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Un'. andlisi del pes espceelfic de la poblecid assalarizda o
relacil a la poblacid activa en cada un dels sectors, ens

fa weure el furt proels de proletaritzacid en totz i cada

]

PR

L . - l..

un dels sectors, fonomen que staccelera des dels finals deols

]
anys scixantil, A

Quant als aspectcg'relacionats amb la distribucid de la
-renda, L'evolucid dels ingressos i salaris, la particinacid
dels -~ularis en la rende regional mostra una tenddneiz crej.
xent, sartint del 1962, cl precés u2 ha menat cap a uvna mo-
jor participacib no ha estat gradual, sind que s'ha caracte-~
ritzol ~»r algun salt i rctrocés. Alxd, cn els primers anvs
1962~ 7", ¢+aconseguird augmentar la participacid del 399 al
44'8%; cosa cue no sorprdésm si tenim en cormte el baix nivell
salarial de gue hom partia, Tanwteix, ltany 1969 presanta
un ratrocés important, en mostrar la poblacid assalcciada de
l'esmentat any, Bn increment considerable. Aguest retroods

1

és degut a les mesures adoptades el 1967 en el marc de la mal

-

denominada poiitica de rondes tendents a una congelacio de
salaris, que duraria fins el 1969, Fn 1971, els salaris acone

seguiran recuperar el seu hivell tot situant-se lleugeramnnt

per sobre Jde la participacid assolida en 1967. E1 salt md

]
~

o

important de tot el periode, perd, no esdevindrd €ins els any
setanta, en qud els salaris aconseguiwan, per peimera vegaia,
assolir un inci xwent de més de sis punis en la participacib
relativa en els ingressos del Pais, Tanmateix, la tenddneia
creixent que aostres leg taxes que comentem no han de fer-nos
pensar qus la participacid de les rendes del treball en la
renda valenciana se situen a uns nivells satisfactoris, doncs
aquest increnent en la participaci6 ha anat acompanyat d'un

ircremert percsntual superior de la poblacid assalariada,

La creix:nt participacid dels salaris no ha cstat id&rtica
ni ha'adquirit la mateixa intencitat en cada un dels =aniors.,
En termes ak-oluts els majors increments tenen lloc a la ine~
dfistria i el.: rerveis que, en el periode 1962-73, multiplic.-a:
la massa salarial per quasi 8 en el primer cas i pexr cualcomn
més del 7 ea el segon, sense que els salacis agricoles ar iker
‘o multiplicar~se per 5, '




™~

€157 OWILL 7L 10T 0:£8L°9T A YAy 61S9€°8L
942% 0:08% 0% 7401 01698°6 6197 01L0G ¥
SiTv 719E88°€7 81T 610T5°8 S19% T«S¥7°€¢
I 0:19%5°72 LS Ti9SL°L 91¥% L1092 67
F16€ 61569"¢T AN 0.£€6°% €197 61L9G°9T
AN A% 7160E£°0T T.ST L18TS°¢ €109 6195€°6

“L°S /AT 3% *ATSS *Tes *L*S/"IbY*SY% “aby *1es *L°S/°PUI*S% ‘pUI *Teg

£L6T
ToLut
6961
L96T
96T
¢o6l




o it St s+

. o T i o . S A P A W M

S okl

————

e — =

455

e

La noblacibh lahoral fennnina,

D emma " Loa I ALINEAD

T3

Liany 1970, treballaven co:x u censades, prop dao 225 mil

“

<

@

dones, Aguesta xifra suposave ol 209 de la pnblacid kabow-

ral del rafs Valencid i el 23% de les dones en cdal de fro-

»

ballar (aguestes provorclons zon per a l'Igstat espanyol,

el 19% i el 203, resovctivaneh ), D1 collestiu laboral fe-d
meni{ dfaquosta épuca es distrioueix, por scckors, de la

seqgliont manera: el HUW trebalia en i sector terciarxi; 21
45%<, en l'industrial; i npmfs ¢l 5% en el camp., Lew ~wgnie

tuds de Ya tavla seglient, clorifiicuen leog variacion, ae

les piopurcions en els darresrz vint anve:

SECTOR 1950 1960 1970
Camp 139 16'8 415
Ind’:tria 3445 3515 452
Serveis 51'6 4716 5013
Total 100 C 1000 10010

T-~lLal xXifres
absolutes 108,864 173,062 222,533

La taxa de feminitat segons les diferents branquzs gue
per afinitat subdivideixen els scectors ccondmics (propos
cib de dones sobre el to;él de treballzdors en cada bran-
~a) ens derineix, en gran part, el caracter del freball
femenf,

En la inddstria, la dona valenciana treballa.en la bran-
ca tdxtil, cuiro i confeccid i en 1talinentacid, begudes
i takacs (23'6% i 10'3% de tota la publacid lavoral ¢ :meni-

na, respectivament).

En el sector serveis, les dones s'ocupen de la venda al.
detall (12'7% de la poblacid laboral femenina dels servel -
en\yestaurants i hotels) i < bretot, prestant scrveis pes-
sonals i Jdomdstics (12'9% de la poblacib laboral femenina).

Ur. altre aspecte inforratiu -eferit a la r:agnitud de
1’increment ——durant els anys cinquanta-— de la poblaci$

laboral femeiina, pot detectar-ze en comparar-lo amb el
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crei~oment de la psklic{S Jakboral en conjunt, ientre 12
poblacié laboral aucmontd en vn 1234, 12 poblacid laboral
femznina hin fouw ep on 79165, oi llarg de i'esmental perio-
de. . L. t

1. costos del treball en les empreces valencianes no
sbn reslesats estacktarant omb, lu simple consideracit dels

nivells sot wrials, Bn efcete, en algunes orangues indus-

trinls tfuimuss del Pals Vale.cd (CD“\C;LlO, calgat, £Xx~
£il, jeguets, vuni, marroguiner.a,.etce.), l'acunulacif ca-

pitalista s'ha basst, cn bona park, en la utilitszacib d

guantitats inportansts de md d'-~hra baxala, mitjangant el

trelkall domt i iari.

a9
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El Pals Valencili ha ectat tradicicnalmeat qualificat dg pPals
basicament agrari. houest tret, pesd, ha deixat de tenir validqg
sa als darrers onys. El pec especffic de llur poblacid laboral
agraria ha winvet considerillenent remecte a la pobiacif labo-)
ral total, Com ho palegen ler -ifxos sagons les quals ha npassat
dc representar .7 0% de la poblacif laboral total en 1960, a
un 20% en 1970, u-evolucid experimentade per la distribucid de
la poﬁlacié laboral per seutorg 7rod.ciius, evidencia encara mé:
aguesta ides; efectivam: i, la problaci$ laboral industriar i
passat de representar el 305 del total en 1560, a representar
quasi el 43% en 1975,

A hores d'ara, el sector industrial i el de serveis ocupen
més del 80% de la forga de treball del Pais Valencid; és e .lirx,
al voltant del milid de treballadors, menktre que al camp, la po-
blacif laboral s'acosta =~-presumiblemirt—— al quart de milid, to
estimant que un nushre semblant de treballadors ha akandonat 1'a
gricultura des del 1960, Pel que fa al -:alor de 1la produccid ne-
ta que correspon & cadascuna de les branques de la produccid,
cal assenyalar que :1 pes relatiu del producte net agrari minva
molt en els Carrers anys, malgrat 1',ugment en termes absoluts,
En 1962, represenceova el 28'4% del total, mentre gque ltanv 1973
l'esmentat percentavge quedd reduTt a un 12'3% del producte net
total. ' '

Resta claz. donzs, que el ritme de creivenent dels sectors in
dustrial i de s:rveis, al Pafs Valenci}, ha estat molt més rapid
que no l'agrari, Tanmateix, aguec% da~rer sector ha subministreot
una gran part de la forga de trepnll i de capital necessaris per
al procés d'incastrialitzacibd que ha tingut lloc al Pafs Valen-—
cid en els darrers 15 anys. Pel que fa 2l Lransvassament de po-
blacib del sector agrari a la resta as sectors, aguest lLia anat
acompany .t d'un proecéds d'envelliment w2 la forga de treball) que
ha romas al camp, que ha fet que en 1977, només el 4'6% dels em—
presari:s ag-{cules tenien wenys de 35 angs, mentre que, a lf'altr
extrem, el 31% en tenien mcs de 6F,

hed

Per altra banda, si anciitzavem els recursos fisics, econdric
i humans de qu® disposa 1l'agricultuta a cadascuna de les comargu
ens adonariem que el dessnvolupament desigual i polaritzat, prou:

del creixement capitalista, he *ingut w=s conseqlidncies cl-regs

———— - - - - - - PRSI Se i — - — - s . —— e e e - R
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En amusst gentll, poten varlar dtun procds da diferernoizoi’
eslbructural gue es concenirs on o) literal, cn pexrjuiici do
leg conurgaes de Liipterior. Hom pot, doncs, perlar Q'"n dccan
volupam:nc del sublesenvolupament de M'interior 4 d'un ﬂcteri
rament ¢e les posuibllitats agrizies dal lluurJA, per coincidl

1 %

en aquostes comarques un forl creixement Industria) i uvekzg i

-

A mic d'gguesta Aiferenciteid cspacial, cal asser valay lo
diferencizcld sucial que s'esth prodel.. en el campernlat val
cid, amb un wrocds —~molt accentunat en els darrers anve— de
proietaritzacié del vetit i mii’d piopietarl agricola, SBfeoti-
vament, ‘a depend®ncia del sector agrari resgpecte dels altves
scctors, tant pel cue fa a la conpra de aagquindria, adobs, £i-
tosanitaris, etc.,, com pel que o al financament de les t—a_ -
foemacicns agropecudries 1 de les collites ddnada la degradae
cib dGe's preus agraris resoecte dels industrials, ha ofavo.it
el gran capital indusirial i financer, en perjudici del llauw
rador. Aquest, per a compensar, es veu obligat a proletarits i
se (agriicultura & temps parcial, contracce de produccid, fer

jornals per a altri, emigracil temporsl, etc,),

z{ doncs, 1'augment constant dels costos Qe preduccid i
el feble augment lels preus al camp, °xplica cl relatiu estane-
cament dels nivells d'indgressos dels llawadors del Pafs Vvalarn
cid, Aguest estaacament dels nivells d'ingressos dels llaura-
dors del Pals Valencid afecta, primordialment, els jornelers
i petits propietaris. Estadisticament cororovem gque el benefic
mig per explotacid agridria al rafs vValencid tan sols s'ha in-
crementat envre 1960 i 1971 en un 1572, mentre que a l'Estat
espanyol aquest increment represents un 121'7%. Pel que fa als
salaris pagats als jorrnalers valencians, la situacid &¢ simi-
lar: entre 1964 1 1972, l'augment :tig 1a estat al voltant del
55% per al Pais Valenvid, mentre que a i'Estat espanyol ha es-
tat prop del 140%. I agquestes xifres ne ens diuen res de 1t
tur que, al camp valencid, és estru-turai i mol: accentuat, *
només pot ser compensat amb L emlgLacxﬁ i una creixent prole~
taritzaci$,

L'estructura de la produccid agrlria. ramadera i forests' .

En 1972, el 30% de la terra conreada ho era e~ zona de rega
diu; si tenim en compte cue la superficie productiva total se
situa al voltant del milid d'hectldrees, vol dir que les hectl-

R A A s s imrm e e e e — j— — P mmegeneme e e m e e e e e ot e e
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vagades swexrios a la mitgs de L'Sstat espanyol, EL pes de 1o
frw ra frcaca L les hoxtulisses ha cnat avgmentant fine apria

ar al 755 del valor de la produccid agrfcola del Pafls, mpertio

-

que la incid2neiz dels coreals, lo creflla i l'arrds, ha anat,

o - - S - e - - . , PR
minvant moll macrcadansni, ’ -

1
Pel se. costat, le produccid remedera representa anroxima--!

-

damanc el 1L del valor-de lu pro.accid final agriria del pois
Valencia (el -rcitant dels 5,000 nilions de pessetes en 19757,
meatre fue la producedd forestsl sols significava 1t 1E£255

(300 milicne de pesscies). Hom pot observar una tenddncia cnel.
xent en la produccid romadera, degut a la importincia creixenc
de les explotaciobs ramaderes scwse {erra (pollastres, ous,
porcs, c¢onills, ete,) 1 al ramct e vaques, Malgrat tot, el
Pafis Valencil continua essent fortament deficitari pel que ia

- -

8 Lu produccid de carn L de la resta de derivats de la romadaeri

L'aspecte a resaltar d'agquesta estructura productiva &s el
tarannd clarement exportador de la produccid agricola i més
concretament, de jes fruites fresques i da les hortalisses.
Tanmateix, la ao incorporacibd de 17Esi«t espanyol al Mercat Co-
md Europeu, la competdncia interncciofal i la manca d'unc poli-
tica adient de mexcats, ha donat lloc, en els darrers anys, a
una disminucid d2 la capacitat expe. cadora d'alguns cdels produc
tes tradicin»nals valencians,

A aquestes notes sobre l'estructura d- la produceid agraria
valenciana, cal efegir-ne d'altres, per tal de definir l'agri-
cultura del afls Valencild, Fonamentalm:nt, fem referdnecia a
1l'estructura de la propictat de la ‘arra, que, com tothom sap,
té repercusions molt fortes tan. a nivell de produccid com de
comercinlitoacid,

L'any 1962, gaireb¢ el 40% de les explrtacions agriries te-
niep una extensid inferior a una hectirea (12 fanecades); apro-
ximadar.-nt el 30% eren inferiors a 5 Has (60 fanecades) i ocu-
pavel. al voleant dsl 15% del total de la swperficie agricosla.
Per altra band~. les er;-lotacions swupusiors a 500 Has, repre-
senten el 412 el total de les explotacions, ocupant el 3 :%
de la superficic total agraria, italira .anda, les majors de

50 Has. “.epresenten el 29 i ocupecn el 55¢ ce la superffcie. A
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2.2 LA PaohUCCLO TINNJINRIAT
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A mafor o wenor Smiasi, podem afirmar que el creixemant

industrial 4o} Pals Valcncid, othl naenifesta, amb tota lasr seuwa
forga, al llaxrg dels anys seixanta 1 primer trienni dels setans-

ta, Aquest crcixement no ha cstat homogeni en el temos (arid ¢i-
ferdncies an ¢l ritme d'expansid) ni el llespai (concentrant o
Llaciivite . wndustrial -en determinades comarques ¢ue han accci-
tuat aixi, «mb iltres factors, la tendéneia negativa de doceaul-
libris‘territo:ials regionals en Tavor d!'drees geogrhfiques SRR
creten,_ El Yort grau d'especialirzacm b comarcal en un determd -
nat sector jndustrial, com a conseqlincia de la implantacid 'y
nombre elevat de fibriques petites i mitjancs, palesa que el
procés indurtrialltzadesr stha prodult ~mb el sorgimznt d'un
empresariat autbcton i local, prodedent d'uns estaments pfe—-euni:
tents,

Algunes de leg caracteristiques més relevants de la industed-
alitzacibd valenciana es podrien concrevar en els seglients punts:
a) Establiments industrials de petita dimensid rel que fa al nor
re de treball. dors.

b) Aquest tipus d'estructura empresarial propicia la configuracs

de certes actituds emmresarials com ara: Formacid emprecarial

autodidacta, manca d'nabits de trebal) en equip, dlreccid perso-
nalista de i-empresa, etc. Tot plegat, determina una figura &' ear
presari que se considera practicament irremplagable, amb un grars
afany de contixer 1 controlar-ho tot, des 2l procés de produc-—
cié fins a les vendes, _

¢) Nivells a'antofinancament tradicionalment elevats tant en le
inversiona d:fix com de circulant, L& falta d'una adequada plani

ficacib ..inancera empresarial, am> Ja inexistdncia d'una o poifti-
monetdria adeguada al finangament de la pebtita i mitjana emprex:

fa que la dependincia respeate de les fonts de finandament ali-

enes slga molt elevada, Aquest aspecte €s particularment negeti
si tenim en zonpte que els centres de decissif de la ban¢u astar
fora del Pafs i que la banca lncal té & pes relatiu {nfim,

%) Una bona pachs dels sectors Andustrials =& dediquen esrccic) -

ment 2 la preduccid de béns de consum caracteritzats per sex in-
tensids e: mi d'obra i enfrontar-se a -mna Cemanda fortament es~
ri: :ional
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de proiuacid, com 2 la-colloascid Gols productes a Lloesiranse
Les expoertacions en detoo dnats sootors (caleern, Joguats, rasg

'
han jugat un drportant paper dinarseza

les vidriades, eko,) Ao
en la inirxa d'aguesks scotors en els darrers ANy S, :
L !
’ y -
) - ante - o -’
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ial, en térmes convarailug,

~L 15862::100) 3

La dinwad.ca del productc indust.

A
ha evolucionat de la segiont forma (36

Anvy s Estat csvnanyol Pals Valencil

1962 100 107
1964 142 151
1967 208 224
1969 260 300
1971 315 374
1973 473 590

Les dades referides al periode 1968-72 ens permeten d'especifi.-
car una dotzena de sectors dinfmics d'acs.d armb Iimport de 1a
inversid en mequiniria realitzada durant lfesmentat gquingueni,
Aquests sectors sbn:
. Inversid en macuipdrio
Sectors w Ry

e rp——

hova (milers de vpis ),

Paviments i revestiments., ., . . * v i e e s o & o 1,099,101
Articlces de plistic (llevades les Joguines) . . . 572,660
Culros adobats o - 4 4 o « o o e o e e o 4 4 & 571,913
Envasamcnis o o o o o o o o » o o o . 4 e e o o s 558,523
Complerentdria del téxtil . . . . . 490,658
Confeccif L punt. o v v v 4 & v o o o . © s e a 470,125

-
L]
*
]
.
L)
LJ

Derivat: deo frU‘?.tes i lngU.mS ® & & e+ & 0 &t s e+ o 445.070

Calgat. R T T T 442,940
Articles téxtilb PCL 8 C853 4 o o o ¢ * e s e 333,972
XaPES i ta—ljlerg * L . L * * . - L L] L] [ ] - ] * [ ] [ ] 237Q 522

MObles ¢ ¢ w 9 & 4+ ¢ e+ ° e = . - e & & & = e o e 218.242

Fabricacié de paper i cartf S e e v a4 s e e e .. 211.179

-

Entre Jes causes explicatives del meiel de de.chvolunchent
industria™, podem destacar dos grans drees cue denominarer:
d'ordre “intern" i "extern', respe~tivament..

Les raons d'.rdre intern sén: l'existdncia de md d'obra alta-

ment egspecialitzada, resultat d'una base preexistent artesano-i
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gibilitai d’adupta: tocnologics estrangores,

TR N

Bl deosonvolupamcnt de l'empresa mitjana i petita va unit
fonamens. inznt a scotors producltors de béns de consum, acuesé
désenvnl vosnent stha produll de lorma espontinia, &s a dir,
sense lo int:-vencid dlempreses estatals (INI), sense subven~

cions ¢cibatals 1 sense l'ajut ' organismes autbdnoms regions

Per o tractar de snlucionar alguns dels problemes exists .t
i dur a cap una polfiiica industrial d'acord amb uns principrs
bhsics d'ordenacid del territo: ., només es podrd escometre si
hom compte amb un marc instituwiiunal adeguat. Organismes amb
unes competdnreics diactuscid a nivell espacial suficients,
que supliren positivament la insuficient administracid ron=-
tral, ltalsentisme 1 desconcixement dels problemes "in situ"

de la qual oriclwen un conjunt de decissics ns absurdes, si no

polfticament manipulades,

Un govern desccntralitzat, amb una Generalitat prdxaima a
tlespai d'actuacid, podria elaborar els projectes i apliicar
normes eficientment, a partir d'una sdrie de coneixements 'de
primera m‘": avwtant temporalmert lm presa de decissiond mit
jangant la supressid de circuits innecessaris en el context
d'un autogovern. La vossibilitat dlempre..Jdife una raz’onal po-
l{tica econdmica regional, per part d'entatats ceneixedores
de 1'drca ovografica assignada, millcraria els nivells d'efi-
clcia tant econdmica com social @7ls ciutadans de cada un del

espais, i per tant del conjun.. dei Pals Valencii,

%

Bt
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2.3  E3TRUCTURA TERRLTORIAL

—

Una quantificecio de la distribucil espacial de la ronca
referida al 1971, permet de delimitar ltexistinceia de tre-
nuclls que polaritzen geogrificement el creixement valencid.
Al 1llorg de la costa, les comarques de ia Plzna Alta, llHorka,
La Ribera Alta, l'Alacant{ i el Baix VinalepS, que represcniec:n
un 15'43% de la superficic total del Pals valencid, concencror
el 63'58% d¢ la renda total, tot corresponent a la comarca s
1'Horta (el 2'74% de la swerficic) el 40% de la renda. A me.-
teix temps, la comerca de 1'Horta absorbeix el 38!'7¢ de la
jinversif to~al realitzada en el priode 1953-72,

Altres nuclis de concentracib jindustrial sén cls seglznis:

a) El de Castelld~Vila-real, amb un sector industrial Prenone.
derant .wonfiourat per les plantes de rajoles vidriades i llur
indflstria auxiliar,

L) Bl d'Elx~rlacant, amb una forta concentracid de la indfistri-
a del calgat en les seues diverses imodalitats,

¢} Les comarmues de 1'Alcoil i la vall d'nAlbaida, amb diversos
municipis en qud predominen les indflstrics tdxtils 1 de joguets

El cenjunt dels nuclis ressenvats bvepresenten el 74'2 de les
inversions (en nova maquindria) fetes en l'esmentat periosde de

Continueuu cub aquest tractament espacial de la localitzacid
econdmica en el Pals Valencild, podriem esmentar la formacid
dels dos eixos in“strials am» les trajectdries seglients:

A.- El principal .'extén de nord a swi, des de Vinarbs a Elx,
Al ilarg d'aquest eix industrial, i en una franja d'uns
10 kms. 2ls dos costats de la carretera N-340, s'hi concen.-
tren 21 30% de la indlstria valenciana, segons dades refe-—
rides a 1970, La construccid de l'autopista i l'escurcament

en el temps respecte al nucli industrial Ao Barcelona, una de
les concentracions econdmiques més importants de 1'Estat
espanyol, pot enfortir el creixement dels nuclis industri-
als que s'extenen al llarg de 1l'eix,

Be~ Un segon eix industrial seguint el nmurs del riu Vinaloné
(villena, Elda, Novelda, Elx, com a municipis més signifi-
catius) concentra al voltant del 12% Jde la inddstria del
Pafs Valencid, Aquests dos eixos sfunsixen en el nucii

S i m s L s et s imrna e e . | s mm o g b ARe & b e o i re— s % -
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ha estat tradiciocnzlmaent CYDCIIaler. L1 Doducizs nortofruticols &b |
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cand valencia %o wols constitulra la part iz iupertant de les expor-—

tacions agraries =i O <ol coniunt do 1cs enortacions
W r

Perd de

tn
1

dels anys seivania 1 parallealanent la ~clonversib ce lteco
nomia valencicne s'ha alterat profundanctt l'estructura expoviadors.,

En aguest poriode na vingut lloc um fori creixenent exportader, ciaias
teritzat pel nmajor creixament o,,L“VJL en les exporiacicns in

w,uc Sl u1 pw.,w‘,ﬂ\“

que des de la scua @uaSLwauaxlsubuc'QBLar vEUsal a scr les més imdls-
tants del Pails Valencid., Aixi, les cxportacions industrials s‘han mul
tiplicat per 8'5 e el periode 1 $61-71 1 per 2'53 cn el perionde . -=

1.971-75.

Aquest creixement extraordinari de les exportacions “andustrids ha con
solidat 1'alt grau d'apertura a llexterior de ?-cconomia del Pals, £2
cilment observable si tenim en compte que mentre el valor afegit brut
del pals Valercia en 1,971 suposava el 8'87 % de 1'Estat, el percentac
ge de les exportaciens varencianes scbre les del total de l'BEstat ss—

cendia en 1.972 al 3'67 ¢ 1 en 1.975 al 17'18 <%.

L'evolucld de les exportacions valencliancs per grans capitols stobsar

va en el quadre n¢ 1 que recull les xifres classificades per seceiais
aranceldries ( a exéepcié de dos capitols arancelaris, el de mobles -
el de joguets, gue hem expliicitat) entre 7.970 1 1.975. Del quacdre st
observa com junt al manteniment de les tradicicnrals exportacions airi
coles, van creixent les exportacions industrials cue =z el 1,975 cons
titueixen el 54 % del total d'exportacions del Pafis Valencid., Lis ——=

a 1_

principals grar~ linies exportadores les cerciitueiren els preoductes

hortofruticols 1 el calcer, gque junts constitueixen el 55'5 ¢ del to-
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el oxporiador, Accecto Cado es sullorantion T eloglone de lPalt grau

de conceniracid de Les exporiacions valencianas, Aquos
tes que supceon mis de ia meltat o les errortacicons suposern v fre
imporiant a gualeevol tenddneia o la diversiricacib do les exporia--

cicus, perd al mateix tamps el 45 70 restent <c les zxportacions se -

les roparteixen wnb xifves fmportants d'enporiacid ura varictat &d -
productes: rajoles i tavlellets, mantes, papey 1 cartrd, joguets, mo

bles, pells i culrs, lampares, tertils, otc..

e pot observar que els sectors fortamcnt exportadors shn sectors ——
amb baixa complexitit técnica, baixa complexirtat dtinputs, no existel
xen economies d'gscala que espenteon a augmeuntar el twuniny de les pian

exportadors sdn seciors de petita 1 mitje-—

5
0n

'CTO

/'l,

tes., Bs a dir, v.lZ &

na empresa, amb cupresaris autdctons del Fals,

La forca que nen zdquirit aguesios sector . te una explicacid corplex:
poguent diferir dtuns sectors a d'altres, Normalment nan actuat soore

Fetits ntclis artesanals de béns de consum amb &eva.a elasticitat-ren

a-

da. Bl craoixement ecor-nic dels anys selxanta va potenclar un mercat
intern creixent d‘aquests productes de consum que exiglen una baixa -
irversié per treballador. L'existéncia d'un creixen: mercat interior

sunt amb els baixos =zous varen pernetre el creixement d'estos sectors

i

que fruien d'una alta competitivitat en els seus pruus amb l'exterin:
“e Forma que les fires coucrcials elevaven continuanmcnt el volun <e -

transaccions.

Perd si el creixement exportador ha estat considerable, els problemnes
sbn importants i les perspectives futures obscures. Normalment sin --

sectors transformadere que requercixen importar de l'exterior les ma-

.

teries primes depenen en gran mesura de la importaci

5 d'inzuts. N

N0

<«
m
n

controlen els circuits comercials gque estdn en mans dels agents impor

3

tadors gue actuen fortament concentrats al seu pais d'origen, do - ur-
ma que els preus dels »roductes queden més gque triplicats als palsos

de desi”. Bls mercats de desti estan molt concentrais ea pocs DLusos
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pivell Jd¢ vida nis clevat 1oanb prlclijues prow protoccicaistes, cooe
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cialment el cas 4ol calcer (ol 55's < de las cxportaclions es LT

xen a msiats Unite).,

Bl gran dinamisno mostrat por les poetiles 1 mitjanes ornnreses el 12 -

S - . - . . ey e et . . R e . - ' R . ‘
seva adaptacid als mercats cuteriors pot trovar en el futur sericles

H*‘

aificvltats. Bls blins de consum que crporter anirdn trebaat cads veor
d2 més competéneiv dlalires Lafsbs, ¢c palsos més svbdesonvolipars, a
mesura que els.sous vagea pujant, per tractarse [Cemproeses amb un e
lacid capital/trcball molt reduida, L'adaptacid a aquesta creixe’ T —-
competdnria hawrd o2 veanlr par la via de millorar els di:senys, dife~

renciar el producti: 1 elevar cada vegada nés la qualitat dels ¢i-- -

roductes, lo qua. comportard majors ianversicans i la utilitzacid -
] I J

sofisticade

(i
t

magquinaria m

1 no sols seram les dificultats de la petita i mitjana cmpresa 1es —-—
que en ¢l futur puguen alterar l'estructura de les exportacions del -
Pais. En els darrers anys la ubicacid de multiracicials al Pafis va elen
cia estd afectent seriocament a l'estructiure productiva. Aguestes em~
preses, fruint d'un entorn institucional favoralhle, amb moderncs fzo-
nologies, no sols tindrda una forta infludnciz en el mercat interior

ae l'Estat Espanyocl, Algunes d'estec empreses foraaes ja estdn tenint
una forta incidfncia en les exportacicrs, com %5 el cas de 1'I.B.M, -

{21ls resultats de la qual j» apareixen reflexats en lcs exportacions

de 1.979%) o de la Ford, que cs troba obligade =z exportar les 2/3 parts

Fs

de la secua produccid, Estem en el Cdmi que durd a que les multinacic-
nals tinguen un pes especific important en les exportacions com £ i~

ceix actualment al Frin~tipat.
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En el context do Llicecnomia valanciana, la paraula depenihi-

o]

cla adguireix in scniil difereont del que serveix per tal de co-

racteritzar la situccib de tota una sdvic de paisos Gel Tegcef\
1fn, A cacz nostra col entondre-lz, mée aviat, com a alienacis,
del conty.l de tot un conjunt de de.dssions ccondmigues< En
aguest sentit hauriem dc concenplar diverzns agpectes:

1. Les emmres s multinacionals 1 multiveq onals contrnlen amnl”

sectors Jo tlecononda valenc and,

.

Els beinse nivells saiarials i1 la bona situaci? geogriiicoa

4

~

del Pais, al llarg de :'eix euroneu mediterrani de descavolupa:
expliquen: la localitzacld dfem,. . sez mitinacionals que el)abo--
ren produztes madurs, &és a dir, ,jue no requereixcn dfn medi am-
bient industrial massa sofisticat. Aquertes enpreses destagusiy

als seglunts camps:

lSECTOR _FLMPR_ESA
Produccid Aataces UNITED STATES STEEL (1)
Zutomdbils FORD
Components electrdnics I.B.M,

Productes qui.adics SHELL(z)

DU PONT DE I\IEI«TOLTRS(B)
Alimentacid MITSTEI??I(d:
Paper DE SOTO CHEMICAL COATINGS
Calgat UNIROYAL

GRUP MIGUEL HERNANDEZ (6)
Alumini - ancan(?)

{5)

(1) A través d'Mltos Hornos de .wditerréneo

(2) Prop. e “atergentes Orgénicos lirtéticos S.a,
(3) Prop, de Lacas y Pinturas S,2.

(4) 50% de La Joya S.A,

(5) A lravés d'inixall S.A,

(6) b forta venutracid de capital nordamerich
(7) A través d'ENDASA,



B PP P UL ST N

M I

.ot - . e o~ Yoo N al ym .
Acoos: o tlicti. ep avcotlol ey onsbiva, On ovna mosure e 1o

penctracid de les enpreses Je capiital estroncer gque ha conend

a ¢rsae nositra. Cal peacsor cue pone eark dtelles tenen idnte-
jamentsn ouportadein. La Jllle va comengar caportant 17any

1975, per valor de 1,158 rdlions de pessetes, Encara no hem

8]
%

arribat ol p qun al riacipat tenen les wpultinacionols ding
- i
de la dinhmlca exnnriedonrs, perd sembla guo €5 posa en mesNa”
el maltelis wmacanlaomsz, ¥

Pel cue fa a alld que diem mitirrvegionals, la seua prest:

cia prescnt: carxscterictioves diferents que al Principatv. Al
Pafis “"»lercil Ltan sols hi ha —lantes de fabricacid i nu seu
socials, Aixd &s cunseglidnela de les caracterfistiques histhri
que delg desenvolupanant industrial del pafs, La no conso.ida:
cibd d''ma banca autdctona fineraadora de la indQstria, ha i~
pedii que les brongues més coroint ~ades del capitalisme indus
trial sorgiren com a fruit de la iniciativa industrial valen-
ciana, %.a difusid, en canvi, 4'w.a inddstria transform:ora,

productora de béns de consum duradors, constitueix un mercat

interessant per a la indGstria que produeix els inputy necec-

K]

O~

saris., La indfotria quimica illustra ken D& agquesta situacid.
Del tetal (1874) dtemproses guimique, situades entre les 1.5C

fi

majors empreses de l'Estat espanyol, B85 tenen plantes al pafls

f

valencid, 2 de les guals tenen la seu social al Pais Vaﬁe.ci“
Aquestes Cues erpreses pertanyen a multinacionals gque les han

adquirides (Shell i Du Pont de Wenaoucs} recentment,

2. Les empreses —malencianes dels sectos autbetons no contro-

len els sens canals de comercialitzacid exterior.

Els emrresaris valencians de sectors que han tingut un ri-
pid ircorement en llurs xifres <de vendes exteriors, han estat
acostumats a qud vinguessen agents isportadors a fer-se care
recg de la oumercialitzacid exterior de Ylurs productes, Al
seu torn, agquests importadors es troben, als cens palsos, amb
unes estrr.ctures comercials fortnawent concentrades cuwe contra

ter omb ltatomitzacid industrial oferent del Pails valencil,

Al cas d¢ la indlstria del calgar nredornina el sistema de
vanda a 'mn «lient €nl6-, L'eﬁpresari t2.ia la seguretat <2 te-
nir la produccib coberta, comp-ar al comrtat i desenterdre!s
de leps despeses de ia .cnda, A més, la fabricacid no exigisa

d'aquesta manera massa capital circulant, A pos a poc, 1l'ime

S —— — e g T s = e b Ak, e e e me—rtw



portador presslonava srbre clo prevs arribanl a assonyalar 1o
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taxa de guany i fixar 1o naccen,. 23 final de la histdrzia era

¥

normalscnt que L'empresa passava o ser propictat del capital

L

nordanerici,

Les clevadissineg taxes do guany cuk aguest sistema permel
han induft imclts fabricants de calzat dels palsos Qesenvolussi
a deixar la ipdlstuia 1 eslevaniy orerciants. Es a dir, une
mena de reprodvecid del vell ezguema d-' “treballa domicili' &
nivell internacaonal, on le2g espireses . .lenclanes de la vail
del Vinalopd treballen per encdrrece dels agents gue financica
la seua 1.oduccid, les tenddnoies proteccionistes que dfun
temps cncd han eparegut als Estats Units fan encara més perili:
sa la situacid, La swervivinciz industrial dlalgunes o .aac: o2

valencicnes especialitzades en la sabata, fa necepsdria, si
més no, una doble evolucib:

1) cap a un millorausent dcl disseny, on els competidors ita.

lians encara van nolt pexr davank,

2) cap a liorginikzacid d'agrupacions dl'exportadors (ara ma-

teix ben just comencen a consolid.r-sc'n algines),

A un nivell més general, cal anar cap a la potenciacid del
sector de béns d'equip per a la inddsiria autdetona {maguind-
ria t&xtil, per 2l calgat, etc.}, Bn la hipbtesi d'un despla-
¢ament de la produccid dels béns de nonsum més tradicionals
@p a palsos amb costos salarials menors, l'exportacid de macei-
naria podria donar continuitat al model de creixement industri-
al del pafs, Possiblement implicaria wna desviacid dels fluxes
comexcials cap a paisos més endarrerits que el nostre,

3. Dependdneia financera,

La majot part dels cridits indusirils a mig i llarg terad -
ni cal demanar-los a institucions financeres que, en llurs de-
cisions importants, depenen de centres situats a fora del Pafs
(bancs industrials privats, barzs de crdiit induetrial). La
Banca pobt drenar estalvi sen:. cap control institucionzal valen-
cil, La compra de titols d'empreses privades de gran tamany ©
l'adquic.cid iastitucion-1 de valors j7blics —a través del
Bors{ i de les Caixes d'Fstalvi, cespactivament—— determ. aen

uns fluxes d'eixida de l'es=stelvi del pafs, de gre: imdorthncia.

Les restriccions de crédit discriminen tambd en contra de 1.
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patita iogndbjuna erpreca ne lligeda al capital fineancor,

4. DO““~~ﬁnL‘u retegionvin divesiaant amb 1'eskruct e dnge

O ek e e e e e e e S A M t: et ok - - o o 4 mr a e et i— e L

tllL("rm‘ﬂ de 1L'atak, .

et e LR

La plapificacid indicativa qua de vegades s‘ha posat en :

marxa a2 LPFgtet cnpanyol ta tinguk, entre ulLres, dues cara age:
,;‘
terfaticmas:

1) predomini total d¢ criteris scotorials gquant a liassigna-

Sh

o
fizament d Jectini, Instrumentacid fre-

fate
¥

eid de recursos
qient de les preferdncics oficiols a través dcis circu.ts

privilaciets de £réedit, dirigits cop als sectors mononeli

162}

tes i oligopolistes (siderlrgia, mineria de 1a hulla, cons-
trucci? naval).

2) Inoxistencia d'unitats interinddies amb comvetdneics e
pies al nivell de les regions 1 de les nacionalitats. Ixtrem
centr:litzacib de les deeisiond afavorida pol caricter secto
rial de la quasi totalitat de les Comissions.,

Altres aspectes d'aguest centralisme exacerbat han zcotate
1) La insuficidncia finarcera permanent de les hisendcs local -
2) 1.2 manca d¢ control sobre 1'estructuracid de la xarxa vii-
ria que té el scu exemple més clar er el cas del tracat de
ltautuvpista, Mentre les comarques interiors resten abandonade -
a un degspeblament progressiu en alocuns asos, en altres (leal
coid) veuen frenades, per les dificultats de comunicacid, les
seues possibllitucs de desenvolupament,
3) La desatencid «ls problemes peculiars de l'agriciiltura va-
lenciana, En agquest sentit, la man.o d'-an pla d'ordenacid ci-
trfcola, guan des de fa anys disminueix constantment la rerdi-—
bilitat Je les cxplotacions, en contrast amb ltatencid .-onci-
huada ¢ue han inerescut alguns prodvctes de l'area cerealis-:,
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Des de souore, 1 cnooara avul, el geclor finocrcer del volfy Vo

lencid es caracteritoa per Lo svinca uasi abgoluta de contrnl,
per o part d'entitats bancdries anb dsalcili seociel al Pals volen—

cid, de l'estalvi i Ja inversid capiaet 1 realitzada reonediiva-

e

ment, al conjunt del vafs, ' i
, )

En aguest sentit cl wvolun <dc dipbﬂit: i crddits manejats pe
les seqgilents -ntitats: kane do Valdmeia (d'dmbilt cegional), Eosc

d*aAlacant, Banc de l’UAwo;tuulﬁ i Panc slaconti de Comerg {tocs

-

tres d'ambit local) i 1'industrial Promobans (C'irbit estatall,
ben just zontrolen el 25 de la massa total dels dipdeits 1 cré-
dits del conjuant de 1'Estal csoanvel. bn el cas de les Caises
G'Estalvi els esmentats percentatges cal situar-los pels volts
del 10%. i tzula que segueixn és una quantificacid dels concep-
tes anter’-is segons dades al 31 de descmbre de cada any:

Banca Caives d'Fetalvi
Anys Dipdsits Cridits Dipdsits Crédiis

1974 1746 % 0'e5 % 9t15 % Q1iz %
1975 1'58 % 0'96 % ot2s % 9165 %
1976 I'61 % 1109 ¢ 9150 % 9137 <

Aquesta informacid palesa l'eschs paper gue "potencialment®

és capa¢ de jugar la denominada Banca valenciana, Ia resta del
capitol se cei.tra en 1'estudi dels seglents capectes:
l.- Ritme d'apertura i localitzacid d'oficiner banciries,

2.~ Pee especific de les quanties de dipbsits i crédits del

[97]

*r
{3

Valencid en el conjunt de 1'Estat espanyol.
3.~ Actuacid del crddit oficial,
Aquests sbdn els elements de referdneia inuispensables per a fer-
nos una ide~a -lel paper que juga el sector financer en el cenirny
de lt'econvri.e valenciana,

e = = - PR . [ - o e e oy . - e - - [ PO,
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~ment de cardcte. local, esscnt a.sorbida Der la gran banca, Onic

Cleinos boncliies: evelucid rocent
- ' - “ . . F -
Prenent com 4 velezsineia la "lealslocid” dels Tactors s

jiportants el ritme i jorma deo lfcxpansid de les

»

ofveines bancaries, cal distingir treg periodes difercnciatss
1 1
A.— Bl de 1'Vfistatu cus" fins al 1962 , e

Be—- Els sct primers plans d'eipansid banciria fiens el 1971

LY

Caow Un perisde de major likeralitzacid mue abasta els dos dar: ors
pians drepansit (1972-7%) i les mesurcs dfigost de 1974 adon

tades pel Minoctre d'Hicenda Barrera dllrimo,

r

La legisiacid vigent on oLls dos primers decennis de la postguerrz
de cardctor extremadament Tird tatiu Limpedia de fet el creixemon
de la banca nitiana i petita (1'nica existent al rals Valeneid);
que nomér vodia accedir a la creacis d'agdncics urbanes degut la
les difiv itaus per a establir-se en noves poblacions. Aguesta
normativa va determinar gus les taves d'increment dels nous ceota-
Llirments en el Pals Valcneid fosse': prou reduides durant agucoes
anys; podent ser molt bé acuella rigida legislacid. (que durd 23
anys) una de les raonc que van contribuir a acabar, priacticament,

amb la incipient "banca autbciona valenciana® que era majoritiria.
I

08

ment en sobrevisqué el Banc de Valdnecia, d'dmbit regional,

Amb el pla d'estabilitaacid del 1959, la liguidacid de 1'au

tarquia 1 el: intens d'elaborar ina planificacid indicativa

n

reflexen en el secto: bancari mitjancant la Llei de Bases de 1'0r-
denacib del Crédit ! la Banca Jde 14 d'abril el 1962, A ltany so-
glent comencen a instrumentar-se els plans anuals dtexpansid bhan-
cdria amb efectes privatius de cara a l'exzansid de la banca l:-

cal i regionel,

El ri. .2 quant al nombre total ctoficines obertes al rals va-
leheid durant e's nou primerscs anys des qu» comencen a regir cl:
plans d'expansid (1963) dunlich la taxa d'ircrement dels 18 anvs
anteriors, Quant a l'estructura locacional, la instaldlacid d'afi.-
cines al raf. valenuid, confirmant uan cop més la "ldgica" ~.pita-~
lista, ha seguit en linies generals a les comarques que wosolien
en aquells any: un evident nrocés d'induscrialitzacid i creixe~cn:

econdmic,
Quant a la darrera estapa de les nsmentades la caracterfstica

mé. notable de les quals, dirs del contexte jur{dic que fem ervi:

€s 1tabsoluta lliibertat de cada entitat per a instaldar—-se en
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havont-hi uie

rics i l'cooiichu Goriinida pels coe Medros! do oo

ment ccondilic alsguals. on el oos de la indqustrialitbzacih,

w i e [ SN " PO R - -t
G onbkructuwres territorials, .

esrontat an LY

macid anter tenint on compte lg inil:

E—J

de 1oes sohoer ”r\rlyu al llarg dele anys cuarantea, guant a @
possibilite. de captacid del phgsiue cobretoc con aguella o
quas en gud predaaineven 1es esnlotacions wilrfcoles dacut
favorable cojun.-ra del nonent,
|
In el cag noncret i com a nmowra 4zl forlt nivell do cono

cib operat orn les darrercs décades degtaguem el cas de la oo
da valdncia i municipis adjacenks que configurcen la comarc:
ltilorta, La concentracid, a 1'lor -a, a1 estat pregressiva &
1940 en que gsuposava cl 15'54 <6 total d'ofiicines instaldalss
tot el Pafc valencid, al 36'8 % en ltany 2974, En els conc .
percentatses influl el nombre A'oficines olieries on Valtne?!
que arribld a representar el 80'23 % del total de la comarc

l'ilorta a iinals cel 1963,

Evoluci$ de dindsits i crédits en el conjunt de l'economia -
ciana,

Tot 1 ser conscients del component chjuntirel implicit o
quantificacid dels fluxes que configuren els nivells anuals
dipdsits 1 crdditrs, creiem que no pot ser obviada una refcr’

a aquests dos importants concepntes per reeuliar bisics pe

H

tuar la prob; ematica dcl sector financer en qualsevol espa’

nbdmi.c,

La inforimacid estadistica en @r.aest camp resmlta sumament
ficient pel cue fa als crhdits atesa la ceticincia a fer o’
ques aquestec ~.fres a un nivell de desagrcgacid provinciz?
municipal com seria de desitjar; la justificacid no &= de -
teécnic <ind de contingut; per dir-hc ciarament, polftic: -
palesa re las diferdneies dins de 1'Estat espanyol entre =7
es capta 1 el que s'inverteix a cada ar.a geografica en fuu.

d'unes a ct ta de la dercapitalitzacid de les altros,

Led darrcres dades disponibles (anys 1975 i 7¢) indicucn
el volum *:1ls dinbsita mar--jats per la banca privada estall-

al Pafs valencil suposa pels volts del ¢ 9% dels dipdsits
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controlats von L uida ;_:r;?_'v;s-"?-;'. a il l QtiEstol cspanvol,  houest
mateis concrote ceferit a Los Dalnog d'Estalvi vaelencianes, <ol

'a hen dit, reoresonton 2l Y1 doe desmbro del 1975 4 76, el 9725 U
3 : 2 '

. ., R _ I I TR, ) .y .
i 9'5C Y resoectivamont, solre lo tolalltat de dlpu51ts crisiel.ta
per al conjuni de les Zaiies ¢fistalvi Confederades de 1ot
espanyol, : : l

El paper dc los Caives d'rstalvi en el context del sistema fi-
nancer acl Bof Talenclih hauvra d'incrementar-se d'acord anb Lo cod
cent nesmabiva segons Lo gual podran concedir limits a les empra-
ses per al dascormte de paper; al mateix temps ue veuran reduin-
se paulat: ament 1lurs coelficients dtinversid obligatdria en va-
lor= i crédils especials (la gual cose scuposa un drenatge de fons
a lécconomia del Pals Valencil). Sobre la importhncia guantitcative
assolida.: 1os Caixes d'Estalvi en 21 conjunt de l'cecononiia vo-
lenciana, bﬂméb cal dir que la quontia dels recursos aliens supo-
sava al voltant del 52 ¢ de lu massa total dels dipdsits bancaris
trtals "ecaptats" cn el rafls Valencii. durant l'any 1974. Aguast nou
rare legal possibilita tot un conjunt de circunstincies favorebleco

I

que, convenicntment instruaentalituzedes,poden millorar la pen Lria

financera en gu® es niou una bona part de l'ermpresariat valeacih,
q ¥

Actuacid del crxddit oficial

Les desavantatjoses posiclons de l'economdia valenciana guant

la percepcid . finangament provinent de les entitats oficlials d=
jY )¢ ¥

.
I bl

crédit cal enjudiciar-les amb el criteri bdsic seguit per la pol!
tica econdbmica dé 1’ oiat espanrol, Davant de la dicotomia politd-
ca sectorial versus poiitica regional, l'actuacid del govern s'ha
decantat preferertrment i.quasi exclusiva dins del marc d'una noll-
tica econbmico cectorial, abandonant (si no desconeixent) en la
practica, ‘Uptica regional. Instruments de polftica monetdria
utilitzats pe; c¢otern tals com la declaracid de "sector preferent
v les favorables (des del punt de vista firarcer) "acclons concers
tades" cntre empreses i administracid, no han tingut cap tipus

d'inciddncia pe. al conjunt de l'economia valenciana, atbs el ti-

(!'

pus d'estructura industrial i la relufda dimensid dels es’asiime

Rl percentat;: de parthlpaCiO de lteconomia valenciana respec-
Ge la suma total <el crddit ofdcial . Banc d< Crddit Indu.stri
concedits -1 31 de descmbre en aquests darrers anys es posa de na-

ni-2st en la seglent taula:
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Anys Dota) onliit ollc. Done Crod, Ind,
1967 JIGH < g %
1969 4Y04 5 207 5

.
1971 AR R 201 % |
1973 | TU31 % 214 Y% S
1975 8120 < 1012 % \

El fort increment eﬁperiﬂtbtat cir la quantia facilitada mitjancan:
el Bpne de Cr&dit Tndustrial dol darrer a~ fou destinat, majon.-
ment, al firencament de los grans plantes multinaciosnals com arn
"Ford-Lspalie” . la IV Planta, ubicades al Pafs Valencid, Un elec-
ment de referdncia indicétiu de la tradicicnal desatencid a la
indQstria valenciana, ¢l tenim si comparem el pes especific iz}
crédit industrial arribat al Pafs vilencid Ltany 1972 (2'4 .o omd
el nivell do produccid i cxportacions industrials del Pais Valen-
cid, amb xifres del 10 ¢ 1 12 % respectivament, sobrerel totol de
1'Estat espanyol per anblds conceptcs,

Avaluacid final

Acuesta rapida visid d'algunes de les puoincipals magnituds Gua
configura el marc actual del sector finarcer en el Pafs Valencoid
ens.porca-a enwaerar un conjunt de reflexions gue no sbn exhausti-

ves, ni pretenen de per-ho,
I <

A.- En la determinacid de l'eschs Pap3r gque juga la Banca autdots-
na del Pais Valencid, ha estat decissive la rigida reglamentz.
cib dels anys de postguerra en matdria Q'apertura d'estabii-
ments, que reforch considerablement ol "poder" dels més irmox-

tants grups bancaris,

B.~ El compacte entramat entre la -lernominada oligerquia financ.rc
i els brgans de poder en un Estat 3'il2vlogia centralista corm
és 1'Estat espanyol, ha determinat que <ls centres de decisil,
en matdria dtinversid i polftica creditfcia, estiguen fora <~
L'drea geoyrdfica del Pafs V-:wncid., Actuant en tot moment e-
base a criteris d'estricta eficicia cconduica (Maxird tzacisd ¢.
beneficis a curt terminl) al rmarc~ do qualsevel consideracid
relativa a l'astructura terricorial del Pafls Vvalencil,

2

C.~ En relacid amb el punt antecior. i aprofitant el- avantatgcs

d'unes economies oxicrnes com a consecli®ncia d'un polaritzat

e e e e e [ — R e e P A - - . e - [
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croixemont radustriol Jdoscnvolusafk al Llarg, souretot, de la sego.
ra maitac dels oanys solnants, b hacut cerles mocroinversisne en
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Tactorics #uh gou soaial Lo odnloressos alicns al Tais Valenoisa
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Ltintdma relacid entre aemas'r grangs grueons industrials 1 oele ca-
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nals de crelit oficial ja ha cstat tractada en aguast mateizz cae

pliol, D'altras banda, ia situscid de Goperddincia dYuna bona vart

de Itecononis valencinua és wna . ealitic palpable cue rop an expli

cit tractassnt en v attre avartak

Diguem, finaloont, e entre c¢ls veritanlement perjudicats pro a-
r

questa falta de control de log enticais banchrics sihi ¢

propietaris de la petita 1 mitjana emresa, Atds ¢ue, a mbés de la
L A

discriminatlria politic

4
Y]
b

)

ronctiria fastrumentads ve

jor part no han valorat 1l'operativ. o ‘una ecscalen gestid Ifin=n.

cera, endeutant-se a curt termini i descapikalitmant el negoai,

detraent-nc (en monents de cojuntura Lavoruble) reoursos cu: o

Py

formen part d'un patriwmoni poersocnal o es destincn a negecis de ca-

racter especulatiu,

govern, 1l oo
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LiACCIO DRI SECTOR PULLIC

El desequilibri entre sl creixement econl.ade protugonitzat
pel cepital privat i el "cepital collectiv" que el sector pi-
blic hauria de posar a L'a st dels valencians, &s evident, i

Malgrat les deficilncics d'informacié esteddstica, darrera-

Py

ment hom ha fol alguns cestudis per tal d'intentar guantifiicae-,

si mis no de forma indicotiva, en déficit de capital plrlic.

Per exemmle, per al periode del III Pla de Desenvelupament
(1972-1975) . la inversid plblica "per capita® realitzada cn cl
pafs Valencik en tots cls sectors ruspecte a la irversid plhli-
ca de tot l7Estat suposa un 0'77%. Agd 2ns indica clarament
que la inve:sid plblica al Pafls Velencid és sensiblement infe-

rior a la mitja estatal,

Una altra mostra de les insuficidncies del scctor **o]zg al

Pafs valencid apareix en analitrer el saldo resultant entre els

\...’

ingresos pfiblics (pagaments del rafs Valeneild al sector plblic
i les despeses plbligues realitzades al pPaf. Valencid (entradss
per al Pafls Valencildd)). Les estimacions realitzades palesen un

volum de d%ficit regular, per al Pals Valencid, que sobrepassa
el 3'5% dels ingresos totals del Pails. Els cuadres que segueixe

presenten una adequada especificacibd d'agquests resultats:

DEFICIT PUBLIC PER &L PAYS VALENCIA,

ANY S

L DEDUIDA LA SEGURETAT SOCTIAL (miliors nis.
1968 ~ 5,578

1969 . - 6,137

1970 - 5,152

197" - 7,102

1972 - 9,263

1973 - 9,122

1974 ~12,033
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Del (95% cricd, 1llecoloaia del Pafls valencil stha
caracteritreat pel trencarent definitiu del predomind
agrarl I poer un crzixement industrial espectacular

quz neix dels nuclis fabvils-artesznals precxistencs,

Jar

v osercentatac de pob acid acriva ocupada en el sec:

tor secyvlari passa del 31'8% en 1502 al 41'34% en

1073, Al-uns trets curacteristics del creixement va-

lencid podrien ser:

1.~ La forta especialitz=cif productiva existent 2

nivell comarcal deguda a l'origen arvesanal de 1la in=-

afi~tria.

2.+ Preponderincia de seclors industrials intensius

cn n& alolhra i estructures empresarials de reduidcs
mensions. Aixd sucosa gque els models tebrics de ti-

pur competitiv encara tinguen validesa explicative
per a kono part de la indfstria valenciana,
3,~ 7 partir de la segona meitat dels anys seixanta,
el fort creivenment exportador ha reprodult tamd en
el camp industrial, la tradicional vinculaci6 de lle-
cohomiavvalenciana als mcrecats exteriors., Els baixos
nivells salarials han contrituft a qud els articles
manufactusats valencians dicrutassen d'importants
avantatyos comparatrius.en els mercats internacionale,
atés que, en bona wart, els produ-tes industrials axe-
portokts 2s dirigien a pafsos amb un grau de degenvol i
pamenc superior al nostrc.
4.~ Deficient estructura filancera de les empreses va-
l-ncianes 1 forta depenidncia del crédit a curt ter-
mini. Hi ha influYt la falta d'una Banca Mixta (in-
dustrial-comercial) autdctona.
£~ Iscassa preocupauibd de les classes dominants de
la socie%at valenciana ver ;lantejamcents gue d- .0r-
das~~n el marc puramant lccal, Forta dependdncia res-
ecte a lMadrid 22 les classes dominants i abs*ucie,
eir les elite poritiques del franguisme, d'un p.ante-
jament industrialista autdcton,

6.~ 7oncentracid en la franja litcoral (amb algww ex=

St e pg——— - — S v ————————— e L ——
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copzid com ara Alceei) de le poblacid i de L'activiuat
coondmica, Dogecononles insortents on nuclis com 2l de
vValdneolae i, on gcnbtal, la comarca de D'Horta, )N auge
tuvistic en zones com Benadorim-ilacant hi ha conbtribati
també, '

Te= Ll'existincia d'una xara ifodustrisl i wrnans qunvti

.....
-

lidada ha cstinmulot 1'establiawent dfensreges forbolen

..,.A:'.

U

mel’inacionals irportants algunes Qlelles, amb oot o

que SUposa de pérdiun de contro decisions de gran

1e
irpeortincia per al fubur valencih,
8.~ Plrdua de rendibilitat en llexplotocid agrdris mbs

0w 0 . K - . - .
"tipicament! caracteclstica Ze la prooperilat valencie

ana: la citrfcola, absincia de plans Aforndenacid acrh-

-

rra 1 creixent proletaritzeocld del canperslat



SYMPOSIUM SOBRE PROBLEMATICA S0CIO=SANITARIA

01, Introduccid
02. LBl Servel lMacional de Ia Salut
03. Elements basics per 2 una estructura

sanitirias del pafs Valencii.

-



1UTRODUCC TN pel) Dr.ldpez Merino.,

La "Comisidn de Scolicmedicina" de la "Re-

1y

4
al Socledad de Amigos del Pafls" ha organitzat aquest petit sim-
puosium 1 en nom de la mateixa vaig a fer aguesta introduccid gue L
servesca d'urientaci# o de posta en situacid d?alld que sfgnifim'r

ce per a nosaltrecs aguest simposium, La "Cemisian de Sociamedi-

R

cina"™ té mé= d'ui any de vida, al llarg del gual ha procurat dl'a=-
nar cenjuntant una série de grups de treball, dels quals ja fun-
cionen set, i <urant quasi un any stha dedicat a una estructura-
cid, a una oryanitzacid interna, Dupant ¢l ms passat va comen=—
car ‘una etapa inicial pdblica per a anar expiicant la série dl'ad-
guisicions gue ~s tenia; pel desenmbre se celebraren unes Jorna-
des en gque. dizias e conferdncies els doctors Peris i Noguera sa-
bre temes de Sociomedicina, les gquals van assolir.un cert ecu
perqué s'han publicat entrevisies amb el Dr. Micd, president de
la "Comisidn de Sociumedicina", entrevistes amb ¢l dr., Cochomer,
“etc. ‘ ) .

lLa premsa, ol periaddic "Levante", ha sus-—
citat ume sdrie d'art-cles al voltant Je problemes sociemedics,
de manera gue ha comengat, un poc a través de la nostra comnis-
sibé, un cert agrau d'inquietud i gonscienciacié sobre problcmes
socio sanitaris, la qual cosa és, en el fons, unz de les direc-
trius que enma hem «roposat en aguesta "Cemisidn de Sociomedici-
na', Les raons de la marxa diaqussta comissid cbecixen a una sd- |
rie de conceptes basics cue no anem agul a expiicar detalladament,
perd que fonamentalment sén conceptes que,des d'un punt de vise—
ta politic szran discutibles, Mogensmenys, des d'un punt de vis-
ta filosdfic &s ev’dent que els patsos han de tenir una autonc-
mia, és quelce, que naix de la conscienciacié dels palsos matei-
xos 1, &s clar, lex naciens quan arribep a tonir conscidncia dlee
llcs mateixes 1 « cert grau de maduresa, no sols han de voure,
afectuosament asquestes idees d'autonomia mds o menys regional,
8iné gue per a agu2stes regions constitwoix una necossitat ab-
soluta el fgt que l'autonomia cxistesca perque tot el contrari
és ocupacif, &s colo-irlismo,,ds un buidament de les cultures i
de loe estructurcs, Aleshores, des del pu.at de vista d'aguest
fet de comscierciacid de les regions i partint dels conceptes 13-
gics d'zutonomia i de la nocossitnd d'autonomia, s normal auo
cada pais assumgsca uca sbrics $c tasques en-agueoste conscizsncia-

* » -~ ’ ] ~ .
cid progressiva, perqud sén tasquos necessirics.

CONGRES DFE CULTURA CATALAMA - 1



AL nosire bPuls Valoncid, cxisheix
des do fa alounc arys una csplolo dn "Mencixcnga” literdria
que ha tingut ol =00 transsuwnpts on une ampliacidé cada ycga=
do major we,2'ds dol nostre idioma, ©n uns milloriz on la so-

ua qualitet, unm =2scons literari, uma cocrdinacid amb d'altres
t

reglions do llenouctgs homsagnni =) noskro,
sUisticuns
dlns

toauatges buits si ne

d'unes convicoiore, pencancnts, d'uns sentiments del

pchlcy pard <d6n 1° toncn un fons cultural
o

concixewcnts que cls reoolzo,,

Aleshores, dos d'aguest punt do vista,
hi ha hagut natupalwont un profund intords pels estudis histbe-
rics

0 wvecondmics, perd faltava ¢l paral-1-]1 interds pcls estuy-

dis de tipus cicnt{fic, Ja sabym quc la cidncia t& uns vgssants

gue sén evidentino-t universals, perd oxisteix un vessant, so~

bretot en la ciccia aplicada quo no 4s universal, sind una a-
plicacid particular. I ¢ls asncotes caond~ics i sanitaris apli-

cats sdn, no cal dir-ho, fonamentals cner.lacid amb cl contoxt
i la circumstancia, P'aguf la nocessitat que els sstudis-sani-
toris . es vagen ampliant, prodigant, i d'agui tamb® la nccossi-
Lut de donar-les un contingut cultoral en aguest sontit paral-
lel a l'avanc que ja ..
tre idioma. £n aquest scatit, tonis la sort, i hem d'agrair als

s .

tuctors Nolasc Acarfn i

renciants, que hage. viagut & parkar-nos de problcmes cn cls
guals ambdés sén mostros. ;

Fn cocrta foran, tot dos participen do
la matecixa ideca 1 la motcixa trajectdria quc nnsaltrecs veniem
dient; en cquest maomont i en aguest simposium, crec que s'hi
donen la,coincidincia ¢'aquoixos trajoctdries - per una banda
catalarna, i por'un :ltra valenciana (en el Dr.Ferran) - quo
les npstres prdpics jdees, En rcalitat no cs-—

conflueilixon amb

tic parlant per tal uc preoscnter-los, perqud s=lds sén pds
neguts quo jo gn tots aquests aspectes, sind que ostic,on nom
de la comissid, ~onjwinant simploment les dircctrius. Dird

tan sols que el dr, Nolasec Agarfn &s actuclment Cap do Scccid
a ta "Ciudad Sanitaria Francisco franco" de Barselona, Tambd
és dire.tor del recentmeont fundat GABS. al Cole.lcgi dc Metqoes

de Bargelona. Es col-laborador habitual, cum sabiu, do Teoleo-
Exprés, on un capltos que t& la sanitat com a toma. Es coautor

drtalguns ilibros, entro ells "Lo S5anidac noy" i "Lz 5alud,cxi—

sdn ©n corta mancra formos is,en certa* mancra expres-

tingut la proor:ssiya cgpansid del nos-

Ferran Martfncz Navarro, cls dos confe-

gengia popular”, PartiLLpé, o tambd ho ha fet algun aquin nos-

tre, al Desd Congrfs d. Metges i Bidlegs on llcngun Catalana,
que es va cclobrar o Derpinyh,
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Dr. Mertirvy ‘avarre, valoneis, Y2vrma aart del cos mddic de

£l
sanital nacionel 1 vou durant arnun teuas, "Jefe Provincial de
Sa e

nicac" de Vite

-

riz, Actuxlment O3 cap de la szocid dlepidermic-

logia i inforrecicd sanitaria oa la "Zuhdircccide Goneval de [o-

dicina preventiva ¢ Sanidad ambicat=L" o la D.G.5,. rHe traballat

b

en amplis sscleoos epidemiologice, & = oir, és un epidemitlea  *
. b e ] I i

dels pocs a la seuva alcada que s';an ocunat del nostre pafs, el
. ' ]
Pais Valencia, gue és el seu; A-bdds van, s ensanyar—-nps, en la
nostra.llengua, coses gue ons intoressen, bé del nropi Pais va-
4

- N i - . — . H
lencia, bé dcl Princinat de Catalunye, scuretot en els aspecies

sanitaris,

\ N ‘

En primer lloc, hauria de donar les
gracies per havar-me convidat a venir a Valtncia. D'acord anmb

el pregrama que els,amics del Pafls Valencid, els amics de Va-

*

lencia, m'heu posat, jo parlaric sobre "E€1 Servei Nacional de
t

~

Salut com a altarnativa democratica per a la sanjtat de Cabtalu-

¢

n

(2

nya." Si bé estic plenament d'acord amb 2 titol, 1+dnic gue hi
matisaria €s que els amics valoneians em suposen una excessiva
capacitat de sintesi per parlar de fot aixd en t;a petita esto-,
na. Vull dir que jo tractaré de referir-me als trets més bisics,
més generals, d'un toma 2ix{ d'ampli, Per altra banda, cal que
deixe clar tanbé, ja des d'aguost moment, gue o nart dels grans
elocgis del Dr.Ldpez Merino, jo no séc aguf més quz un affecio-
nat, un metge [ja fa uns quants anys que =éc melge) que faig
polftica, que faig sanitats i guc aleshores el gue intento fer

a partir d'ara, és aprendre dels qui, com el Dr.WMarcinez Nava-
rro, sén professionals de la mena gue hem d'anar crocanmt en agquest
pafls,

En agusst sentit, jo crec que sdén ben
certes les paraules del Dr,Ldpez Merino, quan deia que les ids-
es ¢'autonomia - de democrhcia on genmeral - s3n buides, no sén
res, 0 poca cosa sén, si els falta el cont’na t que ddna sentit
a aquesta autonomia a a équostn democracis que tots volem, per
altra banda.

,En el camp Zr.la sanitat cens falten
molts treballs, ens manca, jo diria, molta base p-r pecder in-
clds treballar; i deia alguna cesn 2iv{ resertment a B:rcelona,
en un estudi sus vaio presentor ol Coosorcl o Informacid 1 Do-
cumentacid a Ceztalunya, scbre los caracterfstigues ho=pitallrics

del Principcat. Recorcdo gue deia quo feont polfitica &e com aconse-—
t

guirfem tenir la democrdcia, tonir ltautonomia, perd només fent

polfticz en aquests scntibhs no os bostiria un pais. No es cons-—
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trulrio un pofe, silronys com ol volon cénstruir, si no 2s torio
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5, olo planteja-

J

Pl

ments elaporats, Cn fi, drsenveluopar une diccyssid dmplia cntro
tets sles intoreasscats, 31 parlom du Lo sanitat, que ds un dols
problcemcs quo Intorosson més ¢l pafs, o2l tonir ontroe tots cla-
torat ©l contingut quu ha de tindvs aguosta Tutura sanitat, D'a-—
quacta manusra ltauktonomia 1 12, demooricia feonen un ceontingut mds
real, Dit aix$, I per comencar, ol primer fet gue s'ha de mencio
nar potscr és, cncara que sigui una mica repstir coses gue tots
satem, el reconcixon2 -t del dret a 1o salut,

) Penso, 1 suposo guc vosaltres estarcu

tots dlacord, gue ol drot de la salut és por a tots ols ciuta-
dans,un dols dréis inclicnableos d'un cstat democratic., AL nostre
pafs, aguecst drot no estd recollit en els tex!as legals. Per més
que aixd sigui un drot tan elomental, no €s un dret guo oxistoi-
xi com a tal, enu-~:.. Qualsevol canvi democratic (al nostre Pafs
ho confirma l'adveniment de la Bepdklica o de la Genzralitat de
Catalunya) sol posar en marxa una stric de nlans de transforma-
cid sanitaria per tal do millorar lao situccid de les atoncions
sanitdries de la poblanid. Ara bé, d'aleshores ench la situacis
ha zanviat molt; la Repdblica os va trobar a2l davant una sanitat
fonomentalment plantcjada a partir d'una bentfica, amb uns. minim
rudimenfs cel que encar- aleshores s dsia "policia sanitiria
higidnica, Quaranta o quasi cinquanta anys més tord (del 31 cn-
ga) lo situacid en qud cns trobarcm con accedir a la demecracia
e molt djiversa a la “2l'any 31, Ara hi ha una Scgurcoctat Social
important, amb uns fons, amb uns dincrs tan importanrts com els
del pressupost genoral de 1'estat, que no cstan contrelats per
ningd, amb uncs formes d'acsistdncia totalment decteriorddes, a-
nirquiques 1 secnse cap oriesntacié cnvers une polftiea dc.salut

i una total dishauxa gongral del pafs pel que fa referincia a

la protcccié de la sawut, a preveurc la malaltia,

El fet de la precséncia de 1z Segurce-
tat Sociazl crec que és wolt important, Amb lcs scves cotitza-
cions obligades de tots cis troballaders ha estat detorminant
cn la conscienciarié Ar la societat. Avui ja no es demana una
assisténcia sind gquec s'exigeixen uns serveis pels quec hom paga
a ls fi de mes.; aguoesta €s una variant molt impoartant cntre el
quz pogu’s passar fa quzvanta o cinquenta znys i els temps ac-
‘tuals., L'estat monopclistae s'ha benoficiat curant molts anys
d'aguests dinmersy .os cotitzacions sccinls, sigui 1., cotitzacid
obrora o l'empresarial (tots vosaltros jn deveu contixer que al
transfons &s el matcix, "a,cotitzacid ompresarial repoc.cutcdx

P4

en els costos dol producrie, por tant &s una forma més do cotit-
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zacid dol condunl Jdoo Lo opabl i) produelt oun sl

r - - I L3 . N H B . g - -l N o - P I )
per~banc nuc Ga L' Inetitut doolonsd oo foovisid, ols auals fons

2ot nar 2 osmelt difo-

durant molts arve (vajn, firc 1t cboslitat) o hun oskot contro-
lats por ningd. Acucobs dincos sifes 21 1LE

rents couscs, A voondes ~ 1 aixd ds 1'ocusacid gque mds Troeclontrmont
s'ha fet o 1'I.0.P. = sthan uwiilitrzal por 2 inversicons no product

tives per o 1a indﬂstrin privada, Posant um oxonnle aolt grafic,

r . -
s un negool important fabricor 1 ovendro oloctrodomistics perd

3
per 2 for-ho cs nocossita plonxe 4'alusin? Pradedr planxe dla-
lumini no ¢s rondablo;, alashotos 1'fotnt, o trauds do LPINI, onro-
ducix plarmxa d'2lunini,finangat por L'INP 1 0is 1, la inddstrian

privada i els clectrodomndstics peguen ol scu, nugoci, Aquesta &s
L'acusacid mdés “regliont gunr s'ha fot, Ara bé, ai conclxoey ol 13
bre de Joaguim VYoogds "La scgurotat Souial®, aparcqut r.contment,

veupeu que agucstn no ds 1o portide wfs Important, EL praoblcomn

jo diria quo durant molis anys ho csiat molt més doscorat, Hi k-
via fons importantissims do milcors oo milicns do peossctos ©n compe
tes corrents ¢ Dangucs privades, Tots sohou ol gque vol dir per

cxemple tenir cinc-conts mil milions do passctes,a unz banca pri-

vada,., Dones la classc obrora noe s'ho guoixat mal, dins los moltes

reivindicacions on lao llorge historin do lluita cuc hi ha hagut
2 Espanyn durnnt ols darrars guaranta anys, on oop mobunt NG ©a=-

cordo havzr llegit ros, sobro una roivindicacid carn o no pagar

les cotitzezions deo la Scgurctat Sccial, N'hi ha hagut mdltiplos,

moltissimus relivindicocions, cara o oxigir uns scrucis guco cren

insuficicnts o inoxistents, Carn 2 no poger la Seogurctot Social
mal no rccordo quo s'hacl plantzjat., HL ha hagut una acceptacid
guec, hom havia do pagar. Ara bd, ol gue s que és arribar al 1i-
mit, era pagar scnsc controlar ¢l cusz 23 foia alaoshorcs amb a=-
quests dincrs, Aquests scrin un problema més. Dosprés hi hauria
la pol-lucié, la contaminacid, ctc., Pord s'ha do rossaltar ja

d'entraca el probloma doc la S$.5. pergud em fa 1l efcete =i d
=S 4 o < [ N s 3 b
prcs voeurem potsecr mds perque- que €s un cdo's condicinnonts fo-
namentals quc ons influiran on morcar les linics del futur. S1,
perqut wvidcntmont hi hour® un probleoma.. I és qud fom emb la S,
S? qud fem amb 1'I.,NLP.? Por altr- boanda, en tan: que hi &8s 1o

font cels dineis, Ferran Mortincz N~ vio 2 cls scus companys

-

quc treballen amb 1'eopideminslogins possiblement faricn pds cosos
a nivell cicntific si tinguossin els limer. d: la 5.5,.,, ~ls quals
ells no tonen accds, per poasar sols un oxemplc. Plﬁnth]ur-“ﬁ la

s

transformacid saritiris ¢n Cspnnyn conse aartir de la Das» quc

la 5,5. &s un

s

fot gqug no £7 sontit, £s com 31 morgqud los carro-
teres cstan malarcont, per ancr nosaltros al xalet oquell, cns

féssim 1n nostra paraleloclamcnt ~ 1+ carrctora do L'Estat,

CDﬁGﬂiS CE CL TUDA CATALATIA ~ 5

[



7 ...?:":
Seria foll cui ho f=u, troncs @ Iomatoing,

Eopoercls laqui, 0 osenee volun-ce a-
llargar més en agucsi azpecbe ju passaria doncs a fer-mo Unes
preguntecs, la primora svepgunta 3orie wveers peroud hen estd ma-
1alt, porgud ens posiw molaidin. Lo o s malalts, 1 oels que
d'agul siqueu metgos, sanitaris, si roflsavioneu una mica doncs ¢

veuren guc n'hi ha uno seric 0 cuusco 2o mpalaltics. I ara or
referzixo a l'aspecte nds clascic d2 Llaccercid malaliia, s “s0t

satou que n'hi ha meoltes gue

.}.a.
-
)
{_
=
9]
UJ
i
(S
s
{

tenir una malalg
sén @rra§¢rdbles, 1 ~ve podricn estar - eradlcaccs 1 on Espanya
encara no ho ustan, Cent~cure o no una malaltia infecciosa sa-—
beu gque on gran part dope, de Y'ostat dofopsiu propi do cadao uri
dels organismes. Es pndon bonirs malaltics tracmatiques ~un dels
problemes més importants a Espany. s0n precisament ols accidents
de treball i els accideonts de trifoc. D'accidents deo treball

- i ara cito do memdriaz - tenim 3'7 vagades a%: gue la mitja del
Mercat Comd. Es una do los fonts importants ne solamont d'absent
isme laboral sind dc malaltia. Mo sarlonm ja drls accidents de
trafec quec pocden sor obviats en gran part 1 no ho sén. Es pot
parlar de les malaltics degeneratives o d'origen tdxic on les
gusls intervé l'alcohol, iriorvé el tabaoc. Los malaliics a2 con-
seqidncia d'una deficient, o mal oripntada, o insificicnt ali-
mentacid, Els trastorns circulatoris, coronaris, vasculars cn
general deguts a l'stres-, 2l medi ambisnt, a la deficitnecia

del treball que os fa. I bambd pedrfem parlar de les malalties
psfquicuas en gran nert prrovocades pel tipus - tonsid on quc

es viu en una societzt camnutitiva.; possiblcment és un proble-
ma important també aqul al Pais Valancil, Suposo qus ~quest as=—
pecte. a qud om refercixg pot scr cncara més greu a catalunya on
hi ha, scgens els lleces, d'un cinguanta a un ssixanta por cent

immpigradn. Aixd ponscu ol que vol dir,

,_-l.

de poblacidé reccentmont
Sobre.el fet que perscnos, les guals, clloe potcixes o els scus
pares, vivign on una scciotat fural, arcawsca, arc-industrial,i |
gue han passat a viur- ¢ una socictat urbana (mal urbanitzada),
competitiva, capltalista, de produccid industrialitzada. Aixo
¢s impossible d'assumir-ho.en ol temps d'una wilja goneracid.
Tot deixat de la -3 de DSuy com almenys csld . Catalunya (agui
la situacid la suposc scmbla~t on aguest sector) doncs aixd &s
una font tremend> do “ro~torns i finsufici®ncies, Evidentment
totes aguestes n.laltics podricn no scr-hi, es podria seviar,
0 sigui, prcgun%anﬁ~nos si CAL c~tar malalt, I potscr no cal os-
tar malalt., Potsc: no és una Fi inc«orablc estar molalb.,

| Aleshorcs ons haurfem de olantcjar a
partir d'aquf{ - i scria una mjcn in conclusid d'VQUCStT roflo- |

xié - del medi on qud os viu, la imncrvincis que t7 -1 troball,

les relacions labornls oo comonrt - unst tronall,lo ineportincic
1 . b T

e o e e,
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Goouna paragls o u L o pen oo fonmes e owids gque oo oaartopn, con
" [N Velbe it N T U o4 pte, e e U men : e, P
hooowa chorwinant a0 Dioelnl gn o= de couesed s ooodnsed
an doeborminant o ol voenel, ao codnascd
211 porsonal, L d epadasce a rmivell colelocotiu,
) B 1 PO .- el vt 7~
AL ol I L N N ons ,JC_U \J""‘
Hem do montindy: caoostos oosaln’ 7o bo ou aelaltia? Loaloshorss

n'fHcm dec tractnar dloconzogquiz uro modiconents, uncs formos do
tractamsnt cqus cuvin ols trociorss o ns producixin? 0 na serin
miller portar end-v-n% un proncors dlorrodicacid, do Canvi; de
rsform.cid, dels rosius quo pradusixoen aguestos malaltics? Ja
s uno orimora opuio, I onecntt gus nlonteojoda nixd, un tant de
formz col.loguinl, croc auo zgucsta fs 1'eoncid gue nresideix el

. . - . . -~
conjunt do plarbojarmonts gun hen oos Mzel sobre polftica sanita-

o

;

ria, N2 plaonto,or-s:Ho aixi, scemblaria ua ccotitud un tant d'es-
trug, »nox volor plantejar-s'Ho a fons. Les duss opcions -ropebel
¥o- sericn: "hor o continunr nccoplant gque hi hagi los malczcltics
guc tenimk 1 o =fs o més gastant-nos ols dinors quo cstom gas-

tant por acensecquir,tractarcnts 1 modicines por combatre peor cu-
rar aguoests malalts", ¢ willor, cltra opeis "la dlevitar aguostes

malaltics", Ens podricm ecstcndre aqul ©n basg a a2ixd guz ara do-

b
ia alguna caosa gue o3 pot crntondre por salut, i no em vull cste

dre en tant auo tots vosaltres conclixeuw ¢l guc vo sor la discus-

,_.
O

soourc aguost te

O

mc 2n ol Desd Tongrds de Motges de Perpinya

S

ot

del setoembre passat i1 oserin unn mice repetir. Sols poer o conero-

tar-ho, diré gquo a mi cm scmbla p r7:ctament acceptable, 1 veig
diff{cil que . des d'una peorsoucbiv: domocritica se'n poguls ncoop-

~
N
[

tar d'altra, la de® nicid do onlut slaborada en el dosd congrds

ecn tant d'antondrz-12 no ja cam 2 formo, de curacid sind com a
forma do tindrs unaos corsinnts fisiguos, bioldgigues,ctec,gue os-
tan dins dcls partnetros convencisnslment eostablzoris per o dir

qu2 una psrsona 2n agLell asnant Ao ostd malalt&, sind que ol
terme salut implic. un context malt mds ampli, molt mds dinamic,
en cls gqual int~rudéncon tots oguslls factors b1olog cs, psiquics

. y . LY . . .
i scciate,{en un arcocte personal) i cconmdmics 1 pelitics(gn un

pas

aspecte collloctiu) muc pocdon influir en la forro de viurc,en la
mancra d'estar, en la mancra de podor-sc produir 1 recelitzar in-
dividunlment i sacianrent 1'hame, Dit aixd, aleshores jo plante
Haria -oncara guo nomds sigul aixi,en u
grans treta cls grans tomes do 12 sanitat al Pafs. El1 Pafs va-
lenciz 1 Catalunya tensn cls matcixas proklames cem tambd cls
té Guadalajara. “1 nuc pot passar ds que,a mds a més al Pafs VYa-
lencid i a Catalunya cn tinguoa d'altres, nalgrat gue cls mdés
sstrictes olls bonmbd 1ls tonen,

El primor proplcmeo do 12 sanitoat al

r's r'd . ' . . . ,
Pafs ¢&s ¢l controlicro® do les daocicions sanithriois colnlomeon-
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C

n aguoll

nccessaris, Do
rd 1

S0 guc €¢s col s

crsitat do 8

I'd
258

nivc
vuit-mil vo
(dic, quc cstan

als, Aixd ds ol

rd s quo ngucs
dincrs, pol
por cent do
en assistdnc
Quao
les Ciutats San

camcnts

quz os roco ptOﬂ
avb la compiexi
No.
o8n comptabilit
50% d'agquocsts d

dersposcs,amb la

molt cars.?

bulatori, do c=o

de la farmicia
tajoda urn- palf
hi ha mancra de

ma dels haos;ita
dos praoblcnes ¢

tot fos un prab

cO

pgalera, pediatres,

seest D oaegapitoon lvn Gicsovnanirzativa he dit) i

footal orgondtrocli, Pov ono reattirt goscs guo
ArLls s oo o dos o misistorle sue tIpon a vouro amb
1tipl. iroanian.s engul es ronurtoixon 1a rose
nithria,ote,. 2livs srLoloma fmnortant de 1o sae

ds 1o §5.5., L'INP, Abons i2lhe manciosnat d'ontra-
ls ¢l caricteor do doble impast gquo 4s la 5.5, que
reballadora = onoel sentit ampli de clasze treba
i tots 2ls guo estem snsalarints = Altre toma im-
dols problomss do 1d sanibat o Esnanye 1 ds cara a
s do futur és un dels foros gus Lonbd s%n forga

¢l prozlema ¢ la farmdciz. Em rcofereixo a la far-
t que oficina, sind en tant que .codicancnt, indds-
ca. S9is rccorcdor unes potites, dades: l'any 69 to-

dir~n mil medicnmonts (12,000}, dels guals dincu

cstust fet alushoroes 1 opublicat peol Banc de Rile
moment ©s, consicdorava gue n'hi havia vuit mil in-
dinou mil, vuit mil.

En un rccaont cstudi del darrer anys(pon-
ctanta-cis) de 10 eXtudr do Farmacologia do la U-
arcclona, la qual cdirigeix cl Dr.laportae, aguest
cr pujnt dotzc mil, do m.odicemont innccossaris

a 12 venda) dels qunls la meitat aron porjudici-

]

(&4

quo podriom diz cara 2l nAambre medicomants,po-

ts meodicaments valen uns dincrs. Doncs aguesths
ss rof rroix a 1o 5.5., s'ermporxtcen ¢l cincuanta
dcspesa. 0 sigui ol 509 deo dincrs gue la S5,.5.gasta
sanitirics =o'n va on modicaments, Pard on modi-
cpten fara dcols haspitals, de les Residdncias do
itarics 1 dels hospitals amb contracte. S5{, dels
fora, o sigui que si algd ponséds: "na &s quo ara

has
- p X

8§ quu azcuests quoden oxclosos porqut aguosts

lcs

=18 dols nitals s'cstan font modicaments

iz
4
E

zats dins d- partidcs "hospitnlizacidnv,El

inors gue os malgastcn amb medicamcnts cdn en lcs

5
13

recef' o gue o diari van a buscar mctgos dlam-

gtc. Es un tama important ol

Pl

i no m'hi cstenc més, on tant qus si na & roplan-
tica dcl pefs reospecte al'problcma farmachitic nc
rceuld-c la sanitat,

Altroc onoaplors irgsrtant sorin ol sropblo=
ls I do 1'assistlnein oxturna que ja croo quo sin
smplementaris. o o2l parlar d'hospitals com si
sema dtiocpitnls, L'hospital(en singulat) 4s un
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toma mle dins d'uns sragronsit s Cthria fond de ban tros Ss ol
més important, Do ol samn ot oarn oan binc no 1o owd loa adas oxnge
tes del Pals Valencin {gossiblement 1os concixerou milloar vosal -
tres qus jo) .. Pord cuidontnont cztom sor sata dels cinc 11lits oL

- e . - N . 3 o
1 hohitants, ani $otes los deficidncics gque 2ixd eomaortn, ford

i
el quz ho fa mls geou, ds 1o torriblc doficinein de l'assistdn—
cia extorna. Vasm for un cotddi oro fa.un any sasre ols mpalalbs qus :
tohfon ingressats 4 iz Ciut ot Serichric Froancisco Framca cor Garce—-  F
lona, Alcshares, omo 2ls sorvols o mudecine dol Departament de §

Mzdocinn Iht:rn:, dam voure gug hi ohavia un 40 o 50 % que hav’ on
d'cstar ingrocssalbs, 0 millaor d4it, guo tal com h.liicn arribot a2 oam-
pitjorar, hovicn d'zstar ingrassobs, o siguil aue ol scu ingrés a-
quell din, o dos dice mbans, ora fotalment justificot. Pord quc
no hagucssin bagt d'estar ingroussatss melalts amb insuficibneocics
respiratirics, que amb una doficidnein rospiratdriz deguda a una
doficicnt situacid laboral dur-ant mslts anys, por fumar massa,
pcrqud no s'haviin curat le grin, por bronguitis de ruopoticid,
havien arribat o 1o scve insuficilncin crdnica. Perd és cuc agui
no s'acaba, Qud nassave anb ocuclls malalts? Aoucst malalt on-

trava n 1'hospital zer descoempensocil do

bt

% sova insuficitoncia

crdnicn rospirntdria. Se 1i compeasava, se 11 dorava 1'alta i
al cap de vint dics tornnva a cstar ingresset. Porqud la xarxa

P

d'assistincla uxterna no scrveix ner ¢ res. Fs nulela. Aloshoros

Y
qud passa? qud hom £z fer? hom do cuomengar a fe: nfs hospitalsf
pcrqud pugui haver-hi més cent ingrossada? E1 quc havem de fer
¢s resoldre-ho de mancra quo 1o gent no hagl d'ingressar en l'hospies

tal. Aguost scrino un aspocte de lo gtostid. Bircm—hio arn raspecto
Ac la rendabilitat = 1 ne cm roforoixo a lo rendeobilitot ceond—
mica que ja no cal demostrar-la, o s rot dénar per su-ssnda -
una rendabilitat "humsnz® que fs, ponso jo, més Important guc

1'ccondmica. L'hpspitalitzocid &s un strcss molt important; no |
s geons froglent, 1 de Barcelonn jnon tonim zlguna gxperidncia,
el sulcidi dols malalis guc sdn. amb curcs intunsives,en unitats
de coroniirics, sirums, monitars, cnbles, i por 2 finostra do

daltabaix. Aix% ha passat mds dTuna vegadz, Pord aquest 4s ol

cas cspectacular, €1 cas més froglUont 2s cl qus oatscr na cridi

a cada din = ¢ei walalt, 1 sobrectot 1a

tant l'atencid - 1 peoss
gcnt mfs gran, cls vills, 1 cls nens, quc ség cls gii acuson mds
l1a dificultat d'unn hospifalitzacid. Je no o/ ¢! haurem “finvon—
tar la forma, oor oxcnmnsle, cam on algun. pafsas cstan CXpocriman=—

tant, d'hospitalitzar mars L onon o la,vegnda, sobroetst mel gue
cs rcforeix als nons setits. Mo ho sy pord ol que s que =38,
s quc havem dluvitor 1t'hosuitalitzacid sempre quo siqui possi-
ble. Aixd a partir c¢'ara os osodrin Far. Almonys na coata tantas

de diners com fo. hasnitols percul gunlscv~l hi nugui ingroessar,
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2ens ha PAASSaT T CCnnn e Quis J'upen s soreD Jraen .ot;:ﬂ&l;i valdo

sa ~validaw~ és L'ascicbircins saniiidria a 1l'hoepital., ©ns ha pas-
sat a tols, gobroteot alz quo crounllien anoon hoscital. I-aixd nc

s cert, ira, 85 comavonsibic qun o wis passts, en tant gque en una
situacid de gran nis®ria sonitdrin, L1 ha uns casis on s'hi trpe e
balla ura migueta méds bE, Alasicros ol priner reflex €5 dirs doncs
tof haurlia de ser cnn aixd. I evidentnent, si hom hi reflexioha

bé, es veu que no €s aixf com ha d'onar la reflexid. Vists els grahs
trets, hi ha molts "5 Lomes gun hourfon de -arlar, s'hauria de
parlar dcl problema del. wrofessionals, un tgma important: el pro-
blema dels treballadors canitaris on genersl, encara cue petser ,
é€s mds anut el preblens dols profcssionals, siyuin infermeres, ATS,
metges,ete, E£ls problercs que Ji oo pan tant de 1l'assistdnocia mo-
dica, cem el que em referia jo agtsanc, cam les formes de viurc,fore-
mes de treball, el medi ambient, la vivenda. =8 és qus aleshores

ens estendriem potsar massa en L'cruncracio 1 roflexid sobre nls

m
6]
8}
fa)

grans tenes de la sznitat a anyi. Ara praferiria cxposar-vos

ya

> per anpliar desprds) la base

0
[
>

ar

s8]

el que és (de forma orou,hc 4

e

d'una proposta d'alternativa sanithr a, deixant peocr a2l col-lcoqui

el que poden ésser cls trets més tdenics o crganitzatius concrets,
51 bé és certf® quo al dific:t sanitori &s import-ntissin,tamké és
veritat, com us deia abans, que si sols os fractw 0,c5 tractés de
reduir—lo, conservant 1'.ctual esquems sanitari -si, fer mds hos-
pitals,pocrqud hi ha més malalts a ingressar- (es fa un hospiteal,
aguest hgspital s'omple, deoncs qud vol dir? hew de for un altre

hospital,i aix{ se n'ran fel d'hospitals...) doncs si tracta

@
o

de millorar el sistcna sonse canviar-lo, aquest mod- do prosta--
£id sanitdria, arribarem a uns costos absolutamcnt vesorbitats,
que faran Inabastablor uconseguir que el dret de 1a salut per a
tothom sigui uma realitat,O sigui, que agucsta no.és una via,pore-
qué econdmicament no &s possible. En consen3ncia, la supressid
de l'actual d2ficit sanitari sols pot berir coanviant aguest modol
de prestacid sanithri. .- manera auc la dospasa rel-tiva sigud
inferior 1 aix{ anar cobrint el difieit sepitari acturl on tots
cls seus aspegtes deo provernié, curacid, rehabiliitacid, ecducacid
anitaria,ttc,as.r “tos que abans no ho mencicnat,,porqud els co-
neixeu tots, En oasc a ~ixd Cls guc sericn els principals punts
per.,a ecngegar ura troosfirmacid sanitiria, una transformocid radi-

t.al, els podricm cooumir do la scglont mancra: una dicsniinucid im-

portant{ssima dn ln gdusposa Farmaccutl Lc2, amb control de preus i

qQualitat scbre cll . 30ls ponsant u. momont veurcy quz teta agucesta

llarga llista do mcﬁicamcmts que ons oforeix la faulstria farmacou-

tica a Espanya , quc 1a paguem amb nquost @éndircnte, ohs obstaculit-

za tiramt endavont. 0 sigui, tenir uns dinoro Fer 2 anar cap a uns
CONGRES DE CuLTURA CATALY U4 = 10
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¢ capcalera,de peuiscria,d'assistineia 2 las
istincia omtra-Sogurstat Scocial,com ds an a-
a dgol troball,ote. En torcer lloc,s'ha d'a-

r gue o lo Ciutat Zanitaria yall de 1'Hebrdn,
ja estigui on les sis-mil possctes.Ingressa
n arvterioarafia 1 sc 1i fo a2l cap de guinze
S LR . !
por sisM:eixd no pet scr de cap mancra. Pe-
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dduhtcltra mltua 1
del

amic scnyer quo viu 2l pl

fer una radicgrafia,cada mc

ﬂ\\‘*n—. “t N . ., ,
prrentes: gue tot aixd no acryeix per a res,

aerque no cal fer-li o1 ura radionrafia ni una anMlisi,sind que ol
quec calia fer-li fs una histdria climica ben feto o1 comeng)i do to-
ta mapcra «ixd mr vol dir quo ha “ot una suspesn Lros veogades pel
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mateix motiu,lont ol sSorvedisx oor o ob o iino orl onccbr-ho,l nomes
ot . . . P

os pot acnbar oo tonl RO okoagiounn oo onoida accelstoned ,oruxima al

malsdt i quz ol meoloalie s'hi sonbtl ccsilit per aguellns Ussistbncia.

A partir d'aguf o pob claboror v crogroaon do millors igmodinta dnl
ouc pacoen anteadre,sabre los eondicions <o salut geoncral,les condie-
cions do nociviu-t,lus qnuacﬁ doc nmothiiitat al Pails,comongant pol o+
guc sén cls centros de treball,gron lice dterigen do lus malelticesg
el que &a tota lo problionmdticn broum
treball quo abans monricnava,docicant ocspocial atencid al que sén
grup concrets ‘o 1o sucictat,ol gus 540 c¢ls nens,c2l guc sén les ma-
r3s gustants,gl que sén ols vells,cl quo sén grups congroets de mas
Lalts,o0 sigui,cle guo sdn malalts rospiratoris cronics,ctec.Posant un
oxomple dols quc tobts vosaltres hou viscut,per als gus sigueu sanita-
ris dtagui,el problcmz de les angincsy ol proclomg de les angines &s
una malaltia oue m= cur~ molt facilment en dn nen,grx® 1 gquc té molt

poc dc risc.ira B0, ot continuen, havont~hi febres rcumnticucs im-
T 0 1

»

portants,cardiopati~s roumitiquos,molts anys després d'hover-sc des

cobort 1c nenicilina. Per qud? Dores pergu’ agucst tractament,que Ss
tan scnxill,no s'apljca correcctamcnt,Aixd no vol dir gue no os gas-—
tin no ja penicilina,cind antibidtics molt més cars.Sc'n goston,i on
aguell malalt cncara so'n gasten mds, s perd incorrectamcnt gpligat
o tal yegado . no stadmir.ostren,o durint un tomps inscficiont,ot

consta,doncs,vetilar bé pel gue &s la salut dels infants? Els nons
cls tenim tots o una oscolaino goska ros mirar-los les goles,Aixd
no nccessita un gran preossupost,per tonir un egquip sanitari quc a
Veldnocia miri els colls Jdels nens,no ja unz vegada a l'any,sind ca-
da dos mesos; aixd no és galrc car 1 evita moltes coses, Tot un pro=-

¢ . .
grama immediat de milloraront dels guc padon dsscr ols nivells de sa

lut i d'enfrontamcnt de les causcs do maleltia,orradicant totes aque
llos malaltics infoccioccs gue encora patim al nostre pafé.(aixd en
Ferran Martinez Nave-ro crcc gue ho sz2p molt miller quec jb) i guc
molts d'altres pnsos jo no pateixen.A partirc d'agui cs podra plan~
tojar d'snar cap a firce ulteriors.Aixd 2s cl gque podrfom dir uncs
mides possiblesg q:b cm fo recordnr la fraso que dioen:"la politica
gs ©lna arte do lo posible" -om sombla una mica desafortunada,agucsta
frase- onrd si s'ha o' weeptar ,s'hauric d'afegir-hi gue la politica

és l'art dol nossible en tapt guc hom vulg:i fcr possibles cls of ici
tius que hom vol czconscquir, 1 np utilitzar ¢l possible com 2 cxcusa.
En guin warc tot aixy, nosaltros,cls qui hem treballat soors aguosc
tema,en Ramon Egprsa,la Carme Sang, Verges, veiom gue 1= forma idde
nia dlorgeonitzar tet 2110,1 dfanar cop o les scucs Pnsaos ultorinrs,

s la propustas concreta guo con dticm el Sopvci Neciensl dc Salut.lha

propasts orqanitzativa gque possibilitz que,a parilr d'ums prigramcs
amb cgucsta oricntacid, s donl cos a una argonitzocié con bosc a la
o 1n currcid,ds contrzl dol: medicnrco-ts,do control

provencid i no
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N oounnnLn joouns wmlica wcs d
xaria acgufl,pir cwnlicr-ho 1 dabat,jo que si cn paricr do 17alisrna-
tive sanltirin plooatonom cus saussho-com tntes Los -~ltornatives- do-

vem for-Jo cn un dobat eol.loctiv ontro tats,on uno discussid conjune-

~ I3 N - v 1 1 < ~ L3 e}
ta quc faci foecund . s ios idoos quo onets tals clcokercn, Es ldgic 'tam-
bé que sigui 2ra i acul o Lthera 2o discubir-ho:ouan COMennNAT Vo=

i
ient-ho entro totu,nmb 1l pr:qunt.s quo pogau Ter 1 lo discussid

n
T
|
—+
—

quc poguem tindro- s5 ~epactos gur Lntorossin on oun 2innco-

n
Jamecnt com ¢l quo us bo foio,I Rus mis,
Dr.Ferran Mortinzz Navarro
Jo croc qua tots cls gui on acucst moasont
spergn 1'oportuniint dthaver do for uno crftica a 12 sanitat ospa-

r

1
.nyola,cl 95 o el 9775 cstarirm diant les matcixes parzulos,dixd fs ol

que em passa a mi desprds del que ho dit Nolase Acarin.I &s quo oo
dels comceptos que ©ll ha dit voig o ropatir-los jo,nrobablemcnt amb

d'altros parauloes,

Dovant la porspoctiva de ponser una altc
I

ry

nativa concreta, per al Pafs Valoneid, que tindria por lus scuus ca-

e

ractericstiques dtinfaormacid,unn durncid a curt to-mini,hc pensat més

en la possibilitat d'iptradaic un tipus dl'andlisi qui ens portds o

s

”

una alternative o llargy tornini, BEs - dir,considere quek-cl primer

pas scra estructurar un modol todric do produc:is de malaltia i,per

g

tant,un model tedric do sistona sanitari,iixd &s el que vain a intch
’ : =

tar do dir,

5

En primer lloc crec que 65 necossari estu-
diar l'actual sistema sanitarilEr ssgon lloc estudiar ol procds de
pdeUCClJ te malaltia.BEn tecreor lloc-1i ol deixeariem obort— estudicor
la possibilitat d'unn clterpntiva sanithria coherent amb ¢l modcl de
produccié de malnltia.Si no,no td sontit,

Una ondlisi do l'estruct ira sanitiria de i
Estat cspanyol cns pormet d'identificar una z3-ic d'eloments carac—
terfsticskrt tals gom vaa cstructura ceontralitzada,una forta dispor=-
sié administrativa,una irresponsnbilitzacid de 1'Estat cn la bigicnc

s

del meodi,cspucialment sangiamcnt blsic,inspeccid

o Afcstooliments pd-
(Y
a

blics,inddstrics.comergos,inspoccid ~iomuntdria,un contral do malel-
ties infececioscs com a prictica de modicina preventiva,una assist®ne-
cia mddica rural i una deponddncin adninistrativa del W nisteri dc

<4

la Governacid,.Igualmene la finangneid dels sorveis sanitari

-~

=
es)
£)
w

S

")

lats &s o chrroc o 1TEst~t, Un~ utilitz-ocisd dols scruris Ao sanitat

cstatal per a 1o rucaptacif drinpostos indircctos pol concopte do
+.

taxes.,I pel gue toca 21l porsannl sonit-ri,apareix ostructurat on cos-—

so0s administratius.L'oxistinein d'un sistonn do 35 Ao tipus muctalis
ta guo fin cront onn xdreln assistensisl oadpin 1o frucix diunn noto-
’ At moagn Ee
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noinl cosromica 1odo gestid. DL montonicent d'costructur s Tuxeoroin?

tibersl do cipus pronapl iuin. dguiot cstructura, guo Tospon o U
N - e . -
nnoeonuoenci? antinn do la sandtat, boonds oo Lo respansabilitzacid

- I . . . . - 4 . . - .
de 1'stot on aguolles sitcaciane gue sabrcpasscen L'ameit individool

, L ' . . . ~ . - . -
tals won soractorfstiques dol medi reoidoncisl,centrol alepidimics i
I

v ~ . . s . . &
bencticinein,ds actuclment antiquods j= gue cls canvis absoryats on

=

t—

pehpd epidomioldgic,provaltinein du nnlalties cardig-vasculars,nno

Llivsioues 1ocn conjunt,malaltics que do llaras durado,domancn una

orgenibzacid mds apurotiva,especinlrnont oo cls sorvnis assistconeiais.

Por altra bands, 1'alteracid col nedi rosidencial 1 la vigilhnoia do
?

“a,8cun gqualitat regquoreixen 1l incroduccid de nmoves tdoniguos.irn

-’ . \ ' - . . - . .

Gy 81 des d'ung perspgetivoe objecelive ¢s neccssari introduir una
stric de nous cluments,hem d'assenyolar guc ol wanteniment de l'ac-
tual sistoma sanitari 1 espocialmont del scu eovelliment i la scua

falta d'adequocid “s degut a 1a coherlrcia = i dic co-he-ridn-ci-a -

.P.

amb oln intecresscs o 'os estructurcs de poder de 1'Estot Espanyol.
I tamhd ¢l papAer gue, jugucm cls metgus on cll ¢s cohcront amb a-
quosts intcressos:lorn ,perqud no procisa do coforna fiscal:an ofocto,

la rocapdacid d'impustns indircctos por la prostacld do scrveis o

oJ

carncturistic do tota > 'admiristroci?® czpanyola.la sznitet no &8s u-

=

na excopcid.Scgonsen na produir-sc la reforma fiscel, no li &s pos-—
siblu 2 1'Estat feor-se o rroc dels rrogueriments sanitaris actuals.,
Tercer: 1o dispersid dliniciativa en diluir les rgsponscbilitats ¢n
tre ols diveorsas ministoris —-qgovernacii,inddstrin,obres pdbliguss,
troebnll- ippodeix 1'alaboracid de politiques globals i scctrrials

cnlthrics,cepecizlme ot on matdria dg modi ambicnt, Quart: la crea-
cid del scour abligotari de malaltia,l'any 1942 guc cvolucionard a
la 5.5, Y'any 1963,dins d'2n organiswc para-cstatel de caordcter au-
tdnom i, tambd el sistoma mutunlista que crea la scua x3rcia assis-—
tecncinl,ds 1l'oxpressid do la politica socicl del rigim,basada con ob-
Joctius assistencicls a costa d'unes prostacions baixcs pcr als Sc-~
g:rs Socials, Agy.:ta oricntacid,que ds una clara usurpncid de §un-—
cions sanitdrics,hn privicet una distorsid en l'ostructurn sanith-
cia dy 1'€stat esp~nyol, Com scnyala 1'Organitzaci’ fundial dec la
Salut,i la cite textualment en un informe que ha fot sobre cls scr-
vcis sanitaris a Eursos: "En la primera d'aoucstos cventualitats(les
altres ducs sén:per una banda,cls pa%sos socinlisteos 1 Gran, Bretho.
nya on cls scrveis sanituris estan aacionalitzatsyper altra,Franca,
on hi ha +pa coordinacisd legal entrc Esfat(rinistcri do Sanitat) o
$.5) un la que B2lricu,Espanya i I£hlin sdn oxemples significatius
els organicnes d'asscguranca de malaltics toncn una ST llib:rtnt
en la distribucid d¢c¢ scrvois o llurs afilicts.Tonon 1 ocdministren
hospitnls i dispcnsaris,contractoen motnos 1 info

toris i uno s Arcin do scorsvois assistincials inquund;nts de la xar-

LJ

cin wvstablerta pel ministori do Sanitat,sdn stablimocts nds naus
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Que clo odoponnnte O T s enkel o ptlvitols Jfbliquon, ofn osovlon ¢mfe
medorns 1oL Bl el DAL Ion srouont cltos sobro M'osistireorn
d'aguests cobablinunte por o » o roouic ele erldits doesitinnbs 21n Rose
pitals pdblics, ol quo ons £ entrar on un corcls vicids., mosurn

que ol nombre doels ofilists 0 Lis cooursoo wamenton, aguost or-
Ganicma ©8 traraiorns on o wnt o yo el ooyt nad
olunn 1o sous pelftige sonit™r o, oyl 20t scr difirent o 1a del

ministori rusponsable, difizults 1o planificgnoid sanitdria,fn o . .

1

. I > = — 1
voltecs pressions poc accoptablis sobre o1s mafocse., Tot agd npot dos-

embocar cn un cort dosordre 1, si Js nds cocu,on sogrogacid Yoo e
. ' g . N .
no desigualtat davent do 1n molaliic,que 5d4n e ntrarics » toon svo-

lucid social, Lo situccid pot orribar » 1l'abse-+ gu-n procrossiva-
ment, la guosi totalitat do 1o noblozid ostd zsscournda".Fins nef
la cita deo 1'0 M.5.

Fl manteninent 1 potoncincid do 1'actunl
sistema de Scqurctat Soci-l Je Un ohizciiu <ol cepitalisnoe UG-
nyel,porgud ds un sistoms do rocictribucid do 1o renday pyrd oo
scu finangament no neompleix acguest~ fi,i,por alton bando,ofcrcix
unn nssisténcij madic~ cus nox oogn 1'Estat, jo que és pagoda puls
obrers,Hom ¢ 'assonynlor que- alrcnys ~ixd ho pensc jo=- no &3 come
pctdnecia do lo 55 1 organitzacid do l'nssistlhcir midica., En cquost
sentit d'ostructira sanithria 2) sorvei dol conital hom ¢lintiorpro-
tar l'actual orgonitzacid dols sonucis nlcdics d'omnrosalEl Dapur
qus hi jugucm zls motges 1 la restn do proficssisns sanithrics s
important ja guc clls-c nosaltros— apo rtem la justificaciﬁ idco=

’

sl'acceptacid

J

1dgica quc sustonta o1 sistonn sanitari. En €foet
del mode do produccid cnpitalista do 1o medicina privada cncara quc
amb formecs proeapitolistes,qus vap doixant <'ésscr- ko, ©l caragter
clitista dc 1'hospital, lo utilitzacid mfitice de 1o tcenologin,el
dogmatisns do la relacid motse-nnlalt,l'sricrtacid biologista de
l'enscnyament deo 1toxoreici 1 de 1- prictica mddica,la modicina
preventiva com# o nova panacca dins d'oun santit nlonament ccono-
micisba,l un llarg ctecdtera,fornen ¢l contingut 1deoligic de 1a
mgdicina burgesa, quoc robrd per acguests sciveis un tracto do fae
vor cxpressat por ltestotus social

-Les condiciaons por a 1'alto srnotiun

Les caractorfstioucs cul sistomn sonis .-1 cspanyal tal L cam han
estat oxposcndcs ens nortn d Cucs conclusions 1dgicuss:ila primera &s
lamcoherdncisr® amb ltcstructurn de podur. 'a sogona ds 1A faltao d'a
doquncid 2 los -ogessitats dorivndos Jols canvis do, l'ostructurs o=
condmnica.Por tant,ls acoossitat de L'alisrnotivn 's,pncla vegadn, s
avidont,cixf com 1o rolocid cntro tofir: fiscal,convi d':structura
i %lturnntivi sapithrin, Los condicians guc hz ¢l rounit aguesta,

sén&la sanitat Js compotlnein oo 1tistnt,~on 21 cns nostre compo-

tdacina co 1la Gonoralitnt=,Ha didse.r cicntificn,nlanificadors i au~

z e ey -
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de la sanitat ha d'dsscr feta amb la narticipocid do le poblasid,

E R

I Y'estructura ha d'dsser nherta de mancra cue s'adapte a les exis

.

géncies saniti-ies i colelectives. Arn i, =0 dissenyar el sistema

sanitari s'ha de partir d'una vicid scolégice del nrocés diamma- .

laltir, €n efacte,l'estructure sanitaria ha de supcesar un sistemna
corrector de la inFracstructura, do mancra que puga centrolar ‘la
produccid dels agents agressors i de les cadenes rpidenisltgigues,

alxi com integ ar 1'iroividu malelt en lea societat,perqud puga

fzuir absolutament de la vida, La malaltia és un procds caracterit-
«at per la resposta binlogica de 1'home a una agressid ambiental de
tipus biolbgic,|ﬁufmic o psico-sucial, ©1 procds do prnduccié de
les malalties, concgut com "cadgna coidemioldcica’, &s ol resultat

P

de la formacié sccial, és a dir, de la realitat social histdrica-
ment doterminada <0 g0t 1l'estructura econtmica dels sistemos de

rd

produccid és la responsable tanl de la gualitat de la vida,con de
la del medi ambient naturel i rosidencial, <1 gqual &s alterat per
la tecnologia utilitzada pel procds do troball, Agqugsta tecnologla
que depén de la modernitzacid del sistcma productiu, modifica els
ageats agressors que gstan a l'eco-sistoma natural i huma,i crca
nous agents agressors, pro-o tanbd nodifice los cadenos epidemiold-
giques. Per tant, llur accid en la preovalincia i la prucduccid de

I'd
A

la malaltia és determinant. L'estructure édcoldgica i jurfdico-

p—r

Olitlca éQ e 1\3\3[]0 I\Jab],g dE‘J RN }Ja\.}tl_.u( CUluUI‘ng . C*\_‘[Udd t_’,u ti‘i.

bé influeixen decisivinen’ en les cadoncs »pidemicldoiques, Hem de
}_l -

i
tenir en compte que l'aplicacid de les tdcniques en el procds de
treball no és uniforme per -2 conjunt dol sistema produectiuv, ja gue
depén del seu grau de desenvolupamont, E1 mateix podcm scnyalar pel
que toca a la disposicid rde recursos ccondmics aix{ cong 2 aos pau-
tes culturals. La conscqldneia €s una diferent exposicid a factors
de risc per grups czcials tals com: dependtncia de les condicions
naturals, malnutricid, acressid per productes utilitzats cn el pro-

‘6s de troball i rfﬁ*dus industrials agraris i humans. £s o dir, la
malaltia aparcix condicionada histdricamcnt poar la formacid social,
esscnt el malalt portsi.r dtun missatge d5 la qualitat del mig am-
bient 1 el patrd epidemioldgic és un indicadur do la formacid soci -

al,

Els clem:nts bdsics do 1l'alternotiva, - .

- . . . 1 . -7 ~

rrlmer valg o pinter ce model do produccisd do malaltia,pocrgud sobre
ell és szbreo ol queo hom do centrar ol model d'cstruccara sanitiria.

(Ho pirta) Y1 quo hom dit abons 8o tr-nsformacid sccicl ,l'estructu~

ra cconomica, l'ostructur. ideooldgica i 1'estructurn juridisa—pol

T

tica, De l'cstructura cccendmica nosaltros tenim —quc cns va oa intg
ressar des del ~unt di yista sanitari- la tcenologin ctilitzadn

cn el procds do treball, ftoenologin gue £ per unn Londo, produir

e
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uns productes roedanls aqresoaveiio cort o ainns 19, 3o siga del tie-
- - P . \ -~ .
pus guo siga, Un sizuema prococtic agrari prosertacd uno poatologi~

a de tipus infoecids fonamoniolaont 1 on la poroissid de los zoo-
ucar U paper imﬁﬁziant. U teconelogia industrial molt
desenvolupadn pet prosantar,un prodoriail o unn incidinocia elovada
ce cancer,par, oxcaplce, Clar,nau b teeneleogio medifica ol mig ar-
bicent naturnl, 1'ceco-cdstenn notural o o2l pig orbiont hum5: i modi-~
ficn per tant, on modificar el mig an biont, 1cs condicions de vida
dels agants agresscrs naturals, fonazmental went bLioldgics,pergud
també n'hi ha agents agressors Azturels quz a0 s5dn bBioldgics.Agueosca
altoracid (alt racid guc pot scr potopciant-ls o que oot ser inti
bint-la) g5 svidont quc ya a portar ooun predominl de malaltics in-
foececioses o, nl corirori, a una disminucid. Awmbh un cxemple molt clar
si ngsaltros tonim, un poblc qus pren aigles d'un riu,en un punt del
gual, aiglics amunt, hi hza la descnbocadura de los aiqlics resicdu-l:s
d'un altre poble, nosaltres tindrem cn cl segon poble una patoldi:a
de tipus d'infeccid intcstingl, SI1 cnmiq dels dos pobles nosaltroes
figuem una ind’stria quinica, &s cvident guc 1a patologis de tipus
intestinal desaparcixcra,porqud les bastiriocs intcstinals no podeon
viure en un mig que ha canviat scoldgicament ~ha canviat la compo=-
sicid quimica,ha canviat el P H, han canviat una <dric® de carccte-
ristiquas que fan gue aquestecs malalties dasanaroquon—, Pot dosa-
pardixer la infcecid tifoidea, pord pot apardixer un altro-tipus do
malaltia, que ecstd f{ntimament rclecionada amb ~ls productes guinmics
esiduals d'aquella inddstric, L'estructura sanitidria continua es-
sent dolenta. No per aixd -poroud haje baixat la tifeidoo on aguell-

poblacié~ pocdem dir neosaltres quc ha cenviat ol sistemo i gque tot és

(1N

bo. Perqud pom de tenir present quo la nelaltia &s un procés dig-
ltctic. Estd contfnuament produint-so i sempre n'hi haurd una malal-
tia, Cada nova intrcduccid quc nosaltres Figquum por-aci(dibuix),ha
de produir socmpro noves malaltics, ELl nivell de vida, oxpressat c-
videntment en les caondicions dc vida e¢n el medi wecsidencialgest:.od
crcant tgmbé, ostard pesant on nmarxa una stel. do cacdencs eopidemio-
ldgiques,unas derivades,naturalment do les males condicicns,uncs al=-
tres derivadcs de leos bones condicions, Per excmpls, posar cl cris-
tall praobabitement en produir aix{ un ar-ient deoterminat en un dgrau
dthumitat doterminat pot afavsrir la ”WHSWlSolO d'aguestes malal-
“ties de tipus viric,transmesecs per 1'aire cvidentment,i amb aixd

jJa no fz falta continvar,. La produccid,quuis &5 Cultural,raalmont

s tot un procds mp d'acrenontnton de la poblacid i cix{ nosaltr.s
hem d'utilitzar el conccpte "ouitural™ 2.0 un scntit molt ampli,in-
clocnt-hi naturalment toto la supercstructura sanitiria,Totes les
institucions sanitaries cst-n ingloscs ac{,i 1n utilitzacid d'ellos

Pd . . - - -
¢s per a la poblacid ceidontaont, igual com cls savis I els motooe,
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é€s a dir, d'ella mo.ixa, [ dospris, 1o cadena coidonicidnica,qus
seria lo resultaont do bokes aguosLoo irccreccicns.,scria la guo
produiric ln maleltis, Desprds tobnarue 2 agd por o scnyalar cls
punts bisics dein sizlcma, Es o partin e la comprensid del modol
dc produccid de malcltiszs que koo olcborabt,cus nesaltres oodrem -

v

laborar un model d< sistema sanitnzi do concepoid ccoldgica.fs an
ety

. . o [ .
aquest sontit que ©) nostec modul diforcix de los conczpcions clhs-—

'
siquos. FEls sistercs canitaris -cvunls nctucn conceptu-lment sobro

el resulfat final d: los intornccions soeinl

[0

e - .
s25 o dir, sobre la

-
I

malaltia, actuen a2 aguest nivell croono-se tota una sdric d'institu-
n acions cntre ciles que cristnlelitzaran on el concoptz

0w
™
4
@]
b=

de regid hospitgliria, S'=scigna ol paper de lider a i'hespital,ds
lfder de l'accid sanit®ris, quan 12 scua Juncid on 1'accid assis-—
tencial &s petitog aix{ nmatcix, 1n modicina proventiva apargix sac- |
toritzada scgons les carnctcristigues biol®oigues de lthome,dés a dir,
pcr riscs derivots de 1'gdat ~higiono mat-ona-infantil,higicne cs-
colar,higicne.de l'adult, higicno I cultura~ i scparada do les ins-
titucions curatives: C£15 dos clamcnts que més han influit en cls
models cpidemioldgics ~on ol pas d'un modal de tipus agrari a un
modecl industrial~ sdn laos mndificocions ambicn*als i el millorament
de les confficions de vida. Es a dir, les modificeccions de l'cstruc—
tura ccondmica sdn els elements que han de defirr l'ostratdgia sa-
nitariz per la sensihilitat guc tencn los malaltics als canvis pPro-
duits en eclla,

D'aqucsta mancra nosaltres podrem claborar
una estrattégia sanitiria contrade fonamcntalw. at on trcs ocscalons:
en lfesceld teocnologia, en 1'oscald malaltia i 1'oscald nautcs cul~
turals, Aixf,la nccossitat de control ambicntal,alt:rada por la
teccnologia dol sistema productiu coxificix cls serveis d'higicns ambe
iental amb una cstructura dthigicne comunal,d'higicno del troball i
d'higicnc d'alimentacid 1 amb uncs tasquos pe. fectament dofinides
que després les podriom porlar. L'assistd ~ia mddica es contomplard
com una activitot dnica oricntada al diagndst:ic 1 tractamont conti-
nuat del malalt, tant dic d'una activitat preventiva,com curativa
i rehabilitadora, Agucsto activitat té com a fi la reinscrcid so-
cial del malalt cn les cordicions més dptimce por a continuar la
vida que 1i qu-sic, Ducs caracterf{stiques sén esscncials on l'pos-—
“tructyra assisteoncial: ¢l cardcter intggral de 1'cccid médica,ds,

a dir,1'accid médica almora preventive,curativa i rchabilitadora,

i la preoponderdnciz del servei assisteoncial bisic, Els nivells
dfactuagid sdnsservel assisteoncial hlsic integrat nor obstetra~-gi
necthleg,a temps percials,pediatra,tins als catorze anys,mctge genc-
ral, odontdleg i infgrmeres, Los tasques a roalitzar sén mecdicina
curativa, proventiva, atencid cde malelts crdncics, rchabilitacid
basica i oxccucid do les instrucci®ns emanades do la planificadid
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saniticia, Les"soricliniques” aytuncan con a clements de diagndstie

i vigilancia do mnialis crhnics, alsf crn diassistdncia curativa.

Els hespitals tenon unn Turcld ermincntrest de diagnéstic 1 tracta-
ment de situocions 2gudas - egspociale, Ulactuacié schre les pautes
culturals ve definida en des carps: oer una handa condixer 1 inter=
pretar perfectamcnt quin és ol zoroopte gue té la poblacid sobre

la mnlaltia,i sobre la utilitzarid do recursos sanitaris 1, 8r una i;
alira banda, inf~:nar, adequadament i nartint sempre de les neces-— ’ '
sitats de la pell.clé, sobre la ubtilitzacid dels recursos samitaris

. , . L s ey B . . 7 . .
1 sosre pautes Individezls psr’a evicar la transmissid e l'adfuisi-
cid do certes nalalti: o,

L'apicomiolonlia va a realitzar l'analisi

a proftuccid de la malaltia,$s a dir,

s

dels factors que intervinen en
la recoreca etlnlh“ﬂa aix{ com YL'estudi de la distribucid de la ma-
laltia en la poblacid i els factors que ircideixen en la seua inci-

RS . . . . . .
dencia 1 prevaldneoia; aportar® informacié - essiria per a la plaw

[ « r . N4 3 . - 7 o 1 . . . . - x
~hiticaclo, execusld i avaluacid cels serveis sanitaris; per dltim,
ha d'é¢sser utilitrada tambd en tasgues per a la recerca de la deran-—

-
da c¢c servels assistencials. L'estructura d'aquests serveis de vi-

#

gilincia epidemioldgica, avaluacid de l'acci$ sanit3ria i recerca
etioldgice,

La planificacid sanicaria apareix integra-
da cn la planificacid glabal, emiaquest cas.seria de la Gensralitat
del Pafs Valenciz, Existoixen a més,laboratoris de salut pdblica

quo Fumcionaran,fonamontalment cer o contres de refertncia, insti-

&

tuts de sanitat,cncarregats do iz rocerca ooertifica, i després

hom ha de croar una estructura cspacial de mancra que facilite al
mdxim lt'accds de teta la poblacid als recursos sanitaris. L'estruc—
tura €5 a nivell local exclusivamcnt assistencial i basada en 1'as—
sistdnciea sanitariu <e base, 1 cobreix una pobiacid de dos~eEREMil
£2000] a cinc-mil habitants. A nivell comar.al les fupcions sén as-,
ssistencials(policlinice 1 hospital),hic<ne ambicntal,epidemiclogia,
educacid sanitdria I ~lanificacid de l'acci? sanitiria que &8s rea-—
litzada a aguest nivell, La poblacid corresponent ha d'édssor de sont
mil a dos cents cinquanta mil habitants, Nivell regional(a nivell

de Pafs Valencih),correspon ura poblacid,dfu. milid a milid i mig
dfhabitants,’ los tasques de coordinacid ygestid 1 avaluacid de 1'ac
cié sanitliria(i la planificaecid do 1'3mbit ccravcal) aix{ mem la
distribucid nc preosunoshos saritaris, Desprds 21 nivell contral
covrespen a da Conselleria de Sanitat,ls qual mantidra relacions

amb el ministeri de sanitat de 1'Estat Eenanyol.
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— Jo voldria afcglr nonds ducs nlestions mnlt concrotos:
lg) Una gqUestid referida als profossionnls i ds que s'ha do posar
. 3 18 s . »
també on qUostid, o,dit d'alira mancra, s¥ha de veure,si agd de
ser metge pural s'ha de fer tote la vida o es pot fer un temps i

desprgs no, © gquant menys —eyidentment 2ixd a decisid (ol prohagoh
nistay del metge rural- ha de tindro gpeid a canviar,i,al matecix
temps,*al que ne hi ha de tenir opcidt, sind ja obligacid, &s que
neriddicament tingui la possibilital sense for can hcrolsde,sensc
que aixt hagl de ouposar un sacrifici d'heroicitat com avui dia ds,
de passnar una tcuporasa en un contre de reciclotge,. s
28) L'altre aspecte és el rcferont o l'otapa de formacid del motge,
alld que habitual~-rt concixem com el "programa de residdéncia",Jo

mo cfec que alld [ o« rosiddncia s'hagl de fer nomds als hospitals,

Hi ha unma centrcs d'assistdncia externa riral, I aix{ aconscquiri-

'

cm de terir uns professionals formats d'un: mancra mds homdgdnia,”

J

~ Estem sempre en contacte amb la @ircccid General de Sanitat
i amb les "Jefaturas Provincialecs™ per a pottar-ho tot 2l dia i a
I'nrdres: tota classc de vacunpcions, tota classc d'inspcccions,des
d'un pou fins o una discatoca, 1 nosaltres dlaixd hem dfestar,infoz
mats i saber de qud va. No a qualsevol msotge rural 1i dius"Xa,pa-
sa't ah{", Com 2 motge rural hui no vel asnor-ningd. Ara s'ha da
fer un estudi soorc aixd pergud acudesguen a la medicing reral i
purqud acudesquen el rimer ¢s fer cntrar una obligacid; eixa o-
bligacid consisteix a fer un periode de treball profeossional al
camp.-

- Bé,ara parcix que Chordd volia parlar,

= Jo volia cntrar en ¢l toema dcl control demoeratic de 1a
transformacid o dc 1w rofeorma democritica de qud s'osth narlant,
perqué ha cixit c¢iverses vegades aquosta paraula pert jo no acabe
de veurc slar gom cntén cadascd la qUicstid del control democritic.
Per altra part, voldriag guc s'appofundfs on l'aspicte qualitatiu
de la rcforma no sclament en l'aspcote tecnocrhtic o parcgut que
s'ha parlat, sind guc .c centras un poc la gqlUostid en si és pos-
sible una roforma sanitidria sense cbordar Lrofundament los cstruc -
tures sacials,sonse 1n rifticipacié dc la,noblacid i sonsc una
conscionc tacid deol que significa la salut,dn! que significa la vi-

da,i d'alld quc sigynifica ¢l trcball que &

sycn defipitiva,l'origon
de la cadcna cpidepioldgica que div Ferran.

~ Bé, E1 tema del contral demooritic croe que 4s “an fonamen-
tal gue sensc ell tota la rosta no funciona. EL plantojament que

nosaltres fea -1 repotcrxosquan dic nosaltros om roforcixeo a l'e-
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quip que o Catalunys hzm calal U Yianpe o 2dxo fins orad Roamon
Espasa, Carme Orry o Jongulis Jirnono L0 tue wns clentcfen 45 qun
la formao do vichijitzor 00 Con-r un cos 2 oagiosst conirol demonrie
tic, ds donant ¢l noder do e ooctid oo ouns drgans  © g uno conjun-—
cid ontre tros forccocs que,scenic 240 los gu hi ven,a inmbtcrviniros
pecr una bantdaz 1o noblacid, 1'ususri,nor altra bandn, o1 treobzlloger
de la saaitat i per altra bandn, ~1c técnics de L'avgnnitzecid sa-
nitirin corrasponcnt, Agucst trf-uce ds alld quo,conformaria o di—
versas nivells, cls drggns de 5ostid deomorrdtica, siquin ols Cone
sclls de Salut Regionzl, ¢ls Cerms..lls de L olut Local o Conscils de
Gestid d'unm hosr-ital., Hi ha un ~specte imoortco.l o alguns asnecteos
importants rcfercnts al toma,que sericniper une bonda,que sensc un

control cdemocriatic ng ja del contre,

que cs porti a foome,no

fensa i promocid de lacs
sat avui,sind quo
noficii por cxcemnle les

els intcressas do la maj

deeisions guo <¢s 1'important.

capacitat gue

tiquecs d'gaceodir al podc

posimista, perd cl que s
lluny cencara d'intervind

contral de 1l'Estat, En c

més descentralitzats sf quc els nodem tindre o

+*

¢s una argumcntncid
desgontralitzats o

tat,
conquista democratica,o
cantr~n-rtida

-1 com a

blidar el feot quc ¢l contrcl democrht

tat dsx cl control democ
nat alld boix a Madrid,

¢s molt mds suscepbible

Dcl problema de la imprescindible

scrvois de s=salut,scnsc e

-~
s portnra

puguin tindre

a tenir

sigui l'cnsonyar;nt,siqui

complem

cc

dz la politica sanit®ria

» rd
31N3a

GO~

-
w

sanitiiria
ta

sanithria

durd can une nolitica on
durd ar o noliti 0

2lut com 1o gue dos de 1n- ula stha exnpo=~

~ terme uno nolitico U=

Gy
a

uc

o]

multinacionals farmecéutiques,o siqui,

—

b

Q 2

V7]

1'hora do artendrc 1t

orin no privaricn
Un

cn cl

la

bt

1 s L 4 ’
spoecte de qlcstia és
~ctual les

~em penso tampoc

~ltroc a
nt

«lusaori n

2]
[&3

NGTC forces democra-

T, Jo no sdc il

3

{ ¢és coert %s gue les forcas pazulars ostan

rc cn el podur, per oxcmple,en el govern
anvi, ol guo si ¢ds cewt <s que cls nodors
s a 1'abast, Aquesta
on conmpto, Dit d'altra panzraicom nés
stiguin ecls orgnnismos do,l'estat,siqui 12 soni-
¢l quo sigui, mds nron cstarem do la,
sigui, de poder intervenir. Per altra banda,

aonthria a agd re dit,no podem o-

Jlac

ic oxercit dos de la proximi-

ratic, £1 control domneccXtic fot i qgostic-
a

cdeixa do sor control demseritic,vull dirz,

1

corrampre's,,de huwvocratitzar-sc,cte,

.

ncecossitat de democratitzacié dols

ls gquals no hi ha clternntiva viable,en po-

drfonm parlar malt méds, Sobrec l'altrc -ocectoe, potscr el doctor Feo-
rran cns pot dir gquclcom,

= Una cosa que m'ho cridnt olt -feolencid és la prolife
racid d'altornatives =anithrics dels carrers tomds. Aloshores jo cm
vaig pregunfar -i a partir dé-gui em vnig posar 2 refleoxionar—, quinc
altecnatjva,per gqui 1 perqud. Perqud si “taltornativae ve a scr,ofce=-
tivament, prosontar ung solucié ticnoor®tica com a alteornativa nors
als problemecs saniaris,aix® no s 2lternativa: £s una roformn dand=-
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~ . C : e el ot oL
thria,. No hi houris o o~ csbragetuars oo oo 0 Qe stif vl fot o

. c .

&5 corrnlacion~rt o nnolitezar loo o-wnon wus Justlfio

1a mancra do for=80 1o aocdicine -otunlnont, 51 alls gus jo busque
agucn ltoustrucs

s . ~ - . ~ e r
turn sanithria actusl, 2loshavos Lo ocodocra progunta corn sl s G
no &s cocherunt amb o) sdstan, o he parlat ohans, No valg o csten-

dro'm ara. Perd ol guo sf gus esth clar ds gue si jo noccssite una
vin guo resnaonn- o 1os nocessitots creades poar la

LI

nalilacid, alosharss din,cl que ho oo progunthr-me Sssogquing ds 1la

resnonsabilit-t 1odoe.qgquei ds 1o rogoansohilif~t que unn o paersona oS
tronsforme oo malalt,o sio,es fogn molalt, 31 nos:ltrus accapiem

) ’

com fa ups nnys guc 1o molaltia Zs :quuqu ncia Jde.la conducta i
e N .. L
dividual,la rospo "ivicdunl ,per “ant,torrcm 2 allo

.t'.‘

n
dlabans, No f- falt. un2 solucid.no fa falta uno alternativa,fa

frlta una s9lucid teocnaocratict cdels orobkleomes concrets gxclusivemort,

> . - a ™ .
§i nosaltreos sccophtom que la mnlaltia apor.lx com 2 conseqlicncla

dlunc agrossid procuica en el cos ciutadd o, ds conscqlénciz d'una
estructura sanithria, d'una formacid socicl, oloshorcs s ovident

i
quc sera cixa metceixa cstructyro 1 ools cleomonts guc nls bonefici
on tregaen dtaguesta situacid, cls qul doyen ce pagAar 1la sanitat,
Per tant ds nocesshria una roformn fiscal,i por tant és nucossard
quc lfestat -3 foga chrrce absolutamont do tata ltassdst &
dica i do tob el sistuma sanitari. Aci ostd la ¢iferdncin —que jo

he parlat d'clla 1 ning” ne m'ha proguntat res— gque ©

Z

un Servci cionnl dd SAlut i un sistomn ~ssistoncinl chrrac oo
1a churet“t Socinl,sxtuncid duc 2l parlor del Served Nacional dc

Salut,del

%)

sistema intongral sanitnri,oom vulguem, fomn referincia quo
no pot ni deu la Scourctat Social for as sistdncin micdica norgud o-
quosta &s compctincin dnica o L'estat, Jo insistcou on eix punt,

I si nosaltrcs no nlca’zjaver agd clarament, jo croc quo estarfem

una altra volta -i torno a dir-ho- cn una solucid tccnocriatica,

Jo el guc vzlia plantcjoar cra auce en cl srocds politic

7

e
9 monys cyrt ¢z mis

a

guc estom vivint sombla que on oun tormini més

~

~ . . -
facil accordir a urpn ofroc de llibortats or oxemplo,a unos au-

]

Ut

3

tonomics ronionals. LLavors, scmbla que on la vastra exposicid onlan

tejdvou l'organitzacid ¢ la salut idde lfassi-tBneia nidico-psi-
quidtrica, mds o.2 fes d'un punt de vistn reglonal,des diun munt
de vista <o Pais Valencid o “o Principat de Catabunya,és ' dir,
nlantcjant tamkd 1o qUrztid nacionalls Alcsharcs, jo preguntc: ho
fou porgud pgn§_u'quu 4s conuvcnicnt des dftuns plantocjomonts nolie-
tics o porqud -onscu que plantcior la rofurma simplement com o una

doscentralitzacif,sanse autononice o ritjangant uncs autonomics

n

que paden ser qualitativamont distintes(....)

Ltaltra intervencid cra sobre ol motoix tomae..
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- Cs que clav, asta carlant Coonecisnalitzar el servel pacio-
nal dg salut L tene” ohre o) conbrl 0 teseses 1 la Bapca,ales-
hores, haurfiem de noci-nalitzar la 90003, ..

- Bé. tn la olestls plantejzca -1 @ra no voldria caure wn con-
fusions semantinues— naci nalilzar 5ud? La "nacidn essafisla” o la
nacis catalana? Alcshores hi hautia varies qUestians camplement%;
ries, Per una handa,guan es sarla de congquerir la emccracia, jo
crec que aixd passa nrecicament oer sroefundes descentrcolitzacioans .
a qualsevsl nivell, Precisanent en base gue és la manera gue el
ooble pugui exercitar aquusta'ﬂsm:crﬁcia, accedint cde farma molt
amplia a multes i netites 1 gruﬁs i n qualsevol nivell de les zones
cde decisid <e tot el gque és 1l'anarell (e lt'estat, Quant a la qlies-
tid concretea el fet nacional dins ¢'Fsranya, hi ha una série de
matisas importants en tant que la sanit=t o penso que és un dels
serveis que ha de ser d'incumbincia c'aquestes nacions sgts-esta-

Pl 1

o nsmés des d'un punt de vista econimic, sind

SN

tals, 1 aixa .or
també des d'ur. sunt de yista és imrcartant., Jo no sé,nn conec les
xifres al Pads Valencid,a Catalunya l'any 72 =l'estudl que cito
arribava fins el 1572~ tenfem una balang: de pnanaments de la Se-
guretat Social ~l'any 1972~ de tres milions de pessetes l'any,del
revés,o sigui,que es marxaven, AixD nlantejaria el:prablema de la
solicaritat dels pobles dins l'estat esnanyal,perd al, arablema

aleshores se 1i ha (o donar un altre ' lantejament, Jo, a la solucid
e

a
gue m'apunto és a l'exsressacda per Terames al llibret aquost d'"g-

donde vas Espafia", E1 planteiq que fa ~jo no sdc economista, erd
s sembla que aqu~lla nodria ser una via- €és an base a un Institut

de Renrcenacid deis diners(...) d'un cantd a l'altre de l'cstat
espanyol cdins d'un fans de salidaritat intra-Sspanya.Perd pnlante~

jat ce anera (,_IiUGI‘SEJ.. G ban d'apar diners CEICBI‘C‘S (!ancs els
r
1

diners que vaqin a Caceres,siqul jper a agonseguir que al cap de |

dos anys no sigui necessari gus hi vagin, nd perqud desajareixin,
es volabilitzin, cuant a la gliestid de descentralitzacid,la clies-—
tié nacional, jo ho resumiria =zix{: ncr una banca, l'autonomia ha
d'implicar,entre m.ltgs c'alf{res,que la sanitat sigui up afer de
les paciaons o regions,inclds,d'Espanya. Per alilra banda,cal reco-
néixcr que l'accds 'nl nacer demacratic del soble al maj=r nombre
ce parceleles de "'estat ds una do les coses més directes ctanr.--
funcir en el orocds democratic -a pariir del dia que tindrenm la
democidcia,que encaca no la tenim— Jla conjuncid ¢'aquests dos as-
nectes ¢és alld que podiad insnirar,cuec noita ser ol slanteiqg qu- a-
bans exnosava, ,

- 3o,per a mi,la qlUesti’d es ~lanteja en si ltespructure quc
nasaltres proposem ¢¢ oxclusiva par ol Pafs valoncl® o 4s exclu-
siva per a Extremadiura,

e
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il
En ¢l meu cas, joc hae 7ot une descripoid 0ot o ivell Ledric, Ja o he

dit abans gque jo necessitava construir-ue un rivell tedric dlexis-—
téncia, un model %febric de rivellc de preduncid de malaltios, T

ic, naturannent gar oa aplicar-lo al

aleshares aquest niveoll ted

o

1

Pais Valencia,hacvsi=n e condixer l'ostiuctura social ,l'estructurs

63

econdmica, els sistemos productive,i hauria de condi i
de coses, Per® realmont 2] prebleng pel a2 i ose centraria impedi-
atapent en la qULguLé de lzs nacicnalitats a 1'€stat Espanycl,yull
dir,que per a mi una autonomia ¢s nececsarie mer a Exlremadura,'ina
autonomia és nececssiria per a Andalusia, upa actoncmia 85 nocesshe
‘Tia per a Castella la Vsllax i,orn upa nrimgra fa.o, una autenomia
é€s nocessarla per al Pafls Valercidy ara bé, el problenma ostX en
diferenciar quin or: . dlautonomia 1 evidentoent jo crec gue n'hi ha
un primer pas pcr a les nacicnalitats d'autonomia, 1 un segon pas
de federgcid dins d'una replblica,n dins d'un govern o d'un Estat,
@spanyol, o bé,una monarguia, Ara, des del punt de vista sanitari,
per exempls, Jjo cornec un model perqud he anat a estudiar-lo espe-
cialment des del,.unt de vista de vigilincia epidemicltgica que
€s el model txec,millor dit, =21 mocdel eslcvac, La ropdblica Txcco-
eslovaca té dues repdbligues: la roplblice txeca i Yz replblica
eslovaca 1 les dues tenen llurs ministoris de sanitel,tencn lcos
seues regions, Tesprés tonen cls sous districtes sanitaris que co-
breixen una poblacid do cent a dos-conts mil habitants, Des dlun
punt de vista d'sperativitat sanitaria,l'eficacia,d'ins scrvoels
a un nivell de ccnt mil o dos-gonts mil habitanta,amb una gcetacid
completa de recursos sanitaris, cctructura del mig ambicnt,cstruc-
tura assistencial ¢és realment sorpronont, Ee rcalmont rporatiu,
U'ls anglesos apligucn a llurs scrvels sanitaris —amb una poblacid
similar— una planificacié autbnoma, Es a dir, nuc una descontra-
litaacié, descongustiﬁ, autonemiz, cte, resulta fonamental 1 no
sols a nivell Pafs Valcncid, sind a niycll do la Ribera Alta.
fui vol parlar ara?Pecr favor,si ¢s pessiuble parleu feort,

en vcu alta, ‘

~- ...poerd sTec gue estd conncctat amb el toma antcrior i
per tant &s una consoqUiinciz do la demecrdcia, pord lo doroericina
en up scntit globol, ha d'inclourc no scl- upa participacid poli-~
tica, ans també una participacid ccondmi.a. A més a of ,spcase que

ada home té dret o patir les malzlties nue vrica,

~ Jo tambe crec jue cada home po* patir les malalties gue
1i vinguen ds gana...

= se.32mare 1 quan no pcse en por’il c perjudigus oob la
seua gqctitud la vida dels alires, la salut dels altres,.{...) Crec
que la salut nc té uni dimensid individunl salament sind cuc t8
una missid indivicual, perd tambd en té umicltrn de celelactiva(..)
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G
ek a0 noowolstolx,aloshe vt de rrac,eyicoontannt dos
d'un nunt do vicon coatiant 1 JERTH A E & nteiy,' 320t os nory,,
clar esty, pert dos d'eouest puct dooovista o ma existoix l'educnsid,
no exlistczix Lo culsurn, evido-to b oo LAiSﬁPiX, cut fs 1o culburng
qué @5 1o s-lut? gue ds ltoducroid? A11E que renlmont £s una posi-
cid icdocldficn Tospectic o 1o snloh, unn poasicidé ideoldgiea respecie
7 1o cueltura, aloshores croc gue nourfcu dlenfeoczr el temaGe .. ;

t )
. -, . A [ ) ' . TN S
~ Doncs nixd implic~ cvidenipornt una denceraotitzocild do 1o

L N

finnncacid, quos ©m jn he Llenga!® 2bans, po val dir només reformn
fiscal, sind que “inms i tot vol -dir urn doscentrzlitzacié €'aguosta
finnnciacld zczndajac Vull dir gue dins dfuna matcixn zono,oins
d'una noclonziitot, dips dol moteix Pofs Velencid, doncs hao 2

un assumptc a nogogiar, si o hi ko oun heopital o Xativae 1 unm oltro

una mico més ¢nlll, si uns corires cvetan ngul i1 uns contros astan
alld, Doncs els d'aci i cle d'allh han de negociar 2 voure qud cls
pagx i han de ser aguestosy respostives gowinitats tonbd -ovident
ment owb peder, amb capacitat impositivagamb ¢apocitot de partici-

H

par ¢n cl rccepte Imnositiu dob Pafs, és clar, oscroud si no tonoe
fons, aleshores me poden cportar i amb un (,..) contralat democri-
ticament els quc hgn do buscar los formes d-. fer financiacid (L..)
de moment, Si aguf, a mes o més, hi hon dtintervenirc d'nltros or-
anismes de representatlivitat dol oois,comp ror excrngls nadrion ser
: ¥ h L § 1 i H
cls sindicats, un tant ous roprosontants do 1o classc assalariada
quc &s la que aph ol scu trub-ll fa nessibles gue ol Pafs puhul to-
nir una rigucsa, a2ixd sdn clocmonts gue s'han do tonir molt cn comp-
y ~

te 1 sdn molt corts, En s dediquom mTs tomps

0

1 i

nrincini ar Foroixc
£

-

a la gqlestid do 1la sociclitzacld guc om sembla mds important. Forran

hz dit =2bans una cosa molt corts gque &s gue la S-gurctat Social

no ¢s cap via por a anar a una altoprnative domocriiica, Jo guasi
diria quc mils avict que democratica, ds unn altercnativa sccialista
als scrvceis d ut, de la nrotoceié, de 2 promocid deo,la salutg
aixd no cal demostrar-ho ja, El S.orusi eacionol de §alut, ontds

com jo l'ho exposa* ohans 1 1z socinlitzacid 5d4n uncs zonos qua to-
ncn a veurc, AL mou ontendrs sdn clenont = comnlomentaris,D‘ontrada
bc de dir que a mi 2l teormc "socinlitzacid de la me=dicina® no m'a-
grada porqud creoe gue &. oun torme ~mbigu foguc porta o la confusid.
Si de cas s'auria de parlar do socinlitzacid del sceotor sanitardi,

perqud cl gyc sc socialitzen sén cls mitjans o produccid, sdn cls

~

V.
equipamcnts,nu £y une funcid, ilushores cl que passo s quo sompr-
cs diu "soclalitzocid do 1o medicina” i ¢ns entoncm,ol? pord un
matis quc croc aue val 1o pera dlaclarir, per wds cue jo utilitzi
ltexpressid "soclalitzacid do 2o wodicina" per scr unttlrmino al
P

uso". E1 Scrvol Nncional do Salut croc gus s la forne mfs progro

s
siva dins d'un cstot capitalist~ 2o plantojas-se 1o nassibilitat deo
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tenir els mitjans do garanticv aguooo do¥orsa 1 oprenceld de la

. \ , : : . ' - P I
salut conguerits por la noblacid © oova ol conbrel cepelar. AixD
al mateix temps S¢ urna cina norgud loos farces populars es diriqgeixin

N

. N 4 LN .
cap al pader mds genoral de l'estal, —ap al poder osccnomic,cara a

oder obtenir ulteiiors transforcacions, Friscr estariz de mds ra-
P

. 2 N _ ’ - ] ’ (] [ 4 .
cordar la dita aquclla quo no serpro Os 1o rnoivindicacld mds radi-

lTl
~ - . - - i . PRI N
cal la mds revolyclcenéria sinm anuulla gue possibilifa ulteriors

.
fases, fAleshores; plantejat d'aquesta mencre, ol 3ervel Nacional de

+

Salut ¢s uma cina, un instrument al scrvel d¢ la peblacié,evident~

h] . . . 5 , . -
ment la majoria de la pebliacid -runoclbeixo- Os la poblacid assala-

Pl

- 3 - ~ .
riada, decncs és un instrument Zococraticanent porular, identment

la2cid assalariada pot incidir sobre noves

W]

al seryel d'aquesta pot
formes, de manera jue vaoln concuerint novos formes d'intervencid
3 )

dins l'estructura d

48]

l'estat, 0 sigui, gque en tant gue ol treball
dins de la indlstria &s un factor merbfgen important, el Servei de
Salut Nacional ha do ser una cina mls per a lluitar contra un tre-
ball incdustrial alicnant{( ¢&s un gxcwple ). Alcshores la socialit-
zacié,qug val dir” Dopes vol dir, a mds a mée del Scrvei Nocional
de Salut, a més d'agd, guo aleshores es socialitzi el sector sani-

a

socialitzi la inddstria

wn

tard o la resta del sector sanitari

~

farmacéutica, fonamcntalmont vol dir inddstria farm:coutica, indds-
tria electro-médica,sdn les duecs nds importants, O sigui,la casa
Meers i la casa Sicmens, alecshorcs resulta gque no sns topem amb
qualsevol, sind que ens topem amb la casa Sicmens ¢ la casa tal 6
qual, Aixd qud vol dir? Doncs gue on aguecst ;mement, suposant gueo hi
haguessin possibilitats polfitiques, o sigui, gue la coerrelacid de
forces fos suficieni com per a anar & una socislitzacié de la in-
distria farmacdutica, resultam gue socialitzarfom neus d'envas i

ens quedariem amb plantilles immensas de troballadors als guals pa-
gar un sou per no fer res, perque la matdvia primcra ostaria ocu-
pada, 0 sigqui, gue sensc una capacitat 1 un poder politic molt més
alt de les forces populars i especialment de la clesse obrera, ds
molt dificil -jo diria que impessible- dfaccedic » novos formes

N

d'eixamplar el sccteor de a2 socialitzacid de la ncdicina, Parlo
molt breu, molt esquemitic, pregunteu-me si em deixo quolcom al
tinter. Aleshor:s, el dia quc aix0d sera possible, o tant gue les
forces populars tinguin la forga politic . por a poder imposar aquos-
tes transformacions, aloshores &s qUostié d'ampliar cvidentment,cl
aroblema de la farricia, Si a curt termuini c. poi rescldr- amb una
farmacopca dnica a tot el Pafs amb productes contralats per un con-
sell a 1l'efecte, Que no hi hagi "rcforzantes de los nervios" quo
tots sabom guc no rofercen 1 nc oz molqostin ols diners on nedica-
ments que no scrveixcn per o ros, Quo amb cls preus no passi con
passa ara al mercat 1 no vull moncicnar noms,hi ha,ontre altros,dos
productrocs que 1'cu. costa 30 pts I 1'altre 250,ar% la matcixa dosi-

,
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Ficacid, Aixd vel dir 1. £obc) comnivineia & csclavitud d'allh
que ha ustabl ol codon Tronguiocts o sosreont els seous nroans so-
nituris al scrved “els ofs viis Inlcrossacs Jo la indistria far-
mactutica. Un pricot g2 O Lo Torvawennco, Lo osclucid a llarg tor

- . - .« . .~ - ~ ~ -
mipi ~ja ho sabowe &s la zecizlits 1% 421 socteor Forrmactutic, Ae-

ra,quan pedrom,ni? Guant ols ool 2 un tToma gue s'ha de

- . . - . - »
tractar amo cura per tal do no coure ©n 1o domandgia. Podria dir

T
—vost® mateix s'la donat o la rosoesto— Ysiola socictot Bs sooi-

i
alitzz ja no puc Tor ores", Agt vol dir gue fs un problima deo doci-
T

sid deo m2joria i a Fspanya nends ser. quarenta tres mil metgos, per
sort o per desgricia. “leshores vol dir que la majoria com am mebt-
r'd

des no acugircs coum n classe, perd 1o e:nitiria &s unn classc molt

més amplia, quo hi i molte oltra gent. Alcshores

jas)
o
_
o
=)
Ci
-
[
-
o

na
de moment jo croc guo tonen forga poder pelftic. Arz bBé, tambd cs
podrien moncicnar coscs -scnso usler cauro on la denagbgia- com
per oxegmple un ostuadi gus s'eocsta font ~0 Co..leci de Metges de Bar-
celona, Jo cn valg poder presenciar una petits cntrovista schre 1ta
ssistincia midicn cn el medi rural de Chialunya, muc ontre altra,
coses fa uncs gnguestes obcrtes, Una 2'aguestos era anb un mctoe,
un terratinent, de la provincin c¢o Girona =no dird quine caomarcao-
un home que fna ol scu trsball al s2u pohls, estd ben relacionat,
l'hame ha viatjat forga » Frange, ha folb los 5oucs cxperifacies
de resddent fa anys a NMontpellYicr i on ~guost moment l'home cnvia
els malalts "dc pnéo"—em rofercixe,tot agd,dins un cortoxt do mo-
dicina liberal- a Montpellicr pergud per una‘colccistectcmin 1i
cobren a un malald teenta,, quorantn nil DCQ'D{?S, 1 a Barcclona
1i*n cobren cont cinquanta, duss~gontes mil, Saria for doemagbgia
comengar a trcurc'n consgqlcnecios, d'aixd, Pord ‘s una dada a to-
nir en compte. Aleshorus,el plantcig quin scria® En primer lloc
- i,aixd ja ho ko cdic abans— no os tracta d'un problcmn dels mot-
ges, ,com la politica dols forpocarrils no ¢z problers dols forroviess
aris,> no £€s tan sols una politica dels ~ctges. Es un problema de
la poblacié. I per ~Itro banda, jo croc gue olis mctges han de re-
plantcjar-se cl gue ¢r lo scova funcid,. Aixd potscr als rcconts
llicenciats cls hi és molt més fhcil., Per als gui Jo fa alguns anys
gue som llicenciats pot o €ssor-ho tant.vﬁc tota mancra, 1 scnse
que jo hagi foo cop cstudi socioldgic, el que s{ he abscrvat ds que
hi ha un cort paral«lelismc -—almonys a Catalu.ya és un fet domostrate
entrc cls metgus . renys de g oaranta anys -do trenta-sct anys por
‘avall cls jovcs— 1 els de més dc scixants apys; scria molt intoros-
sant dc voeurc cem os producix agquesta diferdpeic ,atds quo o los
zenes més durcs i ha cls motges de quaranta a scixanta anys. Ara
bé, jo crec que ols mctgcs s'han do plantocjar quinn &8s la sova fun-
cié en unn socictat quo ds canviant, oner més -uc s'hogi pensat du-
rant 40 anys quc 260 no podia canvia mai. EL problomna do la salcl
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no cs u¢n pro2lens 25210 sind que 55 oeebhlonsn an kil inborvinon —
motges; profiscars, arcectostes, infoeriorco, ote, octe, 1ogus ro-

sulto guc el motgu no ds allh que ahlr o5 ponsova, Accoptar la ro-

alitat és un fot molt dslards sovint, pord ds la realitat, i por
tant, no crs en prden snar ondarrora. 1o no conoe cap mdtgu quo .
quan sc li ha mort um malalt sc sulcidi, Yo ccocepta, ho assumeix
més o monys bé,pord la mort oxistolx, Dones ols canvis tambd o=
xistecixen, Alcsheoras, gud not fer un motse? EL metge, ¢l que pot .
£s fer la scva funcid. Ha de For do metoo, 2 més a mds, on una st-
ric de condicions fquo ofr procisamont los gue los jobes gonoraci-
ons aprocicn mds clarament: ol fot d@lpndﬂr dedicar-se o un trchall
bomﬁﬂannt, satisfoctori, comfortable, on ol scptit noble do 12 pa=-
raula, scnsc l'anguiva, 1'angdnin - vours si &8 prou clionts, si

4
8]

arriba a fFinal do mos. Es un problemn ¢o reiviedi car sous, £s oun
altre problema. Té els scus avoentatges, =1 sistomn, AGD tot depdn

de l'algada do la "roena™ gpn un castigul, quc &s mfs o menys dolords,
pecrd gue os pot recorortiy,repoctsixa, En cls notgoes de wmés da sci-
Xanta anys jo he cestat abservant quo 54n rolt nds Pavorablos a a-—
questes transiprmacions on tant gue veucn una porscibilitat do tor=-
nar a una fasc, jo diria inclds préartnsanal 0 preindustrial, de

la sovn joventut, cn 1n qual s'havicn plantejat com for de metges,

I aqui pesard um cxemple. Jo vaig voeurs o Cuba, on ¢ls contres

cantrcs de salut-,

,_
W

d'assistdncia cxtorna -los walelicliniquos, ol
les histdrics cliniques, i no sén com los ¢'2gui. Aqui no n'hi ha,
pery vull dir com alld habitual quo cs fa por aquf, "Fulano deo tal™
tal, ndpero tal, famflia.tal. aleshores dins do 1o matoixa historia
clfnica, dins dcl matoix cartapaci, hi ha tota la gent junta alld,
el qual és un plantciq =i em rcfercixo Ao ras a politicaz sanitiria,
sind al comp ostrigtc do l'assistdncin mddica- molt divers, I al
motge d'ahir aixd li intcreossa molt més —-con uvidontﬁcnt ol jouo—_
quc no pas gquan cs tracta del scnyor Tal, ndmgro tal, quc &s,fona-
mentalment un clicent,que. cn acabat 1a visitno, paga, La cdiferdncia
¢s aquoesta; vull ¢ir, jo no oroctonme do ressldrg cl problona.

~ Jo crec guc hom gnrlat do l'ccaonoria, o dc l}uconomi:
dins de la sapitat, dins do la medicina. Ltcgonomia dins de la sa-
nitat, o siga, la financiecid do 1a nedicina, erocc que 1'havienm
tocada abans o almenys n'ravicm parlat un poc, Jo crec quo pot ac-
tuar-sc de ducs moneres: bé considerant Espanya inteqgral o5 consi-
derant 1'Esp-nya fodeoral., Si us considern Espanya federal, coda ro-

£

Lo e 6 2 . ~ . . £ . ¥ * .
4iC t¢ una iceosinerdsia 7 t4 una forma de pader ostalsiar un capi-
L

~

. N ;. ~ -
cncla mcdica, Porg si Es-~

tnl determinot DD; a pocor portar l'assis

panya ¢€s intcgr:l hi ha up edleul quc pagnnt cls metges una quanti-

tat,sobrec all® quc cobron,d. trenta mil milions deo posscic. mis,

s'estalvia la sanitet i la Sogurckat Social, scixanta mil milions

de pessctos anuals, Quan vilguem 1 tinguem tomps ~no vull cansar
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el persopnale Fore, une vsiodfanios, Lrostudinrom I ho vourcm

- . e e ey
noostoiwiat soixantao-sis 51l mili-

ben clar, cuc o Fananyg

oy

ons do possetos nnwLals, serooe qus clo o rotoos cobron fronte il

milions nds gqu. 2 que coabion nctunlront. Duen valdrou

faY

farcm oun
recanpte 1 ha cxplicarcm. Bos nls,

croc quo realmont ol continnut dbtaguest simpazium és
intecrosonntfaain © por supost innohabla, Alcshurecs, jo pense gQuc
cns podrfcw plant for 1a nossinilitoi de doixar-ho osiar ja'aixi
peroud els compones csban roalment fotiognts. Acabén do venir ¥Xun
de Barcelona 1 altre de, Madrid i si mb los poticions nuo anom a
rebre de les actus, ¢z, ote, scmbilo que s interossant, ropetivr~-1o
amb, aquosts mptuixoe tencs o dialtres *omee subsidioris, parcguts,
cte, ,d¥necs nosalivces, lo "Comisifa do vociomndicina™ amb molt deo
gust, vicsl l'intcrds que l1g cosn ho dosngriat, pot repotir=lo on

u

una dat= propera, 4ix{ que, 31 us scmble elausurem en agquest mo-

x

ment el simposiu
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. Clsar Suinz Bas
de la Comdissid ol Soclo=licdicina
. P - - Y
de la Roial Socictat d'lmics el pefs

Quan s'inuenta aclarir cuclscvol pro-
blema de la Sanitat .70 Pafs valereoil PAssa com eh altres Lloar
de la pecll de brau, bas troboem aws un autdniic mosatco de r-ali-
tats diffcilment eshrinables per wia nontalitfat noxreal,

Som molts Lls gud pensom gque les coee

ses van mal 1 qgue caldaria ouc anassol d'una altra sonera. Pord
u

com guc cadasch veu vha part doels problemes sanitar

molt Ciffcil arribar a ona wiificocsd de criteris do cara al fu
tur.

Els provlones comencen des del mateix
punt i hora, en ov™ u es proposa wia arrcplecoada do dades, 3o -
nthi ha, de daZ..a. 0 el cuc 43 couivalent, no ¢s poden condizior
per problenes e ruspiclcles personuls. 0 el gque és gquaci iguzl
les dadcs cstan tan dispcrses, cus eonstitueixes un veritable -
laberint,

Haturzlnent sense dades no og pot co-

néixer la realitat, Perd tothon 34 que La Sanitalb no rutlla.,
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L worooc diarsa, bLan mediarit—-

sadd fins v oo Gl lan ootoern datoas Dot
quac no otha: i T oAl hrie. (mnosihortn -

cls oufend - - de diaes

co de 1'lroco), . "bouen purn annds {(molordda a o comnien del -
Comp del Tﬁria),.“3“'1f ioanoroin miclonr genas control™ (a la
vall dc Colrents), "2'Albulfors contaain el 50" o rogn oamb ail-
guil-caca’ (1'Horta), "ol prolloens do Ltaioan v la IV Plania Si-
derlrgica" (Carp do Morvedre), "Tonido~s songse adocat (Garina

Baixa), "cl Scoura stassoablo ooun Soaor' (Dol o wra), "Fortd
beria contarndna ¢l Zraua de Castolld (Plann Altos, elsaburaisrme

i les rajolos", oo,

Citem do memdria aguecta nirie -

n

5o
3]

-
{

Sanitn-—

i
0

d'csdeveninents. Pord cstem bon segurs <uo en ols a
ris pasga com amb cls ratolinc: gue o' ha almenys una vintena

amagacs per cadascoun gue seln veu,

Tl proklema, doncs, congigteiyw -
de cara ol futur en Zer una avroximacid o Lz veritat, Aguesta -
fs la tasca fonamental gue ha pros com o abjectiu le Comipsid -
de Socip-lMedicina de 1o Reinl Socictat adridea A'amics del Pa

18, que ¢ L'organicne cue ha coordi~at clg nmicballs del Con- -
grés de Cultura Catalana al pPafs Voloncoih,

Aquest grup dau poc nés d'an any
de funcionanment, i com és natuaral as trobe cneara e la fase de
7

constitucid i de projcctcs. Ponserm cqus aagd Co wn dzfccte comQl a

la majoria de grups cue s'han proposti w2 thsea gomblant,

-

Zn gualacvol cas, cal for 1lasta

£

v
di de la sanitat a nivell de Pais valencid, 2rn per ara no bas-

ta amb veure la rcalitat a'una mancra distant i boirosa, per a
tot sequit fer declaraclons ampul.,losecs 5o
rica d'una alternativa sanithria,

Estcm convencuta ¢ e aguesto s de
claracions teorltwants sbn benintencionades, perd amb aixd o -
hi ha prou. Crecm que ha passat el terps de les critigques difu-—
ses, les guals podaen cer tan benintencloro’es com es vualga, po-

1
rd que no aclarvcixeon la situacid actoal,
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alternativa conivhsica,
- YN 7 s ~or S
SLovanl oun haon arriitoat lon ooooe
o1l viacra de o N oo 1 ! T el ‘CT"—]'ﬂH( bR el )
L La Vigzea de o MU CAC) oL oD, LIalldS SAaLCdri.
Arem b T ey v i de o - AT - e e T R A
@ nrvel. estntal de la distorwz Go despeses Fornacduticuos, de
N 4 % IS 1 + < < - 1T e
la dismercdd adodctrativa i dc 1o 9ilusil o los rzsponsolill
- - - - L T \ ' [ i
tolts no crecan mo st modlt factinl i freforaal ganitoria
- e o .
&0 CIuCi naoae o tros, gue 1la
R 4 L, R T T N e [ L P R S ~
poiLticr dencgdoler do lon grans dnco tucions Fospitaldrics re-

prescnte cap golucl) Al roote sonilsori de la scoclctat ircdastrie
al. Lfhoospital esth 2 la can, és 1'0ltuma anclla cn los codo-cs
eplderiolboicues productorss de nalalt es. Ta polftica hogeita-
laria tendein a toncar-se sobre oLlln wotedza, s dmuoteont do~ -
vant cls problemes causals 1 r o not

les tasgues preventives que per alira part no 1i PIZLOC ©8ee.

trictamaent,

- . A - . -
blemes als hiogoitals, €s clar, perd les veri.-bles
resoldre sdin 2l conp, a la indastiria, a les mantonves, 2 105 mi

nes, a les eacoles, oto.

venguts que lcs scliucions ns viadran, com .al no han vingut, -
del centre,. Ducm ja massa anvs, segles, esperant gue coige wna
especic de nannd, gue mai ne acabh &'arrcibar,

Mo stbem com es veuen 1as o
des d'un despaty oficial mrdrileny, pord pel juc estd a 1a vis-
ta de tothom unz de dues: o no s'aclarcizesn o no tenen gens ni
mica de gancs 4'cstudiar-ho, tialgrat 1. burocratitzacid provin
cial 1 la gquantitat deo gent dedicada a la cnesa les solucions -~
no arriben,

7 i1 desgavell no comenga ni acaba
tarpoc cn el wdn sanitcri, Teor coruclitat e tingut 2 leos mans
1tinforme sv i "Ordenacid del territori del Congrés de Cultu-
ra Catalana zl Pafs Valencid i la seua lecta - &3 per a posar -
drets els cooells  wrbanitzac: ons, mon turistic, contami naci),
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destruccid siptemdtion do 1o nobur loss,
UGB SCNCQilicd, CoHprosLit AN ALY C Lo G
ble,

oo tota nnnicra la Comissid de So-
clo~Medicina no ha volout concnear o bastir la casa per la teu-
Lada 1 prefereiz do mement fer wy csto’i sobro la realitat sanl
taria el Pais valonoid,

Com quc Lo srehlenltica 4o molt -
ampla sthon constituwit una sdric de orens, que malden pcr c2on-
segolr uno aproxicecid wolivalons al AL ac 1. sanlitct. Dotsor

100

el prograna gue cns hon fot és

dc l'ensenyament - 1. medicina i la
més sofisticat dels Wospitals,

Gruss conct
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al Specictot Atamios

A) cnvanent doe la HModicinn
B) Sanitct i Iducacid Sanitiri
C) Medicina Rocal

D) Congréds do Cultura Catalane
E) Estudi de la Corirca de

F) Sanitat a les Comarcues dcl

lcdicina amibulatdria ea la

Bestudi deisn cdospitals. Tunc
Dotacif »

Folknedicino.

Cada
d'alaboracib una se
jor part dels probleor.ss plantejats.
atural

questes, i hia la volunzas decidida 2

spitaldria del rais

ar
2

aopli,

Socio-llecdicing en la Rei-

Q Iscolar

v

"Carmp de Thrian

Pads Valoncid
Scgaretat Spcicl
lonament intern

volencid

up té elaborat o cn viecs -

ric Alenquestos que facen llum sobre la figee

nont, banda de les en- -

'intcressar en la nostra -

sca a totsg ;qucll ae sstiguen intercssats per la problemiti
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conforiazics Gown aguests
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tres directacni rolaclionadass ooh ol Zonorcs ac Cul b

na: ur o les comroues a leg dol osud 401

tercurn o les connrauas Jolencld,
--Plry ¢orrcu nan cnviat per duas

- . . . . . ' . JT S .
vegadas cacae e s Jo Jodicinna 2ural als metoecs Jde la provingoin
J I

s
de Vallncic a auaal han Jdonat resposta fins ara 180, sS'ceopo-

1
ra completar c¢ls resualtats 2n cls proplrs mcscs.
—=licu cnguesites sobre cnooenyament

de la Mcdicira, czaarca dal Canyy de Thria", liedicinn Rural i

comargues del Pals Vaicnedld cstan o cestructurades,
pitalirics cstan en fasz d'olaboracid,

nyamncnt Sanitaerl nor a xioucts,

tes amo wr grun de psictlejs.

yaicina en la
prescntats tots cls hospita
cial, Clinic, 57 juriec, VPsicu
tants d'ambui.woris, mctocs llivres, rctges rurals i cstudie— -
ants de Mcdicina,

Malcoret no tenir a la disnosicié -

rd - ] 4 - . - L . >
només gue dodes ricials hi ha ano atrie de conclusions cuc -

sembleh necessirios.,
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Conclusiong i
Ay I cLonnlit bt dol o osiston
actual, .
INES g modler craetar A e & e e
MO O8 DULEET ATl CCn oo rs Jdo
. . - - B : . . e m Bl
milions cnn 1a provazanca e biooiocn cleshnlicucs, conbre T le

2
ten les pvessetes por als dispons:

ez s'onosts th sokle a ooonrar ol

Xes 1 calofactors 3 20 Lolore o inasvrios contanainanios,
Mo oes poaolr damchlr adracles alg
o)

ols mentre no funcionoen ols servels atassistineis ale

No rutilaron ols hospitals ra-io-
nals mentre no Wi haja usna ¥ar:a c'hns;itals comarcals.
La dicina assistoncial no acome-

. . - + 2
plird ¢l scu paper sansc ans boos scrvels de provar_id

B) Lo rececositat absoluata de Ter
noves definicicns sobrz cl cochaecr te doe oseluat, mol2ltia 4 Sa—-
nitat,

poc a poo s'ha obert camd el

I

I_J.

concepte cicntific de aonstel,lacic s ciisals ah. g ulsevol t

pus dc malaltia. Del rowadtiswy 2 1. tibcrouwlosi, 1 de 1t'ark

@]

rinsclerosi o 1te csculzelrd L, S5 cavudl enda vagads ofs clar

gde les malalties sdn el resultot do couscs ndltinles.,
Paral.lelomnzat la Sociologia ha -
contribuit a csbrinar les causcs sccials cue influcixen oo -

les formecs Glemmalalitir,

cil de fer definicions de sacat, walaitic 1 sw.is 2t font obha-
6 del context sscial, O dit en d'altres paraules, rroba
t ¢és imnssible sconsegulr 1o g2lut on una socoictat ma-

lalta Zisicament i » fodicanen
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s wna Uestis gue, conb o siovolon cor giono, dintorissn o a bol-

Tonoiderar

lema tedricarent atllat dc 10 ivbanisne, dels Dlors G'7 Aduse-

+ A L ~pid - Lo e
12, o de 1'Zcolegia, &5 a L or =zxercicl, vnroni dle-

pitaldria 4s 12 panacza und onon] oonstit

LI . KadPn I
Lthospilcal no fa més que an

ries dfuna gocietat alsuxda, «ob trouw feines

el guariment dels nalalis acgats, dels

tologia maliorativa o

Lornara al ma- -
teix entorn cue el crealfica., 2L boig seguird Lol en wna so-
cietat irracionc., Bl coronari seculrd "lkressat", L'alcohde-
lic sequird ircitat & beure pels anancis.,

£l copductor Atautondoil anird  a
180 per hora perqud td "un 10 cavalls rabiut", T si sequeixen
malalts o stestam en contra wi arbre par a aixd cotd L'hozpi-

tal, per a corposar~ios i retommar-los al nateix mdn que els

“enganya,

n regun, cal dhr la nedicinz, 1
Sanitat al poble, ae és al capdavall el Jdestinataxni dels nosg
tres csriorcos i oaul en darrer terme pol enctre =i Jufl scolrs -

o)
els resultats, Cal posar la informactd e» coneixcrwnt dal vo-

ble.
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cid siga n acuvoitn L compuraltla 2 < les pe-
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wy s caases concretes
gque cal que esbrirem entre Lntas, noer tal de posar-hi renei, -
si és que podem,

Perd hi ha wés. Scoben do dir que
no hem volcout fer dem: ybgia i bona prova dlaixd serien las pa

raules preonunciades pel Dr, ahler, director de 1'0US, al -

llarg del seu discurs d'Atencs on la ¥X¥via Reunid del Comité
Regional per a Durona,

"LYexpoctativa de vida després -

dl'apujar fins a un ndsim,

les malalties en-

3]

comanadisses ha cedit el szu 1loc 21 de les malaltics crdnie-—
gues no transmissibles, fisicues 1 mentals",
"La contaninzeid Tdoldugica del me
Ai ambient ha < nab pas a la contaminacil fisica i gufwdicav,
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Imili Balayuer Poriglell

Ts ve insistint récuntment en la isper
tancia dels estudis antro.cldgics aplicats a la medicina, A ban—
da de la situacid de crisi plantejada on molts aspectes de la re
dicina contemporania i gue ¢s wna de les prinCJpals motivacisns

d'aquestes inqguiectuds, no her d'oblidarn la trans &éncia de car

3

tes aportacions de 1'Ani. .pologia cultural prl gue fa a concep--
tes tan fonamental: en la relacid metge-malait., In el priaer cas
s'ha pognt denmostrar la relativitat del concepte de malaltia ce-
gons la cultura del grup social de qut cs tracte. IZn el segon, -

el problema sembla enys ooncret, per bé gue a ningl no sz li es

capa la seua decisiva importincia,

- | : ' " guan hom parla dfcducacid o planifica-~
cid, tots pensen immediacament en la cor .cceid d'un proorama que
crearia en els indivsicdus i grups les normes <2 comportamant més
escaicnts segons la ciéncia médica actual; o en ¢ls recursos ma-

terials, t&cnics i hamans, indispensalsles per a un fuicionament

adequat de la =..dtat, Tanmatelis, ningld no pretén de tenir en
comte una cort tan elemenial, tant en un cas com en uwn altre, -

com sbn les creences= i les urlc_’~u¢s del noble sobre la malal--
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tia, El fobt gue w Coromds oo el do oulbyen Cacalana, que pr
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tén cstudicr tota 13 realitab cels Da¥ass wetalans, sorcesguen

agquestes conslderacion: zobre owddiceis: L naler aak altres ostue

dils de 1'ambit sanitoss 1 no oo ool curranoinent o Ll'efnografia L

0 folklore ¢s deu wrocisanent o 4 cloartodaryntl bleic, 45 a Cir |
gue la amedicina hae d'intecrar—-ne al conjort dtelements gue fan’ L. ,f
la realitat sanitdric el nostrco Pofs, .é

0 r
Per desordcii, elg esforcos iés nota

3

bles en 1'andlisi de Lo oo icing popular 1l Pafe voleneid, com
el magnific llibre e rancose To Seijn Aloasc (1973), sin ads
motivats per la curiodiiat intel,lectual o2 per un interds re-
dico-sanitari, Aixd cns trobem amb unad quantitat irmensa de da-
des alhora gue una ezcassa o npul.ia cotructuracib, La mcua eXpe
riéncia al llarg de ois anys en la ligcceid dnlc Seminaris de -
foikiedicina a la Cdtedra d'Histdria o la Medicina de la Uni-~

versitat de Valéncia, en pernet une aprowimacid nrorisiocnal a - .
les caracteristiques transculturals dcl concepte de malaltia en
la folkmedicina del pafs valencid,

2ne N, Levine (1952} en estudiar el

comportament dels malalts davant el clncer, arrib® a la conelu-

i

sibd que el periiil que sltalbira en una ralaltia és un important

factor en la scua resposts o ella i que la sensacid depenie del
nivell de coneixemcnis, In el mateix scniis Lewis I Lopreatos -
(1962) demostrarcn cue quan els cntravisiats (Crres de xiquets

malalts) posselen poce coneixcmants ublre la maltia de llurs -
rills, mostraven tendinecia a wn aoo oriisent médic isacional, -
mitjangant actes que, des d'un punt de vista cientific, cren -
inapropiats per a assclic els fins desitjats, Davant aguestes -
situacions es »lanteja com una necessitat inequivoca 1'cducaci’
sanitdria, perd sensc vinsac gue, com han d-ooscrat Saundoers -
(1954) i Zoborowski (1258), quc les normes de irasposta a la ma-
laltia han estat aprcsce amb altres activitats i valoxrs cultu--
.rals, durant el procds de socialitzacid, La folkmedicina forma

P

part d'aqueixa cultura, d'acaf la necessitat d'escudiar—la %]

0]

D=

a comprendre les ~o ituds del malalt, Per altra banda, cls or
fessionals de la sanitat actucm sobre la base d'u mnodel cultu-
ral mddic que no L% ¢, r.lacid an- lcs cresnces i les practi--
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ques populars. Aquostes, parteiszon afan PrAner astrat prindtia,

coml e totes les cultures 1 cuc &g somclogapie = loes fotmes Dre
histdriques de medicina coplirico-cracncial, Amb aixd, s'hi tro-
ben altres elenunts scoundari crocodents de les culuircs amo -

qud el poble ha conviscut, La incorunic:eid cae stosta
moltes oncasions cntre motge i mals b ve dfalouna manera dctomnai
nada per les seuss diferdneics cul o ouls,

" BEls ai Ats element. yue cosposen
tant l'estrat primitiu com el scculi. wvi, s'hi trocon {atimament

integrate, Perd com hem indicat J2 antericrment, com nds prisd-

E.J

tiva és la crecng. ¢ la prictica més cs dofincix co a faccor -
transcul tural, Aix{ per oxunpig, tant a Mascerell (Cagstel

com al Baix Maestrat,-la Foia de Bunvol o 1fIlla dc Tabarca (A-
lacant), un sectazr de la péblacié continua considerant la mala 11
tia tot alld que 1i impedeix de fer el scu treball., bn una mos-
tra de 53 personc: entrevistades a Marteorell, el 93 % responjue
ren en primer lloc en aguest sentit; el 29 % a 1'Illa dc Tabar-
ca i en un tant per cent forga olevat a d'altres lecalitats, De
finir la malaltia per aquesta circunstinecia &s homologable al -
concepte que, scbre ella, tenen els ansmenats pobles primitius.

Perd ultra aixd, tanbé sbn comuncs explicacions causals, -

C m‘

El 26 % dec la mostra a lMascarell

uicn ]a malaltia al pecat
o forces ocultes, alhora queo S'establi-n relacions canga-cfecte
arbitraries cn. el cas de l'enfit o cls refrcaaments, & Sant Vie

[

cent (Alacant), Racd d'demfls, Moncada (vald: 1cia), Raix itlaes- -

srak, etc, un percehtatg@ similar dels cnguestats hi adnitien -
factors sobrenhaturals en la malaltia o ooders nulélics cn el -
cas.del "mal d'uli". Tanmateix no &s comdl Ja a totes les comar-

ques estudiades altres clements de 1l'estrat scocundari com 1 ex—
plicacid humoral de la melaltia. Al Racd A'Ademls, és la basc -
tedrica més important per a explicar gaircbhbd (ots els.mals, de

la mateixa manera cue a la Foia de Bunyol, M&s cncara, en agques
ta darrcra localitat, ols matcixos cntrevistats gque es declaren
"ateus per tradicil. fomiliar", tenen una :lea de la malaltia =~
certamcnt corparable al concepte coml as perfsde cldcsic: els -
esdevenimcnts succceizcen per ”dCSti”, enoihoenotettt, perd, on -

"desti" &s iddntic 4 fatum i no a "provillncia divinal,
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A los 2liren conce onalitzades 1la doc
trinz hwameral guodn wodufda goncs nlooas o les caiolties de La -
seng, mentre gquo s'inuvorpreton cos altoerdcions do ltaparcll Gi-

gestiu proncnt com o hase priaclois do oo doctrinn hworal 1 de

~

la teoria iatromecdiica: constantrmont o'alribucis o Liestinmuc -
la funcid de "eoura cls alimests" i “orisurar ol aliments!, De
la mateixa mancra pooricn air »ol Jue Faoal swde coneret cn qud
cada comarca s'hil intogren A ST B ‘ductrines,

Molt s espuctaculars sfn les crcen-
ces populars pel que fa a la fecuandaci 1
interpretacid constontment s ubilitzads cn el folklore ahdic
s ltaristotdlica. AL Racd A hdenris, poer exemple, 1'hem Lrobada
enunciada gairebé en la scua forma ads 1o Aﬁwntcada,pcrb, -
conviuen la dectrina cpigendtica amb 1'any sculista 1 cortos in
terpretacicns nds actunls, sonse tenir cap relacid amd Gifcrdn-
cics de classc, per% 51 de concixemants, &ls qui ao tenicn cstu

c
dis o clementals particr d'un concspte cpigenctista pura-

-

ols
meht aristotélic- "1t oo nés Lmportant, ell posa la forga -

“-b amb aixnd cstableixen diferdncics

LQ:T
€.

(microbi) i jo la san
segons l'embrild siﬂa'd'un sexe o dfaltre: "si e ziquet, csth -

tot Lormat amb ungl

e

ctes 1otot, 81 ds iigueta &s un pilotet de -
carn, sensec ullets ni rco,.."; o dfaltra manera, "e xiguct cs-
td molt xicotet en alld de 1'home, 1 scoons €' nodreix la marce
va creixent", Aculturcts amh cguestes crccnces s'hi troben cla-
ments procedants de la medicing cohtcmporhnia, sobretoh cn lag
personcs de major nivcell de concixements., ~ixd ¢s dliuv de l'cs—=
permatozou que "sbn hesticles, com aquestcs de los séquics.,,
de-molts n'entra un a’l'ou”. atra cxplicieid cn ¢l mateix sen—-
tit: "al moment que ¢l virus catra cn contacte amb ¢l de la do-
na, cs fa la criatura",

En gencral, la influtocla de planteia
rents astroldgics és molt inenys fregient i llevat dcl cas do o
Lluccna (Castcllé), ot centinun utilitweornt-se ~1 "MIsy Llunari
Perpctu" (s, ¥VIY ¢ Gerdara Cortds, per o prevéure esdeveni-— -
ments Importaits, no sc'n troben cn la folkmedicina del pPais va

lencid rcferdneies irmortants a 1° ~«strologia,
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Les waics aportades, tot L oque par-

cials i notbriamcnt insuficient., placicgen en principi una s

rie de problemes,.

Mentres ol professional de la nedi-
. ' ; ' . \ ’ .ot
cina interpreta scomre els sicnes 1 oels sismbtomes cen relacid a

la base dels seus . acixerents azntorn ol mnde dtaccid de 1'or-

"
—
—1

e

ganisme huma; ¢l metalt, ols interpre .o des dels scus suposts
populars. & sovint 12 ircomunicacid enirc metge 1 pacient par-—
teix dlaquest fet i 2a consideracid positiva del curandero per
part del poble, es c2u, 2n part, que el ..alale es troba més -
comprés per ell que el metge, “ot aind, planteja, doncs, la -
necessitat d'un estudi adequat dz la moedicina popular com un -
aspecte més de la realitat sanitlria del ~uf<. Tasca que prete

nem dur a terme un dels grups <o treball del Pafs valencid  en

el context del Congrés de Cultura Catalana.
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AVANTPROJECTE DE LTi% DE BASES DE SANITAT
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oz,
03.

04,
05.

Introduccib

Objectius del sistema integrat de salut

Condicions prévies per a l'establiment

del Servei Integrat de Salut

L'estructura espacial

Estructura funcional de la Conselleria
de Sanitat

05,1
05.2
05,3
05,4
05,5
05.6
05,7
05.8
05,9

Departament d'Hligiene Ambiental
Departament dfAtencib Mddica
Depertament d-Epldemiologia

Intituts de Salut pPlblica
Departament d'Educacid Sanitiria
Departament de Planificacid Sanizdiria
Departament de Control Farmacoldgic
Persohal Sanitari

Organs Consultlus de la Conselleria
de Sanitat,
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Les caracteristiques wrinecirais del present svanipro-
i ! P

Jecte de Llei de Bases de Sanitst sdnt

l.- Els models sanitoric actuals actuss conceptualment so-
bre el resultat final de les intercccions socisls, és dir schre
le malaltia, cronat tota una sdrie d7ivstitucions 1 relacions en
re elles que cristal.litzen en el tecnocrdtic concepte de 1la re
gié hospitelldria, en la gual 1 hospital s’assigna el paper de -1
der de 1l7accid sanitdria, A) mateix temps, 12 medicina prevenyi-
va apareix ssotoritzada segons les caracteristicues bioldgiques
de 1‘home; € a dir, pels riscs derivats de 1%edat (higicne maw--
terno-infentil, escolazr, de 17adult —-~incloent~hi la medicina -
del treball--, gerocultura)} i separada de les institucions cura-
tives,
Ia malaltia és un procés cerscterit-at per la resposta
bioldgica de 1’home & una agressidé ambiental de tipus bioldgic ,
fisic, quimic o psicosccial. El procds de produccid de 1z malal-
tia, conegut com cadena epidemioldgica és el resultant de la for
macif social, és a dir de la realitat social histdricament deter
minada, en la qual 1 estructura econdmica del sistema de produc-
cidé és 1la responsable tant de la qualitet de la vida com la del
medi ambient, natural i residencial, el qual és alterat per 3% -
tecnologia utilitzada en el procés en el »rncéds de treball, A- -
questa tecnologia que depén del desenvolupz..ent del sistema pro-
ductiu modifica els agents agressors que estan a 1 ecosistenz na
tural i humd, aixi com crea nous ag~...s agressors, perd també mc
difica les cadenes epidemioldgiques, per la gual cosa la seuwa -
eccid en la inciddncia i en la prev.ldr..a le la malrltia &s de-
terminant. L'estrucvura juridico-poritica i la ideoldgica, sér -
responsables de les paubtes culiturals o les institucic=ns i de 1z

divisid social, lecs gquals intervenen en la cadena epidemioldgica
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En no észer 17aplicacid de 1a tecnolosie en el procés de

[3

treball uniforme per 2l conjunt del siscenmz productiu, aix{ com -

tampoc la dispesicid dels recursos scoaduics i les vauvtes cultu- -

rals, es produeir una diferenty exposicid de les classes socials als

factors de risc (dependencia de les condicions naturals, malnutris=
cid, agressid per productes residuals de la industria, la sgricul-
ture i el redi rosidencial,

a

Es a dir, la malaltia apareix condicionads histdricament

per la formaeié social, essent el malult portador 4 un missatege de
qualitat del medi smbient i el patrd ew:3u-ioldgic de la col.lecti
vitat indicador de 1s formacid social,

El mo ed iue nosalires proposem és un sistema sanitari de
concepcid ecoldgica a partir del model de produccid demalalties ,
en el mal 1 administracid sanitiris sirs un sistema corrector de
la infraestructura de manera gue puga controlar la produccid dels
agents agressors i de les cadencs epidemioldgiques, prestar aten—-—
cié al malalt, aixdi com integrar-lo en la societzt, amb el fi aque

tinga una vida satisucetdria.

. L'exigdneia d’un Sistema Sanitari Iptegrat &s derivada de
la personalitat necional del Pafs Valencid dintre$ de les nacicna~
litats de 1'Estat fopanyol (1), Es sols per aguesta rad ver la gue
es justifica una admini<tracid sanindria prdpia, no depencnt de 1o

de 1’Estat Espanyol, siné coordinada =z ell,

Je- Per altra banda, les caracteristiques del patrd epidemio-
1dgic genera 12 de-anda de serveis sanitaris, per la quel cose és
necessdria 1l existincia d‘una autarcuia regional per a les dife~——
rents veguecriec del Pais Valencil. Bn efecte, cogons un Comité -
d “Experts de 170HS {COrganitzacid Mundial de la Salut. Inf. Tecn. -
1972, n? 499, pag. 4-10):
"Es concgut que 1 evolucid de la situacid sanitdria ~ un

pais provoca canvis radicals en 1%estructura administrativa de's -
seus serveis saritaris. En contrades poc desersolupades i amb oor-

veis escassos, en els quals lcs necessitats sanitlries primordials

(1) personalitat narional gue comparteix amb els altres quatre TFPCC.

3
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sén la vigildnecis fonamental del medi i ia liuite contre les epico

mies, un sieters central €s el quc wén provablement consesuirh me-
sures rapides i el nillor orrofiisment dels recursos disponibles .,
Amb freqglitneia no existeixer estruciures intermbdies, i els sers -
veis locals poden 2socr Len rudinentaris gue non de reforgar—se -
per equips mdbils. A mesura gue es degsenvoiupa el sector, pot 2d--
quirir una adminiotracié més ampla < ¢finimnt per a formar, primer
administracicns loculr i, després, intcermtdies. s més, a mesura -
gue canvien lilurs necessitats sanitdries augmenta lz possibilitet

de contar amb serveis szanitaris verso..zlz. Una volta dominades las
principals malalties contagio.-es, és pocsible suovitzar 1 auvtori-.
tat central i projectar un moviment de.captralitzador. Acuesta deg
cripcid, potser simplificada en excés9 05 mosira la complexitat -~
de les relacions cnire el deservolupcment socicecordmic d’un paise,
la peculiaritet dels scus problemes sanitaris, i la prépia facui--—
tat de descentralitzar els serveis de sa2lut per la creacid o enfor
timent de les adminisiricions intermddies.

"Quan les malalties crdnicues tener una importincia crei-
xent es requereix una vigilldnecia més sutil del medi, tipus dife——=
rents d’educacid seniidria, i serveis més complexos. I examen col-
lectiu per identificar walalties, I la ci-~rgia avangada, exigei--
xen una administracid intermddia essent el volwn dptim determinat
per la prevalincia patoldgica, els mitjans disponiibles (hospitals
especials, etc,) i la distribucid dels especialistes entre els met
ges.,

"La morbilitat general influeix també en la forma i com~-
plexitat dels serveis locals, Aix{, la cortiruitat de 1’assistin--
cia (caracteristic> Aols sistemes en qud els malalts son atesos -
llarg temps pel mateix metge) pot tenir més importincia en acuells
paisos en els nmie el pr-ncipal problema sinitari siga les maial-
ties crdniqu-=, que en acuells on 1‘emenaga princinsl siguen maiul

ties infeccio=zes = curt termir "

Hem. volgut reproduir tota la cita, encara que llarga, pexr

qud pensem gue zxamina tota La complexitat d’un problema t¥enic -

et
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fortament delicat, Ducord ol acd &u cvideat que 12 situacis
nithria al Yals Toioncid exiein un srau importent d autorquic
gional per @ les vegueries ja gue ¢l szew patrd epidemioldgics <.

e transicié entre un model rural i asrari a un model industirial
i urbld amb predomini d’agquest dnrrer 2ixi con la seuz dotncid de -
recursos sanitar®s personals 1 waterials, 1’estructura econdmica, y
les institucions, la xarxa de eomniiicocions, ete. permeten vna -

gestid sanitdria Tov: ment descentralitzada i ineclds autbrauicsz.
. |

4.- L Avantproiscts d’Bobalul del Pafs Valencid (Estatut -
d‘Elx) reuneix els elements Lcgals per a permetre i garantir lw
gestié autdnoma de la Conselleria de souitat, pel que fa al mare
de referdncia de 1 istat Esponyol.

En efecte, d'acord amb 1l article 15 del titol 3er que as—
senyala les competdncies de la (enerulitat, la gestid sanitdrie -
autdnoma &s absolutament possible peruud ure sdrie d’elements ne-
cessaris sén contemplats com funcions de 1a Generalitat, Aixi te-
nim que el registre c¢ivil {punt 3 de 1%art. - 3) permet conéixer -
els fets vitals i per tant 1estadistica dels fendmens vitals. La
pl-.nificacid econdmica (punt 4 art, 15) possibilita la planifica-
cié sanithria. La legislacid laboral i la zepuretat social (punt
6 art, 15) facilitia 1%accid sobre les malalties i accidents del -
treball, aixi com 1’accid sociazl derivada de le nalaltia; 1°estruc
tura administrative i funcionarial la contempla el puat 9 de 1'ar
ticle 15 en parleai “eq Dret Ldministratiu de’ Pafs Valenciia. E1 -
sane jament, com infrestructura és contemprat al punt 10 de 1 es—-
mentat article; aixd coim 1la 1lluita conivra la contaminaecid ho és -
al punt 14; 1 1%o:de: acid teritorial, 1 urveuisme i 1 habitatge -

al punt 15.

5o Consiczrem que la Seguretat Socia? no és un element sani-
tari, sindé wn sistema muiual de prestacions laborals. Per tant -
no ha de don~» ar..is*incia mé.-ica, Per aixd 1o ¢’ha tractat en el

present avaniprojecte de llei de bases sanitdiies,

6.~ Considevar 1 atencid md*~ica com un acte Unic integrat per
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1’accid preventiva, curstiva i rohnivilitodere s’ha anat més enlld

r .

d ‘une simpie forinlacid tedrice, 37 que cerquem estructurar wna -
unica organit, scid assistincicl cuve in

tegre tola 1’activitat szni

tariz, fs & dir; oxisteix wna 2ccid horitzonial basada en le pres
1 . -

n o,

tacid d'una assictencis ridies col.licitada per la poblacid i que
poden identific:.' couw la wnriéctice midien juotidiana tant general

com especialitzada, ° coalitynda ai domicili del malalt o als cen
tres sanitaris (disp.savi i hospital). Sobre aguesta taseca horit
zontal incideix waa vertical, que re~litu: programes sanitaris as
pecials, planificats als nivells comarcals o del Pafs Valencik. -
Es evident que en suposar agd un augmeat del treball, els serveis
assistencials han d’ésser adequadamoer.® Zouets en personal i mate-

rial.

6o Bn tot moment el Sistema Sanitari ha de respondre a les -
necessitats reals de la poblzacid, tont chjuctives com subjectives
Per aixd els Consells Lonitaris participaran activament en ia ges
tid senitdria. Zs necessari a tal fi, intros.air com element dava
luacid, de la resporia del sistema a les necessitats de la pobla-
cié, el concepte de LLINDA DE PERCEFCIO DE LA MOLESTIA, &s e dir
un element 4 informacis molt sensible, ir orrzorat al sistema de -
Vigilancia Epidemiollgica, que valore les moldsties objectives i
subjectives de la poblacid, que & més d augment-r la demunda de ~
serveis poden suposar ¢l primer senyal d una disminucid de la sa-
lut de la col.lectivitat, aix{ com de l1la gualitat de 1z vida. Del
nivell de fixacid de la 1llinda de per~.pcibé de ka moldstia depén
1l’efichcia del sistema sanitari, ja que iatwodueix un veritable -

control democrdtic,

Valtnecia, maig 1977

Joan Navarro

e
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1., INTRODUCCLO

La publicacid de 1 Aveniprojecte d'rstatut del Pafs
Valencid i 7= arua difusié posterior ha et necessari 1es-
tructuracid de totes aguelles Institucions que componen els
aspectes funcionals de la Generalitat, i entre elles és evi
dent que 1 exist®ncias d'un SERVEI INTEGRAD DE SALUT és ime-

prescindible .,

Dos Tets indiquen la seus necessitat:

1) el primer és derivat de 1’ ecmenta: Avantprojecte
el qual en 1l’apartct 15, article 15, del Titol 3,
assenyala que €s competdneia de le Generalitat —

1 organitzacié de 1z Sanitat.

2) ¢l segon fet apareix confifurat psl mecanisme de
produccid de la malsltia, en la considerazcid ous
aguesta és la respocta bioldgica de 1 individu a
1l’agressidé externa recultant de 12 interaccid -

ambiental, la qual estdh determinada histdricament.

Es a dir, 1 estructura sanitdvia deu permetre -
1Laplicecid de les cidncies nld:jues, ambientals
i socials, de manera que permeta, en lz2 mesura -
possible, controlar 1a v»vaduccid Je la mazlaltiz
i els seus efectes, ta:l individuals com col.leg

tius.

Per a la :ual cosa, ha d’ésser una organitzacid



oberia, de méners aue yossibilite la seua adaépta-
ci6é & les nover necersitals ereadec rer la iie -
frestructura, .

in aquest sentit ¢l desenvolursment dels apartavs

de
192,3,4,5,6,10,14 1 15, = l'article 15 de 1'A= -
vantprojecte 4'Lstutut pers et 1z gestid autdnona

de les Institucionc sanithries al Pafe Valencil,

2.— COBJIECTIUS DBET SISTENA INTEIHAT DE SALUT

Els objectius finals a desenvolupar per aquest -

servei sén:

1) garantir el millor estat sanitari possible de
col.lectivitat, per mip d'una politica sanitd~
ria que possibilite 1t mlxima eficheiz de les
t¥eniques sanithries dins d'una estructura eco

ndmica concreta.

II) garantir, a tots els individus, una assistbre-
cia m&dica integrasds -—prevanyiva, curativa i
i rehabilitadorsz-- gratiuita, finangada per 1la

Generalitat. Aquesta ascistineia ha de ser con

o

timaada fins al restabliment fisie, pofouic i

o

social del malalt,

III) Conseguir la participacid activa de 1a Poblam—
cié en la planificecid, i decisid dels serveis
sanitaris, coadicié imprescinuible per a una -

gestid democrdtica d'aquest: .

3¢~ CONDICIONS PREVIES PER A L'USTABLILENT DEL SHnVLI INTBERATY
DE SALUT,
Per a 1'establiment d'aguest Servei és absolutoment -
necessari que s'acomplesquen les segdent: corndicions:
1. La Generalitat, per mig de la ;Conselleria? de 3a-.

nitat, es responsabilitzas e 1%estet sanit-ri de -

N
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el sistenz tribateri; les consignacions del Sere-e
vei Senitari, 2sccnyaiont les aportacions de  les
entitats locales, comarcals, regicnels i de la Ge-

roralitat,

3. Ha de dotar al Jervei sanitari de tot 1'aparell -
legislatiu necessari per ol perfecte exercici de

la seva Tuncid, cssenyalani les obligacions, com—

se
petdncies, poder i 1

By

imitacions de 1tAdministracid

“anitiris.

4, La Generalitet ha de procedir a una planificacid
teritorial de monera qu: dqueden delimitades les -
diverses cntitats Territorials i 1lur commetin.w.
cies, les quals han d’ésser les mateixes per a to

ta 1'fdministracid.

5. La coexistencia de formes d'exercici privat, en -
un mare de Servels oSanitaris prestats per la Gene

ra’ tot exigeix:

I) una legislacid especial per a controlor -
i¢s condicions de la seun rezalitzacid, de
manera que es puga garantir 2 la poblacid

la qualitat dptima del servei.

II) 1texclusid de 1l'Administracid Sanitdria -
d'aquells professionals aque estimen exer—-

cir privadament,

4.~ L'ESTRUCTULRa BSPACIAL

Es abso..ilament necessari que la distribucié esva- -
cial de 1la ;Conr2lluria? de Sanitat siga la mateixa que la  Ae
la resta de .L'Administracid, nerd creiem que ser les caractee—

risti-.ues especials de 1l'accid sanitdria aguestis ha de preser.-

.



tar els segiicots nivells 1 funcrons:

1) nivell bv

e e i e B e

e 2] nivell oxecutin del sis

Lens iLTresta otoneid mudiesn integrads

-,

bhsiea a wne seibl:aid de 2.000 a 5,000 habitanis,,

TI) nivell comarcal: corrvespon @l nivell operatiu  del

sisteme sanitari irtesr2l. ds a dir, realitza fun-
cicns compietas o'bi-ienc 20biental, epidemiologis
atencic mddica inteeorodz (policlinica i hoswpital),

cduczcid sanitiric i pl-onificecid, zestid i execu-
cid de 1L'mccid srnithr:a. La poblacid coberta pov
aquests serveis € de L0C.000 a 250,000 hebitents.
Es, dones, el nivell du~_.1 Se la ledicina Comunitd

ria.

I1T) nivell regional) o de Veguer £§ les funcions pi.u
civals a realituzcr sén les cocrdinacid, avaluacid
de 1'accil i de 1o plonificacid sanitdria, Iguslment
es crearan en aquest nivell els serveis hogpitala-
s, saniteris i laboratoris < accid regionazl. -
oblecid coberta per 1z Vegueria canitdria ha

er de 1,0C0.000 a 1.500.000 d'habitantis,

o
&
@ e

IV) Conselleria de Sonitat: Bs 1'organisme mixin del -
sistema sanitari de la Generalit.t., Les scues fun-
cions sdén les de ylanificar, gestionar, coordinar,
decicdir, i avalvar 1l'accid sarithria integral al -
Pais Valencid, Devendent dicectament d'ella es tro
ben 1l'Institut de Sanituat, que realitza funcions -
de vrecnrea, assessorament, anhlied i informacid en

matéria de Salut Tiiblica. Igualment la Conselleria

(1) Establit a cadascuna de les cinc veguc: ies del Tafs: Alaw—-

cant, *lcoi, Gondia, Valencia i Castelis.

4
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montindard Lol Lious do reaiivzacid amb ol Inmiste-

ri de Sznitot de 1'Tohnt Bepanvel. .
- P .. o . 5 . .
V) len curaciorfolicues lenopgrdficues de les distine-

tee contrader fernn vinsudes en compte. fs a  dir

s tot moemert cls ezrveds canitoris han de resyon
dre » Zegs corocteristioues urbenes i rurals del -

Pais vulencid.

ESTRUCTURA TUHCTONAL D L4 oQis 7L V2RTA DR SANITAT

- [P

En radé a les necessitots i exigdneies de la col.lecti

vitat i de 1o medicina comun:itdric, 1'estruc.urz funcional scra

la seguent:

S5els DEPARTANGHYT M- HIGT SN AMBISRTAL,

L'alteracid del medi natural vrodiide per 1l'activiiat
humsna en el procés de trebrll i en la confifuracid -
fisica del medi recidencial cre2 un ecosistena humd es
pecific, prciuctor de malaltier i sue efecta als mem—-—
bres de la col.,lcctivitat dependent del grau 4'exposi-
cid, el quel £s resultent de la forws.:id social.

Les funcions d'aquest denartament esteran dirigides a

garantir la salut humana evitant 1l'agressid ambiental

per nig de:
I) Vigildr:ia de la gualitat dey nedi (sigua, aire, -
aliments i sol).
I1) "sntrol, rupressid i reduccid dels agents contami—-
nats,
IIT; Esi~hlie les no.es de qualitat del medi, a nartir
» de la determincecid de lers corbes dosi-resrosta de -

at sieid huianc
L eXpO.JJ.ClO Ntiuans,

e

B D
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5.1.2.

Tote ele probvlemes reforentc 2 1o gualitat del medi
b3

recidencial tont urbd cown rurel, sén competéncia -

d'aguecst servei. Les funecions que realitza sdn:

I} vicildneia, control i normetiva sobre 1a quali--
tev de les aiglies, @ire i sol.

Ir) Vigildneie, control i normativa de les condici-—

ons de salubhrit2t & 1 medi residencial i ordenzcid

espacial (wrbanisme i1 habitatge).

IV “lgildneie, control i normative dels establi—-

mentes @ s pdblic

IV) Vigildneia, control i normativa Ce 1'evacuacid i
trec~tament de residus odlids, i licuids & origzen

urbd i rural.

V) Vigitdncia, control i normativa dels vectors i

roedors,

Toles les funcions de vigildneiaz, control i normati-
ves corresporncn & la Conselleria de Sanitat. Les o--
bres d'infrocstructura 1 les despeses de meanteniment
dels serveis comunals corresponen als “nts Territo—-
rials; e.s quals sdn reeronsables de 1'obliget com—-

plime.,t de les disposicions sanitlries,

Serves ¢ Higiene del Treball,

Les condicions higidniques dels 1llocs de produccid .,
ltenissid d'elluents cerbtaminents, les condicions cn
qud el treballador realitze el seu trevall i 17alqm-
tacid d+".s mitjans de produccid a la fisiolegia huma
ha, sdn les funcions foﬁamercals ¢ realitzar per -

acunseguly controlar, sunrimir o resuir 17emissid -

s
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d'etfluents contaninmnue, eixd com prevernir els voci-

dentus i les melaliice proressicnsls,

Les tasuges a reolilevar sda les de vigilineig, core--
trol i normativa e les condicions de treball (zme—-
bient intern, higiere, cte).Aouestes normes éeran .
tant ‘o carleter gencrsl, és a dir, vmer a totes leg
activitats, com céﬁecifiques d'aguelles activitats -

dtertv risc

son tanbé competdneia é'acrvest servei 1'assistdaeia
médica d'urgeéncia dels accidents de treball, 1 el -
cuontrel de la salut del treballador per @ evitar les

maialties orofessionalis i del treball.

Ha de gearaatitzar-se le pasbicipacid dels obrers en
els Comités de HSeguretat de les empreses, tant ner -
representacid dirvecta com per la derivada dels Sindi

cats,

5.1.3. Sedvei d'Higiene de 1fAlimentacid.

E1l cobrol sanitari dels aliments és d'una gran im—-
portdncia per al control de la salut de la comunitat,
g conseqlidr. ja del seu paper en la produccid de les
malalties no sols transnissibles, sind torbé crdni--
gues, Les funcions del Servel seran:
I) Vigildneia, control i normativa de les condicions
biclteicques que han de reunir els aliments.
II) Vigildneia, control i normativa de les condici-—-—
’ ’ . . s 1 .
opne ~2uimidques i fisicues gque han de reounir els -
aliments
IIT) Vis.ldncia, control i normativa que han de reu=-

nir tovs els elements gus intervenen en la cocena

de comerciglitzacid dele sliments,

IV) Vigiidncia, control i normativa ous ha de reunir
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1e manivuleeid delo slimente,

V) Vigiibneic. control i norwative de les peraones -
aue ponipulenr els oliments, especialment dirigides
a 12 separacid temroral ¢ definitiva de les verso---

ne. e simacn portadores de gérmens patdgens

T STy nTA TN . B hethhd e 'y
o DT ARTANENT DV ATINCTG 1NDICA

L'atencid mddicn es combomplait. com un2 dctivitat dmi
ca orientada al diagndstic i btractument continuat de
e =) 1tis, tant des d'una activitat preventiva com
com curativa i rehabilitedora., Ta seua finslitat &s -~

de proporcioner al malalt e) mdixim goig de 12 vida Le

o
Q
Py
sy
=

nint en compte la seua limitacid s

Aquest sentit integrat de l'accid médicz, ijunt a la
dificult2iv vue hi he ner & separar 1l'accidéd nPeventiva
de la curativa i rehsbilitadora, fa que només existes

ca una xarxa assistencial acue ha de rezlitzar les -

tres criivitats nedigues wtilitzant els mateixos recur

sos personals i materials,

La xarxa assistencial, jz hem assenyalat la seua es—«
tructura sspacial en 1l'apartat 4, realitzard les se—-~

gient: tasgues:

5.¢e1. Servel Assistencial Bisic:
I) el seu Ambit €s de nivell i2sic.
T7, la dotacid és 1le seglient:

~equin naternc-infantil, prestard assisténci- e

di:2 integrada en els as-ectes obstetrics i ne-

fddtries . La dotacid yerson-1 és d'un metge obs

tetra 1 un metge pediatra, Les tasoues a realit-

4
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INTRODUCCIO : ,

- Treg conceptcs bhsics:

. Ia fecundacid: é3 la formacis d’un ou, per fusid d'wn ~-
dvul amb un espermatozou, i succeix aix{f: En el momeat de
1’ovuiazié 1a trompa recull 17dval oue 1i escup 1ovari,
Durant 2 & 3 dies aquest dvul anird baixant per lz trompa
cap & 1o antriu: si enajuest trajecte troba un espermato-
zou capa; de penetrar-ic (priner 1lfespermatozou perfora -
la paret de 1°dvul, i després hi renetra tot 2ll) es fo--
nen les dues cdl.lules, fornmant-ze aix{ 17ou, del qual se
guelx baixan® cap a la ratriu on s3’hi adhereix a la parct,
A la formacié de 1l‘ou n’hi diem fecundacid, i requereix,

¢ cirnen a la vagina, des d‘on

(oM

naturalment, 1 ejaculacid

els espermatozous pujaran per la matriu cap & les trompes.

o L’embarag: és el procés de germinacié i maduracid de 1l’ou
8 la matriu Je le mare, on creix i s’ulimenta. Dins de -~
1’ou va formant-se el xiquet. Aguest procés durd nomal---
ment 10 llunes, &g a dir 40 setmanes (aproxinadament 9 ne

808 i una setmana).

~

o E1 part: Es el procés de sortida de 1'ou fora de la naem—-—

triu: primer surt el xiquet i després la resta de 1%ou.

-~ Una implicacié prhctica: Com que 1’embara¢ és la fase de —=-
"construccid" 4%.na persons $s imvortantissim d’evitar pro--
blemes © riscs que puguin afectar-la, Per tant, cal estar-uo
informats i anar- se control.lant periddicazent 1l’embaragads

el gservels sanitairis adegquats..

o

—

-
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ANATONMIA.~ L'0ou, quan arriba 2 la matriu, s’adhereix a les pa

2.

3.

-

rets (2 2ixd se’n diu anidacidé). 4 través 4 2lles
1i arriba l’alirent. A mida que 17ou creix van 4i-

ferenciuant—-se 4 parts:

____________ s6n la clocea
de 1°cu i formen el liquid amnidtic (o "aiglies") yue on
ple la cavitat de 17ou on s’estd rorment el xiquet, que
per tout bi estd submereit, com un peix. Aquest liquid,

un litire aproximadement, es recanvia vhries vegaics ¢oaw

Ia_plaocenta: és un drgon de les parets de 17ou, de for-
ma rodona i aixafada, adherit a la matriu com una espon
ja plena de sang, que actla de membrana de contacte i -
intercunvi e.tre la sang de la mare i la del xiquet. Ia
sang de la mare arriba, a través de la matriu, & un cos
tat de la menmbrana placentiria. Ia sang del xiquet arri
ba a traviés del cordd umbilical , a 1%altre cosiat. Les
dues sangs no comtacten mai, doncs estan separades per

la membrana placventiria. (només es posaran en contacie

si la placenta es trenca per algun punt).

La placinta, apart d’aixd, estimula la produccid de -
grans cantitrts de progesterona que permetran la contie-
nuacié de l'embarag, anul.lant les contraceions uteri—-

nes, les ovulacions i les menstruacions,

El cordé .mbilical: &s un feix de tres vasos sanguini:
(2 artdries % una vena) que, sortint del melic del Xi—
quet arriben a la placenta. Per ms vasos la sang del -
fetus v2 a 1la placenta i pels altres torna de la placen

ta a2l fetus.

e
.

e
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Bl riquet: Je hem dit que esth nedant al centre de 1fou,
i que contocia a través del covdé wabilical i la placen
ta amb les parets ae 17cu. En la seva madurzeid podenm -
distingir-hi CGOs aspecthes: greixement ¢ pur ausment de

tamany, degut a l7susnent del minero de ctl.lules; 1 ds
genvoluyoscnt o orsanituac.d, degut a l7esitrueturacid -
del conjunt = les r21l.lules, per diferenciacid progresg
siva.de lses funcions socgons ¢oups de ceél.lules o dbrgans
(ex.: cor, ronyons, ceirvell,..). Creixement i desenvolu
pament no sén paral,lels: el primer trimestre es carac-—
teritza per un gran desenvolu .wic~t 1 un petit creixe—-
ment, els Yltins sis mesos, cn canvi, el creixement és

molt gran i1 el desenvoelupamnent nenys acusat. Degut a4 -
aquesta diferdncia distingim dog periodes en el procés

de maduracid de’ xiquet dins 17ou:

- Primer trimestre o fase d’embrid: ‘mmediatament que -

es forma 17ou comenga a dividir-se, multiplicant-se —
progressivoment el mimero de ctl.lules, Al comenga——-
ment aguesta multiplicacid encera és desorganitzada,

constituint-se un paquet o grapat de ctl.lules, que =
comt ja hem dit anida a la paret de 1o matriu. Perd de
seguida comenga el desenvolupament o diferenciacié,

comenzant-se o formar 1l7embrié cap el dia 15 de la fe
cundacié, 6z a dir, quan corresocndria la mensitruacid
("primers falta"), Durant iuvt ¢l primer trimestre, em
brionar., Je desenvolupament, van formant-se els esbo
gos de tots els sistemes orginics (nervids, digestiu,
locomotor, erc.). Oreix poc perd s’organitza nolt, -
f-.mmant-se aix{ com una miniatura de nen, amb totes -
les parts esbogades i que comencen ¢ funcionar: &s ja
e% fetus. Qualsevol lesid produtda fins ara podrd ha-
ver causat greus colormitats, doncs afecta els esque-
mes inicials. A mds, L7embrié 6s extraordinariament -

susceptible a qualsevol lesié.

. -



SE¢C

s g -

Ted

- Segen 1 tercer trimesires o fagse de feium: ara el —-—-—

creixenent serd &11d pradenirnernt. BEls esbogos-niniaty,
re van creixent de tamany i nadurent, posant-sc en ee
funcionament i convertini-se progressivament en els - 7
k &
drgens i aparells del xiquet. Aquest ~reixement se’l
[ 1
nota la mare, que a partir del tercer mos comenga a -

‘notar-se la panxa abultada.

Lin aquesta face, fetal, de c¢reixement, &s molt ime
portent 1l aport suficient de nutrients i oxigen al f

tus.

FISINLOGIA.~ E1 procés maduvratiu de 2 “oar la meduracid de 1‘ou
esth dirigida, "projectada", pel codi gendtiic de
1’0u, que és la unid dels codis gendtics de 1°d-
vul metern i 1l’espernatozou patern, Perd la rea-
litzacid d’aquest projecte, la construccid, tin-
drd la gualitat que 1li permetin els materials de
que disposi, i quedard afectada per totes les al
terzcions que hi hagin,

~ Metabolisme fetal: Lus substincizs 4 aport (nutrients, oxf-

gen 1 anticossos) hi vénen, ja elaborades, de la sang
materna, i a btravés de la placenta passen a la sang fe
tal. Deéy:és de ser utilitzades, els residus (COz, re-
sidus metabdlics) s‘eliminen, també a través de la pla

centa, a la sang materna.

- Cor: Els batecs del cor poden detectar-se amd aparells d‘ul
trasons ;2 des del 2°™ mes, i ténen una freqiléncia - -

aproximada A2l doble que 1l'adult.

- Pulmé; La respiracib, intercanvi d‘C~ i C0», ja hem vist -

que es fa a través de la placenta. Els pulmons, plens

T,
.
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de 1iguid amnidtic, no respiven,; perd cap ¢l final de -

1l’embara¢ comencen a for "sospirs" periddics,

- Aparell digestiu: Ls nutricid dés realitza a través de lo pla

centa, 11 fetus no menja, perd sf xvela 1lfquid amnidiic
quz passe als budells, on hi congtitueix, junt aub ia -
bilig procedent del feige, el WBCONI, femta de celor ~-
verﬁ;neﬁre. ELl meconi &s defecat pel fetus si es qued

gense oxlzen o pateix per gualisecvel altre motiu, =ik -
el qual el 1liquid amnidtic es tenyird de meconi i el -

fetus »nataix.

- Nervios i loconotor: des del final del 38T mes ¢l fetus ¢s -
mnou de Iforma perceptible per 1a mare, alternznt-se pe--
riodes de repds i de movinent. A mida que avanga 1%enba

rag aquests moviments sén cada vegada més coordinats.

- Genitals: Cap el final del 2°0 mes els genitals, que fing —-
ara eren indefinits, comencen a diferenciar-se en nascu
lins o femening, gsegons o0 indigui el codi gendtic de -—

1’ou.

PATOLOGIA,~ Diferenciarem dos tipus d’afectacions:

1. Les degudes szl propi ou, o malalties gercstiques (“prchg

te" o "di-eny" defectuds): sbn degudes a l7alteracié del
codi :cnttic de 1’ou, és a dir defecte dels cromossones
de 1°dvul u 3e l’espermatozou, que produiran un xiquet -
defectubs: malformat o malfuncionant. Ex.: mongolisme, -
malalties wetebdbligues, Els cromossomes de les cdl.lules
\ sexuals del xiquet també contéren el defecte gendktic Ui
el xiquet e: reprodueix transmetrd el defecte a la scva

descendincia: per 2ixd se’n diucn malrlties hereditiiies.
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Les degudes a ugresscea externs, o6 malelties consdnites

no ﬁenbtlgregz Afecten o1 xiguet, perd no cls secvs cro-,

nosgones: per tant 1 afceceten a ell perd no 2 la seva -
descenjbncia.
Segons el +ipus 4 zgrescors distingirem:
A.- Agressors de tipué figic: lecs rediacions, emneses —-
pels Raigs ¥ o pels cossos radiactius (explosions -
ﬁhclcavs, fugues de centrals nuclears) poden defor-
nar greuuent 1l7embrid, tot el priner trimestre, i -
pitior com més recent sigui la fecundacid,
o g Sops 1 traumatismes també poden afectar el i

quet,

B.~ Agressors de tipusz qgufmic: el tabac, 1’alcohol i —-
¢ls estupefacients, poden provocar disminucid de
pes al recent nascut, manca 4 immunitat i tdxic-de-
pendénei'.. 3’aconselia a ia gestant, donecs, abste--
nir-se de fumar (£ixd no es mai impossible,si eg ==
vol) i de beure alcohol. |
« Cap nellcoment deu ser prés sense indicacid mddi-

ca, doncs, s6n molts els fhrmacs que poden lesio-

natr el xiqauet.

C.~ Agressors de tipus bioldgic:

» laCusnutricié materna provoca desnutricié fetal,
sobretot si la mare no "alinenta" el xiquet dus~——
rant 1 embarag, és a dir, si no pren 1‘aliment —-

* adeqliat 1 suficient per nodrir el fetus.,

. inf:criong maternes podien infectar 1’embrid o fe-
tus (contagi a través de 1a plazenta). General.-~-
ment lcs infeccions sén molt més greus en el femm
tus {que no té gmasi iﬁmunltat) jue no pas en 1=

mere, Ex: rubeola o rosa, sffilis, toxoplasmosis.

[ , -
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« Diabetis materna: yrovoen una egpecial fragilitat wa
del xiquet durant els primers dies de vidn desprég -,
del part, malgrat que 4s nolt fregilent que cls xie——

-

quets neixin molt velwainosoe, {"geganis amb els pous’

<

de fang").

e Qualsevol malaltia de la mare que Tvovequi wr mal -
intercanvi de sangs a la placenta, nx: antnies, mnae-

lalties que trastornin la respiracié o la circulacid

-

intoxicacions., Totes elles trastornaran les funcions
placentiries (nutidicis, regpiracid, eliminacid de T

sidus) i per tant ol xiquet.

2, EL PROCYES DE LA MARE

ANATOMIA: EI creixement de 1%ou dilata enormement el tamany -
de la matriu ("panxsz de 1’embaragadal), que epretard
per davant a la bufeta de 1l’orina (la qual, per tant,

estard pleona ja amb petites guantitate d‘orina: 1%em

barggada necessita orinar amb nés freqidneia que 1%~
habitual), i la ratriu tambs apretard per darrera el

recte (impedint que la femta s’hi actnuli, i per ——-
tant impedirt la sensacid de ganes de defecar: 1‘er~
baragada sol anar restreta)., la matriu també apreta

les venes que drenen la sang de ler cames, amb el ==
que equesta zang queda restringsuda eXcessivament, —-—
eixamplant—se les venes, i formant-se varius a leg -
cames, {Tot aixd dit fins ov. és, per tant, normal -

en una embaragada, dintre ue certs 1{mi4s),

L’augment de pds de 1’cmbarygzads es calculs apro

ximadarent en 1 Kg. mensual.

N

-
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FISIOLOGIA: Remarquen uu et nol inportant, que generalnent -
g oblicda: 1 embarag no és unz nalaltia, sind un -
procés normal (tant normal com pusui ser, p. ex.:
1a digestib) i al qual ceutd adaptat el cds de la - -

donz,

Apart del creizement de la matriu hi »mdues variacions

importants en €l cds de la dona embaragada:

1, La placenta # 1'ovari produeixen granqueatitat de progesie-
rona, que, apart de frenar 1'ovulacid i la menstruacif, pro
dueix un relax o fluixetat a la majoria dels misculs: Ex.
als misculs que mouen els budells {restrenyinent), als que
mouen 1‘e:tSmac (vdmits), als que moven els urdters i la bu
feta (retard de conduccid de 1l’orina eap a la bufeta, amb -
fecilitat per les infeccions uriniries), als que manténen -

le consistdnciz de les venes (varius),

2. Les necesgsitats nulritives auvgmenten, doncg cal alimentar -
la mare i el fetus, sobretot a partir del grart mes, en que
comenga el perinde de creixement. Apart de la ingestié habi
tual, la mare tindrk de prendre didriament un litre més de

liet ("el biberd del fetus"). Ec recomana una alimentacid -

amt predomini de proteincs i hidrats de carbd.

PATOLOGIA: .

~ Referida al cos:

. Vdmits excessius, desuts a problemes a vxeés hormonal,
. Hipertensié, albumindria (pdrdua d‘alblimina per 1‘orina) o

inflors: requereixen assistdneir mdtdica correcta,

2, Malalties freqllents durant 1’embarag,

+ Cdlics hephtice i renals,

o Infeccions urindries.
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. Varius i hemorroides.

. Chrica,

3, Henorresies vazinalc: sén indicueid de visita urgent al to-

cdleg, ja que poden ser el primer simptoma d'vna ouacnbga -

d‘abort,

T —— e = ame  m— pm e

Tota.bona que tingui una malaltia de llarga duracié (%s
a dir, cronica) necessita un estricle control durant 1'embg
rag per el perill gque pot correr ellz, o el xiquet, ¢ hé ~
per 1l’estrict: control que requereix de la medicacid, P. ex,
les dones que tinguin diabetis, asma, tuberculosi, sifilis,

entnia, tumors, melaltics del cor, i2ls ronyons o del fetge,

- Referida z 1 ambit psico-social:
« Provlenes de 1’embaracada: els derivats de la sensacib 4’
inestdtica, o bec de la sensacid de culpabilitat en =ls cas
808 que la societat encara marginag (mares solteres), La --
falsa "incapacitacid" de la dona per a tasques no desitje-
des, aprofitunt-se de la seva situaecid "romhntica". la ——-
frustracib, quen 1’embaraze no era desitjat per la more, —-—
acompanyada de sensacib del ridficul, La por a la subnorma-

litat del xiquet,

. « Problemes de_la parella: els derivats de la insolidairizat
de 1'home durant el procés de l'embarag, els derivats de -

la mal entesa abstindncia sexual,

. Provlenes dels altres germans: la frustracié i deszconfian—

, ¢a produldes p2r males respostes a les seves prejuntes, 7
vant la curiocsi*at per la pauxo de la mare, Els derivats -~
1@ la incapacitat dels pares a resmondre bé a la situacio

de gelos
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3. EL PROCYES DEL PART

Fs el procés de scrtida de 1%ou fora de la natriu, una |,
vegada el fetus ha arribat a lz seva maduresa, és a dir, a2l -
cap de nou mescs i una seimana (aproximadament) des de la §1-

tima regla,

Es consideren modurs cly embaracos des de 8 mescs i 3
setmancs, fiws als 9 mesos i 3 setmancs. Fora d%asguests 1diniis
el xiguet sortird jmmadur (s’anomcnen: pramaturs) si surt =—-
abans, o envellit (s‘anomenen :postmadurg) si surt després. -
Abans dels 5 ucs.3 de l7embarag, si surt el xiquet per qualse
vol causa. la seva gran immaduresa l%impedeix viurc: a aguest

"part® g’anoment. abort,

~ Arribat el temps de parir le mare sol sentir els anome
nats "avisos" del part; consistents en una inestabilitat pzi-
guica accentuada, rorviosisme, caler, sofocacid a la cars i -

petites contraccions uterines,

— e s T e e eme . v——

el moment en quer 1li passin un d‘aguests dos fets:

« O bé, sense zdonar~se’n, se 11 trenca la bossa d’ai-
gles: de repr-ut es nota mullada com si s'hasués ori-
nat al damunt, Deseguida comengaran les contraccions
del pg;f.

e 0 bé ceuaenca directament a sentir les contraccions -

del pait, doloroses i periddiques.

- E1 part ja ha comencat. Se succeiran ires periodes:

Al periode de dilatacié, el coll de la matriu, {part -
baixa de la matrau que, com un anell ri{gid, la separa de le -
vagina) primer es l.orra, s‘estova desapareix i després es di-
late l’orifici fins un diltmetre d’uns 20-1l centimetres, w—-=

Aquest procée s’cbté a base de contraceions utorines regulars,

X S
.-

L
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cada vesada méz freqlients i1 llarguez. Csde 10 minuts vé una no
ve contraceié, intcensa, dolorosa,., Ies conlranceions no mouen en
cara el fetus, nomls obren el coll o porta de sortida de 1la na

' R

triuv,.

- Qura s’svriba ja a la.mdrima dilatacid comenca el perfe
de_expulsiu., Les contraccions, més intenses, més dolorcses, co
mencen a emp-ayer el xiquet cap enfora, cap a la vagina, La —-
part del xiquet qur, habitualment, surt 2u primer lloc és el -
cap, i després la resta del cds, Perd, a vegades, primer surten
les nalgues #uu i°ls peus arrcnsats, (si el xiquet no pot sore-
tir per la vagina, per qualsevol causa, cal trdure’l per cesi-
rea, que €s una operacib en que es Ta an tall a la matriu a —-
través de la panxa, i es itreu el xiquet). Immediatamen: que el

xiquet ha sortit cal pingar el cordd umbilical prop del xiguet.

= Als 10 o v minuts que el ylquet ha sortit, la matriu
torna a conirdure’s per arrencar la placents, amb la resta del
cordé umbilical i la bossa de les aiglies., A aguest oerisde seth
diu de deslliurar:nt , L arrencament de la placente Provocs ~-

- ——

una petita hemorrigia de la paret uterina.

- Per fi, i una vegada han sortit les ltimes perts de
1’ou, s’arriba a la darrera fase del part: la fase de globus -
uterf, en la qua! la matriu torna a contraure’s tota clla, que
dant les parely dvree i tenses, i reduint-se el volum quasibé a
1’habitual, En aquest moment la hemorrdgia del deslliursment -

s’acaba, La‘matriu quedard ja en azquest estat de contraceid.

NOTA: Si bé es cert que les contraccions del part sén dolor~ -—

ses, cal saber que rl dolor pot reduir-se si es practica la --

gimnhstiea prenatal, dones a través d’uua corscienciacid i yar

ticipacié activa ¢n 1’exercici del vart, s‘aconsegueix un ni--

-

-
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llor equilitri nervids on aqﬁell norent, aprenent-ce la postu
ra corrects, i una coordincceid contraceions-respiracid que fa
cilita wna millor oxizenncid 1 uvne eficlhcia nés gran de les -
contraceions, ~ab el que es pot escurcar la duracid del ‘part.
A nés, cal rec.mdar que en noltes ocasione la por sls mitics
"dolors de part" atemoritza & la nare, que, histeritzada, pa-
teix nolt més cada -~ ntrocceid, rendint sixd tridbut o wn civi
litzacib "masalista" gque vedueix le inpcrtineia de la se&a vi

da a aquests momenus "heroi :s",

4, MESURFS D HIGIEIE I PRECAUCID DURANT L’ELBARAG

Tal com hem vist ¢és una fase de gran importdncia dones
s’esth creant, constraint, un nou xiguet. Cal en aguestes cir
cunsthneies extremar la correceid de les rdes higidniques, -

doncs de nosaltres deptn en part la salut del xiquet que ve,

— — o — —

tant els banys sotretot als Ultims m:i0e, donecs laisna =
pot infectar, a través de la vegina 1l'ou, i per tant el xi
quet., Cal intensificar el rentat de la vulva., Els mugrons
~2'cal rentar-loc dicriement a partir del sis® wmes, dones, la
secreccid del calostre pot agrietar-los, dificultant-se la

lactineia,

. Gran atencid .eqnereix duran 1’embarag la higiene de la bo
ca, aconsellanti-se rentats dentals després de tois els men®
Jars, jurl a revisions cdontoldziques {(recordem la gran --

\
fregii®ncia de caries 2 les embaragades),

2, Vestit: Cal iue sigui em e, sense comprimir la matriu ni

el pit.’S’aconsella 1"ds d’una fa’ixka 2ue aguanti el ventre

.
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4.

5e

T

i subjneti la pelvis. Perd estd totalment contruindicat —-

a
1’4s de corsés, ' .
Alimentacid i evacueeil: Abundants vegetzls (que resmlten - -
laxants) 1 avement de la proporcid de proteines (carn, pei,
one waitaf

etc.). Recowrden gue cal afeqgir, sobretot lz se:

w
09

de 1’embaraz, el "biberd del fetus" ( un litre de lien Aia
ri). Reajuete a 1’evacuaci$ intestinal cal intentor—la os-
da dis, encara qae no en szentim la re-:ssitat. Si hi ha mal
grat tot, restrenyipent caldrd combatre’l mitjancant 1 s
de laxant.:.

Iveball: Cal continuor amb 1l’activitat normal, sense fer -

excessos, s important reposar adeqliadament, perd no treba

llar nenys, excepte en casos d impossibilitat,

Repbs: No estar sasses estores drempeus { doncs és facili~—
ten les varius, i les inflors de cames), evitant aclomera~
cions de gent, Cal evitar 1%estanca a habitacions NOC VCNe=
tilades. S’aconeclla dormir de 8 a 10 hores dihries, en ha
bitacié ben ventilada, i en 1lit'dur (aixf s’eviten defor~
mitats vertebrals). I cap a la segona meitat de 1enbtarug,

reposar després dels nenjars.,

Activitat serual: Cal evitar-les els dies corresponents z
les tres r~vimeres faltes, I durant tot 1’ultim mes. Sempre
procurant que 1ls matriu (situadza al baix ventre) no quedi
apretada, I, naturalment, quan el metge ho contraindiqui,

caldrk evitar -les,

Lleure: En quant als egvorts en general, suprimits. Tamuy-
cnl abstenir-gse d231s banys a 1a,platja 0 piscines que no
estiguin estrictaxent netes, Respecse als viatges: evitai-
-los en els dies corresuonents a les tres primeres faltes.

-
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Bvitar, també, els viotges en avidé el primer trimestre i -
1742tim mes, I, en gencral, DYOCUrAT POINES sotrzcades Gue

rant els decplacaments., (

Es be el costum d'un passeis diavi d"una hora de'duro~

cid.

Toxics: E1 tabac queda prohibit,{si la mare no vol deixar
de fumar -:al que shpiga que 1és de 8 6§ 9 cigarretes didie—-—
ries sén altamert perilloses per al Tceus). Lialcohol cal

suprimir-1lo, o bé reduir-lo al minim.,

- mem wm e — - e a—

ve embaragada, els controls ntdics aconsellats arreu sén -

els seglients:
1=X.: En el moment que la dona sap que estd embaragada, Re
vigidé generazl,
29 : Al segon mes. Cal: completar la histdria, amb els an
tecedents.

. Comprova: 1%alimentaci6, donant els suplements vitam{-

nies si calen, |

o« Palpar la matriu,

s Prendrec la pressib arterial,

. Anklisi de sang (Grup i Rh) i d‘orina.

het
322 : al " mes. Cal: control de pds, alimentacid.

« comprovar g ‘el fétusiecsth viu (auscultacid del cor).
« palpar la matriu i medir la pelvis,
. chlcul ds “a data del part.

. pressié arterial i andlisi d‘cvrina.

.
4233 al 65 mes, Cal: revisid general,

. pes, pressib, anklisi de sang i orina,

-



-
[+ . s
- 57 &l Té neg, Cal: Revisid gencral,
. p¥s 1 2linentacid.
. Pressid arterial i anklisi d’orina
« Preperacid del pit, . S
b &* )
- 67: al &~ mes: Czl: , pd¥s, pressid i orina, 4
. revisid gencral, '

. comprovacid de la gituacib i presentacié fetal,

~ f—: a la Zdata del part, o bé als primers sinptones del part.

I qua». tots aquests controls s‘acompleixin a nivell de
tota la pobli:id podrem dir que les anormalitats de 1% eubarag
i el vart sén les inevitables, lentres aixd no passi poden cre

re que sbén els d¥ficits sanitaris els que produeixen 1°alt ine

dex de morts, malulties i accidents a la mare i al fill
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Quan un ce*zo esth bd tots cls ressoris furcioren. no .
K ]

’ -

fa gorolls rars, ¢l wendiment s bo, ete. uan o coscs rares

] ~

sorollets, cie, el mortom ol mechnic per veure cue 1i btr2cua i

que ens el rerari. A vegades, sense notor-lu res, en vne revi
O 4 s g s ar - - - ¢ hRY - - -

s10 hi urobed una avario due ne sabilom. Gilen savem uno mica -

de mecdnica ia cabem davent ¢ “une  cnomazlia qud hem de Ter, o

si podem o no peden csverar temps en anar 2zl weclnic. No sonm

mecinics, ©ind bons conduciors.

Aixd mateix onssa andb nosaltres. duan estem sans tot

o

EN

va bé, Quan ms trobem rore {(malalits) wnem al netge., A vego-—
des en una revisid ens Yroben una melaliia cue no sabiem. Pe-
rd si saben una mica de salut, sabem com arreslar un provlema
4 > - Ao -y . V d
1 si podem ¢ no tordar en anexr 2l metge. o zom metges, sind
"pacients" Lons.

Cal, donce, tenir uns minlls coneilemenis gsobre les -

malalties, com es nmanifesten i qud caT fer. i alhora acostmar

Y J2 veure com estem i

,..1-

nos a fer una vevisid pcriddica, per

evitar malalties cue desrmrés ens poden fer mal.

~Les manifestocions de les malalties

.Els simptomes: sdn les manifestacions cuncretes dwun -

m

trastorn. Poden ser només subiectius, sensacions, ex:
mal de cap; o objectius, visibles, -x: un bony. A ve

gades es tractard de simy ruics (excitacié ,

P. ex) o bé somitics, referits al cos (ex: mal de -

’

panxa), indic'wmt 1origen f:l transtorn.

’ . -

L’aspecie: éo la imnressid general de 1lentat de salud s

gue ens mostra una poosont. Ir tent importiant con

els simptenes, i sol correspondre 2l nivell de orave

tat o0 afectzcid en un meoment determinat.

Nea
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~Ley cruses doe Los mrldalclies: cucora 2nnoJcaoconcizios: siolbes.

. . 4 - .
LOrgdnicvess deguden o owae lesid o decscurlibri cormoral.

gx: infeccions (microbin), insufizidneics (ne L

4]
o

fo=

r
chrreso o per imnetincio d'um drgin), deformitots

mel funcionavent, ebe. ¢ Tune part del cos, la quol -

-

coca ceapa revnorcutint en el conivetb.

(]

e . e .
Poilouicue s degudes o cemnquilitrl nental, ext ver o

brechrres. 2 vetivitat (Ysurmenase®,, ner inadopbre-—
cié = 17ombient o o w mote'x (A¥ficit dec defenses).-
Solen Aigsnminuir 1%eficleiz mental o rendimenl globzl.
«PsicosanMticues: o través del Sisteunz Teurovesetatiuv, -
conncctat per wa cantd 2l ecoiv-1l (psicuisne) i per

1’altre al cos, els deseowrlibris psionics influei--

1

w

xen 21 cos i viceversao. Ex: un estel 8 ogressivitzt
reprinida pot produvir una nafra c’estdmac, un "onrie
nage" mantin~ot pot produir uno hipertenzid arterial.

.Socials o ambientzls: pel mal funcionament ¢el grup on -

. es viu que condueix a molts dels ~eus membres a ad--
quirir mraeltics. S5i, per exemnle, la rociletat no -

elinina els focus de contaminecid o infeceid, molts
dels seus membres cauran malalis. Si els hibits de -
vida condueixen a un “"surmenage', o agressivitat, o
frustracid, molits dels seus membres tindron proble—-—
mes psiquics, hi haurd delingiidnci~ {traumatismes) -
alcoholisme, drogadiccid. Si 1= poblacid no esfé in-
formada del s hibits higiér':s necessaris, caurd en -
perills .mecessaris, posant-so malalt amb més fre—-—

glidncia.

(segons s‘a2plicuin en cada moment a wna ~ocietat els coneixe-
ments san-veris dercue disnosa o no s'apliquin, alvidirenm les

ceuses de malalties en RVITABLES I NO ZVIT.BLES).

=Bl tractement: ez el conjunt de mesures cue posen per curar
una malaltia: alimentocid, medicoeid, exercicis, ron

ducies especinisS...

e e e i - ——— e e e s ———— . — - -
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sempre s intents 2boectr 1o cousa ver cowbatre~la -

6]

(cal, mer tant, senore, wa Giarmdeviz’. S no o
[} r . I « .
pot atacar la cauzn < intente &lleujor els simpto-t

mes (la cuzl cosa no suposs ia curacid)

{(segons 1ln vegdrern els dividirenm cn tres
apartates)

T ‘ RS TTTANE ~ Peeen ey e ATT N
Dait A UN SeRVIET 7 "URGIRCIES; SOUSZ FRRORE

Avaricid cubita d2: asvecte greu (possidle conrencament -

=

d ‘una malaitia import:an)
mala visid (possible urgdncia ocular)
Somnoldnciz anorm~l: possible intbtoxicacid o zfectzeid ce::

= -

bral.

Eruocid de taaues morades: vossible infeccid fulminznt.

‘Tractornz de coordinzsecid en cominsr: poesible intoxicacid

o afectacid cerchiral.

Perdua de forca en oualsevol nord: cal descatar pardlisi.

Convulsid o -drdus de concixencnt: dxl descaavor afectacid

cerebral.

Ofec ( sorolls de mit) o cianosi: possible asma, afecta-—
1 ?

cid pulmonar o cardiaca. -

Hemorrdgia sran o oue no es para: (colcr negre en el digeg

tiu i roig a la resta) cal eviter el dessagnament

Immobilitat o molt dolor desnré: ¢ un coln: afectacud dssia

o articular,

10. Accidents (tridfic, cremades, tdxics o caustics, beputs o

als wlls): nc intentar solucions casolanes.

p
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Ull vermell: 53 no s’alters la visid, i no cedeix amb unes

i

—

hores, anircu trancuil.lamenl 2l nmetge. Sol trec
tar--se de petites inleccciins,

,

onay troncwil.liagnent ol met-

-~ Suourecid d erelles: desords 4
| ge, uvna vesadn ccabada la melattia, convé un cen
treL de 1°Ctorrine per descertar segueles o curd

c1d incompleta, amb sordera posterior.

-~ Honguera quro e ceaeiz: anar al metge tranquil,lament.

- Vomits no biliososs comencar donant una dieta fraccionada .

tova (poca vuantitat, més vegades, que no calguil

mastegar), esperant cixi un: dia (segons la inten

sitat). Moltes vegades desapareixeran o millora-—
ran., Biiiosos: si no =dén habituals i continuen -
malgrat la dieta, no esperar gaire en anar al -
metge.

~ Diarrea: ( = femta poc consistent # més d'una vegada 2l dia
corengar donant una diets astringent (8-12 hores
només aigua llimenada. 24~-48 hores: puré de pld-
tan i pona, ioghourt sense sucrc. 24-48 hores:
arrds bollit, carn o peix, bollit o a la planxa)
51 amb aquesta dieta no millora, segons la inten
sitat i 1aspecte, anar al metse.

-~ Dificultat:s en orinar: (picor, dolor, impossibilitai): se--—

gons 1 evolucid wnar al dia seglicnt a2l metge.

- Febre: ( 4 37 a la pell, 4+ 37’5 a mucoses). No confondre in
tensitat amb gravetat. Prendre antitdrmics (els
nens, & més, despullar-los i embolecallar-los zmb
wna tovallola abeurana d’rigua tebia, -~ bE ba- -
nvar-lo: amb aigua t¥bia. liai n> tapar-los !)
Segons 1’aspecte anar al metge urgentment o a -

1%altr: dia.

- e e e s . —_ — e —— e e e e ek i = ——— = e e e e g
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8.5.
- Dolors
« e _coni segors laodntensitat, aznecie 1 oevoluecid onur
al metze. o medicor-se! veoure ei anb relaxa-
cié se’n va. '
« De coll: o Lenmnousars oo ﬁo &5 urgent, '

. De ?it ! segens la intencitat, durceid 1 anpocte onna
al netze, urgencoent o oo,
« De parza: segens la intensitat, dure.id 1 asnecte onax
] 2l metge.
. Darticvl cions: no és urpent, excepbte si g ‘cssocia -
amb inflanacid (vermellor, caler, inivlor i im
mobilitat).
- Ictericis i eruncicns TFebrils: avisar cl metge a casa. Col
aIllameni ¢ entrada.
C. NO URGTITNS = PRACT AL STHSH ITEITCAR, VISITA | II-‘IUIL,-‘ OQUAN -

ES PUG.LT

- Generals:

-~ De pell:

- De 1’aparell locomotor:

- B

- Constirats

- Digestiﬁ:

ST AT e e — ———— e - - — ety el e

Estrabisme:

«Inapetdneia i insoumni: per sobrefeine o inaday

tacid, gencraolment.

Jareig facil: persones predicpostes, a vegades

amb la pressid baixa.

erupcions, petites ferides i cremades, &czemes :
no tapar, ni posar-s‘hi pemades, excepte
en cas que el metge, wiu vegada diagnosti

cat ho recente.

peus plans, <olcecs petits, peti-—-

tes deformocinns.

en els nens no tardar gairecs satmunes en visi

tar-se, en adu’ *s ne tardar ni dies,

: 31 es passen sense febre: mesures d'higicene -

oersonal {(n.ccar -<e)
digestions r:strenyement (

chries, vesades,

. . #F - L4 .
deposicio dificil - guelcom dolorova £ -

e —— e

et mp———— e e ¢

j
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deposicions oscasses): cal cuidnr-ho onh dietn {recordem:

no hidroes de Corvorl Wl Wirel dolis menjars,

vegetals abunduniz). !
- Cucs: cal tractar-se tota Lo fanilia, ) L
- Hérnies i Fimosi: sense con vreace. Col onerar si persige- )

ATITY Nt TITYTNOTY 1ty o
SDRON S PRTGHT T

v

.Reswvecte ce les malisltics

Hervis = no melcolties ( = no tractonent)

JRarecs « <ubtes del metse = gravetot

9]

. Qualivat o bon diagndstic = andiisi i/o rediografies o
radiosctnies.

.Confondre gravebet amb troctament rigords, i per teni:
ne gravebod = tractament no risords.

.Simptomes semblents o conesuts = nateix direndstic = =

rateiv traciament.

«Resvecte del treoctoment

+Automedicacid = autocurscid

«Antibidiics autorecevtats o receptats per 1 avkiliar de
farmicia, presns a go-go.

«51 hi ha febre, injeccid. Del contrari, no.

JMedicaments forts i fluixos, punxats millor que begubts.
o0 preos -exr la boca, cars millor gue barats,

JAl.1210ia a les punxades, alsvantibibtics, a tot.

Jdloltes angines. amigdalectomia,

.Febre = arropar-se més.

Quan se’r. van els simptomes = curzcibd = deixar tractorent

\ .Vacunes? ner qud si estd sa!
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~Concentes blsicao: .
hon: & o conacitot, feica o mentol, infericr {
Bubnormalitoy: es lo cupacivaet, LOLCE gentel, i I
2 la norinel. Ts wa ccacente relativ, de comnurneid smb - i

el ¢ue cc coasziders com a norwnel. Adxd com un iouct onmb
menys memoria vue w altre necessiter més temas per no-
moritzar una cosa, 0 UL monys Luscwlds necessitard mé. -
entrencmery cue un 2ltre gque ho é€s nés per acensoguir -
cérrer iguel, aixi moteix un xiquet amb cavnacitat fisica
o mental inferior o 1 normel, recessitard nés esforg -

due un altre per cssolir el wateix resvltat. A vegades -

i

1%esfc¢ necessari serd tan gron que ¢l xiguet no podrd

. M P 4 . . .
aconseguir-no. Alxi com un xiguet normal augmenta les se
ves capacitots si va 1%escoln, aixd mateix vassa amb el
subnormal: si no va a 1 escola queia I~wentablements inu-
tilitzat.

Sol enomenar-se "Subnormal" al disminIt mental, i "invi-

nyY

1id" al disminult fisic.

+Amplitud: Pot afecvar a totes les Taceltes, ser global: -
"rotras", o només afechar-ne uanes gquznter, ser parcisa
cec, coix, sord, mut, incapncitat per a la lectura o per
a la numeracit, ecetc. .

«Intensitat: Aixi com un xiquet normzl pot tenir més capa-
citat per 2ls treballs monuvals o per a la pintura que -

’

per les matemdtigques, el subnormal tr.awé té nds capaci--

tat per unes coses gue fier aitres. [2lgrat tot solen di-~

vidir-se els subriornls mental ~ en tres graus: lleugers

(amb una educacid adequada dran fer la seva vida nor--

malment: treballar, caszi-se ete.) rutians (-b una edu

cacid adeguacda alguns podran Jer sols Jes necessitats DA
¢ i

T —————— o g g
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siques com menjar, evocuss.,.). Respecte dels irecsnooie

L3 g s

tats fisics, a grans trets, podem diferenciar: irrecupe

rables (actualment no es coneix Fractoment eficac, ex:
cecs, alguns tipus de scrds o mmts ¢ paralitics), mitja
nament recuvperables amb una rehvrilitacid edequada, i -~

totalment recupecrables,

=Situacid actual

Actualment Jja no se’ls amaga tant com abans, i xo'en eixir
de casa, I aven¢ sanitari ha fet que no morin tant com sbans |
poden viure més nens i durant més temps. Perd la societat, dows
nada pels prircipis de productivitat econdmica, contiuva redbut-
Jant-los com una escdrie social, improductive i menys plaent -
que la resta., Aquest rebuig es demostra activament i, sobretot,
passivament, no fent res per aconseguir 1‘educacid que requerei
xen i la inverracid social aque mereixen, Actualment sén les fa-

milies afectades les que pressionen per norralitzar la situacid.

L' ASPECTE MEDIC

LES CAUSES

Només mlgunes ens sén conegudes i poden actuvar-hi prevenint
les. En cap cas és admissible, com a causa, 21 cistig de Déu -
(pobre...!) o 1lactuacié culpable dels pares,

Segons actuin abans, en o després del neixement distingirem:

=Abans del neixement:

Gendtiques: E1l cddi-genttic de les ctl.lules sexuals aels
pares s’altera, 2.r l2a qual ccsa 1 embrid i -
el nen que se’n deriven resulien alterats,
Ex: el mongolisme, def.rmacions coszluites -
gre=s o no. Les Uniques causes couegudes d'al
terccid gendtica sér les radiacions :Rx, nu—

clears) i certes substincies tdxiques (recor-

e e e s s e e e - B e e e e mes e e ey 5 e = s amma e s Tr s eimie e emm e e memmn mmn w < im e e R i o o meesiem —epm
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dem la Tholidomidr., el tdxic de Seveso). Les
t

dones Go més de 35 mnys tenen amb més fre--

[}

5
qudneia gque les altres £ills nongdlics, no -

S€ s8p perque, ‘ .-

No genttisues: actuen sobre 1 embrid: Bx, irradiscions -
nucledrs (ﬁiroshimﬁ, Fagasnki), tdxics (Seve
s0, Vietnam, Thalidomida), w.edicacions no -
controlsdes, infecc:ons (rubdtola, toxoplac. o
si, sifilis), malalties de la mare. proble--

mes del giap sanguini (Rh).

Jiixtes (relativament rares): Xiguels amb alteracions ne-
tardliques, que ncmds tindren problomes men-
tels si wmengen determinades substincies, fre

quents en 1 alimentacid,.

~En el neixement: si durant ¢l part el xziguet pateix per falta -

d’oxigen (parts excessivemen’t llargs o rapids, »us del cordd um-
bilical, etc.) 1l esfixia ceiebral pol ocasionir-li una lesié més
o menys important, amb afectacid més o menys gran de la intel,li

géncia, pardlisi, etc: és 1’ancomenada paralisi cerebral,

~Després del naixemenb: afectacions cerebrals degrics a infecci-

ons (meningistis, Encefalitis), accidents, tumors, nemorrigies,
intoxicacions, o problemes greus d’educacid (xinuets abandonats

per le mare, o educats en centres inadequatsj.

BLS SINPTOMES

No sempre es noten en el moment de ndixer (deformitats -
evidents, alguns es noten en la -riueia r1evisid del pediatra
(deformacions internmes: malalties del -or, del cervell, etc).
A vegades la primere manitestacié és Al cap @ 'un temps (con-

vulsions, hidroceftlie, rectrlds mental més o menys evident, -
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trastorns de 12 molilitat, o dels mentits, vista, oida, parau-

la, ctc.)

EL DIAGKUSTIC PHECOS | ;

Com més aviat pugui comengar-se el tractament més possibil

3

-

-

tats hi haurd de recuperocid del xiguet, 1 per aixd es necess

=

T4 un diarmdeice precog.

-Metodes biccuimi :n: aumb anhlisig practicats en el moment de -

néixer pot “escartar-se un cert nc.bre de malalties que afcetn
rien el xigquei, Si es troba cap onomalie i és recuperable, e

comengard a actuar-hi lmmedietament, evitant-se aix{ la progres

"8id de 1la maleltia,

~Controls medics preventivs: uns controls pedidtrics adequats

puser. schre la pista d anomalies senscrials, motores o psigvi-
ques, evitant retrassos en 1%inici del tractament, que 1li treu

rien eficicia.

EL PRONDSTIC iikDIC
Depén de trees faclors izvalment importants:

1. La malaltia couscl: fixa els limits adxims de recuperacié:

hi ha malalties preogressives i irrecuperables, i d’altras
que no ho sdn.
2. E1 diagndstic precog: evita la pérdua de teﬁps en iniciar -
el tractament,

3. EL tractamen’ correcte i precoc¢: oklé, en cada cas, el mi—-—

xim de pcssibilitats del xiquet.

EL TRACTAMENT

Inclov cemrre tres Vessantg:

l. Tractoment mddico-guirirgic: podques vegades serd el més im-
rortant: diste= especieis (ex: malaltios metabdliques), me-
dicacions (an*iconvulsives en epildptics, relaxants en les

rigideses. tdnics cerenrals en alguns casos),

R I Ll & SR IR S SR, B i St e e m e ey e e . e ———
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2, Pgicopelistoic: echabilivacions especials de les funmcions

dificultades ver la malaltia (ex: el woviment, 1la lectura,

1 audicid; el ilenguatge, etec.) i educazceid especial uiilit-
zent al mdxim totes les cepacitats del xiquet. A vegades 1edy
cacid especinl czldrd donor-lo en centras especinlitzats ( ex:
endarrerits prefunds, parai{tics ceretrals, cecs, ete.) i a ve

gades no (cx: endaricrits 1lauzers)

~

3. Social: prctén la sceiabilitzacid riyima possible dels xi-

auets afectats. Nelauradeswent la societat els rebutja i aixd -

. dificulta ¢ .c-moment el prendstic der xiguets,

LA PREVENC.LE

Svpoea el conjunt d accions dirigides a evitar les malale-
ties cauvsants de¢ subnormalitat o deficidncies, Per a aixd cal
un sistem2 de¢ control ce les embarassades correcte, una assis-
tincia de part ccurecta i uns sistumes de requeig metabdlic ai
recén nascut, I evidentment uns controls pediatrico-preventius

adequats, .

L'ASPECTE SOCIAL

L’actitut de la gent davant el nen deficieat és molt dife—-
rent que l’adoptada respecte d’altres persones. Poques vegades
es mostra una comprensid i acceptacid de la realitat del xi- -

quet, Veure diierents tipus de postuvrcs:

A LA FAMILIA

~Envers el Xiduet:

«Abandd: el xiguet resuta une chrrega per a la fam’. ia
que intenta "ecol.locar-lo" on sigvi: Hospital...
Rebuig, més o menye conscier<: el uen és dolent, an -
aut*ntic malvat,

."Reparacid” o sublimarid: el complex de culpabilitat -

T
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i dels pores fo gue vulsain reparar la culpa desviant-
! se pel xigquel, encora gue sigul & costa delg alirec
L ]

angr “"viuen per 2} xiouvct™ amb la gual cosa ne--

o
5

gery
cessitenr trobar-lo millor del gue realment és: el -

mer. xiguet és monys mongdlic due els altres", "fa -

més coses que eld alires, ho enbtenen tot" , "més bo
gue elc 21tres £ills ",

.Sobreproteccid: limiten 21l neon poriud f2cei només el que els -

pares volen d’el1l. negant el xiquet només n’accepien
le imatge que d’ell en tenen fcta,
JAcceptacid real: coneixent object_ v rp-rt les vossibilitats -

del xic 17ajuden a desenvolupar-se segons les seves

e ———Ya - - A A— ] b B

pogsibilitots.

T

-Entre els pares:

Jiitua culpzbilitzocid de les brancues fimiliars paterra @ ma-—

PRSI

terna: “es tiren mituament el mort", produint-se en-
frontaments, ja que tenen complex & inferioritat o -
culpabilitasc.

+Rebuig sexual per por a un altre 1ill semblant arribant-se =a
situacions de grea tensid familiev, separacions, etc.

.Problemes paicoldrics greus entre els pares {depressions, -
obsessicas, ete) per 17esgotament, desmoralitzacid o
idealitznceid de la situa<idéd del xiquet. A 2ixd con—-
trib.eix enormement el rebuaz sorizl del xiquet i la

familibo

-Entre els gerrans

+Rebuig per 1l estranyament: no 1 acceptem com & germd, veient-
lo ~om un petit .n.stre amb el cue es juga, o ni -
g - aixd, gue és rebutjat per 1 axcessiva dedicacid dels

nires a2 ell, en d-triment dels altres,

i . Compet¥ncia: si és el germd gran, els petits 1'emulen, demos-
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tront~1i la reve incapocitat,
JAjuda positive i responceble: 4o wm equilibri diffcil de

trotar,

A L'ESCOLA
Sel ser rebuijat per 1es escoles normals i no hi cap a =~
cap escola especial, ja gue sén insuficients., Els pares no poden
pagayr escoles'eapecials de tipus privat, due solen ser carissines,
Si aconsegueix entrar & cap escola gormal els Xiguets aify

cilment 1%accer*2zn com & companys o amic, marginant-l1o.
T T 1 g

A LA SOCIETAT

~FEles metpes

«Rebuig més o menys conscient: "es treuen el mor’t de sobre"
per poc agradable, poe brillant i. generalment, pa-
res mo.vw xerraires,

+Explotacid econdmina aprofitant-se de 1‘angoixa dels pa—-
res.

+Ajuda comp 2nsiva, amb suport psiqui~ cap a la conscienci-
acié del problema,

.Butandsia activa o passiva,

~Els amics i veins: 1’aprensié provoca freglivntment pdrdues -

d’amics, que els :esulta desagradable )a situacid, A vegades con-
tribueixen & crear el sentit de culpabilitat. 2 vegades ajuden.

~-Les institucions esvecitls: solen ser insuf-~cients i de caric-

ter bendfic-religids, més gue medics,

B S T e e e
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10,1 Tad WOXICUN NTES, LVALCCHOL; EL TADAC I LES IDROGLLS

N

IRTRODUCCTY

*
.

.

*

De les substlneies tdhxigues per 2 17organisme n'hi ha 2le-

o
o

i
gunes aque cstan proluibides, (cdn les anomenades drogues) i unes £

tres que estan Tomentades, coum el taboe i 12lcohol. !
No es tracto que unes siguin menvs todxiques que les altres
siné que & unes els wspitalistes en treven diners, i els altres -
els hi molesten perqud treuen preduc’ iritet a la poblaciél Es cu--
rids com, & mesuras que es derortra 1z no reduccid de productivatioy
i la no-reduccidé de I17acatarcut a 1l ordre ectablert les drogues -
van sent acceptades (ex: l2 marihuanc,. I+ fouenta,,per tant, que
ens intoxiguem, mentre aixd beneficii als capitelistes, La intoxi-
cacid repetida provoca frecalientment a 1 intoxicat l& necessita~ de

seguir-se intoxicant, és a dir, 1i provoce una toxicomania.

: Toxiceomania €s, doncs, el desig inveurible, que sz sent -~
com a neccssitat, de seguir consvmint el tdxic, augmentant-se pro
grossivament la guartitat neccssdria, sentint-se progressivament -
lligat als efectes del seu consum("el plr.r de fumar, o de beure ,
o de prendre droga"), creient gue la intoxi.acid proporciona alli-
berament o alleugerament de les frustracions, («J~rrar les penes")

En realitat les toxicomanies solen interpietar-se com una
expressié més de puiclogia social, és a dir, c¢wm a simptomes de -
de les formes snoymals de viure una sociesc!, de les gquals la nos-

tra n’és un bon exemple. Fs el consumisme arlicat als tdxics.

L' ALCOHOL

~ASPECTE ECZN{MIC

A Ecpenya hi ha 184 empreses productorcs de begudes alcohd
liques, amb 2000 warques, A l« TV surten 4000 snots propagandis:ics
cada any, la qual cosa suposa vnes deiresacs de‘2300 milions de -~

pessetes,
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10.2
El 4 % dels diners o’utilitzen en alcohol (= el 13 7 odels
diners gastatls en aliwentacid), .: com si en sobrcesin,

A part acls diners gostatis en el tractawent dels slcohd--

lics (que no és vas massz a8l posire peis), la pérdua social va' -

S

avugmentant degut & lz phrdus dc produccid per alcoholisme,

-

- ——

~-ASPECTE SCCIOLTUIIC

B a7 . .
Espanya ég L 4 pais en consuu & alcohol, Malgrat ser -
dels principals producters nundials _ontinue important-ne de 1%es

tranger.
2 milions d“alcohdlics 2 EspePoy”
(500,000 dones)
8000 moris anuals
(el doble que per accidents de tridfic)

La beguda & al-olnl estd, ja, institucionalitzada, no és
una excepcid, siné la norma, quasi d "educn:i>" {sortir amb amics

de copes).

-~Factors personals: Com a predisponents personals cap & 1’alcohg

lisme e3 coneixea, a part de d2i»za: vs menials i immadures
ses afectives (gent infantilitzada), els problemes men— -
tals del tipus neurosi, psicosi, i els problemes dé tipus
social, couw cdn l’atur, el mal allotjement, la sensacid -

d ‘immodificabilitat de 1 ambient.

-Factors socials: En 1 2mbit capitalisia. de societat progressiva

ment art.fi ialitzeda i antinatural, L'acohol i altres -
productes superflus serveixen per intentar fer-nos creure
que & través < ‘ells trobarem la fcjiicvitat perduda ea la -
desbumanitzacid, Consumisme en definitiva, Se’ns parls de

les virtnts de 1%aco%ol. se’n fa puopaganda, ete.

D’aquesta manera veiem com la socieiat consumista fa beu-
re (ja que en “reu diners del .onsuw de 1°aicohol) i després en—-

2orrala o margina als que beuen, si disminucirven la seva producti

———— 4 am S e e e b o n C mam it im msw—n =i m m——— = s g ey
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vivat. fa nogoed iacexicanil-nos, merd i ouns vol i oesten intoxi-
cats.

~ASPECTE LiEDIC

[}

Entenem com slcohilico 1z persona gue a2donont-se dels . -
T 5.

\

-

trastorms gue ii provoca 1 alcehol, ¢és incapace de d“lXar~19. o

N

la toxicomanie ¢ cohdlica.

oTipus d7intexwin=eid alcoholica:

-Aguda: ¢3 1. conepgude borretxera o trompa o hufa, ete: -
hi ha tres | reuq progressiust 1 cuft:riz {2131isi de la crosta ce
rebral, intoxicada per 1'alconcl) la fase maniaca (wnerillosa per
la inhibicid dels instints brutels, & —e;.des) i el coma, Si le -
quantitat d‘alcohol begut és encara s r..l.ui, pot arridbar-se des-
prés del coma profund, a la mort,

=Crdnica: és la deguda & la beguda dikria de com a minia

3/4 de litre de vi de 102, No té perqud cuvsar amb borratxeres.

. .Tipus d’alcoholus: (el grau significa el % d’alcohol pur)

- 452%; Conyac, Wisky, ginebra, vodk", vom i anis.
- 25-509: licors {aromdtics)
wolioscatell i vermouths: 15-20¢. Vins: 10-152, Cervesa:

4-80

I aprerentatee: Un 75 ¢ d alcohdlics rcmencen per ir- -

fiudncies.dmbientals (amics, familia, etc) Només iu tercera part
comencen per probiemcs individuals (deprcssions, solitud, atur,
etc,)

El comencament de la impregn: :i5 crdnica sol ser cap els
17-18 anys, i les bw.res cap els 25-30 anys. L oprenentatge ini- -
cial és, de petits, a la familia, on s"aprén el costum de beure,
sobretot en les fester (relacié = plaer = ~lcohol).

Forcnten 17alcobolitzacié la propaganda comercial i 17cdu
cacid que associa 1’alcohol # animacid, forya, virilitat.

.Colccoliénecies de 1 %alec.hol: A past de la toxicomania, -

Jue €8s considera com una malaltia, ja ygue scl invalidar a la per-

fona, 1“alcohol és pr1n01ap1 respinsable de clncers digestius -

e . e— P — e e m e e e e e —
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(esdfag i estdnac), llagucs d’enrsore, circosi hephtica, malal-

ties cardiaques, impregnecions ccrebrals (polineuritis, psiconis
L)

deliris),

Els aloonollns emmeslalteisen nés frequentment, i fenen -

més mortalitat cie la resta de 12 poblacia (infecciouns, accidents
de c¢irculacid {50 ), accidents de treball (20 %), crims.
El 50 ¢ de la ielinciidneia infantil ;+ové de familiecs al-

cohdliques,

Manifestocions de 17alscholisme: canvis de cardeter amb

irritabilitat i enrabiament f&cil, altibaixos d humor, suspich- -
cies, manies perscoutdries {sobretot en les dones)., Tob aixd p.o-
voca ebsentisme i canvis freqlients de feina, inestabilitat econd-
mica, inestab: itat familiar, del:i.nq{iénci:l.

.Practoment: no és només, ni princiaplment mbtdic, sind po
1{tic i social. Bs basa e 1 educacid sanitdria. legislacid res—-
trictiva, penalitzacié dels danys provocats per L alcohdlic, ‘I, -
fonamentalment, d‘una politica econdmica que iwpedeixi el negoci
sobre la intoxicacid col.lectiva,

(els alcohdmetres detecten 0,80 grams per litre, equivalent a dos

gots de vi,

EL TABAC

~ASPECTE ECONUIIC
L’Estat esranyol guanya ..enualment 50,000 milions de pes-

setes amb el negoci del tabac,

~ASPECTE SOCIOLDGIC

A Espanya fumen ¢l 70 % dels brmes i el 10 % de les dounec,
Comencen a fumar cap els 13 anys, & -imilant-se <1 fumar i el ben
re a fer-se "adults" i "responrubles”, ("<i fa fuma"). Es comencae
per curiosiﬁat o per imitaci$ dels iuportanis {herois de TV, pare
amics...), i desnrés dc superar una fase novmal, de desagradabili

tat en fumar, la necessiiat psicoldgica de “er+1r~se"gran" supera
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el Tisbic, i el mareig i ¢l vertiy, etc,

~ASPECTE KEDIC .

L4

El tobaquisme &s la toxicomznia del tabac. Aixd com una
xemeneia srema per terra i contamina per delt, aixd la cigarreta
crema per cavanl i conlamina per darrera, intoxicant directament

¢cls pulmons, gsent molt eficag,

Toxicitats

La nicotina produeix una reduccid de 1l'arribeda de sang
8l cervell, e} cor i la placenta, El gas de combustid de la cigar
reta impedeix ~L Juncionament d’un 20 ¢ de la sang (anémia fun- -
cional)

Altres gosos de combustid sén acls cancerisens més efica

¢GOS,

Conseqiitneies:

Tot 1 anteriorment dit provoca vn augment dec la infecti-
vitat dels bronquis. Iés freqiidncia de chncers (feringi, lingual
laringi i pulmonar), 4 infarts, de prematurs., Es cousidera que -

cada cigarreta és un quart d‘hora menys de vida,

El fumador, a nés, sol tenir mals de cap, vertigen, tremo

lors, perdues de memdria, es cansa fhcilment 2l minim exercici.

Tractament

Canvi de golitica econdnmica., Prohibicid de la publicitati.
posar als paguets de tabac un rdtol amb la seva perillositat, pro

hibicié de fumar als locals piblics,

\
Y ES DROGUES

A) nostre vais va augmentant el seu ccnsum, sobietot en -
sectors joves, ver® encara no constitueix un problema del calibre

que 1’c7coholisme o el tabaquicme,

Recordar que solen produir efectes alucindgens, més 0 menys

e e e - g el e e - cr e mmmmams meme s ke s s e - e v s ————
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Torts, i que alguns provoaoucn malaltics menisis irreversitles,
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THTRODUCCIC

-

Tg imporiant que a cada cf.oa hi hagi un llce desgtinat
a tenir-hi tot el necessari en cas d’accident o malaltia: una
farmaeciols. .
1. Com que 1la farnaciola conté subsilneies (els medicanentis)

que poden intoxicar si no eg prenen quan cal, convé, sobre

~tot =i hi han xiquets a la casa de te2rdir-ls tencat anb  —-

clau, i foram de 1’abact desl xicuets. Ta majoria d’intoxi-

cacions infantils ténen per responsabie una fzrmaciola sen

ge aquest requisit.,

2, Perque sigui Util i manejable cal gue nonés continsui alld

imprescinditle. Lfucumulacié dels restes de medicanents --
utilitizats en anteriorxz ccasions, apart de carregar inttil
ment la farmaciola, condusix a uvtilitzar nedicaments, i per
tant, no serveien.
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3, La farmacicla no és "una fairmacie pels de casa, és a dir,
un subsiitut de la visita nmbdica, de la recepta; sind tan
gols el 1lloc 6n es ténen les coses que s‘utilitzen abans -~

d’anar o cal metge, L’zutomedicacié f= més mal que bé, per

qu¥ suposa medicar sense saber el jue es medica, pot silen
ciar-se el slupiuma i sezuir la malaltia gue el provoca, o

be fer-ge directament mal amd el medicamert.

MEDICA'FNTs DE LA FARMACIOLA '

- ELS QUE CA5 TENIh:

1. Antitdrmics: no curen, perd baixen la febre.
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2. Antigripels: {sense antibidiics) le grip no la curen, pe

rd fan gue es passi mhs cHrodaicnt.
3.Colirig antisbptics o sodents: d’us dnie, Derque es jassen

desseguida,

4., Strum fisiolboic: serveix per fer—sc rentats de nag ey e
cas de constinats,

5. Medicanents pel mal & estdnac (Iio bicerbonat!): no curer
la causa, 1erd treuen la molestia,

6., Contra els nareigs de viatne: cal préndre-se’ls un reto -
abans de narxar,

7. Antiinflamatoris: redueixen la inflanzcid en cas de colpsa,

8, Pomades per a ferides: cal suerdar-les tancades, 1 no ca-.

ducades,

-~ EIS QUE CAL NO TENIR:

Tots els demés,

Cal no tenir, excepte en cas é’indicacib Jel netge:
Antitusfgens, hipndtics, calmants, analgdsiecs i antibidtics.
El scu s indiscriminat és responsable de unes quantes  ee-
morts i males evolucions de malalties, degsut a l’automediqg
c¢ié, que no cura perd pot enmascarar els simptones, retra--

gant el diagndstic.

.

MATERIALS DE CURA DE LA FARIACTOLA

1. Cotd: serveix per enpapar d‘antisdptic i netejar una zona
. de pell bruta prop d una ferida, !perd no la nateixa feri--

da! !No utilitzar-lo mai com a apdsit)

2., Gasa: serveix per curar ferides © cremaucs i per fer apd—

s8its,.
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Bena: gerveix pew tepar i aprelar urne zcna de pell contugic

nada. *
EspParadrap: adhesiu. Col no regutejor-lo con quantitat. No - -
adherir-lo mei en zones de joc (fiex*d o extensid), donecs -
s‘alreca.

-

Birites: intercssants cn czssos de petite- ferides SUPUIT Q-

des, roces...

Alcohol: gerveix per netejar la zons gue rodeja was ferida.
fairma oxigenada: mateixa utilitwzeid, perd cal maontenir-:.

tancada i fora'de 1l'exposicid de la 1lum)

Mercrominz: antiseptic per ferides, rascades, ete,
Termdmetre: cal conservar-lo per sota dels 369, evitani-se
aixi confusions a 1’hora &’ utilitzar-lo,

Pinces 1 tisores: cal flamejar-les amb alcohol abans de fen-
-les servir cada vegada..! No azafar el cotd o les gagses

amb les mans, gind amb pinces!.
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En diem :.ccident o imprevict a ¢uz2lsevol situneid ines

perada capa¢ de fer iog nal,

Lobjectin dels priners auxil:.s, davenl aguestes situa
cions, és de solucionar cls vorobleres imminents i oferir en -
les millors condicions pososibles lfaccidentat 2 un centre 4°

urgdneio, en cl minim temps pessiltle

No cal, per tant, curar l'accidentat 3ind fer possible
que ¢l curin els metges. I per aixd és imprescindible rno fer—

~1i encara més mal que el gue 1i hagi pogut fer 1’accident.

Comengarem per veure la sitvacid guc crea en elis "eapec

fadors" la visid de 1l’sccident, i després ~! que cal fer—hi.

LA SITUACIO GELERAL A QUALSEVOL ACCIDENT O TIPREVIST
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+ Personal: quedem frustrats, per la lluita que s’estableix
dins nosire entre 1’eviddneis 4+ la urgdneia -
("cal fer-hi quelcen) i iz inhibicid personal
per la inexperi?ncia, el dascobriment, la "por
a .ce declaracions judicials", etc.

Segons guanyi en noszltires, un factor o llaltre
adoptarsm una actitut pos:tiva (d’ajuda a 1’acci
dentat dintre de les nostres possibilitats) o -
nezativa (de fugida, o d‘evasid, com sén el xe-
rrar pels descosits, cridsi, plorar, agitar-se,

etc)-'.



