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In memoriam

Albert Jovell (1962-2013), médico y paciente

Albert Jovell (1962-2013), doctor and patient

Pocas personas en el sistema sanitario espafol han sido en los
altimos afios tan relevantes como Albert Jovell, El médico social
como escribid, conjugando su papel de médico y paciente: «Soy
consciente, he tenido dos carreras de medicina: la vertical como
médico y la horizontal como paciente. En la vertical, ves la enfer-
medad, en la horizontal, la vives».

Activista y defensor del sistema ptblico («Sin una buena medi-
cina puablica como la nuestra, yo no estaria vivo aqui»), trabajé con
derroche de energia, alrededor de palabras que promovié, como
afectividad hacia el paciente, confianza en el sistema sanitario
publico que defendi6, evidencia cientifica que buscé y empeifio en
fortalecer el trabajo asociativo de los pacientes, por el que luché.
Cuanta falta hace hoy en dia su defensa del sistema sanitario
publico, en estos tiempos de copagos, restricciones y recortes.

Entre Barcelona y Harvard, Albert se formé como Médico
Especialista en Medicina Preventiva y Salud Pdblica, Doctor en
Salud Publica y en Sociologia, Master of Science in Health Policy
and Management, y Master of Public Health in Epidemiology. Su
prolifico trabajo lo realiz6 como profesor asociado de Medicina Pre-
ventiva y Salud Publica en la Universitat Autonoma de Barcelona, y
siendo responsable en muchas instituciones, como la Fundacién
Biblioteca Josep Laporte, centro de gestion del conocimiento en
ciencias de la salud y de la vida; presidente del Foro Espafiol de
Pacientes; Director de la Universidad de los Pacientes; Fundador
y Director del Observatorio de Salud y Mujer; Director del Obser-
vatorio de las Profesiones Sanitarias; Responsable de Investigacion
y Formacién de la Agencia de Evaluacién de Tecnologias Médicas
del Servei Catala de la Salut; y miembro de la Junta Directiva del
European Patient’s Forum, del Consejo de Administracion del Ins-
titut Catala de la Salut, de la Comisién para la Modernizacién del
Sistema Sanitario, del Consell de la Profesién Médica, del Comité
Consultivo de Bioética de Cataluiia, del Comité de ética de la School
of Public Health, Harvard University, y del Comité Ejecutivo de la
International Society for Technology Assessment in Health Care,
entre otras. En los Gltimos afios, dirigi6 el Institut de Salut Pablica
de la Universitat Internacional de Catalunya.

Con Albert aprendimos muchas cosas, de las que es importante
destacar el hecho de sumar fuerzas y conocimientos, creando el
Foro Espafiol de Pacientes que representa a 1086 entidades de
pacientes y voluntarios, y a 797.201 asociados, constituido en 2004
con el objetivo de promover la adecuada representacion del con-
junto de asociaciones que integran los pacientes espaiioles en los
ambitos locales, autonémicos, estatales y europeos, en que se con-
sidere oportuna su representacion, y fomentar los derechos de los
pacientes de acuerdo a la paulatina adaptacién de las politicas
publicas e institucionales a las necesidades, los valores, las expec-
tativas y las prioridades de los pacientes, independientemente de
la patologia padecida. Sin duda, Jovell ayudé a proporcionar la
cohesion y el empuje de los que carecia el mundo asociativo, por
definicién atomizado, buscando la convergencia entre administra-
ciones, asociaciones, empresas, sociedades cientificas y ciudadania.
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Su capacidad de trabajo, que mantuvo hasta el final de sus dias,
le permitié estar presente en innumerables jornadas y congresos,
cursos y reuniones, articulos y libros, entrevistas y conferencias,
y organizar encuentros como el que gener6 el documento Decla-
racion de Barcelona de las asociaciones de pacientes, que se resume
como el decdlogo de los pacientes, en el cual participaron profesio-
nales de la salud y representantes de organizaciones y asociaciones
de pacientes y usuarios de toda Espafa con el objetivo de obte-
ner informacién sobre la visién y las vivencias de los pacientes
0 sus representantes en aspectos como la informacién de calidad
contrastada respetando la pluralidad de las fuentes, las decisiones
centradas en el paciente, el respeto a los valores y a la autono-
mia del paciente informado, la relacién medico-paciente basada en
el respeto y la confianza mutua, la formacién y el entrenamiento
especifico en habilidades de comunicacién para profesionales, la
participacién de los pacientes en la determinacién de prioridades
en la asistencia sanitaria, la democratizacion formal de las decisio-
nes sanitarias, el reconocimiento de las organizaciones de pacientes
como agentes de la politica sanitaria, la mejora del conocimiento
que tienen los pacientes sobre sus derechos basicos, y la garantia
de cumplimiento de los derechos basicos de los pacientes.

Su mirada de frente al cancer le llevé a escribir los libros Cdn-
cer: biografia de una supervivencia y Te puede pasar a ti, donde nos
sigue enseflando a luchar de forma implacable y disciplinada por la
supervivencia y contra el cancer, al que entendia como tres enfer-
medades en una: la organica, la emocional y la social; bajo la idea
de que hay que saber estar al lado de los que padecen, porque gra-
cias al carifio y al afecto positivo los enfermos de cancer pueden
seguir adelante. Bajo la importancia que daba al presente, son de
destacar sus frases «Hay vida después del cancer; a veces, muchi-
sima vida», «De repente, cuando te diagnostican cancer, pierdes de
un plumazo la vida que soflabas, y los ideales que te habias mar-
cado no te garantizan que los puedas cumplir. Pero pensar en Maria,
David y Pol (su familia) me tranquiliza, me tranquiliza mucho» y «Tu
tiempo tiene un limite y esa certeza de la incertidumbre es maes-
tra en hacerte distinguir lo esencial». También hablaba del miedo,
un sentimiento tan coman, del que poco se habla en las consultas
y que los pacientes oncolégicos, comentaba, parecen obligados a
esconder. «No es normal que casi ninguna visita médica empiece
preguntando al paciente sobre si tiene miedo». Cabe destacar una
frase de hace algo mas de un afio, en una de sus tltimas entrevistas:
«Nada ensefia mas que sentir que te queda poco tiempo».

Ademas, con él aprendimos que la comunicacion humana sigue
siendo, en pleno siglo xx1, la tecnologia mas puntera, mas avanzada,
mas estimulante; y que es clave, para que sea verdaderamente 1til
y eficaz, que se base en la comprension y en la confianza mutua, en
la coherencia entre los dichos y los hechos, y entre lo que decimos
y cémo lo decimos. Ello constituye un elemento fundamental para
que el liderazgo que contagia entusiasmo, motivacién y compro-
miso sea una realidad, frente al de cartén piedra o al que contagia
miedo. Un articulo imprescindible es “su” Medicina basada en la
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afectividad. Su caracter dinamico y su inteligencia, su integridad
personal, el esfuerzo constante o el mirar siempre hacia delante
le permitieron escribir sobre Andlisis de regresion logistica o sobre
La confianza o El Liderazgo afectivo, de los cuales uno puede apren-
der cada dia. Jovell siempre defendié la dignidad del paciente y
la importancia del cuidado, con investigaciones sobre el paciente
del futuro, el paciente oncolégico y la alfabetizacién sanitaria en
Espafia. También impulsé la formacién de pacientes (Universidad
de pacientes) con proyectos sobre los que ha dejado escritas con

entusiasmo las lineas maestras para que otros intentemos seguir
ese fértil e innovador camino.

Sus valores («sin valores no hubiera llegado a nada») marcaran
sin duda una huella indeleble en la sanidad catalana y espafiola, en
los pacientes y en los profesionales.

Descanse en paz.

Joan Carles March Cerda
Escuela Andaluza de Salud Piiblica, Granada, Espaiia



