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Pre

Les institucions religioses sén les uniques que estan motivades per atendre als
malalts de la sida, diuen des de 'Institut Catala d’Assisténcia Social i Sanitaria. 1
aixi els que pateixen la malaltia, sobreprotegits davant el rebuig social, semblen
viure en un altre moén. Des de l'administracié catalana ningii vol parlar de la
destinacio que se’ls vol donar per evitar els moviments veinals en contra

MANEL GUITART
B «La societat esta bloquejada
per la por i els malalts se’ns mo-
ren al carrer». Son les primeres
paraules que diu i repeteix sor
Genoveva, la religiosa que té cura
dels malalts de la sida, quan es
troben en aquesta fase dificil de
precisar que anomenen terminal.
Les Filles de la Caritat de Sant Vi-
ceng de Paiil, que ara celebren els
dos-cents anys d’historia, s6n pot-
ser un miler i es dediquen a seguir
els infectats: els donen dinar, els
acompanyen a I'ambulatori o a
I'hospital, els van a veure a la pre-
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Els que han de tractar amb
malalts de la sida han de
protegir-se de la millor manera,
encara que no sempre els
afectats troben una reaccio
favorable dels serveis médics.
Foto: Tomas Casademunt.

Malats de la sida

s6, els paguen una pensié per dor-
mir, els fan companyia fins al mo-
ment de la mort. «No diguis que
els portem a la pensi6é perqué si
ho saben no ens els voldran», diu
sor Genoveva.

Tot sembla haver-se de dir en-
tre linies, no es pot fer piblic el
secret. Sha de deixar que el virus
faci el seu curs fatidic, la seva ba-
talla, de moment imbatible, en el
més estricte mutisme. Des de I'ad-
ministracié sanitaria catalana es
parla amb reserva de la destinacié
que es vol donar als malalts ter-
minals de la sida, per evitar els

moviments veinals en contra. «Es
que ningd no vol tenir res a prop
de casa seva», recorda Rosa Bo-
net, responsable de I'Institut Ca-
tala d’Assistencia Social i Sanita-
ria —ICASS— en el programa de
la sida. Bonet reconeix que «les
institucions religioses son les wini-
ques motivades a atendre aquests
malalts». Tot plegat desprén un
aire medieval i negre. Definitiva-
ment, els malalts de la sida,
abragats a la falda de les monges
i sobreprotegits davant I'immi-
nent i palpable rebuig social, sem-
blen viure en una altra época, en
un altre mon.

«Se’ns moren al carrer», repe-
teix sor Genoveva. Segons les ul-
times dades facilitades pel depar-
tament de Sanitat de la Generali-
tat, s’han declarat des del 1981
1.713 casos de sida a Catalunya,
dels quals el 85 per cent son ho-
mes i els 15 per cent dones. Set-
centes vint-i-una persones han
mort. EI 60 per cent dels afectats
son heroindmans, que es transme-
ten el virus a través de la punxa-
da amb la xeringa que compar-
teixen.

El 25 per cent s6n homosexuals
o bisexuals, que s’han contagiat
durant el contacte carnal —igual
que els heterosexuals, que repre-
senten un 4 per cent— a través
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El grup que presenta un accés més dificil és el dels drogaaddictes, persones que en
molts casos tenen al darrera una familia desconeguda, una casa miniiscula i amb
muiltiples residents i com a unic subsidi el que es procuren, de vegades a cops de
ganivet. Quan la sida se n'apodera, la cursa cap a la fi és rapida i ineludible i la
mort els pot sorprendre en qualsevol lloc

d’alguna ferida amb sang que s’ha
barrejat amb el semen. La resta
s’han infectat a través de transfu-
sions sanguinies o bé es tracta de
nadons que han rebut el virus com
a heréncia de la mare. A les co-
marques gironines s’han produit
63 casos, que representen el 43
per cent de tot Catalunya. Se
n’han mort 41. La gran majoria
estan inclosos també en el grup
dels heroindmans, perd en canvi
hi ha més casos d’heterosexuals, 9,
que d’homosexuals, 6.

Solidaritat homosexual

Tot i aquesta classificacio, des
de I'administracié piblica s’ha
deixat de fomentar la idea dels
grups de risc, que contribuia a
augmentar el rebuig social cap a
alguns collectius, i es parla de
practiques de risc: qualsevol perso-
na que no prengui les precaucions
necessaries pot ser-ne victima, es
ve a dir.

«En tractar-se de drogaaddic-
tes la majoria de casos enregis-
trats, es fa més dificil el seu con-
trol i tractament», explica Rosa
Bonet. Les estadistiques que con-
cedeixen a la toxicomania la pri-
mera causa de contagi del virus es
mantenen en un nivell relativa-
ment estable als paisos de I'Euro-
pa meridional, com Franga, Italia
o I’Estat espanyol. A Anglaterra,
per posar un exemple, la sida s’ha
estés principalment entre la po-
blaci6 de practica homosexual i la
cosa ja té un altre caire. «Els ho-
mosexuals no presenten proble-
mes tan importants com els dro-
gaaddictes. A més, estan organit-
zats i han ajudat molt des de les
seves propies organitzacions a
aplicar mesures preventives i a
ajudar-se quan estan malalts», diu
la responsables de I'ICASS.

En el cas dels drogodepenents,
la consciéncia de grup és, ben mi-
rat, inexistent, i Iinic senyal de

solidaritat se’l mostren passant-se,
atriboladament, la xeringa untada
amb la propia sang. Logicament
tampoc no se’ls acut de posar-se
un condé en plena expansié
sexual. I quan estan enganxats a
I’heroina la seva receptivitat als
pulcres consells per a la higiene i
la prevenci6 és més aviat minsa.
Isabel Mestres, assistenta so-
cial de I'Hospital Doctor Josep
Trueta de Girona, assenyala: «Es
el grup que presenta un accés més
dificil i el que costa més que mo-
difiqui la seva conducta». A part
d’aquesta dificultat de tractament
i d’aturar la propagaci6 del virus,
molts toxicomans tenen al darre-
re una familia desconeguda, una
casa minuscula i amb miiltiples re-
sidents, i com a tnic subsidi el que
es procuren, de vegades a cops de
ganivet. Quan se’ls apodera la
sida, la cursa cap a la fi és rapida
i ineludible. I la mort els pot sor-
prendre en qualsevol lloc.

«L’altre dia va arribar un noi
molt aclaparat, molt malalt. Va
asseure’s i va plegar els bragos. No
deia res. Li vam oferir de tot i al
final va prendre una tisana i es va
refer una mica. I ens va dir: No-
més demano un lloc per morir dig-
nament. | va morir molt bé al cap
de pocs dies». Explica el cas sor
Genoveva. Tenia 28 anys i les
monges només li van trobar un
germa que no va voler-ne saber
res.

El doctor Andreu Segura, di-
rector del programa de la sida de
la Generalitat, parla dels proble-
mes de marginacié social dels
afectats, comparables amb els que
poden tenir els vells: «Es sem-
blant als avis quan les families
se’ls treuen de sobre», diu. De fet,
vells i malalts de la sida coinci-
deixen en el caracter terminal de
les seves vides, encara que a edats
molt diferents. La majoria dels
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El criteri que s’ha de seguir amb els malalts terminals, diu el director del
programa de la sida de la Generalitat, és aconseguir el seu confort, que visquin el
que els queda de la millor manera, perqué aquest tipus de malalts no troben una

reaccié favorable per part dels serveis médics. I és que la medicina moderna es

preocupa més de la malaltia que del patiment del pacient

afectats pel virus tenen entre els
25 i els 35 anys. «El tema de la
sida es viu amb un neguit supe-
rior, perqué el pronostic és dolent
i perqué en general afecta més la
gent jove, i aixd sempre costa més
d’acceptar», explica aquest res-
ponsable sanitari.

«El criteri que s’ha de seguir no
¢s exclusiu per als malalts termi-
nals de la sida, sin6 que és el de
qualsevol altra malaltia —afirma
Segura—, perqué ara per ara en-
cara hi ha més malalts cancerosos
que no pas amb sida». El criteri
en qliestié és aconseguir la con-
fortabilitat dels malalts, que vis-
quin el que els queda de la millor
manera posssible. Perqué el ma-
lalt de sida, independentment de
la marginaci6 social, «no troba
una reaccié favorable per part
dels serveis meédics. Aquesta €s
una deficiéncia atribuible a la me-

Sor Genoveva, religiosa de les
Filles de la Caritat de Sant
Viceng de Paiil, es dedica a
cuidar els afectats. Aquestes

religioses els donen dinar, els

acompanyen a I'ambulatori o a

I’hospital, els van a veure a la

presé i els fan companyia fins al
moment de la mort. Foto:
Cristina Calderer.
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dicina moderna, que es preocupa
més de la malaltia, de fer les ana-
lisis correctes, que del patiment
del pacient», assenyala Andreu
Segura.
Sigil i precaucié

«Sempre hi ha un component
psicosomatic en els malalts, i els
metges no reben gaire informacié
sobre com tractar-los», afegeix.
Els responsables sanitaris projec-
ten destinar «setanta 0 vuitanta»
llits del programa Vida als anys
dels centres concertats amb I'ICS
a malalts terminals de sida, segons
Segura. Rosa Bonet afegeix, des
de la perspectiva de I'assisténcia
social, que s’estd pensant a equi-
par petits centres per a malalts
terminals, encara que no vol en-
trar en detalls sobre caracteristi-
ques ni encara menys ubicacié
dels espais, per no aixecar la lle-

bre de les protestes veinals.

Com quan es va difondre la no-
ticia que a les comarques lleidata-
nes es condicionaria un poble
abandonat perque els malalts de
la sida hi passessin les tltimes ho-
res. La iniciativa va provocar una
tempesta de critiques des de dos
fronts: els que van considerar els
sidatoris, aparcats en racons sor-
dids, aillats com si contaminessin
Iaire, una cosa injusta i esgarrifo-
sa; i per altra banda, tot i la reclu-
sid a qué es condemnava els sido-
sos sense sostre, els veins, encara
que a quilometres de distancia,
que es queixaven de tenir-los tan
a la vora. No volien, tampoc, els
residus al costat.

Andreu Segura afirma rotund
que crear residéncies només per a
pacients amb sida «comporta una
segregacié, una marginacio, amb
connotacions de gueto»,
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Si trobar un llit de llarga esta-
da per a un ancia és ja una qiies-
ti6 dificil i espinosa, les assistents
socials dels centres hospitalaris
han de fer auténtics malabarismes
per coklocar un malalt de sida en
fase avancada que no sap on anar.
Isabel Mestres assegura que, de
moment, mai no n’hi han volgut
acollir cap en cap hospital dels
que s’acullen al programa Vida als
anys. «Els professionals ad-
dueixen que no estan prou prepa-
rats per atendre aquesta mena de
malalts», afirma. Les distorsions
que poden crear amb la seva con-
ducta fa que imperi el criteri de
no barrejar-los amb la resta dels
malalts, expliquen d’altres fonts.

Mestres, com la resta d’assis-
tents socials dels principals hospi-
tals que van denunciar I'actitud
dels metges en negar-se a tractar
els malalts terminals, s’ha de re-
fiar de les associacions ciutadanes
i de les comunitats religioses. Uns
recursos basats en el voluntarisme
i la bona fe, que tothom, co-
mengant per I'administracié, lloa
per la seva eficacia real i pel seu
esperit altruista. Es clar que la
sida continua consumint les dlti-
mes hores de molts malalts enmig
del carrer.

Rebuig familiar

«Es dificil controlar on es mo-
ren. Molts ho fan en els hospitals
d’aguts, on tampoc no es tenen les
condicions Optimes per a una ma-
laltia terminal. D’altres tornen a
les families. Hi ha el cas d’alguna
familia que no volia saber res del
fill drogaaddicte, perque la dro-
gaaddiccié no es considera una
malaltia, i en canvi en saber que
patia la sida i tenia els dies comp-
tats han canviat d’actitud. En part
se senten alleujats perqué se’ls
acaba el calvari», explica Rosa
Bonet, citant una de les miltiples
situacions que poden crear-se.

En d'altres casos, tenir el virus
immunodeficient a dintre els
comporta un rebuig més gran de
les families: especialment en els
casos en qué els pisos son petits,
hi ha mainada i es tem el contagi.
En els casos d’homosexuals, les
families que, intuint la inclinaci6

del fill, la cobrien de silenci, es
veuen obligades a afrontar de sob-
te la seva sexualitat, tragicament
delatada per la procedéncia del
virus. En algunes ocasions els
efectes devastadors del virus es
manifesten al cap d’uns anys,
quan el jove ha superat, després
de llargs mesos de lluita frenética,
la seva addicci6 a I'heroina.

Rosa Bonet insisteix en la ne-
cessitat de promoure el volunta-
riat, grups d’autoajuda entre els
mateixos malalts, o entre fami-
liars. El més important de tot és
«el suport psicologic i emocio-
nal», diu. Alld per qué els metges
no semblen estar prou capacitats.
Andreu Segura assenyala com han
millorat les expectatives de super-
vivéncia dels malalts de la sida: fa
uns tres anys la durada mitjana es-
tava en els sis mesos, mentre que
en l'actualitat la vida pot allargar-
se fins als dos anys o més. La me-
dicina ha aconseguit esmolar les
armes per detectar els simptomes
d’entre la multiplicitat que en
provoca el mal, i els pacients re-
ben tractament abans.

L'ts sistematic de la zidovudi-
na —AZT—, I'inic farmac que es
coneix que permet, si més no, que
el virus no es reprodueixi, ha con-
tribuit a ampliar un xic I'horitzé
vital dels malalts. Al mateix
temps, el doctor Segura explica
com és dificil de precisar I'entra-
da en la fase terminal, i per tant,
el moment de la pérdua d’autono-
mia del malalt. Es sabut que el vi-
rus ataca les defenses de I'organis-
me, i periodes d’atuiment profund
poden se seguits de revifades im-
previstes: son els vaivens de la
sida, el seu joc pervers amb la vida
i la mort.

Sor Genoveva fa llargues pas-
sejades cada mati, pel passeig ma-
ritim de la Barceloneta, amb al-
gun jove contagiat. Esta con-
venguda que aquests nois «ben
tractats, ben alimentats, ben nets,
no caurien com cauen», i que el
procés destructiu que el virus exe-
cuta implacablement en les seves
vides té a veure amb el desempar,
amb aquest viure desolat, a la in-

tempérie i en soledat. «Es que
»
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A les masies de I'Hogar de la Luz hi ha acollits una vuitantena de persones. Viuen amb
exceclents de menjar de grans magatzems, amb els sous d’ex-drogaaddictes reinserits que no
volen deixar d’estar vinculats al centre, amb donatius i de la feina dels que hi viuen. Fotos:

Miquel Ruiz.
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Malats de la sida

amb por no es pot fer res», torna
a dir la monja, insistint en la seva
teoria de la paralisi social, una
mena de bloqueig granitic de la
solidaritat. «Quan es troben aco-
llits, recobren I'esperanga i la con-
fianca en ells mateixos».

Viure de préstec

La congregaci6 s’ho munta per
aconseguir donatius, per desem-
butxacar les dues mil pessetes dia-
ries de I'endimoniada pensid.
«Ahir ens quedaven només 1.000
pessetes i avui ja en tenim
50.000», diu cofoia sor Genoveva.
L'ideal seria «alguna masia, algun
lloc on estiguessin distrets, que no
pensessin que s’han de morir»,
Xerra i xerra, sor Genoveva, re-
marcant sempre el secretisme
amb que es veuen obligades a ac-
tuar, i la precaucié amb qué ha
d’actuar el periodista per no ate-
morir els veins. «El principal pro-
blema no és tant de I'administra-
ci6 com de la societat que no
deixa fer res». La maleida por al
contagi, a la delinqiiéncia, a qui




L’Hogar de la Luz, un centre de rehabilitacio de toxicomans d’orientacio
cristiana, fundat per Gumersindo Ruiz i la seva esposa a Figueres, té arreglades
unes masies on hi ha acollits una vuitantena de joves, la majoria dels quals tenen
la sida. «Ens volen fer fora de pertot perqué la gent té por, pero més por haurien

sap quins fantasmes, que ningu no
sembla voler combatre. «Jo ja es-
taria morta, perqué aquests nois,
pobrics, t'abracen i de vegades te-
nen ple de mal a la boca».

L’assistenta de I'Hospital de
Girona diu que «pel que fa a l'as-
sisténcia social aquest pais és ter-
cermunidista». En 'ambit gironi,
quan els malalts de sida es donen
d’alta i no hi ha ni familia ni llit
que els vulgui tenir, també una as-
sociacio religiosa els resol el com-
promis. Es tracta del Hogar de la
Luz, un centre de rehabilitacié de
toxicomans d’orientacié cristiana
fundat fa uns anys per Gumersin-
do Ruiz i la seva esposa a Figue-
res, que tenen arreglades unes
masies a Albanya, Cadenelles,
Avinyonet i Sant Miquel de Flu-
via, i a Valls, Tarragona. Hi ha
una vuitantena de joves i la majo-
ria tenen la sida.

«El que és dificil en aquests
moments és trobar un toxicoman

de tenir quan aquests nois viuen al carrers, diu Gumersindo

que no tingui la sida», diu Gumer-
sindo. I es queixa, abans que de
qualsevol altra cosa, de I'actitud
de I'entorn, de les protestes dels
conciutadans per la ubicacid fisi-
ca. «Ens volen fer fora constant-
ment. Quan hi parles ho entenen
i et volen ajudar, perd quan es tro-
ben el problema a prop... La gent
té por, perd més por haurien de
tenir quan aquests nois viuen al
carrer».

L'Hogar té com a objectiu
atendre qualsevol cas de necessi-
tat. No té afany lucratiu, segons el
seu responsable, i va fent la viu-
viu amb excedents de menjar dels
grans magatzems, amb els sous
d’alguns ex-drogaaddictes reinse-
rits que es neguen a trencar el seu
vincle amb el centre, amb algun
donatiu d’alguna instituci6 o d’al-
gun particular. Encara que la Ge-
neralitat no el reconeix, perque
no reuneix uns requisits que I'a-
creditin per a la seva funcid.

«Aquests centres no sén la solu-
‘cié», diu Isabel Mestres. Para-
doxalment, sembla dels pocs que
treuen les castanyes del foc a una
situacié dramatica de déficits. «Si
haguéssim de tenir tot el que ens
demanen, ens haurien de tancar,
perqué no ens en sortiriem», diu
Gumersindo.
Vida espiritual

El centre és ple de nois que han
sortit de la dependéncia narcotica
i parlen de I'amor espiritual que
es dediquen els uns als altres en
el centre. Son una església, una fa-
milia, diuen. Diuen que s’han
adonat de T'arrel del seu proble-
ma: «Es un buit interior que por-
tes a dintre i que el vols substituir
amb ['alcohol o amb les drogues»,
diu Xavier. «El problema no és la
drogodependencia, siné una cosa
més profunda», diu Josep Maria.
La Lluisa diu que quan va a veu-
re la seva familia al cap de poc

temps ja té ganes de tornar, per-
qué «la meva familia no és com
aquesta que tinc aqui». Estan tots
convenguts que la sortida religio-
sa 1 espiritual és I'inica, que no
existeix cap altra alternativa. Cap
d’ells no té desitjos d’abandonar
I'Hogar. «No som cap secta», re-
marca Josep Maria. S6n coneixe-
dors de la malatia que han con-
tret, i no semblen viure-ho d’una
manera dramatica.

Algunes veus critiquen la poli-
tica informativa de les administra-
cions pibliques. El secretisme
amb qué es porta el tema, que
desperta les conjectures més fan-
tasmals. Que a hores d'ara no es
coneguin prou les vies de trans-
missi6, que es consideri la sida
una malaltia dels marginats. Que
urgeix que surti a la llum i que es
concedeixin prou recursos. Els
malalts de la sida, entre tenebres
i monges, no semblen d’aquest
mon.

DES DE 14 ANYS.

SENSE PERMIS DE CONDUIR.
SENSE MATRICULA. ‘
AMB ENCESA ELECTRONICA.

GARATGE GILI

IMPORTADOR PER A GIRONA
| COMARQUES

3] (=] 4 §) G E OTﬁ : . Travesia de la Creu, 16 .

GIRONA




	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

