ORGANITZACIO HOSPITALARIA A CATALUNYA
MATERNITAT

pel Dr. F. CARRERAS VERDAGUER

de la Casa Municipal de Maternologia de Barcelona

1. Introduccid

Fonamentalment la Maternitat ha de realitzar una doble
qmissié: la cura que mereix tota mare durant 'embaras, part i
parteratge i la vigilancia minuciosa dels nadons; per aquesta
rad, es fa avui més extens el concepte de puericultura. Abans
s'entenia per tal, totes les mides encaminades a conduir 'infant
des del seu neixement pel cami de la salut fins al més coemplet
-desenrotllament, fins a la pubertat.

Donat el gran nombre d’infants que es perden abans i du-
rant el part, s’ha vist clarament que resulta massa tardana la
puericultura, entesa en el sentit expressat. La causa d’aquesta
pérdua de vides la constitueixen sovint malalties maternals,
concepcionals o gravidiques (lues, albumintria, toxémies, endo-
metritis, intoxicacions, malalties professionals, ete.), altres ve-
gades distocies, deixant a part 'amoralitat que porta al malthu-
sianisme.

Hi ha una consideracié a fer, d’ordre evolutiu també, que
6s el canvi que ha fet en els dltims anys 'obstetricia; ha eixam-
plat el seu camp d’acci6 merceés a les practiques d’una asepsia
acurada i a les téeniques tocirgiques cientificament dirigides,
perd que exigeixen sovint ésser portades a cap en un medi hos-
pitalari.

Avui, sens dubte, es déna una més gran valor al factor
fetus del que hom li donava temps enrera, es vigila d’una
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manera particular tot el que va encaminat a salvar la vida ame-
nacada d’un infant; es té el concepte clar que la poblacié (rela-
ci6 entre la natalitat i mortalitat) d’'un poble és la seva riquesa
més gran, i per aquesta rad, la qiiesti6é de la natalitat és el pro-
blema basic de tots els estats.

La puericultura prenatal, que és la que en realitat ens ocu-
pa, es divideix generalment en dues parts, una preconcepcional’
(eugenetica) i una altra intrauternia. La primera deu ésser prac-
ticada per tots els metges i mai insistirem prou en 'esforg que
ha de fer tothom per la seva part perque doni els fruits desitjats
el tocoleg rarament pot dur-la a cap, puix, en general, sols veu
els casos durant la gestacié més o menys avancgada, rara vegada
és consultat abans.

El tocdleg més que ningl sent el pes de la responsabilitat
de la pérdua d’'un nad6. L’exploraci6 minuciosa de tota emba-
rassada (antecedents personals i familiars, morbosos, ete; pel-
vimetria; esfigmomanometria; analisis; diagnostic de presenta-
cions i posicions, ete.); els consells oportuns; les medicacions
(antisifilitica en primer terme); els régims alimenticis adequats;-
el repOs pre i post-partum (especialment en les classes traballa-
dores) i la tecnica operatoria acurada portada a cap en un medi
apropiat, fan que poguem garantir fins a cert punt la vida del
nadé i disminuir quasi totalment els perills que pugui cérrer la

La puericultura prenatal, perque doni el rendiment espe-
rat, es fonamenta en tres conceptes primordials: Peducaci6 de la
mare, la consulta prenatal i 'hospitalitzacié maternal.
mare.

Els dos primers punts no els estudiarem, malgrat llur gran
valor, perqué seria sortir del cami que ens hem tragat, sols di-
rem de passada que cal inculcar a la dona, comenc¢ant ja a l'es-
cola, els coneixements fonamentals de les funcions de la gene-
racid, tant en el camp de la fisiologia, com en el de la patologia,
que sapiga els perills que pot e6rrer per negligencia dels consells
rebuts i que pugui sempre demanar oportunament I'auxili fa-
cultatiu, La consulta prenatal, la policlinica obstétrica, té una
missi6 medica indiscutible, perd té també una missié social
i educativa, que ve a ésser com la continuaci6 del que acabem:
de dir. Els consultoris per a embarassades deuen prodigar-se,
deu establir se un ferm lligam amb els metges de tots els po-
bles, fent que tots i especialment els que tinguin aptituds per a.
les qiiestions obstetriques, duguin a cap dita tasca, si cal s’afa-
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vorira que puguin traslladar-se els metges especialitzats als
lloes on no n’hi hagi, per a fer de tant en tant aquesta obra mé-
dico-educativa.

Ha d’haver-hi en el nostre concepte una divergénciu mar-
cada de distribucié dels consultoris i dels centres d’hospitalit-
zacié maternal; els primers deuen difondre’s per tot arreu i
multiplicar-se els altres deuen centralitzar-se en nuclis estrate-
gics, com detallarem després.

- El tercer punt, de I'hospitalitzacié maternal, és el que ens
ocupa i estudiarem tot seguit.

Abans de passar a fer ’estudi coneret de 'Hospital mater-
nal, volem fer una petita observacié, Que P’hospital ha d’apar-
tar-se de totes les modalitats del lloe de son emplagament i que
s’ha de lluitar contra la ignorancia de molta gent que impedeix
amb els seus prejudicis fer una obra positiva i la marcada aver-
si6 que hi ha a la nostra terra a tot el que representi hospitalit
zaci6 i separacié del medi familiar, adhue tenint en compte ’evo-
luci6 que s’ha fet en aquest sentit, especialment a la ciutat. Aixd
ens porta de nou a dir que s'imposa simultaniamen al concepte
medie un concepte cultural.

II L'Hospital Maternal

Aquest que considerarem com un tipus i que deura emmot-
llar-se a les caracteristiques locals (emplagament, costums, nit-
jans, ete., de cada comarca) ha de tenir les funcions de la mater-
nitat ja .que en realitat és ella mateixd. Ha de constar de dues
seccions, la de toco-ginecologia i la de puericultura propiament
dita, d’aquesta no ens n’ocuparem perqué sera estudiada per
persona competent i ens limitarem a fer un esbés de la primera,

Fem un tipus minim del que deu ésser un hospital mater-
nal en el qual amb tota senzillesa i amb tot estalvi hi hagi tot
I'indispensable per a un funcionament perfecte i constant. Perod
al costat d’aquesta maternitat reduida es podria assajar, mentre
no s’instal'la la maternitat un altre tipus, que no hi ha dubte que
és del tot deficient perd creiem que produiria beneficis real-
ment positius i que per a designar-la en direm de funcionament
eventual.

Hem fet un croquis esquematic (1) d'una maternitat minima

(1) Pel que’ns es grat renunciar al arquitecte D. J. M.* Martino.
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amb Iidea d’adaptar-la alla on es pugui i engrandir-la i millo-
rar-la fins al punt que els mitjans ho permetin.

En aquell es troba en entrar un vestibul que serveix de sala
d’espera per a la policlinica, el consultori de la qual esta al
costat, aquesta sala d’exploracié serveix per a fer el reconeixe-
ment d’entrada; en ser admesa la pacient passa directament a la
cambra de foilette, d’alli naturalmet o té d’anar a la sala d’emba-
rassades, a la sala de parts o a la sala d'operacions. Tornant al
vestibul a la banda oposada del consultori hi ha una oficina
d’entrades, administraci6, ete., i la biblioteca i cambra de tre-
ball del metge de guardia. Segueix un ample corredor on quasi
directament i en la part central hi ha la sala d'operacions i de
parts, dirigint-se a la part esquerra de l'edifici es troben I'habi-
tacié de la llevadora, 'escala, lavabos i w. . i guardarroba, da-
vant de les quals habitacions hi ha una sala amb tres llits, una
sala d’estar i menjador i una habitacié distingida, destinats a
embarassades.

A la part dreta de l'edifici hi ha la cambra del metge, lava-
bos i 2 cambres distingides, davant de les quals es troba una
sala gran amb sis llits per a parteres. A l'extrem del corredor
hi ha una galeria vidrada que condueix a una seccié d'isola-
ment que té una sortida directa i la qual (encara que sols s’ha
representat per una sola habitaci6 en el grafic), es composa
d’una cambra amb 2 llits, una petita sala de parts on puguin
operar-se i dependencies.

El personal esta allotjat en el pis superior i les dependén-
cies (cuina, rentadors, ete.), sén als soterranis.

Tot i essent un programa minim el que hem esbossat cons-
tituint un edifici gran d’uns 30 X 11 m,; el cost del qual, calcu-
lat grosso modo, tot i fent-lo amb una senzillesa i economia
grans, no baixa d’unes 100.000 pessetes, ultra despeses consi-
derables per al seu entreteniment i personal, per aquesta rad
creiem nosaltres que es deu reservar, com direm després, per a
ciutats d’'una certa importancia.

Iis un hospital de funcionament constant i amb personal
fixe, atenent les necessitats de la vila i de tota una encontrada.

Com hem apuntat abans i sobre tot per la seva valor edu-
cutiva podria assajar-se de fer, mentre les viles no tinguessin
maternitat, petites policliniques amb una infermeria d’un o dos
Jlits i una petita sala d’operacions, on el metge del poble ajudat
de la llevadora, podria dur a cap alguna operacié que a casa d®
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la pacient seria del tot impossible. Aix0, repetim, no és que
constitueixi un substitutiu de la Maternitat, és sols un recurs
per als casos extrems, comptant més amb el resultat profilac-
tic i educatiu de la policlinica i amb la preparaci6é del metge
rural.

Qualsevulla casa pot adaptar-se a aquesta finalitat i quant
a personal, el subaltern poden constituir-lo infermeres o cui-
dantes de malalts residents al poble, en torns de 8 hores.

En fer la descripeidé d'aquests serveis no volem suposar que
s’hagi d’anar reproduint el mateix en cada vila on degui empla-
car-se, res d’aix0; en tots els lloes en qué hi hagi un hospital,
maternitat vella o local més o0 menys adequat adaptar-hi els ser-
veis que integren el nostre tipus. Aixi per exemple a la villa de
Sitges hi ha un nou Hospital que reuneix bones condicions perd
on fins ara no s’ha fet res en sentit maternal; dones bé, amb molt
poc esforg i petites despeses es podria destinar una part de l'ala
de dones del pis superior a Fospital Maternal o sigui que arre-
glant la sala de parts junt a l'actual sala d’operacions i amb
poca cosa més podria quedar molt ben disposat. .

Aquest treball d’adaptacié ha d’ésser una feina laboriosa
per a cada un dels actuals hospitals.

I Hospitals a Catalurnya.

Es fa dificil 'estudi de I'existent; ja que entre les dades que
hem recollit per a fonamentar aquest estudi i que en bona part
devem al Servei Sanitari de la Mancomunitat, al qual des d’aqui
ens és grat de palesar el nostre reconeixement, ens trobem que
sots el nom d’hospitals hi ha establiments que tenen quatre llits
al costat d’altres que passen de cent la qual cosa fa que anome-
nant genéricament hospital tot génre d’establiment clinie, pas-
sin de 70 a Catalunya sense comptar les cliniques particulars de
la nostra ciutat.

Dones bé, sense entrar en detalls que ens separarien del
nostre estudi sols farem un breu esment dels lloes on hi hagi
algtin esbds d’obra Maternal inclosa puericultura post-natal.

A Tarragona les dones pareixen a |'Hospital sense que hi
hagi cap ssrvei, la Casa de Beneficéncia estd admirablement si-
tuada i s'hi allotgen vells i nens, les mares crien el seu fill i un
altre nen, aquests s6n pesats regularment, hi ha un jardi per a
fer vida a plé aire.
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Reus té un Institut de Puericultura que esta perfectament
-organitzat, perd que avui no té servei d’hospitalitzaci6 i és prin-
-cipalment dedicat a la puericultura post-natal.

Lleida té un hospital antic capa¢ per a 60 llits amb una
seccid de dones que estd en millors condicions higiéniques que
la d’homes perd no hi ha departament de nens ni lloe on parir,
disposant-se sols unes cortines per isolar el llit de parts. A la
Maternitat hi caben 200 asilats, estd amb bona il'luminacié i
ventilacié mancant-hi, perd, banys i calefaccié. La sala d’alleta-
ment estd molt bé sols es de lamentar que no es recullin les pe-
sades. Hi ha adjunta la Casa de Misericordia. La Gota de llet és
una instal'lacié model.

Girona. Sols hi ha I' Hospital on no tenim noticia gue exis-
iteixi servei de Maternitat.

A Palafrugell existeix la Casa-Bressol que ultra ésser un ins-
titut de puericultura té una missi6 de «<pouponniére > on les
mares deixen els fills durant el treball. Se’ls hi déna també
alletament artificial.

Citem a Barcelona a titol d’inventari algunes de les insti-
tucions que amb caracter privat contribueixen a la proteccid
de la maternitat, no entrem en la seva deseripei6 per a no sortir
de I'objecte que ens proposem: Hi ha I’<Asilo Casa de Lactan-
cia y cuna», <Asilo cuna del Nifno Jesis», <Asilo de la Sagrada
Familia», <Hospital de nifios pobres», «Gota de leche» (consulta
d’embarassades), <Asociacion de amigos de los pbbress, <Asocia-
cion protectora de la' Maternidad», <Maternidad», <Asilo de
Santa Isabel>, <Casa retiro de la Esperanza,, <Refugio para
obreras», <Lucha contra la mortalidad infantil» (see. puericul-
tura i sec. obstetricia), «Mutual! Salus> (<Obra d’amor al nen»
secci6 de puericultura pre i post-natal, clinica), <Pouponniére»
de la casa Fabra & Coats, ete.

Com veiem no sén poques les institucions que eol'laboren
al mateix fi, perd és trist haver de confessar sincerament que
moltes d’elles estan mancades de condicions, de direceid téenica
i sobre tot de mitjans, la qual cosa fa que a pesar del bon desig
i de l'esforg lloable de les persones que les porten, sén de
resultats ben inferiors als que foren d’esperar.

Expressament no hem citat I’Obra Maternal de 1'<Institwt
de la Dona que Treballa», per a dir-ne unes breus paraules,
essent una institucié de caricter mutual que reuneix el concep-
te de subsidi pecuniari mitjangant una petita quota (servei de

L J
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llevadora i metge toedleg si el cas ho requereix, i clinica obste-
trica) i a més un servei de dones de fer feines que cuiden la
partera si és sola, a 'ensems que porten la casa i s'ocupen dels
fills petits d’aquesta dona que novament ha sigut mare. Veiem
que la judiciosa direccié de la mateixa ha estudiat els fonaments-
de la veritable proteccié a la mare, motiu pel qual mereix la
nostra fonda simpatia.

La «Junta de Proteccién a la infancia», és una institucié
més de cardcter social que de caracter meédic, perd que no obli-
da la part grandissima que pren la higiene maternal.

I’ Hospital de la Sta. Crew té un reduit nombre de llits des-
tinats a parteres, que presten un bon servei, perd que no poden
considerar-se com una entitat d’obstetricia.

L’ Hospital Clinic compta amb una Clinica obstétrica, modes-
ta, perd ben dirigida i on els estudiants, metges i llevadores,
aprenen lo necessari amb practiques (cada dia més extenses,
encara que insuficients) per al dia de dema poder fer bona obra,
i aixi, exercint la seva professié, dur a cap la veritable protecci6-
maternal, usant els procediments actuals d'asépsia, tecniques
puleres i desterrant tants i tants perjudicis que sempre redun-
den en mal de la mare i del futur fill. En aquesta clinica se
reben, mentre hi ha lloc, totes les dones embarassades, després
del set® mes, i totes, sense excepci6, que arriben a ses portes
en treball, sigui al comengament o avencat, sigui normal o pa-
toldgie. El servei consta d’una sala d’embarassades, una sala de
parteres, un departament d’infeccions, una sala d'intervingudes
(eclamptiques, ete.), un lloc destinat a la toilette dels nadons, la
sala de parts i la sala amfiteatre d’operacions amb les seves
dependéncies. Hi han encara anexes: un auditori per a les con-
ferencies cliniques, el laboratori i dos dispensaris, un, destinat
a la consulta general, i Paltre, al tractament antisifilitic de les
allotjades o no, i de puericultura, per a les dones que foren
assistides en la clinica. Hem de dir que és una veritable pena
que aquesta clinica sigui petita, ja que d'una part, els estudiants
no podem fer el nombre de practiques que féra de desitjar, i
d’altre, que el bon servei prestat per ella, es veu constantment
restringit per la manca de lloc, la qual cosa fa que no basti ni
de molt a les necessitats de Barcelona.

La Casa de Maternologia és la institucié maternal del Muni-
cipi, a aquesta li esta encomanada 1'assisténcia de totes les do-
nes o als seus fills que, mtglcats de mitjans, han de recorrer a
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la Beneficéncia Municipal. Avui aquest servei compren les sec-

cions segiients: tocologia, puericultura, ginecologia, laboratori,.

esterilitzacié de llet, restaurant de maternitat i dependéncies.
La secci6 de tocologia té6 un concorregudissim dispensari, en
que s’explora detingudament, previa historia clinica, totes les
dones que s’inseriuen en dit servei i se segueix la vigilancia

durant tot 'embaras. Arribat el terme i al presentar-se el part,.

el cos de llevadores adherit al servei, presta assisténcia a do-
micili, essent avisat el metge tocdleg corresponent en cas de
distdcia. Per als casos greus, hi ha una infermeria amb reduit
nombre de llits per a parteres. S’han instal'lat dues visites
sucursals als dispensaris municipals de Sant Marti i Sant
Gervasi, on hi ha un consultori prenatal la concurréncia del
qual va en augment d’en¢d de la seva creacid. La secci6 de
puericultura dirigeix i encoratja l'alletament matern, obtenint-
ne bons resultats, com ho proven les pesades setmanals fetes
als infants. Per als casos en qué l'alletament no es pugui dur a
cap, es distribueixen sots indicacié6 méedica biberons de llet
esterilitzada de la quantitat deguda, aixi com farines, llet con-
densada, ete.

La seccié de ginecologia, que compta amb una infermeria:

i sala d’operacions, fa d’auxiliar o complement a I'obra realit-
zada per la seccié d’obstetricia. Constitueix I'inic servei gine-
coldgic del Municipi.

El laboratori té6 una doble missi6, 'analisi de les llets que-

han de nodrir els infants i analisi de les orines, sangs, pro-
ductes patoldogics procedents de les seccions.

El restaurant maternal, capac¢ per a 80 places, assegura un:

apat abundoés i nutritiu a les embarassades i lactants que, a ju-
dici dels metges de la casa, més ho necessiten pel seu estat
precari, tant fisiologic com econdmie.

Es una veritable llastima que al costat d’aixd no es destini
una quantitat de llet per a les albumindriques, en lloc d'un
nombre de places al restaurant, amb la qual cosa es conseguiria
que aquelles dones humils poguessin alimentar-se regularment,
cosa que avui sols pot fer-se mercés a la sobres de llet desti-
nada a la lactancia artificial i al bon criteri de la direccid.

La Casa Provincial de Maternitat i Exposits

Es fa avui dificil precisar el que ha d’ésser la Casa de Ma-

ternitat especialment en el que fa referéncia a la qitestié obste--

P
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‘trica, car bé que es trobi actualment destinada a l'efecte una
vella masia adaptada a les necessitats del servei que se li ha en-
comanat, estd acabant-se un pabell6 que és un dels diferents
que han de constituir la Nova Maternitat. Aquesta sera sens
dubte un model; el projecte és d’una amplitud i s’han estudiat
tan fondament els detalls, que podra posar-se al costat de les
més modernes i renombrades Maternitats estrangeres.

En ella ha d’haver-hi fonamentalment tres seccions: una
-d’inedgnit; una altra que podriem dir-ne de beneficéneia, i una
tercera particular. Constituint-la cinc pavellons, dels quals el
primer estid a punt de ser utilitzat.

1V. Distribucio del servei maternal

1. Organitzacié a Barcelona.—Hem vist que, indubtable-
ment, tenim la base d’'una obra de maternitat aBarcelona, pero
tenim la sensaci6é que tots els serveis existents, son insuficients
per a la nostra ciutat, que creix continuament i que, com en
tota gran urb, els problemes de beneficéncia, higiene, ete., es
fan de dificil resolucié, donada la seva amplitud, puix la miséria
es troba aguditzada, ¢o que no succeeix mai a les petites viles
i al camp.

Els serveis maternals de Barcelona, tal com avui funcionen,
sén insuficients segons acabem de ressenyar,i a més, essent
serveis independents com a entitat i com a administraci6, cada
un té la seva personalitat mancant [’harmonia que és indispensa-
ble per a un bon funcionament eomplet. 1in I'unificar-los s’ob-
tindria a I'ensems 'unitat de criteri cientifie, 'uniformitat i re-
gularitat de I'assisténcia i un gran estalvi, coses impossibles de
realitzar amb l'actual organitzacio.

Creiem sincerament que s’haurien de reunir els elements
de la Maternitat i de la casa de Maternologia (no parlem de la
Facultat de Medicina per creure que son caracter docent I'allu-
nya una mica del nostre objecte), seleccionant degudament el
personal, segons les seves aptituds i els seus treballs i buscant-
ne més en cas d’ésser insuficients, tot fet en forma que quedés
ben provada la seva competéncia per a tenir la seguretat que el
servei que s'oferis a la mare necessitada, fos un bon servei i no
auna assistencia purament de férmula.

Constituit el cos facultatiu de metges tocolegs, llevadores i
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infermeres aptes per a totes les contingéncies, s’'organitzaria el
servei en la forma segiienl: :

Servei de clinica, de policlinica i assisténcia domiciliaria.
‘Segons el contingent de dones assistides avui, de moment seria
suficient 'organitzacié de quatre dispensaris, un en I'actual lioe
-de la casa de Maternologia (carrer de les Corts), del qual serien
tributaries les dones de Sans, Hostafranchs, Poble See, meitat
‘esquerra de Barcelona vella i de 'Eixample; un altre situat en
les proximitats del Pare, al qual concorrerien les dones de la
Barceloneta, meitat dreta de Barcelona vella, Poble Nou i la co-
rresponent de I'Eixample; un altre al Clot, comprenent Horta,
‘Sagrera, Clot, Sant Marti i Sant Andreu, i I'altre a Gracia, com-
preaent la part alta de I'Eixample (no compresa en els ante-
riors), Les Corts, Sarria, Sant Gervasi i Vallecarca. Cada un
d’aquests dispensaris tindria al scu carrec la visita policlinica
comprenent: exploracions, examen d'orines, injeccions antisifi-
litiques, ete., en una paraula, la puericultura intrauterina. Al
mateix temps serien els centres de l'assisténcia domiciliaria de
la demarcacid corresponent tant en els parts normals com pato-
1ogies, encarregats respectivament a les llevadores i tocdlegs
‘de la zona o guardia permanent. Aquesta descentralizacié afavo-

Distribueié dels serveis maternals a la ciutat de Barcelona
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riria assisténcia assidua de les pacients que avui no ho fan a
causa de la distancia que les separa del dispensari, aixi com aug-
mentaria rapidament el nombre d’assistides.

Creiem que no ha d’ésser la funcié del servei purament do-
micilidria, per una part a causa que el medi (casa humil) és molt
poc a propoOsit en molts casos per a l'assistencia normal i sobre
tot per a les intervencions;i per altre, que hi ha un bon nombre
de dones que per la naturalesa del sea embaras o temenca de
complicacions, adhue per manca de domicili, requereixen la seva
hospitalitzacio. Per aquesta rad, creiem que els dispensaris no
s’haurien de limitar a ésser la policlinica sind que en ells hi
hagués un nombre de llits contenint una clinica obstétrica amb
una sala de parts, sala d’operacions i les dependéncies corres-
ponents, perqué hi poguessin ésser intervingudes les dones
que no fos possible fer-ho al seu domicili, aixi com sojornar-hi
les menacades d’eclampsia, placenta prévia, avort, embaras
patoldgie, ete., eonstituint en aquesta forma com estafetes de la
Maternitat, la missi6 de la qual seria rebre totes les dones que
per causes especials no poguessin parir a casa seva (abandona-
des solteres, sense domicili, malaltes, etc.) aixi com les urgén-
cies de la zona proxima, complint al mateix temps la missié de
refugi d’embarassades i parteres.

El dia que la nova Maternitat estigui acabada sols caldra
que cada una de les demarcacions que hem fet tingui un pa-
vell6 o sala designada per a traslladar-hi la mare per a ser atesa
en moment oportt, a leshores aquestes petites cliniques mentres
tant creiem que ha d'afavorir-se la seva creacié.

En cada un d'aquests centres deuria haver-hi una oficina
de préstec de material aséptic (irrigadors, canules, serveis, plans,
eteetera, aixi com cotd i glassa esteril) donats sots certificaci6
medica a les persones necessitades, gratuitament o mitjancant
un petit lloguer.

L'existencia de restaurants maternals és de gran valua, perod
sots control medie, deuen ésser completament independents
dels dispensaris i situats en els barris de major densitat humil,
tenint-hi d’haver un nombre crescut de raccions de llet per a
les albumintriques a qui es pugui prescriure aquest régim sen-
se limitacié de cap mena.

El servei tocologic de queé hem parlat ha d’estar'en intima
relacié amb el servei de‘puericultura post-natal al qual s’adreca-
ran totes les dones després del part perquée se’ls hi donin
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els consells oportuns que tant valor tenen, s’encoratgi I'alleta-
ment matern i en els casos desgraciats, de no ésser aquest possi-
ble, es reguli i controli el mixte o l'artificial que sera propor-
cionat per l'institucio.

Ha d’estar també en relacié amb la clinica ginecologica (pue-
ricultura preventiva, tractaments, ete.), i molt en especial amb
el servei d’assisténcia social als tuberculosos per a poder fer man-
comunadament una bona obra de cariicter social. Amb aquest fi
seria indispensable la creacié d'un sanatori per a tuberculoses
embarassades.

Estem convencuts que té una valor inestimable la tasca de
les infermeres de puericultura estenent els consells higiénics
a les mares i portant la direcci6é de la casa mentre elles no pu-
guin valdre's per si mateixes.

Aquesta organitzacié de qué hem fet 'esbo¢ es refereix a
Barcelona, perd no ens hem de limitar a aixd, hem de fer 'obra
Maternal Catalana, com 'anomenava el nostre volgut mestre
FARGAS, procurant que totes les poblacions tinguin un servei
més o menys extens i adaptat a les necessitats i els elements de
qué disposi i sempre en relacié intima amb el servei central
que els afavoriria i ajudaria en tot el possible durant I'orientacié
a seguir, elements i personal en la forma que anem a descriure.

2. Organitzacié a Catalunyr.—Portada a cap la unificacid
de serveis a Barcelona i constituint la seva maternitat una ins-
titueid model ha d’encadenar-se aquest servei amb el de tot Ca-
talunya.

En cada cap de provineia ha d haver-hi una maternitat com-
pleta tan modesta com es vulgui, perd ben utillada amb mate-
rial medic suficient i sempre dispost, personal subaltern selec-
cionat i una ambulancia automoObil per al transport per carrete-
ra en cas necessari.

En els lloes que sén centres comarcals, viles concorregudes,
amb poblacié abundant, centres de mercat i amb moltes comu-
nicacions, haurien de situar-se hospitals maternals comarcals,
servint de centre a tota 'encontrada; multiplicant aquests cen-
tres, collocant-los en lloes escollits, tots els pobles es trobaran
a una distancia que permeti el transport amb 'ambulancia. Les
visites policliniques que per a nosaltres tenen una valor educati-
va inestimable deuen multiplicar-se tot el que sigui possible,
afavorint que a tot arreu existeixin aquesta mena de consultes
que encara que allunyades de la maternitat han d'ésser els seus
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més poderosos auxiliars, evitant moltes causes de patologia de:
I'embaras, part i parteratge, tenint ben entés que en aquesta
obra han de col'Jaborar tots els metges rurals, als quals ha de
donar la Maternitat instruccions ben precises per a fer una
obra harmonica i que el ser treball no sigui esteril.

Nosaltres en linies generals 'organitzariem en la forma se-
giient: Barcelona, amb la seva maternitat model centre de la
xarxa; primeres estacions de la mateixa; Girona, Tarragona-
Reus i Lleida, amb maternitats tan completes com sigui possi-
ble, segons els mitjans de que es disposi; segones estacions en la
provineia de Girona: Olot, Figueres i St. Feliu de Guixols; en
la provincia de Tarragona: Valls, Falset i Tortosa; en la provin-
cia de Lleida: Seu d'Urgell, Solsona, Cervera, Balaguer i Tremp
i per dltim, en la provincia de Barcelona: Matard, Viech, Man-
resa i Vilafranca.

Vilafranca — Manresa — Vich — Matard

BAP.CI‘ELONA
e —— I_,——
LLE:IIDA : ‘J GII{IONA
Tremp — Balaguer — Cervera  Olot = Figueres
Solsona — Seu d'Urgell Sant Feliu de Guixols
TARRAGONA

Reus
|

e ——

Tortosa — Falset — Valls

Se'ns objectara sens dubte que la creacid de tal nombre
d'hospitals maternals a Catalunya és un projecte irrealitzable i
d’un cost extraordinari, la qual cosa és ben certa. Pero nosal-
tres hem fet 'esquelet d'un servei ideal sense que aixd vulgui
dir que bagi de dur-se a la practica totalment i en el mateix
moment. Nosaltres creiem que s'ha d'anar a la rapida realitza-
ci6 de la gran Maternitat de Barcelona amb la unificaci6 dels
serveis maternals, immediatament a la ereacié o modernitzacio
de les Maternitats dels caps de provincia, després escollir entre
els lloes citats els que tenen un servei hospitalari i adaptar-hi
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com millor es pugui una petita seccié maternal ben desllindada.
(en ’adjunt mapa els pobles on hi ha un servei d’hospital accep--
table els hem senyalat amb una H).

BARCELONA
LLEIOS

falid

485 TARRAGONA
Wiy

Distribucié dels serveis Maternals a Catalunya

El personal dels diferents serveis ha d'ésser un personal
competent i especialitzat. Tant en el que fa referéncia als met-
ges com a les llevadores i adhuc a les infermeres o germanes.
Amb aquest objecte a la Maternitat central podrien organitzar-
se cursets breus d’especialitzacié amb estatge i practiques com-
pletes perquée el metge rural que es veu precisat a fer tot el que
se li presenta tingui la suficient competéncia en les qiiestions
maternals que tan cabdal interés tenen. Totes les Maternitats
haurien de funcionar harmonicament amb una mateixa pauta
perd deixant camp per a manifestar-se totes les iniciatives per-
sonals.

Catalunya no s’ha mostrat mai avara per tot el que repre-
senta progrés i benestar del seu poble, dones bé, aquest punt
que nosaltres hem tocat t6 una més gran trascendencia del que
molts no es pensen, aixi és que cal fer ho veure a tothom i en
estar-ne convencuts veurem com la nostra crida sera corres-
posta amb l'ajuda material i podrem dur a cap l'organitzacid
maternal que ha d’ésser el fonament de la nostra prosperitat
nacional.
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CONCLUSIONS

1.* L’hospitalitzacié maternal no pot estudiar-se isolada-
ment, puix constitueix un aspecte del problema general d’hos-
pitalitzacid.

2" La qliesti6 maternal és un problema tant cultural com
medie, raé per la qual ha de fer-se obra educativa tant a I’esco-
la com a la policlinica.

3.2 L'organitzacié maternal ha d’ésser tinica amb ramifica-
cions que permetin la seva actuacié per tots els indrets de Ca-
talunya, en forma de Maternitats comarcals.

4" S’ha de disposar de personal competent donant prefe-
réncia a tots els metges i llevadores rurals residents.

5. Per al sosteniment de I’Obra Maternal Catalana no s’ha
de comptar sols amb les subvencions oficials, sind que ha d’ha-
wver-hi la cooperacié pecuniaria particular.



