens emportem hores de conversa, moments
emotius i sensibles, també anécdotes i complicitats. Sobretot,
pero, ens enduem la imatge de dones vitals i profundament
inspiradores. Confiem haver sabut transmetre aquesta visio
positiva i feli¢ en la sintesi de les seves entrevistes.

Totes les histories de vida que llegireu prenen una relle-
vancia especial si considerem el context actual de I’estructura
laboral del sistema de salut: tot i que les dones representen
més del 80% de les plantilles d’infermeria i més del 60% dels
metges en actiu, només un percentatge molt menor arriba a
ocupar carrecs de lideratge i presa de decisions. Dades recents,
com les presentades per la Societat Espanyola de Directius
de la Salut i la Societat Catalana de Gestié Sanitaria, en els
seus informes ens mostren que només el 30% dels carrecs
de direccio dels hospitals ptblics, el 24% dels deganats de
les facultats de Medicina i el 15% de les presidéncies dels
col-legis professionals s6n dones. Aquest fenomen, conegut
com a sostre de vidre, reflecteix la persisténcia de desigualtats
1 barreres estructurals que dificulten I’accés a llocs de decisio.
I tot aixo, sense perdre de vista que en els ultims anys la de-

manda per entrar a graus universitaris de la branca de ciéncies
de la salut s’ha feminitzat encara més. De fet, el curs passat,
gairebé quatre de cada deu noies que van fer la preinscripcid
universitaria a Catalunya van demanar cursar-ne un en primera
opcid, un percentatge sis punts més alt que el de fa cinc anys.

Donar veu a totes aquestes dones que llegireu, que han fet
i fan salut, és una manera de preservar la memoria, inspirar
noves generacions i evidenciar que darrere de cada historia hi
ha xarxa, voluntat, vocacio i compromis. Aquest recull no és
només per reconeixer merits, sind que pretén ser una invitacid
a coneixer dones professionals, des d’un lloc intim i personal,
1 copsar com desenvolupen les seves feines en un ambit clau
per a la societat, aportant preséncia, cura, atencio i rigor. En
un sentit més ampli, també aspira a obrir un espai de reflexié
sobre la necessitat de continuar treballant per una sanitat —i,
en general, una societat— més justa, inclusiva i igualitaria. e
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Martina Castells
Ballespi

Lleida, 1852 - Reus, 1884

Pediatra. Primera dona a obtenir el titol de doctora
en Medicina a ’Estat espanyol.

Martina Castells Ballespi formava part d’una llar-
ga nissaga de metges lleidatans i va créixer en-
voltada de llibres i converses cientifiques que li
van despertar una vocacio gairebé impossible
per a les dones del seu temps. Es una de les pio-
neres de I'Estat espanyol a accedir a la universi-
tat a finals del segle XIX, i la seva trajectoria esta
lligada a dues altres dones que també van obrir
cami: Maria Elena Maseras i Dolors Aleu. Malgrat
viure poc més de trenta anys, Castells va demos-
trar, sense saber-ho, que la vocacid i el talent no
entenen de génere ni de temps.
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artina Castells va néixer a Lleida I’any 1852 en el si
d’una familia estretament vinculada a la medicina.

El seu pare, Marti Castells Melcior, era metge, i
també els seus germans Frederic, Hermini i Rossend, fet que
li va permetre, des de ben jove, familiaritzar-se amb el mén
cientific i sanitari. Quan tenia vuit anys va haver d’interrompre
els estudis i traslladar-se a casa d’uns oncles a Zumaia per re-
cuperar-se d’una oftalmia; alla, en poques setmanes va aprendre
basc. Posteriorment, va patir una corea, un trastorn del movi-
ment que provoca moviments involuntaris, rapids i irregulars.
Durant aquest temps, va canalitzar la seva energia i sensibilitat
en la poesia, tot desenvolupant una expressid creativa que re-
flectia el seu moén interior.

Tal com explica Sara Fajula, arxivera del Col-legi de Metges
de Barcelona, les primeres dones universitaries van comengar a
estudiar en una epoca en que es creia que 1’activitat intel-lectual
excessiva —sobretot el desenvolupament del cervell — podia
afectar el que es considerava el seu organ més important: 1’tter.
A finals del segle XIX, es pensava que la personalitat de la dona
la regia I’tter, i no el cervell.

De fet, quan Martina Castells va decidir estudiar Medicina,
no existia cap marc legal que permetés o prohibis explicita-
ment 1’accés de les dones a la universitat. “Era una cosa tan
estranya, tan extemporania, tan inimaginable, que tot passava
per demanar permis al rector de la universitat per poder anar a
classe. I el rector, si era més o menys il-lustrat, progressista o
liberal en el sentit pur del terme, potser hi era favorable”, ex-
plica Montserrat Duch, catedratica d’Historia Contemporania
de la Universitat Rovira i Virgili. Aquesta possibilitat, simple-
ment, no s’havia contemplat, i aquest buit legal va permetre

que dones com ara Castells, Maseras i Aleu s’atrevissin a fer
el pas.

Martina Castells va ingressar a la Facultat de Medicina de
la Universitat de Barcelona ’any 1877, en un moment en que
la presencia de dones a les aules era considerada una veritable
anomalia. Les condicions d’estudi eren molt restrictives: no po-
dien seure amb la resta d’alumnes homes i, sovint, havien d’as-
sistir a classe separades o al costat del professor. Duch apunta
que, en el cas d’aquestes primeres universitaries, “‘el conserge
les acompanyava fins a I’aula i s’asseien en una taula annexa al
professor, que tenia un rol de proteccié”. En alguns casos, se’ls
impedia directament entrar a classe.

Castells va completar els estudis de Medicina en quatre cur-
sos academics el 1881, amb un expedient admirable: catorze
excel-lents, setze notables i vuit premis extraordinaris. Un cop
acabada la carrera, va topar amb un nou obstacle: no se li per-
metia presentar-se a I’examen de llicenciatura, imprescindible
per poder exercir la medicina. La situaci6 va arribar a les Corts
espanyoles, que van reconeixer que no existia cap normativa
clara al respecte.

Finalment, el Reial decret de 1882 va autoritzar de mane-
ra excepcional que tres dones —Maseras, Aleu i Castells —
poguessin presentar-se a I’examen de llicenciatura. La nor-
ma, pero, deixava clar que es tractava d’una excepcio i que
no obria la porta a la resta de dones. La historiadora Pineda
Vaquer, membre del Centre d’Estudis Vila-secans Maria Ele-
na Maseras, ho descriu com la “sindrome de la Barrufeta”:
“Et deixem estar aqui, pero sempre que entenguis que ets
una excepcid; que la resta de dones no et prenguin com un
exemple, perque aixd que has fet tu no ho aconseguiran les
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altres”. Martina Castells va superar I’examen aquell mateix
any i, posteriorment, va obtenir també el doctorat, conver-
tint-se en la primera dona doctorada en Medicina de tot I’Estat
espanyol.

44

Soc entusiasta de l'educacio de
la dona, perque comparteixo que
d'aquesta depen l'educacid del nen.

E19 d’octubre de 1882, Martina Castells va defensar la seva
tesi doctoral a Madrid, sota la presidéncia del dega Juan de Ma-
doz. Com a mostra del caracter excepcional del moment, el tri-
bunal va decidir suprimir I’acte protocol-lari d’abragar la nova
doctora pel fet que era una dona, un gest que evidenciava fins a
quin punt la seva preséncia continuava trencant esquemes. Amb
el titol Educacion fisica, intelectual y moral que debe darse a la
mujer para que contribuya en grado mdximo a la perfecciony la
dicha de la humanidad, la tesi defensava 1’educacid de la dona
com a eina de progrés tant individual com col-lectiu. Tal com
recollien els diaris de 1’¢poca, Castells hi reivindicava el paper
de la dona al llarg de la historia 1 la seva contribuci6 essencial a
la felicitat propia i a la de tota la humanitat: “Soc entusiasta de
I’educaci6 de la dona, perqueé comparteixo que d’aquesta depen
I’educacié del nen, que més tard esdevindra home, 1 que, per
tant, la dona contribueix a la felicitat de tota la societat™.’

Seguint el consell del seu padri de tesi, Josep de Letamendi,
va orientar la seva carrera cap a la pediatria, encara que només

' La madre y el nifio. Num. 3, febrer 1884.

durant un periode molt breu. El 17 de marg¢ de 1883 es va casar
amb Antoni Constanti, metge militar de 1’Institut Pere Mata,
i es va traslladar a Reus, on acabava d’iniciar la seva practica
professional. Malauradament, la seva prometedora trajectoria
es va truncar poc temps després: el 21 de gener de 1884, mentre
estava embarassada, va morir a causa d’una nefritis, amb només
31 anys.

Sense pretendre-ho, Martina Castells —juntament amb les
seves contemporanies— va demostrar que les dones podien es-
tudiar Medicina, investigar i obtenir el doctorat amb la mateixa
exigencia i rigor que els homes. El seu exemple obri un cami
que, tot 1 que no es normalitzaria fins al 1910, ja assenyalava
el futur. El 2025, més de 130.000 dones van matricular-se a les
universitats catalanes. o




Aurelia Moreno
Castillo

Pediatra. Vinculada a I'Institut de Puericultura
Doctor Frias, conegut popularment com la Gota
de Llet, i ala xarxa de centres publics i en consulta
privada a Reus.

Aurélia Moreno Castillo és una de les figures his-
toriques de la pediatria a Reus durant la segona
meitat del segle XX. Nascuda a Oxford en el si
d’una familia d'exiliats republicans, va passar la
seva infancia a Anglaterra, on va viure de prime-
ra ma els impactes de la Segona Guerra Mundi-
al. Neta i filla de dones pioneres, és mare de sis
fills i ha dedicat tota la seva vida ala curadela
infancia.




' Aurelia és una dona menuda, perd0 amb una presen-
cia que omple la sala: els ulls vius i la seva expressié
energica reflecteixen una vitalitat que sembla desafi-

ar els seus 89 anys. Conserva una memoria precisa: “Jo tenia
vuit anys quan van caure les bombes d’Hiroshima i Nagasaki”.
Nascuda a Oxford I’any 1937, va venir al mén en el context
de I’exili dels seus pares, que havien fugit de la Guerra Civil
espanyola. El seu pare, Enrique Moreno Baéz, era catedratic de
Llengua i Literatura Espanyoles, i la seva mare, Rosa Castillo
Cofiflo, doctora en Lletres; tots dos eren intel-lectuals vinculats
al Centro de Estudios Historicos de Madrid. De fet, va créixer
envoltada de dones avancades al seu temps. L’avia materna,
Aurelia Castillo Cofifio, “va formar part de la primera promocié
de telegrafistes dones, i per aixd em van posar aquest nom”,
apunta. Un nom que li escau perfectament, i que ha portat sem-
pre amb orgull, evocant I’esperit pioner de les dones que 1’han
precedida.

La seva infancia a Anglaterra, on el seu pare havia succe-
it a Ddmaso Alonso com a lector d’espanyol a la Universitat
d’Oxford, va quedar marcada pels estralls de la guerra: “Me’n
recordo perfectament. Pero els nens ho veiem com una cosa
normal. Pensava: si és normal que els avions tirin bombes...”.
Recorda refugis improvisats, lliteres metal-liques i la claustro-
fobia, que mai I’ha abandonada.

Als tretze anys, el retorn a I’Espanya franquista va ser un
autentic xoc cultural i emocional. Explica que quan van arribar
de Londres I’any 1950, “tot semblava un desastre”. Madrid li
va resultar un mén completament diferent: tramvies desbor-
dats, carrers marcats per la pobresa i escoles on I’educacio es
reduia a memoritzar sense comprendre. “A Anglaterra et feien

pensar; aqui només calia recitar la 1licé sense entendre-la”, diu
amb sorpresa.

Malgrat aquestes dificultats, des de molt jove ja tenia clar
que volia fer: “Quan la meva mare va tornar de la clinica amb
la cinquena nena, vaig decidir que dedicaria la meva vida a la
infancia”. Recorda com el mossen li va advertir que la pediatria
“no era carrera per a una dona”. Tot i aix0, i amb el suport del
seu pare, va estudiar Medicina a la Universitat de Santiago de
Compostel-la a mitjans dels anys cinquanta, en una promocio
—la de 1961 — en que es van llicenciar dues dones i vuitanta
homes. A 1’aula, les noies seien a primera fila, mentre que fora
regnava la indiferencia i el masclisme. Pero ella continuava
endavant, estudiant amb constancia i determinacié, convenguda
del seu proposit.
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Cal escoltar sempre la mare perque
st diu que alguna cosa no va be,
gairebé sempre té rag.

Durant els anys universitaris va coneixer qui seria el seu
marit, el psiquiatre reusenc Francisco Moragas. Junts van mar-
xar a Anglaterra per treballar al Royal Eastern Counties Hospi-
tal, un centre de salut mental a Colchester. “M’hauria quedat a
viure alla. Encara avui, quan hi torno, tinc la sensaci6 que torno
a casa”, reconeix. Per0 la vida els va portar a Reus el 1965, on
va fer-se un lloc en el mén de la pediatria a la Gota de Llet. “No
cobrava, per0o em deixaven la consulta”, diu satisfeta. La Gota
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de Llet, vinculada a I’Institut de Puericultura del doctor Frias al
carrer Ample de Reus, era un consultori gratuit per a la infancia.

L’ Aurelia va tenir sis fills, 1 conciliar la vida familiar amb
la professié no sempre era facil. Recorda com feia visites
domiciliaries amb els nens al cotxe: “Els comprava patates
fregides i me’ls enduia amb mi”. Tot i les dificultats, va exer-
cir com a pediatra a Reus durant decades, tant en la xarxa
de centres publics com en consulta privada, fins als 75 anys.
“M’agradava la feina”, assegura, pero el que més valorava era
el vincle amb les families: “Moltes mares encara em diuen:
voste era la meva pediatra quan era petita. No us podeu ima-
ginar quina il-lusi6 fa”. La seva manera d’entendre la pediatria
és senzilla i directa: “Cal escoltar sempre la mare perque si diu
que alguna cosa no va bé, gairebé sempre té rad”. Ser mare,
afegeix, la va fer encara millor metgessa: “Quan tens fills, tot
es veu diferent”.

A més de la practica clinica, I’ Aurelia també es va dedicar
a la recerca academica. Amb els fills ja grans, va doctorar-se
amb una tesi sobre el desenvolupament puberal i el rendiment
escolar, demostrant que mai va deixar d’aprendre. Ja jubilada,
va continuar implicada en causes socials, treballant en la pre-
vencio del maltractament infantil i col-laborant amb una ONG
al Senegal durant quatre estius. El reconeixement institucio-
nal, tot i arribar tard, va ser significatiu: el Col-legi de Metges
de Madrid li va atorgar un premi a la trajectoria, i recentment
també 1’ Académia de Ciéncies Médiques de Reus. “Es bonic
sentir-te reconeguda. Et permet saber qui has estat”, reflexiona
amb serenitat.

Quan pensa en les dones joves que avui volen fer pediatria,
el seu primer consell és directe i sincer: “Primer, que eduquin

el marit”. I el segon, innegociable: “Si no t’agraden els nens
1 les mares, no ho facis. Has d’escoltar, mirar i entendre”. La
trajectoria de 1’ Aurelia Moreno demostra que acompanyar la
infancia i la maternitat amb cura i atencio és una de les formes
més poderoses de transformar el mén. o
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Rosa Maria Espax
Alberich

Radiologa. Vinculada al Servei de Radiodiagnostic

de ’Hospital Universitari Sant Joan de Reus, al Servei
de Radiodiagnostic del CAP Sant Pere de Reus

ial Centre Medic Reus.

Rosa Maria Espax Alberich és radidloga. A ladé-
cada dels vuitanta va posar en marxa, a I'Hospital
Universitari Sant Joan de Reus, el primer servei
d’ecografies pediatriques del territori, i hi va li-
derar també la implantacié del TAC. D'aquesta
manera, va contribuir decisivament a la moder-
nitzacio del diagnostic per laimatge i va consoli-
dar una aportacio pionera a la radiologia, especi-
alment en I'ambit infantil. Una auténtica pionera.




primer cop d’ull, Rosa Maria Espax és d’aquelles

persones que et conviden a un somriure constant.

Energica, vital i directa, adverteix de seguida: “Si
us sembla que la meva entrevista no encaixa amb el llibre o no
és prou interessant i no I’incloeu, que sapigueu que no m’en-
fadaré”. Li assegurem taxativament que totes les dones que
apareixen en aquesta publicaci6 —i les que no, també— tenen
histories i experiencies valuoses per compartir. La seva, sens
dubte, ho és: la trajectoria de la Rosa Maria combina vocacio,
formaci6 continuada, superacié i dedicacié familiar.

Des de ben jove, malgrat no tenir antecedents familiars en
I’ambit sanitari i la reticéncia inicial del seu pare —“sempre
patiras”, I’advertia—, va sentir una crida cap a la ciencia i la
cura de les persones. Del seu pas per 1’Institut Gaudi de Reus i
dels dubtes a I’hora de triar entre Fisica o Medicina, en recorda
el consell de la professora de Ciencies Naturals, Esmeralda,
que ho va tenir clar rapidament: “;Cdmo vas a hacer tii fisica,
mujer? Tienes que hacer Medicina, que te dard mucha mds
satisfaccion porque te sentirds muy 1til”. 1 fins avui.

Aix0 si, reconeix que els inicis a la Universitat de Bar-
celona I’any 1963 van ser durs, ja que eren “més de dues mil
persones a primer”. De fet, subratlla que una companya de
Reus “va perdre les sabates de tantes empentes que hi ha-
via per entrar a classe”. A més, I’assignatura d’Anatomia era
extremadament exigent. Per sort, a segon va arribar un nou
catedratic que va ser “una revoluci6”, de tan bé que explicava.
M¢és endavant, amb dues amigues, feien torns per elaborar uns
apunts de 1’assignatura de Quirtdrgica, que fotocopiaven amb
ciclostil i venien als companys dins un Seat 600 (el cotxe de
moda!).

En acabar la carrera, marxa amb el seu marit —hemato-
leg— a fer de metges de medicina rural a Sant Feliu de Co-
dines; hi estan poc més d’un any. Alla neix el seu primer fill, i
d’alla, cap a Barcelona de nou. L’any 1973 inicia la seva especi-
alitat en Pediatria a I’Hospital Vall d’Hebron, a I’Escola Profes-
sional del doctor Angel Ballabriga, on comenca a consolidar els
fonaments de la seva vocacié per I’atencid i cura dels infants.
Dos anys més tard, el 1975, obté una plaga de resident en Ra-
diologia Pediatrica al mateix centre, treballant sota la direcci
del doctor Xavier Lucaya Layret, i aprofundeix en les tecniques
diagnostiques més innovadores de 1I’eépoca. “A ell 1i dec tota la
meva formacié medica i la manera d’analitzar el malalt. També
la manera de relacionar la radiologia amb la clinica. Perque ser
radioleg no és fer fotos”, puntualitza.
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Com a dona, és un esforc personal
molt gran, pero jo no ho he sabut
fer d’'una altra manera.

El 1978 accedeix al carrec de metge adjunt al Servei de
Radiologia de I’Hospital Joan XXIII de Tarragona i, tres anys
més tard, el 1981, s’incorpora com a metge adjunt del Servei
de Radiologia de I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus, on
continua desenvolupant la seva carrera amb una combinaci6 de
clinica, doceéncia i innovaci6. El 1983 completa un curs oficial
de la Societat Espanyola de Radiologia Medica (SERAM) a
Madrid amb el qual obté el titol oficial en Ecografia, i aplica els




coneixements adquirits per posar en marxa, a I’Hospital Uni-
versitari Sant Joan de Reus, un servei d’ecografies corporals,
pediatriques, cerebrals i de parts toves, tot consolidant la seva
aportacio pionera a la radiologia infantil a la regié. En aquell
moment, ja és mare de tres fills.

No cal dir que la formacié de la Rosa Maria va ser cons-
tant i internacional. Va assistir a cursos d’ecografia pediatri-
ca a Barcelona i Madrid, i va tenir I’oportunitat de viatjar a
I’Hospital Lapeyronie de Montpelier per aprendre amb espe-
cialistes de prestigi. Aquesta dedicacié la va portar a liderar
la implantaci6 del TAC a I’Hospital Universitari Sant Joan de
Reus, tot contribuint a modernitzar els serveis medics de la
Catalunya sud.

L’any 1998, Rosa Maria Espax accedeix a la placa de cap
clinic del Servei de Radiodiagnostic de 1’Hospital Universi-
tari Sant Joan de Reus, assumint responsabilitats de lideratge
i gesti6 del servei. Set anys més tard, el 2005, obté la placa
en propietat de metge adjunt al Servei de Radiodiagnostic del
CAP Sant Pere de Reus, consolidant aixi la seva trajectoria
professional a la ciutat. També exerceix a la sanitat privada al
Centre Medic del carrer de Sant Joan de Reus. Finalment, el
2010, es jubila.

Més enlla de I’atenci6 als pacients, Rosa Maria va dedicar
una part essencial de la seva carrera a formar noves generaci-
ons de professionals. Companys i residents la recorden com
una mestra exigent i generosa, un referent indiscutible dins del
servei de radiologia.

Mare de tres fills, va organitzar la seva vida amb una gran
disciplina, combinant la maternitat amb llargues jornades de
formacié i d’atenci6 clinica. “Com a dona, és un esfor¢ perso-

nal molt gran, perd jo no ho he sabut fer d’una altra manera”,
explica. Amb el pas del temps, pero, afirma que “els esforcos
son una satisfaccié” i reconeix, amb serenor, que avui en dia
dorm ben tranquil‘la.

Per acabar I’entrevista, li preguntem per una figura de re-
feréncia. No dubta ni un instant: “La mare”. Engracia Alberich,
modista de Reus. Per un moment, la veu se li trenca, com si el
record pesés més que les paraules. La descriu com una dona te-
nag, incansable en la feina. I aix{, gairebé sense adonar-nos-en, el
relat torna alla on tot comenca: als origens. Com sempre. o




Pilar Sarda
Auré

Reus, 1946 - 2016

Metgessa especialista en Medicina Interna.
Vinculada a ’Hospital Universitari Sant Joan de Reus
iala Facultat de Medicina i Ciencies de la Salut de

la Universitat Rovirai Virgili.

La doctora Pilar Sarda Auré va ser una figura clau
en la transformacio de la medicina internai de
I'Hospital Sant Joan de Reus durant les darreres
décades del segle XX. Metgessa, docent, investi-
gadorai activista social, va ser la primeradona a
dirigir el Servei de Medicina Interna de I'hospital
i una defensora infatigable de la sanitat publica,
del rigor professional i de la medicina entesa com
un compromis étic amb les persones. Auténtica,
exigent i profundament lliure, no va deixar mai
indiferent ningu.




ilar Sarda va néixer a Reus I’any 1946 i va cursar els

estudis de primaria i batxillerat al Col-legi de la Pre-

sentaci6. Ja des de ben jove va destacar per la seva
capacitat intel-lectual, la constancia i una manera de fer poc
convencional. A I’escola, quan encara no era habitual, va avan-
car cursos i va mostrar una facilitat extraordinaria per a I’estudi,
pero també un caracter independent que la va acompanyar tota
la vida.

Es va llicenciar en Medicina a la Universitat de Barcelona
I’any 1971. Durant els anys de carrera va compaginar els estu-
dis amb classes particulars per poder fer front a les despeses de
la universitat i amb practiques com a interna a 1’Hospital Clinic
de Barcelona. Aquells anys, marcats encara per la dictadura
franquista, també van ser d’una implicacid politica i social in-
tensa: va formar part del Sindicat Democratic d’Estudiants de la
Universitat de Barcelona i va viure de prop la repressi6 policial
contra el moviment estudiantil.

En acabar la carrera, lluny de seguir un cami comode, va
decidir marxar al Regne Unit. Tenia 25 anys i un domini limitat
de I’idioma, perd una curiositat inesgotable. Durant cinc anys
va treballar en diversos hospitals del sistema public de salut del
Regne Unit, on es va formar en medicina interna i va congixer
un sistema sanitari molt diferent del que existia a I’Estat espa-
nyol. Aquella etapa va marcar profundament la seva manera
d’entendre la medicina: I’observaci6 acurada del pacient, la
importancia de la semiologia, el treball en equip i una organit-
zacid rigorosa dels serveis sanitaris.

L’any 1976 va tornar a Reus per decisié propia, en un mo-
ment en que hauria pogut quedar-se a Londres o instal-lar-se a
Barcelona. Ho va fer perque estimava la ciutat i perque creia

que ’Hospital Universitari Sant Joan de Reus tenia un enorme
potencial de transformacid. Quan hi va arribar, I’hospital es
trobava en una situacié limitada, amb estructures antiquades i
una practica medica molt fragmentada. La Pilar va formar part
d’un grup de professionals que, a finals dels anys setanta i inicis
dels vuitanta, van impulsar una reforma profunda del centre,
tant des del punt de vista assistencial com organitzatiu.

44

Autentica, perseverant 1 compromesa,
va demostrar que fer bé la feina pot
transformar una institucio i una
clutat sencera.

Especialista en medicina interna des de 1978, va destacar
aviat per la seva exigeéncia professional i per una manera de tre-
ballar metodica i rigorosa. Va introduir tecniques d’exploracid
clinica apreses al Regne Unit, va insistir en la importancia de
I’examen fisic exhaustiu i va defensar una medicina basada en
el coneixement profund del pacient, més enlla de la tecnologia.
Una de les seves grans aportacions va ser I’impuls a la unifica-
ci6 de les histories cliniques i la creacié d’un arxiu central, un
pas clau per passar d’una medicina individualista a una medi-
cina d’equip, compartida i coordinada.

La seva carrera académica també va anar creixent i es va
consolidar. Es va doctorar I’any 1993 a la Universitat de Bar-
celona i el 1994 va obtenir la placa de professora titular de
Medicina de la Universitat Rovira i Virgili. Va exercir la do-




cencia fins a la seva jubilaci6, I’any 2011, i posteriorment com
a professora emerita.

Investigadora activa, va formar part de la Unitat de Recerca
de Lipids i Arterioesclerosi de la Universitat Rovira i Virgili,
aixi com d’altres grups de recerca, i va publicar diversos tre-
balls en revistes cientifiques internacionals d’impacte. També
va ser membre de la junta de govern de I’ Académia de Ciencies
Mediques i de la Salut de Catalunya i de Balears, en un moment
en que la presencia femenina en aquests espais era encara molt
minoritaria.

L’any 2006 va esdevenir la primera dona directora del Ser-
vei de Medicina Interna de I’Hospital Universitari Sant Joan de
Reus, carrec que va ocupar fins a la jubilacié. Ho va fer amb
un lideratge basat en el treball constant, la coheréncia i el res-
pecte per als equips. Va defensar sempre la sanitat piblica com
un dret col-lectiu i hi va dedicar una quantitat ingent d’hores,
sovint de manera altruista.

Més enlla de 1’hospital i la universitat, la Pilar Sarda va
ser una dona profundament compromesa amb la societat.
Feminista convencuda, va participar activament en la lluita
clandestina pels drets de les dones durant els anys setanta; en
I’organitzacio de les Primeres Jornades Catalanes de la Dona
—celebrades del 27 al 30 de maig de 1976 al Paranimf de la
Universitat de Barcelona—; i en iniciatives de planificacié
familiar quan els anticonceptius encara eren prohibits, posant
els seus coneixements medics al servei de I’empoderament
femeni.

La cooperaci6 internacional va ser una altra de les seves
grans passions. Va col-laborar amb projectes solidaris al Bra-
sil, Mogambic i altres paisos, sempre amb una idea molt clara:

aplicar la bona medicina amb pocs recursos, formar estudiants
1 deixar estructures Ttils.

A la vida personal, era “el pal de paller de la familia”, una
dona amb una enorme capacitat de cuidar, d’unir i d’ensenyar.
Amant de la mdsica i I’astronomia, va comencar a tocar la flau-
ta travessera i el clarinet un cop jubilada, i passava hores obser-
vant el cel amb el telescopi.

La Pilar Sarda va morir I’any 2016, de manera sobtada.
El seu llegat, pero, continua viu tant a I’Hospital Universitari
Sant Joan de Reus com a la Universitat, en generacions de pro-
fessionals formats amb el seu mestratge i en totes les persones
que la van congixer. Autentica, perseverant i compromesa, va
demostrar que fer bé la feina pot transformar una institucié i
una ciutat sencera. e




Rosa Sola
Alberich

Metgessa especialista en Medicina Interna i
investigadora. Vinculada a’'Hospital Universitari

Sant Joan de Reus i ala Facultat de Medicina i Ciéncies
de la Salut de la Universitat Rovira i Virgili.
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No cal que et discriminin;
és quie no et veuen.

Internista, investigadora, docent universitaria i
mare de dos fills, Rosa Sola Alberich és una de
les figures clau de la medicina contemporania
al Camp de Tarragona. Catedratica emérita de
Medicina, ha construit una trajectoria basada
en l'assisténcia clinica, larecerca i la docéncia.
Reconeguda amb premis d’'abast nacional i in-
ternacional, és membre de diverses societats
cientifiques i ha destacat sobretot pels seus
treballs en alimentacio, metabolisme lipidic i
arterioesclerosi.




mb la Rosa Sola ens trobem a la Facultat de Medicina

i Ciencies de la Salut de la Universitat Rovira i Vir-

gili, a Reus. Ens rep al seu despatx, al voltant d’una
d’aquelles taules grans pensades per a reunions nombroses. De
seguida ens diu que és nascuda a I’ Aleixar. Esta jubilada, pero
no ho sembla gens. La vocacié medica li va apareixer ben aviat:
“Era molt petita i ja volia ser metge”. Entendre el perque de les
coses, posar nom als simptomes i trobar respostes li semblava
—ja aleshores— un repte apassionant.

En un context en que estudiar Medicina no era habitual —i
encara menys per a una dona fora de Barcelona—, el suport fa-
miliar va ser determinant. El pare ho tenia clar: “Si aquesta xi-
queta vol estudiar, deixa-la estudiar”. I aixi, gairebé sense més
discussid, el cami la va portar cap a la Universitat Autonoma
de Barcelona, vinculada a I’Hospital Vall d’Hebron. Recorda
que, a I’estiu, a partir de tercer, juntament amb altres companys
i companyes, feien practiques a Reus. Des d’aleshores, enten-
dre la medicina des de 1’observacid acurada, el criteri clinic i
el contacte huma amb el pacient ha estat el pal de paller de la
seva carrera. Té un curriculum extensissim: és autora de més de
200 publicacions cientifiques en revistes indexades al Journal
Citation Reports, ha dirigit 27 tesis doctorals i forma part de
diversos comites i societats cientifiques, inclos el Comite per a
la Integritat de la Recerca a Catalunya (CIR-CAT).

Va comencar la seva trajectoria professional I’any 1979 com
a metgessa resident al Servei de Medicina Interna de 1’Hospital
Universitari Sant Joan de Reus, on acabaria esdevenint cap cli-
nica fins a la seva jubilacié. En aquella epoca, I’hospital estava
immers en una profunda reestructuracio. A partir de 1981 es va
produir la jerarquitzacié del centre, coincidint amb la creacié

de la Facultat de Medicina i Ciencies de la Salut (1977), que
aleshores funcionava com a extensio universitaria de la Uni-
versitat de Barcelona. La Rosa ens fa un apunt: 1’edifici on ens
trobem “era un magatzem d’ametlles, de fruits secs” i moltes
families hi havien posat diners “pensant que potser algun fill
seu podria estudiar Medicina”. Sens dubte, rememora, era un
moment carregat de “molta il-lusié”.

L’any 1984, Rosa Sola inicia una nova etapa professional
incorporant-se a la Unitat de Recerca en Lipids i Arterioescle-
rosi de la Facultat de Medicina de Reus, un espai dedicat a I’es-
tudi i la prevenci6 de les malalties cardiovasculars que marcara
decisivament la seva trajectoria. El1 1986 obté el doctorat en
Medicina a la Universitat de Barcelona, guardonat amb Premi
Extraordinari. Per0 la seva curiositat cientifica la porta més en-
11a: “No podia ser que em quedés tota la vida a Reus”, explica.

Entre 1987 i1 1990 desenvolupa una intensa activitat investi-
gadora a I’Institut National de la Santé et de la Recherche Mé-
dicale INSERM, unité 32) de I’Hopital Henri Mondor de Parfs,
on passa dos anys i mig aprofundint en 1’estudi de la nutricio,
el metabolisme lipidic i I’arterioesclerosi. Aquesta etapa inter-
nacional culmina el 1994 amb un segon doctorat, en Nutricio,
a I’Université Paris VII, també distingit amb Premi Extraordi-
nari, consolidant definitivament el seu perfil com a pont entre
la medicina clinica i la recerca en alimentacié i metabolisme.

Des de I’any 1990, Rosa Sola és professora a la Universitat
Rovira i Virgili, on el 2002 accedeix a la catedra de Medicina.
Al llarg de decades de docencia ha impartit classes als graus
1 masters en Medicina, Nutricié Humana i Dietética, 1 Enve-
Iliment i Salut, sempre amb una clara voluntat de connectar
el coneixement teoric amb la practica clinica. Una de les se-




ves aportacions més innovadores en 1’ambit docent ha estat
I’impuls d’una metodologia pionera basada en la simulaci6
de situacions cliniques reals amb actors, pensada per millo-
rar I’aprenentatge de 1’ofici medic. El programa, promogut per
I’Institut d’Estudis de la Salut de la Generalitat de Catalunya,
es va iniciar a Reus I’any 1995, fet que va convertir la ciutat en
un dels territoris capdavanters en aquest tipus de formacié. El
projecte va ser reconegut amb la distincié Jaume Vicens Vives
a la qualitat docent I’any 2002.

Entre 1998 i 2014, Rosa Sola va exercir com a vicerectora
d’Investigaci6 i Institucions Sanitaries de la Universitat Rovira
i Virgili. En aquesta etapa va treballar per reforcar la forma-
cié compartida entre 1’atencid primaria i I’atencié hospitalaria,
que concebia com un auteéntic continuum assistencial. Sempre
ha defensat que la bona medicina neix del dialeg entre nivells
assistencials, conviccid que ha impregnat tant la seva practica
clinica com la seva manera d’entendre la docéncia. “Sempre
he potenciat que el primer contacte dels estudiants fos amb
I’atenci6 primaria, perque és el primer contacte”, explica. En la
mateixa linia, subratlla la importancia de la col-laboracié entre
professionals de diferents especialitats com a element clau per
millorar I’atencid als pacients.

Aquest compromis amb I’atencié primaria i la medicina
de familia va ser reconegut el 2015, quan va ser nomenada
membre de merit de la Societat Catalana de Medicina Familiar
i Comunitaria. Es tracta d’una distincié excepcional —conce-
dida només tres vegades en tota la historia de ’entitat— amb
la qual es va voler destacar la seva tasca constant en defensa de
la medicina de familia, el rigor de la seva recerca i la capacitat
per detectar i impulsar talent dins 1’entorn clinic i académic.

Quan parla de la seva experiencia com a dona, ho fa sense
estridéncies, perd amb lucidesa. “Jo personalment no he tingut
gaires problemes, per0 n’he vist molts”, afirma. Sovint, explica,
la discriminacid no és oberta ni explicita: “No cal que et dis-
criminin; és que no et veuen”. Per aix0 defensa amb conviccid
els sistemes d’avaluacié objectius, perque “quan els merits es
poden valorar amb criteris clars, les dones es fan visibles”.

La maternitat, lluny de viure-la com un obstacle, la reivin-
dica com un valor i un acte de responsabilitat. La conciliacio,
pero, no la idealitza. “Passa per hores de no dormir, eh?”, admet
amb franquesa. Tot i aix0, no ho percep com una rentncia, sind
com una decisi6é assumida amb naturalitat: “Jo veia que ho ha-
via de fer en aquell moment”.

Per a ella, la clau és no traspassar linies vermelles, ni en la
recerca ni en la practica clinica. Un principi que aplica a tots els
nivells i que no depen del genere: “M’és igual que sigui home o
que sigui dona. A mi m’interessa un altre tipus de dinamica, com
la cocreacié”. Les minimes, diu, acostumen a coincidir: “Fas per
I’altre el que t’agradaria que fessin per tu, no? Amb aixo arreglem
bastantes coses”. I per inspirar-se cada dia, recorda una frase de
Mafalda que li serveix de guia: “Resulta que si un no s’afanya a
canviar el mén, després €s el mon el que el canvia a un!”.

Amb una trajectoria reconeguda per nombrosos premis —
entre els quals la Medalla al treball President Macia (2025),
el Premi a ’Excel‘léncia Professional en educacié medica del
Consell de Col-legis de Metges de Catalunya (2005), els Pre-
mis Hoechst d’investigaci6 biomedica (1994 i 1995), aixi com
el Premi Josep Trueta d’investigacid cientifica (1987)—, Rosa
Maria Sola Alberich ha fet de la medicina una eina de transfor-
maci6 social. e




Rosa Maria
Montana Serres

Treballadora social en 'ambit sanitari. Vinculada a
I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus i ala Facultat
de Ciéncies Juridiques de la Universitat Rovira i Virgili.
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Jo anava sempre a favor
del malalt.

La trajectoria professional de Rosa Maria Montaia
Serres esta profundament lligada a I'evolucio del
treball social sanitari i la transformacié de I'Hos-
pital Sant Joan de Reus durant les darreres de-
cades. Forma part d'una generacié de dones que
van arribar a I'ambit de la salut gairebé per atzar,
pero que hi van arrelar amb conviccio, compro-
mis i una mirada molt clara posada sempre en les
persones. Després de gairebé quaranta anys de
trajectoria, Rosa Montaia deixa el llegat d'una
manera de fer basada en la preséncia, I'escolta
i el compromis. Un treball sovint invisible, pero
imprescindible, que sosté el sistema de salut des
d’'all6 més huma.




Is seus inicis se situen en el context del servei social

obligatori. Tot just havia acabat el Curs d’Orientaci6

Universitaria (COU) quan, empesa per la seva mare
—administrativa als serveis de salut de I’¢poca—, va anar a fer
cap a una residéncia de gent gran. Aquella primera experiéncia,
marcada per la preséncia de monges, un entorn que li era del tot
alie, va esdevenir decisiva. Alla, una d’elles 1i va dir: “Usted
serviria para hacer de asistente”. Aquella frase va obrir una
porta inesperada: “Vaig tenir molta sort perque vaig anar a parar
a I’Hospital Clinic de Barcelona, i alla hi havia I’Elvira Guilera,
que em va explicar que era el treball social sanitari, i a mi se’m
va obrir un mén”. En aquell moment es va fixar especialment
en la salut mental, un ambit que li despertava molt interes pero
que no volia abordar des de la psicologia o la psiquiatria.

A partir d’aqui, va decidir formar-se en Treball Social,
I’aleshores anomenat “titol d’assistent social”, a I’Escola d’ As-
sistents Socials, adscrita a la Universitat de Barcelona. La seva
va ser una promocié molt reduida de només deu estudiants:
vuit noies i dos nois. Aquell context li va permetre una forma-
cid intensa, critica i molt propera, amb professors que després
esdevindrien referents. Ens en cita uns quants: Jorge Tizon,
psiquiatre; Oriol Romani, antropoleg; Pilar Malla, mestra i tre-
balladora social; Cristina Rimbau, també treballadora social; o
Teresa Rossell, directora de I’Escola, i una de les pioneres en
abordar el treball social. Precisament perque eren pocs, “era
molt facil tenir converses i compartir la teva manera de pensar”,
recorda. L’any 1980 va obtenir el titol.

La feminitzaci6 de la professié és una constant que Rosa
analitza amb mirada historica. Assenyala que el treball social
sanitari neix molt vinculat a la infermeria, amb el guiatge del

doctor Richard C. Cabot, conegut com el pare del treball social
sanitari, a Anglaterra. “Llavors ja es va veure que la professi
de I’assistent social havia d’allunyar-se de la infermeria; i es va
comengar a diferenciar entre el treball social sanitari i el treball
social dels serveis socials”. Tot i aix0, de vegades, admet que el
rol del treballador o treballadora social continua sent dificil de
definir. “Es la persona qui fa la professid, no al revés”, ens diu.

Després d’una primera experiéncia a la residéncia Jaume I
de I’Espluga de Francoli, entre els anys 1982 1 1984, va venir a
Reus. Primer, a la unitat de drogodependencies, amb la doctora
Tre Borras Cabacés, en un moment clau en que s’estava creant
el servei. Poc després, I’any 1987, es va incorporar a 1’estruc-
tura de I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus com a treba-
lladora social, on va desenvolupar aquesta tasca fins al 2019.

Els primers anys a I’hospital van ser gairebé artesanals.
“Al principi érem com una familia, érem molt pocs”, explica.
L’hospital creixia, es transformava, i amb ell també ho feien
les necessitats socials dels pacients. Rosa Montafa va viure de
prop el tancament de models antics d’atencid, i la reorganitza-
ci6 d’espais i serveis. Durant molts anys va ser 1’tinica treba-
lladora social de 1’hospital a temps complet, i va lluitar molt
per fer entendre la importancia de la seva professié. En aquest
esforc de justificar la necessitat de professionals, recorda: “El
doctor Joan Guix em va ensenyar a traduir en xifres el que jo
necessitava; en aquell moment, calculavem que necessitavem
2,3 treballadores socials a I’hospital, pero vaig estar encara deu
anys més sola”.

Un dels aprenentatges clau de la seva trajectoria va ser en-
tendre que el treball social sanitari va molt més enlla de la
gestio de mitjans. “No tot €s buscar recursos, ni fer informes,
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ni protocols”, diu. La formacié en terapia familiar, el treball
amb families en situacions limit i la mediaci6 en conflictes van
marcar profundament la seva manera d’exercir. Sempre amb
una idea clara: “Jo anava sempre a favor del malalt”.

Les desigualtats de genere dins 1’hospital formen part del
seu relat. Dels inicis recorda un context jerarquitzat, amb cert
paternalisme vers les dones, on semblava que elles “havien de
fer-se espai”. Explica com les dinamiques de poder es reprodu-
ien, tant dins I’organitzaci6 com en les families que atenia. En
aquest sentit, destaca la importancia d’incorporar la perspectiva
de genere en la formaci6 dels professionals.

L’any 2020, i fins a la seva jubilacid, es va unir a I’equip
de Ciutadania, on va desenvolupar tasques “de coordinacid i
planificacié de voluntariat, actes de dinamitzacid...”. D’aquesta
ultima etapa en guarda molt bon record i ens destaca un dels
programes que van crear, junt amb altres professionals com
ara la doctora Nuria Sarda: “Amb ella vam crear el programa
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‘Cuidar els que cuiden’”. Una de les ultimes coses que vam
aconseguir, fruit del treball en equip, és que el retrat de la doc-
tora Pilar Sarda fos inclos en la galeria de metges ubicada a la
planta baixa de 1’hospital: “Fins llavors, hi havia només retrats
d’homes metges, vam lluitar perque destaquessin també a la
Pilar. Va costar, perdo ho vam aconseguir”.

Amb aquesta carrera tan viva i dinamica, li demanem com
s’ho va fer per conciliar entre la vida personal, familiar i pro-
fessional. Ens explica que va ser possible gracies a una organit-
zacié molt clara i al suport de la seva parella: “Vaig tenir molta
sort; el meu horari sempre va ser de mati. El meu home aixe-
cava els nens, els donava I’esmorzar, feia els llits i els portava
a l’escola. I jo els anava a buscar i m’ocupava de les activitats

de tarda”. A més, un altre element que destaca per a un bon
equilibri entre els dos ambits, professional i personal-familiar,
és garantir una certa desvinculaci6: “Fer aquesta desconnexid
és una cosa que he intentat inculcar a les alumnes i les noies
joves que entren: que la vida laboral és la laboral; i la personal,
la personal. Aix0 ho vaig aprendre fa molts anys, quan estava a
la residencia: aprendre a deixar les coses de la feina a la feina”.
Malgrat tot, precisament pel tipus de funcions que duu a terme
una treballadora social, reconeix que de vegades és dificil i que
“alguna vegada si que m’ho enduia a casa”.

La vessant docent també ha estat present al llarg de la seva
trajectoria. Ha format alumnat en practiques de la Universitat
Rovira i Virgili, amb una manera d’ensenyar basada en 1’obser-
vacio i la reflexio: “Els demanava que seguessin al meu costat i
observessin; i que em preguntessin tot el que no entenguessin.
Penso que no els podia dir com havien de fer les coses, perque
aix0 és molt personal, i cadascu ha de trobar la seva manera”.
Veure que moltes d’aquelles alumnes han continuat treballant
en I’ambit de la salut és, per a ella, una satisfaccié personal.

Acabem la nostra conversa amb la Rosa amb una recoma-
naci6 de lectura: “Elisabeth Kiibler-Ross, una psicologa suis-
sa-americana, pionera en els estudis de ’acompanyament al
final de la vida. A mi em va descobrir el mén dels malalts ter-
minals”. Aix0 li serveix per compartir amb nosaltres un ultim
record del seu treball amb pacients en fase avancada, especi-
alment en oncologia: “Estar al costat d’una persona que s’esta
morint és de les coses que més et fa tocar de peus a terra”.
Una experiencia que, lluny de la duresa, descriu com un apre-
nentatge profund, que 1’ha ajudat també a afrontar les perdues
personals: “Llegiu-la!”. o
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Maria Brianso
Florencio

Infermera. Vinculada a’Hospital Universitari
Sant Joan de Reus i ala Facultat d’Infermeria
de la Universitat Rovira i Virgili.
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Després de 45 anys de professid,
puc dir que m’he dedicat tota
la vida al que magrada.

Maria Brianso Florencio és una de les professio-
nals que han viscut i contribuit a la transformacio
de la infermeria a I'Hospital Sant Joan de Reus
durant les darreres décades. Va iniciar la seva
trajectoria a finals dels anys setanta, en un mo-
ment de grans canvis en el sistema sanitari, i ha
desenvolupat una carrera de 45 anys marcada
per la practica assistencial, la docéncia univer-
sitaria i la gestio hospitalaria. Infermera de vo-
cacio, ha estat testimoni i protagonista de l'evo-
lucié de la professio, sempre amb el compromis
de cuidar, formar i millorar la qualitat de I'atencié
ales persones.
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aria Brians6 va comencar a estudiar el que llavors
s’anomenava “ajudant tecnic sanitari” (ATS) quan

tenia divuit anys, ’any 1978, tot i que ja a I’estiu
anterior havia comengat a fer practiques a I’Hospital Universitari
Sant Joan de Reus. L’hospital, llavors, estava liderat per monges,
que dirigien el centre i supervisaven les infermeres en formacio.

Aquell primer contacte li va confirmar que havia trobat la seva
vocacio: “Aquell estiu vaig veure que alldo m’agradava molt i que
era el que volia fer”. El seu pare no n’estava del tot convencut i,
en part, li va recomanar que fes aquelles practiques per, d’alguna
manera, comprovar si era capag de sostenir la duresa del treball,
pero, amb un somriure, ens explica: “No va funcionar, i cada ve-
gada m’agradava més”. Vivint molt a prop de I’'Hospital Univer-
sitari Sant Joan de Reus, la casualitat i la proximitat van marcar
el seu cami. No hi havia cap familiar que treballés en I’ambit de
la salut; tot havia estat una combinacié de moments que li van fer
adonar-se que aquella era la seva vocacid. Recorda, per exemple,
quan de petita, alguna cosa I’empenyia a acostar-se a un accident
pel carrer, sentir curiositat i un impuls natural d’ajudar.

Entre curs i curs, en aquella epoca, els estudiants tenien tan
sols un mes de vacances, i recorda com Sor Sagrario, una de les
infermeres de quirofan, li va preguntar si tenia plans per a 1’agost:
ella va respondre-li que “vacances”. El seu pare la va convencer
de no desaprofitar I’oportunitat: “Els trens passen una vegada a la
vida, tu mateixa. Has dit que volies dedicar-te a aix0, doncs pot-
ser que no t’ho pensis”. A partir d’aquell moment, no va deixar de
treballar mai com a infermera. Quan va acabar els estudis, I’any
1980, va comencar immediatament la seva carrera professional.

Els seus inicis van ser a I’area d’infermeria quirdrgica de
I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus, on va exercir durant

25 anys. En tot aquell temps va veure grans canvis, tant en les
tecniques i practiques mediques com en la professio en si ma-
teixa. Perque Maria Briansé va viure un dels moments clau en
la historia de la infermeria: “A partir de I’any 1981 es va pro-
duir la jerarquitzaci6 hospitalaria. Vam passar de les antigues
‘cases de socorro’ als hospitals tal com els coneixem avui dia”.
Recorda aquells anys amb vivesa i passio, i el pes que van tenir
algunes dones clau, com la Carme Claramunt i tot el seu equip:
“Van treballar moltissim per fer de la infermeria un estament
molt solid i potent. Ella, que era de Reus, s’havia format a la
Creu Roja de Tarragona i1 va venir com a responsable de 1’area
quirurgica després de la remodelacié de 1’hospital vell. En aquell
moment, les monges ja havien perdut una mica el seu paper
central”. També les infraestructures i les técniques avangaven ra-
pidament. Recorda amb afecte com arribaven tots aquells canvis:
“Vam passar d’uns quirofans que ara els miraries i diries ‘mare
de Déu!’, a uns espais molt més moderns. Perd ho feéiem molt
bé. Aqui vam fer les primeres protesis de genoll, de maluc, les
primeres laparoscopies...”.

La seva carrera professional també ha abastat la gestid i la
docencia. Després de treballar a quirdfan, va passar a la Direccid
d’Infermeria, a I’area de Formaci6, des d’on *“vam organitzar els
primers programes de formacid continuada i vam participar en la
convalidacié dels antics titols d’ATS amb els d’infermeria”. Més
endavant, va assumir altres carrecs de gestid, com la planifica-
ci6 i contractacio al servei de recursos humans d’infermeria. Va
jubilar-se el 2022: “Els tltims anys vaig estar de responsable de
qualitat de I’hospital. Aixo ha sigut una feina molt enriquidora:
coneixes a la gent d’una altra manera, estableixes un tracte amb
els professionals molt proper. I aixo és molt gratificant”.
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Com a docent, ha estat professora dels estudis universitaris
d’infermeria des de la seva creacio, a finals dels anys vuitanta.
Recorda que, de més jove, “quan entrava una persona nova a
quirofan, em deien ‘ensenya-li tu’. Sempre m’ha agradat molt
ensenyar, i sobretot fer pensar als alumnes”. Precisament per
aquesta vocacid, quan es va organitzar I’Escola d’Infermeria
a la Universitat Rovira i Virgili, li van oferir immediatament
formar-ne part: “Em van oferir ser tutora de practiques. Vaig
comencar el 1986 i hi he estat fins ara, que m’he jubilat”.

Tota aquesta carrera I’ha desenvolupat en equilibri amb la
seva vida personal i familiar: “No sempre és facil. Penso que
tenir una bona xarxa de suport en I’ambit familiar és important
per poder tirar endavant. Totes la necessitem”. La Maria va ser
mare d’una nena, que ara és també infermera, i recorda el suport
dels pares i d’altres persones properes. Pel que fa a I’equilibri
personal i familiar, també admet: “Quan arribava a I’hospital,
penjava I’abric i em posava I’'uniforme, i tots els problemes de
casa es quedaven a I’abric. Saber fer aixo és molt important™.
Afirma que I’empresa té una part de responsabilitat en afavo-
rir aquesta conciliacid, malgrat que sigui complicat: “Sobretot
perque I’hospital és una empresa que esta oberta vint-i-quatre
hores al dia, tots els dies de I’any, i que requereix professionals
que estiguin al cent per cent”.

La irrupci6 de la pandémia de la COVID-19 va marcar un
punt d’inflexio a la professid: “La covid va fer replantejar-nos
molt la professié. Hi ha molta gent que ha deixat de treballar
d’infermera després d’aquell moment. Va ser una ¢poca molt,
molt dura per a nosaltres”. En aquell moment, a I’Hospital Uni-
versitari Sant Joan de Reus, ella treballava en “la gesti6 de les
compres d’elements de seguretat, en I’actualitzaci6 dels proto-

cols, en la coordinacié amb el Departament de Salut de la Gene-
ralitat”. Tot i que estava fisicament en un despatx, té molt present
la duresa de la primera linia de les companyes: “Se’ls morien
els pacients sense saber que passava; si no ho feies tot molt bé,
et podies emportar la covid a casa, i alla hi tenies la familia...”.

La conversa amb la Maria arriba al final. En un gest de confi-
anca ens diu: “Després de 45 anys de professid, puc dir que m’he
dedicat tota la vida al que m’agrada”. I, seguint aquest fil, 1 pen-
sant en les noves generacions d’infermeres, els dona un consell:
“La infermeria és una professié que t€ un ventall d’opcions molt
gran, des de I’atencio primaria fins a I’assisténcia sociosanitaria,
passant per 1’atencid a totes les etapes de la vida. Si t’agrada la
infermeria, trobaras el teu lloc. Perod el més important és que
gaudeixis fent allo que fas. L’ important €s vibrar per allo que
fas”. Confessa que de vegades “la vida et va portant per camins
que no esperaves: si a mi m’haguessin dit, quan vaig comencar
com a infermera de quirofan, que acabaria la meva vida profes-
sional sent directora de qualitat, no m’ho hauria cregut!”.

Per acabar, li demanem que ens comparteixi un referent ins-
pirador. La Maria ho té clar: “La mare. La mare sempre és un
referent. Es la que et dona suport, la que t’ajuda, la que fa el rol
de supléncia quan als teus fills els passa alguna cosa. Les mares
tenen un paper central a les nostres vides. Fins i tot ara, quan
prenc decisions o penso com fer una cosa, em pregunto: com
ho faria la mare? Aix0 em guia i em dona perspectiva”. Tam-
bé recorda amb estima companyes de feina, que es van acabar
convertint en amigues, que 1’han acompanyat al llarg de la vida,
com Rosa Simén, Rosa Maria Gil o Lourdes Vidal 1 moltes d’al-
tres que han contribuit a la construccié d’una xarxa de suport
personal i laboral solida, d’aquelles que cuiden. e




Agustina Sirgo
Rodriguez

Psicologa. Vinculada a’'Hospital Universitari Sant
Joande Reus.

Agustina Sirgo Rodriguez és psicologa clinica
i coordinadora de la Unitat de Psicooncologia
de I'Hospital Universitari Sant Joan de Reus. Va
arribar a Catalunya ara fa 26 anys per incorpo-
rar-se a lI'Institut Catala d’'Oncologia a Barcelo-
na. Natural de Luanco (Asturies), va fer la tesi
doctoral sobre reaccions emocionals i qualitat
de vida de dones amb cancer de mama a la Uni-
versitat Complutense Madrid, en col-laboracié
amb I'Hospital Gregorio Maraion.




1 mar d’ Asttries, amb els penya-segats que trenquen les

onades amb un ritme impertorbable, va ser el primer

escenari de la vida d’ Agustina Sirgo. Nascuda a Avilés
el 1968, va créixer al poble mariner de Luanco “jugant a la
goma, a la corda i al cascayu”, envoltada d’un paisatge que
marcaria la seva manera de veure el mén. Dels anys passats a
Luanco, anant a missa els diumenges al mati i saltant per les
penyes, n’apren la primera llicé: les ones sempre tornen, com
els desafiaments de la vida.

De la natura salvatge del seu poble va passar a I’ordenada
disciplina universitaria d’Oviedo, on va estudiar la llicenciatura
de Filosofia, Psicologia i Ciencies de I’Educacid. Alla va comen-
car a entendre 1’ésser huma no només com a concepte teoric,
sind com a materia viva i complexa. “Tenir una base de filosofia
i ciencies de 1’educaci6é va marcar el meu interes per la meto-
dologia i per com aplicar la psicoterapia”, diu. I d’alla, cap a la
Universitat Complutense de Madrid amb I’atenci6 posada en fer
recerca en psiconeuroimmunologia aplicada a I’oncologia. Aviat,
pero, el seu interes va virar cap al binomi salut mental i cancer,
posant sobretot 1’accent en reaccions emocionals i qualitat de
vida dels pacients oncologics.

La seva activitat investigadora la va portar a la Universitat
de California, a Los Angeles, on la psiconeuroimmunologia es
vivia més enlla de la teoria academica: era visible en les cares
dels pacients i en les decisions dels terapeutes. Alla va poder as-
sistir a seminaris impartits per Margaret Kemeny, la “factotum en
psiconeuroimmunologia en I’ambit internacional”. En tornar, va
defensar la tesi i aviat va comengar a treballar, primer a 1’ Institut
Catala d’Oncologia i després a ’Hospital Sant Joan de Reus,
on es va establir la figura del psicoleg clinic en un moment en
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La idea fonamental ¢€s que es pot
parlar de totes dues coses, per separat
1 en conjunt; de fet, el que fa mal

a una societat és el silenci. Quan es
pot parlar de les ferides, dels conflictes,
de les grandeses 1 de les debilitats;
quan es pot parlar collectivament,
trobem el camd.

que parlar de salut mental i cancer encara era gairebé un tabu.
“La idea fonamental és que es pot parlar de totes dues coses,
per separat i en conjunt; de fet, el que fa mal a una societat és el
silenci. Quan es pot parlar de les ferides, dels conflictes, de les
grandeses i de les debilitats; quan es pot parlar col-lectivament,
trobem el cami”, conclou.

Treballar amb pacients oncoldgics no és només un repte
professional, sin una 1licé constant d’humilitat caracteritzada
avui en dia per un “acompanyament més genui i més obert”
de les families. L’ Agustina, optimista de mena, recorda com
ha canviat la prevencid i cura del cancer, perque actualment
la superviveéncia augmenta, els tractaments es multipliquen, la
informaci6 circula amb més rapidesa i les families, abans més
alienes a la malaltia, ara hi tenen un paper actiu. “Es pot parlar
més alt i més clar que fa trenta anys”, ressalta.

Al llarg de la seva trajectoria, també ha apres que la fami-
lia és un laboratori de resilieéncia i de valors. Educar les filles
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mentre s’exerceix la professio no és facil, pero en el seu cas
va ser possible gracies a la xarxa de llars d’infants i “a una
meravellosa veina del quart”. L’ Agustina ho té molt clar: “La
conciliaci6 és possible quan hi ha un partner, uns valors i una
ideologia familiar compartida”.

Sirgo parla de dones i lideratge amb la serenitat de qui ha
vist canviar el mén al seu voltant, amb esperanca i critica a
parts iguals: “Sempre hi ha hagut més dones que homes a la
sanitat, pero en llocs de gestid la desproporci6 és aclaparado-
ra; és brutal”. Es una qiiestié de rol que esta en I’inconscient
col-lectiu i que “incorporem sense criticar-lo”. “Necessitem
un punt de vista critic sobre aquest rol que aprehenem, amb
hac intercalada; aixo és el que s’ha de pensar: he d’incorporar
aquest rol que m’arriba per osmosi? Ostres, no compris barat,
no?”, sentencia amb fermesa. La seva mirada, pero, no és
amarga: és critica i esperancada, conscient que el canvi arriba
a poc a poc, com les ones que esclaten sobre els penya-segats
de la seva platja.

I, al final del dia, quan el mar d’ Astdries torna a la seva
memoria, sap que tot allo que ha apres, tot allo que ha viscut,
forma part d’un concepte clau: la for¢ca de la veu propia. “El
que he tingut sempre clar és que tenim veu, i que la nostra veu
és escoltada si parlem... Tens veu? Fes-la servir. Manifesta’t”,
afirma convencuda. Per a ella, expressar-se no és només un
dret, siné una responsabilitat: “Les dones no hem d’anar a la
contra dels homes; hem de matisar amb la nostra veu, perque
tenim un vocabulari construit culturalment”. Aquest consell,
a més de ser un reflex de la seva trajectoria professional i
personal, porta també 1’eco dels valors familiars: recorda les
paraules del seu avi matern, una figura clau a la seva vida, que

deia que “el moviment es demostra caminant”, una maxima
que sintetitza la importancia de passar a 1’accid, de posar en
practica els ideals i de fer que la veu propia es converteixi en
gest concret. o
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Isabel Méndez
Marin

Oftalmologa. Vinculada a’'Hospital Universitari Sant
Joan de Reus i ala Facultat de Medicina i Ciéncies de
la Salut de la Universitat Rovira i Virgili.

Isabel Méndez Marin va néixer a Madrid fa 56
anys, és coordinadora clinica del Servei d'Of-
talmologia i la primera dona que accedeix a la
presidéncia de la Junta Facultativa de I'Hospital
Universitari Sant Joan de Reus. La seva trajec-
toria professional combina una solida practica
clinica, el desenvolupament de carrecs de gestid
i lideratge, la docéncia universitariailarecerca
en oftalmologia, amb especial interés en la reti-
nopatia diabéticailainnovacio en telemedicinai
intel-ligéncia artificial aplicada al diagnostic.




sabel Méndez Marin ens rep a la seva consulta del servei

d’oftalmologia de 1’Hospital Universitari Sant Joan de

Reus. Treballa en aquest hospital des de 1’any 2000, i al
llarg d’aquesta trajectoria dilatada ha viscut nombrosos canvis.
Va entrar-hi tot just quan el servei d’oftalmologia es creava.
Des de llavors, ha desenvolupat la seva carrera integrament en
aquest hospital, participant també en la formacié de residents i
en la creaci6 d’un equip multidisciplinari que avui disposa de
tretze oftalmolegs, quatre residents i tres optometristes.

L’interes per la medicina li ve de lluny i esta motivat, d’una
manera molt viva, pel seu entorn familiar. El seu pare era metge,
1 altres parents molt propers, farmaceutics. Des de molt petita ho
tenia clar. Tot aquell bagatge sanitari a casa la inspirava i I’empe-
nyia cap aquest sector: “Suposo que per admiracié a ells, vaig de-
cidir estudiar Medicina”. També la seva germana gran va seguir
les passes familiars, i el fet que es decantés per la mateixa carrera,
“també em va animar a fer-ho a mi i dedicar-m’hi”, afegeix.

A la seva ciutat natal, Madrid, a finals dels seixanta, va
acabar el COU i, sense cap dubte, es va matricular a Medicina a
la Universitat Autonoma. Va triar I’especialitat d’oftalmologia,
que va completar amb la residencia a I’Hospital Universitario
12 de Octubre, un centre que recorda amb molta estima. Just
un any després de completar el MIR, va doctorar-se a la matei-
Xa universitat, amb una tesi sobre les manifestacions immuno-
hematologiques associades a la retinopatia VIH, un treball de
recerca que havia combinat amb la seva residencia.

D’alli, es va traslladar a Osca: “Tenia molt clar que volia
treballar en un hospital, i en aquell moment a Madrid era més di-
ficil”. A Osca va estar-s’hi dos anys com a especialista a I’Hos-
pital San Jorge, abans de traslladar-se definitivament a Reus,

d’on, com ens explicava satisfeta a I’inici de la nostra conversa,
ja no s’ha mogut: “Jo he crescut i he desenvolupat la meva
carrera aqui, a Reus. Aqui he crescut com a professional. M’hi
he sentit tan a gust que mai he sentit la necessitat de canviar”.

Dels seus inicis, ens parla d’algunes persones que van mar-
car-la especialment. D’aquells referents que I’han acompanyada
en la seva trajectoria, recorda la seva tutora durant la residéncia
a ’Hospital Universitario 12 de Octubre, “una dona que em
va potenciar molt” i que, d’alguna manera, va transmetre-li la
importancia de “fer-se valer” com a professional. També cita
a dones referents a I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus,
com ara la doctora Pilar Sarda: “Tenia molt d’entusiasme i ens
estimulava molt perqué poguéssim créixer, no només com a
metges, sind també per ocupar carrecs de responsabilitat, per-
que se’ns veiés [a les dones]”. Reconeix que figures com elles,
exemples positius i inspiradors, sén importants per a les dones,
sobretot les més joves. “Jo també espero ser una refereéncia per
a les meves alumnes en algun moment”, ens diu, parlant dels
estudiants residents.

D’aquest dialeg més intim, passem a parlar amb ella so-
bre com veu la igualtat de genere dins de les estructures dels
centres de salut. Debatem sobre com sén de presents, o no, les
desigualtats, quines es perpetuen i quines s’han superat. Isabel
ho mira amb optimisme, tot i que “encara existeix el sostre de
vidre per a les dones”, afirma. Amb tot, en el desenvolupament
quotidia de la seva feina, no ha trobat mai que ser dona suposés
un obstacle per a ella. Si que admet, pero, que altres dones s’hi
puguin haver trobat, i assenyala que la maternitat, per exemple,
pot esdevenir un factor que freni la promoci6 professional: “Es
un aspecte que encara no esta resolt a la sanitat”. A aix0, en
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Proposant, no imposant: al final,
tots necessitem comprensio, escolta
1 empatia, també a la feina.

part, hi contribueix “la rigidesa de 1’organitzacid als centres
de salut, els horaris que cal assegurar...”. De nou, entrem en
un registre més intim, en que la Isabel es mostra profundament
empatica: “Es complicat deixar una part de la vida a un cos-
tat quan tens un fill petit que necessita atencid i tens pacients
davant teu, esperant-te. Es complicat, i aixi ho he vist en les
meves companyes. No em sembla gens facil”.

L’ oftalmologia és una especialitat feminitzada, malgrat que
hi pugui haver certs biaixos en algunes subespecialitats: “Per
exemple, en I’especialitat de retina hi ha molts més homes,
mentre que en la de glaucoma s6n majoria les dones”. En tot
cas, la Isabel considera que la mirada del pacient cap al profes-
sional ha canviat i que les diferéncies de genere ja no existei-
xen o, si més no, no soén tan marcades com fa uns anys. Entre
I’humor i el record, comenta que li sembla que ja han quedat
lluny els temps en que algun pacient li preguntava: “Quan ve
el doctor?”.

Isabel Méndez, a banda de ser la coordinadora clinica del
Servei d’Oftalmologia, ocupa el carrec de presidenta de la Jun-
ta Facultativa de I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus,
pel qual, remarca: “S’ha format expressament”. A més, ella és
la primera dona que accedeix a la presideéncia d’aquest organ.
Aix0 ens porta a parlar de lideratge. La Isabel sempre ha optat

per un enfocament col-laboratiu: “Proposant, no imposant”, i
combinant exigencia professional amb atenci6 a les necessitats
personals dels seus col-legues. Explica com, en certes ocasions,
una simple mostra de suport o reconeixement pot generar una
resposta positiva en I’equip: “Al final tots necessitem compren-
sid, escolta, empatia i afecte, també a la feina”. Aquesta manera
de liderar li ha permes crear un entorn respectuds i motivador,
encara que reconeix que la posicié de responsabilitat comporta
alguns moments de soledat.

A banda de les vessants assistencial i de gestid, la Isabel
esta connectada a la formaci6 i la docencia, 1 participa de ma-
nera directa en la formaci6 d’estudiants residents. Un moment
clau en la seva trajectoria va ser, precisament, quan el servei
d’oftalmologia de 1’hospital va rebre 1’acreditaci6 per formar
especialistes: “A mi el que més m’agrada, a banda de la profes-
sig, és ensenyar. Tenir gent que arriba de la facultat i poder-los
formar per operar, explorar o prendre decisions, €s de les coses
que més gaudeixo”.

Quan pensa en les dones joves que avui volen fer oftalmolo-
gia, com les residents que treballen amb ella a I’hospital, el seu
consell és directe: “Els diria tres coses; una primera, que també
em van dir a mi i que m’ha servit: no diguis que no a res, encara
que no ho sapigues fer, digues que si, digues ‘ensenya’m’. La
segona: ser conscient que hauras d’estudiar tota la vida, que la
formacié no acaba amb la carrera, i que la professi6 et dema-
nara molta dedicacid. I una tercera, fonamental: t’ha d’agradar
el contacte amb la gent. De vegades, tindras davant els pacients
i t’explicaran alguna cosa que no té absolutament res a veure
amb el seu problema medic, pero t’ho han d’explicar, i els has
d’escoltar. Mirar-los als ulls és important”. e




Monica Bullo
Bonet

Investigadora. Vinculada a la Facultat de Medicina i
Ciencies de la Salut de la Universitat Rovira i Virgili i
alInstitut d’Investigacioé Sanitaria Pere Virgili.
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No hi ha moneda que no tingui
dues cares. Siestas en la cara
dolenta, gira-la.

Monica Bullé Bonet és una de les investigadores
més reconegudes en I'ambit de la nutricid i la sa-
lut metabolica a Catalunyai a escala internaci-
onal. Catedratica a la Universitat Rovira i Virgili
i lider de grups de recerca, va descobrir des de
ben petita la seva vocacié cientifica i la passio
per les ciéncies biomédiques i de la salut. Amb
una trajectoria marcada per I'excel-lénciai la
perseveranca, combina recerca d'avantguarda,
doceénciai compromis amb la societat.




mb la certesa que “des de molt petita sabia que volia

fer recerca i, a més, sabia que volia fer-la en I’ambit

biomedic, per tenir un impacte directe en la medicina
i la salut de les persones”, Monica Bull va comencar a orientar
els seus passos cap a les ciencies de la salut. Recorda com, de
petita, col-leccionava retalls de noticies cientifiques dels diaris.
La historia familiar també va influir-hi: “Els meus pares van
patir cancer i els vaig perdre molt jove. Vaig viure la malaltia
de molt a prop, a casa, i aixd marca molt”.

Va estudiar Biologia a la Universitat de Barcelona i, des
dels primers dies, es va submergir en la recerca, amb una passié
evident. Va aconseguir col-laborar com a alumna interna als
departaments de genetica i immunologia, els ambits que més
I’atreien i que més s’acostaven a les seves aspiracions biomedi-
ques. Aquesta curiositat la va portar a I’institut Municipal d’In-
vestigacions Mediques de 1’Hospital del Mar, a Barcelona, on
va estar desenvolupant tasques de recerca aplicada “sense cap
beca ni contracte, com era habitual en aquella eépoca”. Poste-
riorment, va aconseguir una beca de col-laboracié al Centre
de Recerca Biomedica de I’Hospital Universitari Sant Joan de
Reus. L’any segiient va guanyar una beca de la Generalitat de
Catalunya per desenvolupar el seu projecte de tesi doctoral a
la Facultat de Medicina i Ciencies de la Salut de Reus. La seva
formaci6 postdoctoral la va portar també fora de Catalunya, a
centres com ara 1’Hospital Universitari St John de Liverpool o
el Radboud University Medical Center, als Paisos Baixos.

D’aquells anys inicials guarda també el record de dones que
la van marcar profundament, com les professores de la Uni-
versitat de Barcelona, ambdues catedratiques, Roser Gonzélez
Duarte i Merce Durfort Coll: “Eren dones molt potents, amb un

curriculum impressionant. Persones amb moltes ganes, molta
energia, que transmetien molta passid, tant per la docéncia com
per la recerca”.

Avui, és ella la catedratica. Una peculiaritat, ja que només
el 30% del professorat que arriba a aquesta categoria sén dones.
La xifra contrasta amb el fet que les professores representen
la meitat de les plantilles de les universitats espanyoles, i que
les estudiants de grau sén una amplia majoria (60%). Bullé
forma part del Departament de Bioquimica i Biotecnologia de
la Universitat Rovira i Virgili; és investigadora de 1’Instituci6
Catalana de Recerca i Estudis Avancats (ICREA), una de les
comunitats cientifiques més influents del moén; dirigeix el Cen-
tre de Tecnologia Ambiental i Toxicologica de la Universitat
Rovira i Virgili i el grup de recerca en Nutrici6 1 Salut Metabo-
lica (NuMeH); entre altres merits, recentment va ser nomenada
directora el grup de treball de Nutrici6 de I’ Associacié Europea
per a ’Estudi de 1’Obesitat; i el seu nom figura entre les cent
investigadores més influents de 1’Estat, segons el ranquing de
dones cientifiques que elabora el Consell Superior d’Investiga-
cions Cientifiques. Les seves aportacions principals sén en els
ambits de I’epidemiologia nutricional i la recerca translacional,
amb contribucions rellevants en 1’estudi de la interaccid entre
nutrici6, metabolomica, metagendmica i epigenetica.

El seu curriculum és extens i d’alt impacte, perd reconeix
que, en el seu sector, les dones encara es troben amb barreres
no resoltes. Una és el sostre de vidre: “A determinats llocs, els
més alts, de més prestigi, més valorats, el percentatge de dones
que hi accedeix és molt petit”, remarca. Malgrat que “les coses
sembla que comencen a canviar i cada vegada hi ha més su-
port a les dones”, reconeix: “Encara ens trobem amb barreres”.
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Una altra és la maternitat. Ser investigadora i mare en un mén
com la recerca, tan dinamic i exigent, suposa un repte per a la
conciliacié laboral i familiar: “No pots parar ni un moment.
L’embaras, els permisos de maternitat i els primers anys de
vida dels fills sén moments delicats. El pes més gran continua
recaient en la mare, i sense suport institucional i familiar, la
conciliaci6 és poc factible”.

Com a mare de dos fills, admet que la seva vivencia de la
conciliacié va requerir un esfor¢ d’organitzacio i planificacid
1 que, “com a moltes families, el paper de la parella i dels avis
va ser fonamental. Sense suport darrere és molt complicat”. A
escala institucional, en les politiques cientifiques també hi veu
marge de millora: “Repensar les metriques amb que valorem els
investigadors, disposar de mesures perque les dones no hagin
d’abandonar, amb instruments com el teletreball o politiques de
conciliaci6 efectives” s6n algunes de les iniciatives que podrien
servir per afavorir la preséncia i el manteniment de les dones a
les carreres cientifiques.

Des de la seva experiéncia com a dona lider, Bull6 defensa
que la diversitat en el lideratge aporta perspectives i mirades
que milloren el sistema: “Tenim actituds, aptituds i maneres de
liderar diferents. Si en el lideratge hi ha figures que representen
la diversitat de la societat, funcionara millor”. I insisteix que les
dones “puguin tenir les mateixes possibilitats que els homes”.

Pel que fa a la recerca amb perspectiva de genere, Bullg
—que ha participat en més de 40 projectes nacionals i internaci-
onals, i t¢ més de 250 publicacions en revistes d’alt factor d’im-
pacte i més de 19.000 citacions— subratlla la necessitat de tenir
en compte les variables de sexe i génere: “Tradicionalment, la
recerca biomedica no ho ha fet, i encara hi ha poc abordatge”.

A més, ens recorda que encara hi ha aspectes de la salut de les
dones sobre els que s’estudia poc, com ara la menopausa.

Monica Bull6 parla amb convicci6 i afecte quan li pregun-
tem per les joves investigadores. Les anima a perseverar: “Si
t’agrada, continua endavant”, i els recorda que la carrera cien-
tifica “és vocacional, intensa, amb moments dificils, perd molt
gratificant”. Afirma que triant aquest cami, “estan contribuint,
també, a canviar mentalitats 1 maneres de fer: no pel fet de ser
dona ets menys; una dona pot arribar al mateix nivell que un
home”. Les paraules de Bullé ressonen amb experiéncia: ha
vist de prop els esforgos, els dubtes i les il-lusions de moltes
noies que comencen, i sap que el recorregut val la pena. Bullé
parla també del plaer de la recerca, i del vincle amb les persones
que participen en els seus estudis: “La gent que participa en
els estudis és fantastica, et donen un al¢é de vida cada vegada
que parles amb ells”. Aquesta connexié amb la societat li dona
sentit a anys de dedicaci6: sentir que la seva feina aporta algu-
na cosa al benestar de les persones és, per a ella, la part més
gratificant de la ciéncia.

Somia amb un futur per a la recerca “més col-laboratiu i al
servei de la societat”, on la multidisciplinarietat sigui la norma
i el talent pugui desplegar-se sense obstacles. Per a ella, la re-
cerca és un treball col-lectiu: “Mai és el treball d’una persona.
Hem de col-laborar i remar en la mateixa direccié, amb perfils
d’investigadors diversos”. I, amb un somriure, ens regala un
consell que sintetitza la seva manera d’afrontar la vida i la re-
cerca: “No hi ha moneda que no tingui dues cares. Si estas en
la cara dolenta, gira-1a”. e
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Gisela Mimbrero
Garcia

Infermera i nutricionista. Vinculada al CAP Sant Pere
de Reus i ala Facultat de Medicinai Ciéncies de
la Salut de la Universitat Rovira i Virgili.

Infermera especialista en I'ambit familiar i co-
munitari i nutricionista, Gisela Mimbrero Garcia
combina des de fa anys I'atencié com a inferme-
ra pediatrica amb tasques de lideratge clinic al
CAP Sant Pere de Reus, i ala vicepresidéncia de
I'Associacié Catalana d’infermeria Pediatrica.
Amb una trajectoria marcada per la vocacio, la
formacio constanti el vincle amb les families, la
seva mirada posa en valor I'evolucié de la infer-
meria i el paper central de I'atencio primaria.




a Gisela Mimbrero ens rep en una consulta de pediatria

del CAP Sant Pere de Reus, un centre que coneix bé i

on treballa des de fa més de quinze anys. Es el CAP més
gran de la ciutat i un dels més grans de Catalunya. En aquest
espai, exerceix com a infermera de pediatria i, des del 2020,
també com a adjunta de direccid.

La seva vocacid, pero, ve de molt lluny. Nascuda a Reus
I’any 1979 el dia de Sant Jordi, creix envoltada d’un entorn
vinculat a la salut. La seva avia, Nica Segura, havia treballat
a I’antic Hospital Sant Joan de Reus, a la sala de parts. Tot
i formar part del personal de neteja, “hi feia de tot, fins i tot
atenia parts”. També la seva tieta treballa a 1I’hospital des de
fa 45 anys, com a auxiliar d’infermeria. “Jo vaig viure amb la
meva avia i la meva tieta, i em vaig impregnar d’aquell esperit
sanitari”. Un ambient que va marcar de manera decisiva la seva
mirada i la seva vocacid: “Des que recordo, sempre he volgut
ser infermera”.

Aquest “esperit sanitari” que descriu no és només una qiies-
ti6 de referents familiars, siné una manera d’entendre la vida
quotidiana. “Quan convius en una familia on hi ha dos professi-
onals que treballen a I’hospital i sempre parlen de curar el paci-
ent, t’ho van transmetent... De petita, ja curava nines”, ens diu.

Mai va dubtar del cami que volia seguir: després de cursar
I’escola i I’institut a Reus, inicia els estudis d’Infermeria a la
Universitat Rovira i Virgili, que en aquell moment s’ impartien a
I’Hospital Joan XXIII de Tarragona. En guarda el record d’una
etapa exigent i intensa: “Era una carrera molt dura; estudiavem
mati i tarda, 1 fins 1 tot feiem examens en dissabte”. Estudis
que va compaginar amb la feina, ja que treballava des dels set-
ze anys. En acabar el primer curs d’Infermeria, s’incorpora a

I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus com a Tecnica en
Cures Aucxiliars d’Infermeria (TCAI).

El seu primer dia de feina com a infermera titulada, I’any
2001, el recorda amb una barreja d’impacte i aprenentatge: “El
meu primer dia va ser en una UCI. Vaig plorar molt. Encara no
tenia els coneixements per estar-hi”’. Una experiéncia dura, pero
també decisiva, marcada pel suport de 1I’equip: “Gracies als com-
panys, vaig aprendre molt. Ells em van salvar la vida”. Durant
aquesta etapa, treballa entre 1’'Hospital Joan XXIII de Tarragona i
I’Hospital Universitari Sant Joan de Reus, combinant supléncies i
diferents centres, 1 descobreix la importancia del treball en equip
i del taranna necessari per atendre pacients en situacions dificils.

Paral-lelament, Gisela amplia la seva formacié amb una
segona carrera, Nutricid, una decisié molt vinculada a una
professora que la va marcar profundament durant els estudis
d’Infermeria, Montserrat Olesti, a qui recorda com una figura
clau en el seu recorregut formatiu: “Impartia I’assignatura de
Nutricid i ella la gaudia tant, que ens la feia disfrutar a totes
les alumnes”. L’any 2003 decideix estudiar Nutrici6 a la URV
i completar aixi una formaci6 que considera plenament com-
plementaria a la seva practica d’infermera.

Tot i que arriba a col-laborar en estudis clinics vinculats a la
URV i a ’'Hospital Universitari Sant Joan de Reus, acaba pri-
oritzant la seva feina com a infermera. Malgrat aix0, no trenca
mai el vincle amb la Nutricid: actualment és professora col-la-
boradora a la URV i s’encarrega d’organitzar les practiques de
I’alumnat de Nutrici6 als centres d’atencié primaria.

A finals de 2007, pren una decisi6 clau: deixar I’ambit hos-
pitalari i passar a 1’atencié primaria. “Jo tenia molt clar que
volia fer primaria”. Comencga al CAP Llibertat i, després de la




seva primera maternitat, s’incorpora al CAP Sant Pere, on des
de 2009 treballa a I’area de Pediatria. Es un espai on troba el
sentit profund de la seva professio: “El que més m’atreia era
la relacié amb el pacient, poder establir un clima de confianga,
mantenir el contacte”. A més, destaca el valor del vincle amb
les families: “Jo sempre dic que aqui, al CAP, tens la porta
sempre oberta”.

Des de la seva arribada a 1’atenci6 primaria, ha viscut una
transformacié important del rol dels professionals de la infer-
meria: “Ara la infermeria esta molt més empoderada, tenim
moltissimes més funcions que abans. Tinc companyes més
grans que expliquen com abans les infermeres estaven assegu-
des al costat del metge fent receptes. Ara ja podem prescriure,
tenim la nostra propia consulta, donem consells de puericultura,
de nutricio, del son, també fem gesti6 de la demanda...”.

L’any 2020 assumeix un nou repte, el carrec d’adjunta a la
direcci6 de I’equip d’Atenci6é Primaria Reus 2 / CAP Sant Pere,
combinant-lo amb la practica assistencial: “Jo soc infermera.
Podria no passar consulta, perd penso que no pots fer un carrec
de gesti6 si no estas a les trinxeres”. Assumeix aquest carrec
en un moment especialment complex, en plena pandemia de la
COVID-19, amb la responsabilitat d’organitzar les vacunacions
i els cribratges: “Va ser intens!”, diu, tot recordant la duresa
d’aquell periode.

La conciliaci6, amb tres fills, ha estat possible gracies a una
xarxa familiar solida i a les eines que, amb els anys, s’han anat
incorporant al sistema: “No em podria imaginar un recorregut
de maternitat i professional sense 1’ajuda dels meus sogres i la
meva tieta. Impossible!”. Tot i els avencos, és conscient que la
carrega mental per a les dones persisteix: “Quan surto d’aqui,

no em desconnecto de la feina; ni quan estic aqui, estic del
tot desconnectada de fora. Jo crec que aix0 és ser dona. La
carrega mental existeix. Es impossible desvincular-se al cent
per cent”.
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Podria no passar consulta, pero penso
qgue no pots fer un carrec de gestio si no
estas a les trinuxeres.

Sobre el lideratge femeni, la seva mirada és clara i honesta.
No percep grans diferéncies estructurals, pero si condicionants
socials que sovint pesen sobre les dones: “Recordo quan prepa-
rava el projecte per presentar-me al carrec d’adjunta: em deien
‘estas segura, amb una bebe d’un any i mig i dos fills més?’.
Aquesta pregunta potser no li haurien fet, al meu marit”. Mal-
grat aix0, constata un canvi progressiu i un doble empodera-
ment, com a dones i com a infermeres: “Cada vegada hi ha més
dones en carrecs de direccid; i també, cada vegada hi ha més
infermeres en carrecs de direccié”.

Quan parla de consells per a les joves que volen estudiar
Infermeria, ho fa sense romanticismes: “Es una professié molt
bonica, perd t’ha d’agradar”. I ho relaciona amb una actitud vital
que travessa tota la seva trajectoria: “Depen de com tu encaris la
vida, aixi t’anira”. Amb les seves paraules sortim de la consulta
contagiades de 1’actitud vital i optimista de la Gisela, mentre el
ritme no s’atura: truquen a la porta, comenga el torn de tarda, i
altres pediatres i infermeres ocupen de nou els espais. o




Hi sou totes!

quest llibre s’acaba, tot i que podria continuar. Les

veus que I’habiten s6n només un fragment d’un relat
molt més ampli: el de moltes dones que, al llarg del
temps, han fet de la sanitat a Reus un espai de cura, compromis
i vida compartida.

Cada entrevista és una historia concreta i també un eco. Un
eco perque darrere de cada nom n’hi ha molts altres que també
hi sén: dones que han cuidat, que han sostingut la quotidianitat
1 que han deixat empremta sense necessitat de ser visibles.

Les protagonistes d’aquest relat comparteixen una manera
d’entendre la sanitat que va més enlla de I’ofici. Es vocacié, és
responsabilitat col-lectiva, és relacid. A les seves paraules s’hi
intueix una xarxa viva de complicitats, aprenentatges i relleus
que explica per que la sanitat a Reus és, també, una historia de
dones.

Durant el procés, una constatacié s’ha repetit: cada dona
entrevistada citava moltes altres dones. Un mosaic de talent,
dedicaci6 i vocaci6 que, indefectiblement, desborda aquestes

!

pagines. Les trajectories visibles sén només la punta de I’iceberg
d’una xarxa amplia i diversa que sosté, dia rere dia, la salut de
la comunitat.

Assumir que hi ha moltes més dones destacades en 1I’ambit
de la salut a la ciutat és un reconeixement honest de la realitat.
Aquest llibre és, aixi, una invitacid a continuar escoltant, inves-
tigant i donant veu a totes les professionals de 1’ambit sanitari
de la ciutat.

Amb aquest segon volum, que hem titulat Dones que fan
salut, de la col-leccié “Dones Referents de Reus”, I’ Ajuntament
de Reus, que és qui ens fa I’encarrec, vol agrair la feina i reco-
neixer la trajectoria de cadascuna de les professionals i organit-
zacions que, tant en el passat com en ’actualitat, formen part
d’aquest univers a la ciutat: doctores, infermeres, psiquiatres,
psicologues, investigadores, llevadores, docents, nutricionistes,
farmaceutiques, fisioterapeutes, podologues, gestores, radiolo-
gues, anestesistes, cuidadores de gent gran, treballadores socials
i un llarg etcetera. Hi sou totes! o
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