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Publicacio mensual del
servel sanitari provincial

Revista gratuita .de
divulgacié sanitaria

" MEMORIA

correspondiente al .afio 193]

por el Dr. EMILIO IBANEZ, Inspector provincial de Sanidad y Director
del Instituto

Publicada el pasado afio la correspondiente al bienio 1929-1930,
profusamente repartida, vamos a abordar en el presente la que hace refe-
rencia al afio 1931, siguiendo poco méas o menos los cauces de aquella,
para que pueda establecerse el parangén entre los datos que figuran en
una y otra, con las ensefianzas que pretendemos lograr de la exposicién
de hechos escuetos, bien poco satisfactorios la mayoria de ellos, cuya
amarga realidad esperamos sirva de acicate para sacudir la modorra-am-
biente, despertar entusiasmos, estimulos, deseos de superacién en el cum-
plimiento del deber de corporaciones’y funcionarios, en consecucién de
lo que debe ser el supremo ideal de todos: la salud y bienestar de la hu-
manidad, la mejoria sanitaria de los pueblos y el engrandecimiento de
nuestra patria. '

Servicio de Estadisticas sanitarias

La importancia del tema, bien merece lo destacado del lugar. Esta-
mos cansados de repetirlo: esta rama del saber humano, es el fundamen-
to de todo adelanto y progreso, de toda mejora, de toda ordenacion cien-
tifica, practica y especulativa.

Establecidas las nuevas normas en que el servicio se desenvuelve
desde mediados del afio 1930, por indudable sugestién del hoy Director
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general de Sanidad Dr. Pascua, en términos de modernizacién y adelanto,
conforme a sus profundos conocimientos en la materia: podemos juzgar
de su desarrollo en nuestra provincia en el transcurso del pasado aho.
Entre nosotros, y tenemos el propdsito de huir de eufemismos, ha :
constituido un rotundo fracaso. Ni circulares, ni instrucciones publicas o
particulares, ni é6rdenes, stiplicas o amenazas, ni siquiera sanciones, han
podido vencer la apatia de los Sres. Inspectores municipales de Sani-
dad, que con la menor excusa o pretexto, con despreocupacién inconcebi-
ble, han dejado incumplido el servicio semanal, cuya virtud y eficiencia
estriba precisamente en la regularidad y esfuerzo aunado de todos, para t
ofrecer cifras completas, precisas y veraces. Mas que todo lo que pudiéra-
mos decir, hablan bien elocuentemente lcs siguientes datos:
Ayuntamientosa, cuya estadistica semanal han remitido con toda regu-
laridad los Sres. Inspectores municipales de Sanidad respectivos, sin incu-
rrir en omisiones o retrasos, mereciendo toda clase de alabanzas por su
destacado celo: Gerona, Arbucias, Argelaguer, Begudd, Blanes, Cada-
qués, Calonge, Campdevanol, Campmany, Cassé de la Selva, Figueras,
Fortié, La Bishal, La Pera, Las Planas, Ilansd, Montréds, Palau Sator, -
Parroquia de Ripoll, Peratallada, Riudarenas, Riudellots de la Selva, Riu-
mors, Salas de Llierca, San Andrés Salou, San Feliu de Buxalleu, San
Feliu de Guixols, San Hilario Sacalm, San Juan de Palamés, San Miguel
de Campmajor, Serra de Daro, Sils, Tortells, Ultramort, Ullastret. Vila-
bertran, Vilanova de la Muga, Vilasacra, Vilatenim y Vilovi de Onar.
Figuran con un solo retraso semanal en todo el afio: Amer, Barfiolas,

' Buadella, Cabanellas, Caldas de Malavella, Campllonch, Crespid, Font
cuberta, La Sellera, Lladé, Llers, Massanas, Navata, San Jaime de Llier-
ca, Palol de Rebarait, Pont de Molins, Setcasas, Vall-llobregay Viure.

Con dos retrasos semanales: Baget, Flasséa, Juyé, Llagostera, Lloret
de Mar y San Andrés del Terri.

Con tres retrasos: Cerviéd de Ter, Colomés, Garrigolas. Olot, San
Jordi Desvalls. San Salvador de Vianya, Vidreras y Viladesens. = !

Con cuatro retrasos: Anglés y Ripoll. 5=

Con cinco retrasos: Llambillas y Puigcerda.

Con seis retrasos: Borrasa.

Con siete retrasos: Albons, Bellcaire, Jafre, La Tallada y Verges.

Con ocho retrasos: Garrigds, Is6bhol, Ordis, Palau de Santa Eulalia,
Pontos, Santa Leocadia de Algama, Vilafanty Vilamalla.

Con nueve retrasos: Ciurana.

Con diez retrasos: San Clemente Sasebas.

Con trece retrasos: Agullana y La Bajol.

Con veintitin retrasos: Vidra.

Con una omisidn semanal en todo el afio: Castillo de Aro, Corné
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llé de Terri, Darnius, Espolla, Mieras, Palafrugell, Parlabd, Port-Bou,
Rupid, San Cristébal de Tosas, San Feliu de Pallarols, San Sadurnf, San-
ta Cristina de Aroy Santa Pau.

Con un retraso y una omisién: Avifionet de Puig Ventés, Castellé de
Ampurias, Llivia, Planolas, Porqueras, San Daniel, San Vicente de Ca-
m6s, Tarabaus y Vilanant.

Con dos retrasos y una omisién: Foixd y Susqueda.

Con tres y una respectivamente: Pals, Torrent, y Vall de Vianya.

Con cuatro y una: Mollet de Perelada.

Con cinco y una: Osor.

Con seis y-una: Ogassa y San Juan de las Abadesas.

Con nueve y una: Urtg y Vilallonga de Ter.

Con diez y una: Masarach.

Con dos omisiones: Bagur, Fontanillas, Gualta, Monells, Regencds,
Ribas de Fresser y Torroella de Montgrr.

Con un retraso y dos omisiones: Breda, Cistella, Cruilles, Espinel-
vas, Hostalrich, Riells, San Esteban de Bas, Sta. Coloma de Farnés, San
Martr Vell y Viladrau.

Con dos retrasos y dos omisiones: Bescand, Puerto de la Selva, San
Pablo de Seguries y Selva de Mar,

Con tres retrasos y dos omisiones: Massanet de la Selva.

Cuatro y dos: San Juan de Mollet.

Cinco y dos: Santa Eugenia y Vilablareix.

Seis y dos: Palamés y Vilademuls.

Ocho y dos: Guils de Cerdana.

Con tres omisiones: Alfar, Esponella, Garriguella, Montagut, Rabds
de Ampurda y Vilamaniscle.

Un retraso y tres omisiones: Mol/6.

Tres y tres, respectivamente: Alp, Caixans, Das, La Escalay Vila-
llovent.

Once y tres: Bassagoda.

Con cuatro omisiones: Besalt, Beuda, Casavells, Castell ae Am-
purds, Castellfullit de la Roca, Corséa y San Ferreol.

Un retraso y cuatro omisiones: A/band, Bédscaza, La Junguera, Medi-
A&, San Julién de Ramis, San Lorenzo de la Muga y Terradas.

Dos retrasos y cuatro omisiones: Canet de Adri y Vilajuiga.

Tres y cuatro: San Gregorio.

Cuatro y cuatro: Batet.

Ocho y cuatro: Camprodon. _

Con cinco omisiones: San Mori, Saus y Vilahur.

Un retraso y cinco omisiones: Massanet de Cabrenys.

Dos y cinco: Pau y San Martin de Llémana.
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Tres y cinco: Quart y Salt.

Doce y cinco: Dosquers.

Con seis omisiones: 7ossa de Mar.

Un retraso y seis omisiones: Celré y Vilopriu.

Dos y seis: Freixanety Palau Sabardera.

Doce y seis: Mayd de Moncal.

Trece y seis: Juanetas.

Con siete omisiones: Armentera y Perelada.

Con un retraso y siete omisiones: Vi/lademat.

Dos y siete: Cantallops y Ventallo.

Con uno vy ocho: Aiguaviva, Fornells de la Selva y Palau Sacosta.
Tres y ocho: Maranges.

Cinco y ocho: Madremaiia.

Con nueve omisiones: Cabanas.

Con un retraso y nueve omisiones: Pardinas y Rosas.
Un retraso y diez omisiones: Brujiol/a.

Cinco y diez: Fonteta y Vulpellach.

Dos y once: Oix.

Tres y once: La Pina y San Privat de Bas.

Con doce omisiones: Serifid.

Con tres retrasos y doce omisiones: Vi/adonja.

Con trece omisiones: Gombreny.

Un retraso y trece omisiones: San Miguel de Cladells.
Tres y trece: Palmerola y San Pedro Pescador.
Cuatro y trece: Sarrid de Ter.

Seis y catorce: Ridaura.

Uno y quince: Vilamacolum.

Cuatro y quince: 7Zorroella de Fluvia.

Tres y dieciseis: San Miguel de Fluvia.

Dos y diecisiete: Las Llosas y Vallfogona.

Siete y diecisiete: Las Presas.

Cinco retrasos y dieciocho omisiones: Bolvir

Uno y diecinueve: San Aniol de Finestras.

Tres y veinte: Bordils y Llanas.

Uno y veinticinco: Campellas.

Cinco y veintisiete: Ger.

Con treinta omisiones: Caralps.

Con cinco retrasos y treinta y cuatro omisiones: Uruas.
Con cincuenta y dos omisiones: UJ//4.

Todo lo expuesto anteriormente se refiere a la parte que pudiéramos
llamar mecénica o de ejecucién del servicio; pero al afrontar la critica de
la parte protesional o cientifica de su desenvolvimiento, de la justeza y
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exactitud de los datos contenidos en cada estadistica semanal y en su re-
sumen anual, aun refiriéndonos a algunos Ayuntamientos en los que no
hemos tenido que senalar retraso u omision alguna, el resultado ha sido
todavia méas desconsolador y digno de las méds severas censuras.

La irregularidad del servicio nos obligé a una improba labor: a de-
mandar la ayuda de la Jefatura provincial de Estadistica, para que nos faci-
litara los boletines de inscripcién de nacimientos y 6bitos ocurridos en la
provincia durante todo el ano, de los que tomamos exacta copia, signifi-
cando en este lugar nuestro agradecimiento, al digno Jefe de la citada Ofi-
cina, Sr. Maroto, por su deferencia y gentileza al facilitar nuestra gestién
informativa y de control.

Sin haber apelado a tal cotejo y estudio de datos, apenas si nuestra
Estadistica sanitaria nos hubiera podido ofrecer otra cosa, que cifras in-
completas y poco veraces.

Y asi, haciendo caso omiso de lo que afecta a natalidad, hemos podi-
do comprobar la existencia de defunciones por causa de enfermedades
infecto-contagiosas que no han sido declaradas, aun por facultativos sani-
tarios de mayor solvencia, a nuestro juicio, lo que demuestra, la ligereza
con que se cumplimenta el servicio, cuando en la toma de datos en los
Juzgados Municipales, no se pone empefio en la transcripciéon detallada
y completa de los mismos.

Pero lo mas enojoso, lo gue con mayor realce proclama la despreocu-
pacion o mala fe, la falta de criterio fijo y consciente, es esa pléyade de
obitos cuya causa hace presumir una ocultacion premeditada de la verdad,
sin que podamos discernir con que fines utilitarios o de conveniencia; o
aquellas otras, expuestas en términos vagos, obscuros, imprecisos o de
mero capricho, que hacen imposible una clasificacién sistematizaday

cientifica.

Como muestra de los casos de ocultacidén, citaremos unas cuantas
causas de defuncién cogidas al azar, y que merecen citarse por lo que
tengan de ejemplo y correccidn: infeccién intestinal; infeccién endodiges-
tiva; fiebre entérica; enterorragia; hemorragia intestinal; perforacién in-

lestinal; peritonitis por perforacion; peritonitis séptica; septicemia; septi
‘cemia hemética,; toxemia; endocarditis y miocarditis séptica; meningo-en-

cefalitis infecciosa, cuando no se elige, como ocurre en gran numero de
defunciones por tuberculosis, una enfermedad comiin como causa deter-

minante, apelando a igual subterfugio en las demas infecciones.

Como ejemplo de causas obscuras e imprecisas, se lleva le palma la
asistolia, sin mas calificativo; cardiopatia, cardioplegia, hroncoplegia, sin-
cope cardiaco, catarro téxico, colapso cardiaco, insuficiencia cardiaca,
sindrome cardiaco-vascular, cardio-nefritis, hemorragia interna; un cén-
Cer, sin especificar su localizacién; neoplasia, sin indicar su naturaleza,
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maligna o no; y en las muertes por accidente, es un verdadero caos, sin
que puedan discernirse las lesiones, la causa, y su caracter voluntario o
fortuito, como sucede en un sinnumero de asfixias por sumersion, que no
pueden clasificarse entre los suicidios, por no indicarlo claramente o por -
ocultarlo con deliberacién.

De nada ha servido, el que la Direccién general de Sanidad, repartie--
ra a los sefiores médicos por conducto del Colegio, unos opusculos, en
los que figura la Nomenclatura internacional de causas de defuncion, con
interesantes instrucciones para su empleo, habiendo publicado nosotros
también en un nimero de este Bovrerin, la referida nomenclatura, reco- ¢
mendando su utilizacién. Mientras los facultativos no atiendan a sus tér-
minos precisos al extender los certificados de 6bitos, haciendo constar al
mismo tiempo, la causa fundamental y la inmediata de la muerte, no lo-
craremos establecer una clasificacién precisa y ofrecer una estadistica aca-
bada, base de futuros avances y estudios sanitarios conducentes al mejo-
ramiento de las cifras demogréficas.

Natalidad en la provincia en el afio 1931

Poblacién estimada de la provincia derivada del censo de

1920 paraelano 1937 . . . . . . . . . 347,807
MWsnes . 7 . . « & s s w 3,076

Nacimientos ¢ Hembras e e e .. .12,957
Total . . . . . . 6,013

Coeficiente pcr mil habitantes: 17,29

Desde el afio 1911, del que haciamos partir nuestros datos expues-
tos en la pasada Memoria, el afio 1931, acusa el menor namero de na-
cidos, o sea, que la natalidad sigue decreciendo de un modo lento y pau”
latino, pero constante. |

Por lo que se refiere al coeficiente, también es el mas bajo de la se-
rie a partir del afo indicado, lo que si en 1030 nos colocé en ultimo
lugar por lo que respecta a este fen6meno, entre-todas las provincias
espafiolas, en 1931 nos cabe el mismo triste pateimonio, que compar
timos a lo que se ve, con las dos provincias hermanas, Lérida y Tarrago- = |
na, que ocupan los lugares inmediatos anteriores. | -

Ahora bien; el coeficiente de natalidad no es tan bajo, pues se I
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fiere al censo estimado, superior al real, segiin la rectificacién ultima,
que no estamos autorizados a publicar, y que por afiadidura, estableceria-
mos discrepancias con los datos ofrecidos como oficiales._

Capital
Poblacién estimada de la capital derivada del censo de
1020 para el afio 1937 . . . .- . . . . . . 19,000
_ Varones 5 % . m L & . . . 193
- Nacimientos { Hembras . . . . . . . . . 189
¢ ' | Total . e W we § & S
| Coeficiente por mil habitantes: 20°00

También Gerona acusa el mismo fenémeno de descenso en la nata-
lidad, como podra verse comparandola con los datos de la Memoria ante-
rior y si no el dltimo lugar en este sentido entre las demas capitales es-
pafiolas, ocupa el antepenultimo, acusando menos natalidad que ella, Ba-
leares y Lérida, con la agravante, de que si refiriéramos el coeficiente a
la poblacién censal que resulta de la rectificacion del ano 1030, superior
a la estimada, aquel seria mucho mas bajo que el que figura en los datos

oficiales.
i
: Mortalidad en la provincia en el afo 193l.
,1 Marones. . < . . < s+« « « « 2,004
Defunciones { Hembras . . : : : ; : : ; _2,432
Total . . . . . . 5,000

Coeficiente por mil habitantes: 14,05

Con relacién al afio 1930, se han registtado 519 defunciones mas,
obedeciendo, sin duda, al recrudecimiento epidémico de la gripe en el pri-
¥ mer trimestre del afio, no solo por 6bitos producidos por la enfermedad
| en si, sino creando circunstancias de menos resistencia en las personas ca-
ducas, de escasas defensas, o con taras organicas de naturaleza distinta.

El coeficiente de mortalidad en el afio 1930 fué de 13’25, por lo que
la diferencia en més en el afio que nos ocupa, ha sido de 1'40. No obstante,
dista mucho de llegar al coeficiente general de la nacién que es de 17729,
y desde luego, si el pasado afio ocupaba el pentltimo lugar entre todas
las provincias, ordenadas de mayor a menor coeficiente, todavia ocupa
al presente el 47 lugar del orden referido, acusando solo menos mortali-
ﬂ dad, las de Lérida, Guipuzcoa y Sta. Cruz de Tenerife.

&9 Si como hemos dicho al tratar de la natalidad, el célculo de mortali-
ﬁ ~dad se hubiera hecho a base del censo rectificado de 10930, el coeficien-~
i

te hubiera sufrido mayor aumento, pero sin alterar por eso nuestra situa-
cion favorable. |

!
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Capital =~ ; _
Varones . . : : | o3 : . : ‘ 311

Defunciones s Hembras . ; : . : ; : . . . 2037 -
Joawal « + 9+ & = » 574

Coeficiente por mil habitantes: 30,00

Con relacién al afio 1930, se han registrado en el presente 1271 de-
funciones mas y el aumento del coeficiente supone un 610 por mil ha-
bitantes. ' :

Teniendo en cuenta el censo rectificado, su coeficiente sufriria una §
disminucién, pero ello nada supone ante los hechos reales que provocan |
tan desconcertante fenémenc, y es el siguiente: de las 574 defunciones,
907 han ocurrido en establecimientos benéficos, de las que la mayoria
corresponden a gentes con vecindad ajena a la capital, por lo que su coe-
ficiente real podemos calcularlo bastante inferior al indicado, lo que ami-
nora el bochornoso dato de ocupar Gerona el 4.° lugar entre todas las ca-
pitales espafiolas, ordenadas de mayor a menor coeficiente, ganandole
solamente Zamora, Palencia y Ciudad Real, cuando las otras capitales her-
manas, especialmente Tarragona y [ érida, acusan las cifras més minimas.

—— i =

Coeficientes de natalidad y mortalidad y sus diferen-

cias en el ano 1931 A
Provincia | |
Coeficiente de natalidad 1729

« « mortalidad 1465
Diferencia 2'64—?

La diferencia en el pasado afio fué de 5’02 en favor de la natalidad,
ocupando el tercer lugar entre todas las provincias ordenadas de menor a
mayor diferencia; en el afio 193 T, hemos pasado &l segundo puesto, ga-
nandonos en infima diferencia Tarragona, con 2’27, L

Capital | | A
Coeficiente de natalidad - 2000

« « mortalidad - .3006
Diferencia — JO0O6 =%

El pasado afio, con cifra también negativa,esta fuéde —2'11, minima
registrada en el decenio, que al aumentar en sentido tan desfavorable,
aunque por las causas sefaladas ya discutidas y en parte desvirtuadas,
nos lleva en el afio 19371 a ocupar el primer lugar entre las de mayor Clr.
fra negativa de diferencia, acusando igual fenémeno, aunque con nume-
ros maés discretos, Badajoz, Palma de Mallorca y Huesca. '
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Mortalidad infantil en el afo 1931

Provincia
Fallecidos de menos de un ano 403
3 | _ « « uno a cuatro anos 103
Bl Sk | Total. . . . 590
Coeficiente de mortalidad infantil por mil defunciones generales 1 16
Fallecidos de menos de un afio por mil nacidos vivos | 67

En el pasado afio, las respectivas cifras fueron, 457 fallecidos de
menos deun afio, y 239 de uno a cuatro anos, cen un total de GO0 vy
unos coeficientes respectivos, de 152 y 72: con lo que vemos el avance
logrado en el afo actual, en el que nuestra provincia ocupa e/ primer lu-
gar de menor coeficiente de mortalidad infantil en un y otro orden, entre
todas las de la nacion, ocupando lugares inmediatos las tres provincias
hérmanas, y solo Guiptzcoa y Baleares sefialan coeficiente inferior de fa-
llecidos de menos de un afio, que Lérida.

Capital
Fallecidos de menos de un ano 33
« « uno a cuatro anos 18
ol - &« s 51
~ Coeficiente por mil defunciones generales . 88
_ Fallecidos de menos de un ano por mil nacidos vivos 80

En el afio 1030, las cifras respectivas fueron: 35 fallecidos de me-
nos de un afio, y 9, de uno a cuatro, con un total de 44, y tasas de 97 y_

85 con relacién a la mortalidad general y al nimero de nacidos vivos res-

pectivamente. |
Por lo que afecta a este fenémeno, Gerona ocupa el primer lugar de
menor mortalidad infantil entre todas las capitales espanolas, pero en este
aspecto, no le siguen en lugares inmediatos las otras capitales catalanas,
sefialando cifras mas favorables después de la nuestra, Castellén, Valen-
cia y Guiptzcoa, antes que Barcelona, y después de esta, Baleares, si-
guiendo en los puestos inmediatos Tarragona y Lérida. |
. Por desgracia, no es tan favorable para Gerona el namero de falleci-
dos de menos de un afio en funcién de mil nacidos vivos, pues ofrecen ci-
fras més bajas, Castellén, con 57; Baleares, 7 1; Guipuzcoa, 7 2; Valencia,
73; y Barcelona, 76.
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Los datos anteriores de mortalidad infantil, son los oficiales, y con ese
caracter los damos a conocer, aunque discrepan de los nuestros particula-
res, en proporcion sin embargo. que no supone una gran diferencia en los
célculos y auspicios favorables. Vean pues las cifras registradas por noso-
tros. ' “

Provincia: Fallecidos de menos de un ano: 412; de uno a cuatro
anos: 205; total: 617. Coeficiente por mil defunciones generales: 127;
fallecidos de menos de un afno, por mil nacidos vivos: G9O. NE

Capital: Fallecidos de menos de un afio: 37; de uno a cuatro. anns
20; total: 57. Coeficiente de mortalidad infantil por mil defunciones gene-
rales: 99; fallecidos de menos de un ano por mil nacidos vives: 97. . . .

Como algunas ensefanzas de orden profilactico y social pueden de-.
ducirse, exponemos a continuacién detalladas por meses, las defunclones
acaecidas en la provincia toda y capital, de ninos comprendidos en uno.y.

otro grupo de edades, pudiendo indicar en cuanto a sexos, que del pI‘lIﬂEI’I

grupo son varones 237 y 175 hembras y del segundo;, 107 y O8 res-;

pectivamente.

FALLECIDOS DE FALLECIDOS DE ,
MESES EENOS DE UN ANO [[UNO A EUATRO ANOS
3 PROVINCIA CAPITAL || PROVINCIA CAPITAL
Energass g .oad 0 7, W 28 2 S 2.
Febrero s = 4 h . 38 » P 3 .
Marzp €' VPRS- TA 48 3 19 3
Abril . AR TN N i 4 39 1 17 1:
Mayo P o AR . 30 2 y . R (U £
Junio = & . WY, . 18 S 22 »
Julio AT . . 49 9 16 4
Agosto . . . . . 41 2 24 1.
Septiembre . . . . 36 7 8 »
Octubre . i 5 28 » 18 1.
- Noviembre . . . . 20 3 25 3.0
Diciembre . . . . 37 3 14 1 e
Torares: . .| 412 37 205 2077
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Mortinatalidad

"~ (Nacidos muertos, muertos al nacer o antes de las 24 horas)

" 'Provincia: 197. Coeficiente por TOO nacimientos totales: 317
Capital: 30. » » » » x 128
En el afio 1930, estos mismos datos fueron para la provincia 189 y

2’01 y'para la capital, 34 y 7'61, lo que nos da este fenomeno un au-
mento para la provincia de 0’26 y O'33 de desminucion para la capital.

- Defunciones clasificadas por causas de muerte
= ~ en el ano 1931

Al dar a conocer los datos oficiales que a continuacion vamos a ofre-
cer, procedentes de la Oficina provincial de Estadistica, no podemos esta-
blecer el parangén con las cifras correspondientes al pasado afio 1930,
en las respectivas enfermedades o grupos de ellas, por haber comenzado
a regir en el afio 1931 la nueva nomenclatura que establece una clasifi-
cacion distinta a la que servia de base en afios anteriores, aunque el afi-

cionado a estas cosas podria hallar las diferencias compulsando las cifras
que aparecen en nuestra dltima memoria.

i - - .
Los ntmeros que van entre paréntesis, corresponden a los de la no-

menclatura detallada que ya conocen nuestros lectores, por haber sido
suficieritemente publicada y difundida.

_ﬂ

: B
Enfermedades et
ie _ Provincia | Capital
1. IFiebre tifoidea y paratifoidea (1 y 2) . ~ - 69 14
- 2. iTifus exantemadtico (3) . ; . , . » »
3. Viruela {6) . : : . , : : » >
; 4. Sarampién (7) . by e . ; : 6 »
i 5. iEscarlatina (8) . : . . -; 3 »
6. Coqueluche (9) .. : : " . ; 7 »
7. !Difteria (10) . . ; : : 5 g 11 2
8. iGripe (11) .. : : ; ; : : 88 5
- O. [Peste (14) . : . ; : ; . » »
T0. |Tuberculosis.del aparato respiratorio (23) . | 320 62
T11. {Otras tuberculosis (24 a 32 : ; i 75 13
12. 'Sifilis (34) .-. : TR : ; ; » »
13, 'Paludismo (malaria) (38) . g B : » »
i T14. Otras enfermedades infecciosas y parasita-
g4 i rins(4.5,.12, 13,15 a 22, 33, 35 &
= . : 37,39a44) .. : ; ; , ; 58 6
15 iCancer y otros tumores malignos (45 a 33) 283 46
16. 'T umores no malignos o cuyo cardcter malig-
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By
18.
10.

20.
271.
22
23.-
24
25.
26.
7.
28.
20.
30.
37.

32,

G 3
34.

35.
36.
57
38.

39.
40.
41.
42.

Enfermedades

no, no se espemﬁca (54 y 55) .
Reumatismo crénico y gota (57 y 58)
Diabetes azucarada (59)

Alcoholismo crénico o agudo (7 5)

Otras enfermedades generales y envenena-
mientos crénicos (56,60 a 74, 76, 77) .
Ataxia locomotriz progresiva y parahsm ge-
neral (80 y 83).
Hemorragia cerebral,

vertebral (82) . : .

Otras enfermedades del sistema nervioso y
de los 6rganos de los sentidos (78, 79,
81, 84 a 89) .

Enfermedades del corazén (90 a 95)

Otras enfermedades del aparato circulatorio
(06 a T0O3)

Bronquitis (100) .

Neumonia (107 a 109) ; :

Otras enfermedades del aparato resplratnrm
excepto tuberculosis(104,T05,110a114)

Diarrea y enteritis (119 y 120) .

Apendicitis (121) . :

Enfermedades del h:gadu y de las vias bilia-
res (124 a 127) . :

Otras enfermedades del aparatn d1gest1vﬂ

(115 a 118, 122,123, 128 y 129)
Nefritis (130 a 132)

Otras enfermedades del aparato urinario y
del aparato genital (133 a 139)

Septicemia e infecciones puerperales (1 40

y #3) ;

Otras enfermedades del ‘embarazo, del alum-
bramiento y del estado puerperal (141 a
144,1463150) : ) : . :

Enfermedades de la piel, del tejido celular,
de los huesos y de los 6rganos de la loco-
mocién (151 a 1506).

Debilidad congénita, vicios de conformacién
congénitos, nacimiento prematuro etc.,

(157 a 161)

Senilidad (162) . -

Suicidio (163 a 171) .

Homicidio (172 a 175) i .
Muerte violenta o casual (excepto suicidio y

homicidio) (176 a 198)

embolia 0 trombﬂsis

{G} Ministerio de Cultura 2005
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121

DEFUNCIONES
| Provincia | Capital
2 5
9 3
37 >
8 »
50 42
21 11
747 72
162 9
12 87
156 97
171 34
492 35
126 3
236 26
10 2
88 6
|
124 16
168 16
9 1 -
12 »
5 »
9 3
90 18
172 6
11 »
» »
418
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- con las del ano precedente.

—1%—

—

o 'DEF HNCI’ONES

Enfermedades

Provincia Capltal

43." Causas no espemﬁcadas o mal definidas,

(199 y 200) . . . 2 ® & @ 228 22
TOTAL. - . : . |~ 5096 574

. No obstante lo que deciamos anteriormente, dé no poder cotejar al-
gunas cifras con las de los afios precedentes, pues que en la nomenclatu-
ra abreviada que hemos expuesto, resultan englobados algunos grupos de
especies nosoldgicas, a fin de no perder la continuidad con afios anterio-
res, exponemos seguidamente el numero de defunciones ocurridas a con-
secuencia de enfermedades que es conveniente senalar, comparandolas

| Ano 1931 | Ano 1930

Provin- 2 Provin- |
cia |C2Pitall | Capital

=

‘Tuberculosis de las meninges (englobadas en
la rabrica «otras tuberculosis») & g 43 | & 2 | 4
Meningitis simple (también agrupadas bajo el
nombre genérico de «otras enfermeda-
des del sistema nervioso y de los 6r-
ganos de lossentidos») . . . .|| 57 | 1 73| 6
Bronquitis ciénica (englobada bajo el epigrafe T
«bronquitis» en grupo conla aguday |
la sin especificar). . . . . .|l 103! 23| 77 | 14
Neumonia (agrupada ‘con la bronconeumonia y
bronquitis capilar, cuyas cifras hemos

restado) . . . . . . . 140 | 9 139|. 5 ['

E

Lo que no sabemos es, por que difieren ligeramente los datos ante-
riores, de los sumistrados por el Servicio estadistico provinciai, segura-

. mente error de transcripcién, que son los siguientes, para la provincia y

capital: tuberculosis de las meninges 42 y 9; meningitis su:np]e 61y 2;
bronquitis crénica, 105 y 21

A continuacién, como estudio que creemos de interés para los futuros
avances en orden a la higiene y lucha contra la mortalidad infantil, ofre-
cemos los 6bitos acaecidos durante 1931 de nifios menores de cince
anos, segiin la nomenclatura detallada de causas de defuncién, afiadién-
dole algunas indicaciones para mayor claridad y detalle.
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Defunciones de nifios menores de 5 afios en 1931

#

i : 163,
! 66.

| ' &7.
| Iv.

70.

71,

79"

TR
1 'VI-'

| -2 8.
_86.
VIIL.. .

I o1.

| 78,

CAUSAS DE DEFUNCION

Menores De uno

de a cuatro
un ano -| anos

e S

Enfermedades infecciosas y parasitarias
Sarampion’

Escarlatina . : . :

Coqueluche . : : 5

-Difteria .

Gripe:

a) con complicaciones respiratorias indicadas

b) sin complicaciones respiratorias indicadas

Tétanos . :

Tuberculosis del aparatﬂ resplratﬂrm

Tuberculosis de las meninges. ;

Tuberculosis de otros organos o no espem—
ficados .

a) Tuberculosis diseminada aguda

a) Sifilis congénita.

a) Septicemia.

Enfermedades rezmaéticas, de la nutricion,
de las gléandulas endocrinas y otras enfer..-
medades generales.

Raquitismo .

Enfermedades de las glandulas tlrmdes y pa-—
ratiroides:

d) tetania :

e) otras (mongolismo) )
Enfermedad del timo. Muerte. timica repentma

Enfermedades de la sangre y de los 6rga~
nos hematopoiéticos.

a) Estados hemorrégicos. Parpura primitiva.
b) Otras anemias

a) Leucemia mieloide
Otras enfermedades.

'Otras enfermedades del sistema nervioso
'y -de los 6rganos de los sentidos.

b) Otras encefalitis no epidémicas.

“Meningitis simple .

a) Congestién cerebral .

Convulsiones.en nifios menores de cinco anns

Enfermedades del aparato circulatorio
Endocarditis aguda

| {r) Ministerio de Cultura 2005
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CAUSAS DE DEFUNCION e
un aifo anos
O3. Enfermedades del miocardio: 1 . ¥
a) miocarditis aguda 2 : 2
2 c) no especificada. e * 4 . g s b 1 . »..
{ O5. b) Otras enfermedades del corazén y no espe- |
- . cificadas » ‘ -1
5 VIII. Enfermedades del aparato respiratorio.
105. Enfermedades de la laringe (laringitis y larin-
95 go-espasmo) y . ] 2 ] 4
106. Brongquitis: | "
‘ a) aguda, 8 3
c) no especificada. ; s i1 ] 5
107. Bronconeumonia y bronquitis capilar 68 39
109. Neumonia no especificada 17 11;
ITT. Congestién pulmonar 5 2
1T13. Enfisema pulmonar » i
| IX. Enfermedades del aparato digestivo. I |
vt | 115. Enfermedades de la cavidad bucal, de sus
anejos, de la faringe y de las amigdalas, com- k|
prendidas las vegetaciones adenoideas. . 1
A 118. Otras enfermedades del estémago (gastritis) - 2 I i E
= | - 119. Diarres y enteritis (menores de dos afos) . ' 72 . 11
120. Diarrea, enteritis y -ulceracién intestinal (de .
¢ dos afos y mas: a) diarrea y enteritis » '8
I12T. Apendicitis . : : . ] 1 »
4l 122. Hernia y obstruccién intestinal: [ r—
- a) hernia, : 4 y B i »
b) obstruccién intestinal. . . . o 3 i »
124. Cirrosis del higado: /) no especificada como |
! " alcohdlica . : . : W = : » i 9
5 127. Otras enfermedades de la vesicula y vias bi- |
i liares . : ; : 1 »
129. Peritonitis sin causa indicada. 2 | 3
X. Enfermedades del aparato urinario y ge~ | I
nital -
130. Nefritis aguda : » 1
I132. Nefritis no especificada. : .. ; . 4 4
I133. Otras enfermedades de los rifiones, de la pel-
vis y de los uréteres:
b) Otras (hidronefrosis). . : 1 »
XIl. Enfermedades de la piel y del tejido ce~
lular. '
152. Flemén, abceso caliente. 2 1 1

1
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r__________—___——_u_-——___————_,____———-———————r——____——! '

= , Menores I e
CAUSAS DE DEFUNCION - ' - ool fo

un afio | afnos

153 Otras enfermedades de la plelyde] tE]ld(}

celular . . 1 »
XIV. Vicios de canfarmacién_congemta. l
157. A) espina bifida . ; 1 s
c) deformaciones cnngemtas del corazon 4. i j
e) otras . | 2 >
XV. Enfermedades de la primera infancia. |
158. Debilidad congénita . . ; : . 61. | »
159. Nacimiento prematuro . ~ _ S »
'[60 b) a consecuencia del alumbramlentﬂ sin ope- | f
racién cesarea. 1 » |
I@I . Otras enfermedades pecuhares de la prlmera ' |
infancia: - :
b) ictericia del recién nacido. . . . 1 ¥ i
 noma. - e T 2. g 1
c) melena | | 1 | >
atrepsia.. 68 1577 8
¥XVII. Muertes violentas y ca&uales | -
179. Envenenamientos casuales agudos (mgestmn | &
- decido sulfdrico) . . ! » e :
181. Quemadura casual, excepto pﬂl‘ incendio . » 3
183. Sumersién casual . : : : 3 » 8
194. b) Otros accidentes fortuitos. ; . : g g
XVIII Causas de defuncién indeterminadas : |
200. Causas no especificadas o mal deﬁmdas : 42 | 1
. | | ToraL. ; ; . . #2 ' 257E
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Defunciones por enfermedades infecto-contagiosas en
el afo 1931

Vamos a exponer a continuacién, el cuadro correspondiente a las de-
funciones por enfermedades infecto-contagiosas que se detallan, con las ci-
fras correspondientes a cada una de ellas, en toda la provincia y en la capi-

| -tal, para deducir los coeficientes, comparandolos con los del afio precedente:
| | Provincia Capital I
| Fiebretifoidea . . . . . . . .| 69| 14
Sarampion. 5 - ; ; ; . : : 6 |- »
Escarlatina. : : * : ; , . : 5 » I
Coqueluche ; ; : ; : ; . ; 7 I » |
Difteria. . ; : ; : : ; : ; 11 2
Gripe. ; ; ; ; ; : . - | 838 5
Tuberculosis del aparato respiratorio. . ; . 320 62 |
Otras tuberculosis . : . ; : : ; 75 13
Meningitis . , , : NN . : . 57 1
‘ Neumonia (incluidas las bronconeumonias) . ; 492 35
o Septicemia puerperal. : : : . : , 12 | » |
' ToraL 5 .| 1.140 | 132
b | | Ao 193 I Aso1930 |
Provincia: Coeficiente por mil habitantes. : - | 308 | 2'05 |
Capital: id. id. . id. id. : ; . 1. 60T 4°00
Provincia: Coeficiente por mil defunciones generales 224 15D
Capital: id. id. id. id. id. | 230 208 |
Lo primero que se observa, es el aumento de los coeficientes en el
' afio 193 1; pero si tenemos en cuenta, como deciamos en otro lugar, que

P

en este afio van incluidas’en el grupo de la neumonia, la bronconeumonia
y bronquitis ca;:ular, cosa que no oeurria en los afios precedentes, tendre-
‘mos explicado e! fenémeno. Ahora bien; como sabemos que las defuncio-
nés por neumonia han sido 140 y 9, respectivamente para la provincia
y capital, la cifra total y verdadera de 6bitos por las enfermedades expre-
sadas, seran para unay otra, de 788 y 100, con los coeficientes respec-
~ tivos por mil habitantes, de 2"27 para la provincia y 5’55 para la capital,
1 ligeramente pues superiores a los del pasado afio.

Lo que si salta a la vista, es la diferencia entre los coeficientes de la

- provincia y de la capital, superiores los de ésta, pero mientras con rela-

1 cién al censo de poblacién es algo més del doble el de la capital que el de
la provincia toda, referido el nimero de defunciones por infecciosas al

~(g) Ministerio de Cultura 2005
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total de ébitos por todas las causas, aunque persiste el fendmeno dicho en
perjuicio de la capital, la diterencia es bien exigua, hecha o no la deduc-
cion referida.

Con arreglo a las primitivas cifras, que son las publicadas oficialmen-
te, nuestra provincia tiene a gala el ocupar el 47 lugar entre todas las de
Espafia, ordenadas de mayor a menor coeficiente, y en cambio, la capital,
el 9.9 lugar entre las de su clase, ordenadas en idéntico sentido.

Con relacién a las otras provincias hermanas, la de Lérida acusa un
coeficiente menor que la nuestra y el més pequefio entre todas las de la
nacién, con 2’85; Tarragona, ocupa cuatro lugares antes gue Gerona, con
3°40, y Barcelona, a gran distancia, al principio de la serie, con 5'36.

Refiriéndonos a las capitales catalanas, si la nuestra ocupa el 9.° lu- -
gar con el coeficiente ya dicho, Barcelona hace el 19, con 6,25; Tarra-
gona el 45, con 3,78 y Lérida el 47, con 3,00. |

Todo lo que llevamos dicho y las cifras que hemos expuesto respecto & 58
a mortalidad por infecto-contagiosas, se refieren a datos oficiales, enlos |
que se ha prescindido en absoluto del extenso grupo de «Otras enferme-
dades infecciosas y parasitarias.»

A comienzos de afo, enviamos sobre el particular, entre otras cosas,
a la Direccién General de Sanidad, una concisa memoria, en la que figu- 7
raba un cuadro estadistico de morbilidad y mortalidad por enfermedades |
infecciosas y que exponemos a continuacién, obtenido de nuestros datos
y de la labor personal de investigacién, en el que como se vera, hay algu- s
na discrepancia de cifras con las dadas oficialmente, sin que por ello se |
alteren notablemente los resultados y calculos finales. Establecemos en él,
la comparacién con las cifras correspondientes al pasado afo, aunque en
el capitulo siguiente volvamos a tratar en detalle el mismo tema, pero
aqui la exposicién seré clara y conjunta, resaltando el motivo del aumento -
de mortalidad general en el afio 1931. Nos limitamos exclusivamente &
comparar los dates que corresponden a toda la provincia. |

e A, T
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Mortalidad por infecciosas en la provincia en los

ofios 1930 y 1931 y sus diferencias

T

: ANO ANO

ENFERMEDADES 1030 1031 NIFERENCIAS
" Fiebre tifoidea .36 | 70 134
o Sarampion . {l 28 7 —21
. Escarlatina. 4 3 — 1
‘J,* Coqueluche - 5 7 -+ 2
| Difteria 18 9 — 9
~ Gripe. . | A 22 | 89 +67
Tuberculosis del aparato respiratorio. 11325 | 280 —45
Tuberculosis de las meninges 26 | 35 19
| Otras tuberculosis y no indicadas 27 | 69 | +42
| Meningitis . M 73 | 61 —12
- Neumonia . 1139 | 140 —+ 1
Septicemia puerperal 6 9 4- 3
Otras enfermedades infecciosas y parasitarias . Jlo» 67 —+67

8 Suma TOTAL. : Al 709 | 846 | +137 |

Asi pues, para terminar este capitulo; del precedente cuadro y namero
total de defunciones por todas las causas, sacamos las siguientes cifras y

deducciones:
Defunciones generales en el aho 1930

1031

Diferencia en mas en el ano 1931

» > » D »

Defunciones por enfermedades infecciosas en el ano 1930
» » » » » » » 1031

Diferencia en méas en el ano 1931

Tasa de mortalidad por infecciosas por 1.000 habitantes:
Ano 1930

Ano 1931

Diferencia en mas en el ano 1931

Tasa de mortalidad por infecciosas por 1.000 defunciones:

Ano 1930

Ano 1931

Diferencia en més en el afio 1931

(e} Ministerio de Cultura 2005
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700
846
137 .
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Vemos pues, que del aumento de 519 defunciones generales en el
afio 1931, solo 137 corresponden a enfermedades infecciosas, y el resto,
a afecciones comuneés, respiratorias, del corazén, diarrea y enteritis. En el

aumento por infecciosas se llevan la palma la gripe y la fiebre tifoidea, que-

dando el resto para el grupo de «otras enfermedades infecciosas y parasita-
rias», que en el afio 1930 no figura con cifra alguna, por falta de recuento
v no por carencia de enfermedades dignas de figurar en el mismo.

il (C) Ministerio de Cultura 2005
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Incidencias sanitarias en el afo 1931

Fiebre tifoidea

—

CASOS DEFUNCIONES
MESEDS ~
PROVINCIA CAPITAL | PROVINCIA CAPITAL
Enero 3 ; : : 9 2 4 2
Febrero . ; Y y & g G » g | »
Marzo . . PR . 37 » » »
Abril. . . . . | 12 1 7 2
Mayo. . . .« .« . 5 1 3 »
Junio. . . . . j 2 » 1 »
JOE s »+ @ & 9= . 45 15 8 1
Aomoste . « <« & 41 7 15 4
Septiembre . . . . 81 4 15 1
Octubre . . . . |+ 26 5 10 2
Noviembre . . . : 19 2 3 1
Diciembre . . : . 19 7 3 1
Torares:. . . 305 44 70 14
" Provincia= Coeficiente de mortalidad por 100 casos: 22°05
Ca pital = » » » » » » - 31°82

En el afio 1930, el nimero total de casos de fiebre tifoidea en toda
la provincia fué de 184 y 30 las defunciones, con un coeficiente de mor-
talidad de 19’56 y en la capital, 30, 4 y 13°33, respectivamente.

Salta pues a la vista, a mas del aumento notable de la enfermedad en
el ano 1931, el enorme crecimiento del coeficiente de mortalidad, sin
otro factor que lo explique, que la ocultacién sistemética de casos.

A continuacién exponemos todas las localidades que han acusado es-~
ta enfermedad, con el nimero de casos y defunciones, estas, entre parén-~
tesis, y en orden del porcentaje de morbilidad.

Gerona, 44, (14); San Jordi Desvalls, 46, (3); Figueras, 19, (5);
Olot, 13, (4); Vilanant, 12; Palamés, 11, (2); Avifionet de Puig Ventds,

-9, (I); San Feliu de Guixols, 7, (2); Puigcerda, 7, (2); Quart, 6; Amer,

5, (I); La Sellera, 5; Ripoll, 5; Campdevanol, 4; Palafrugell, 4, (2); Bell-
caire, 3; Bescand, 3, (2); Blanes, 3; Cadaqués, 3, (1); Hostalrich, 3, (1);
Llanséd, 3; Mieras, 3; Palau Sacosta, 3, (2); Port-Bou, 3; Ribas de Fres-
ser, 3, (2); San Esteban de Bas, 3; Santa Coloma de Farnés, 3, (1); Sus-
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queda, 3, (1); Tarabaus, 3; Torroella de Montgri, 3, (3); Vilajuiga, 3; Be-
guda, 2, (1); Buadella, 2; Cantallops, 2, (2); Castellfullit de la Roca, 2;
Castell6 de Amptrias, 2; Celrd, 2; Lladé, 2; Peratallada, 2; Rosas, 2,
(2); San Clemente Sasebas, 2; San Juan de las Abadesas, 2; Saus, 2; Vi-
lovi de Onar, 2, (1I); Aiguaviva, 1, (1); Anglés, 1, (1); Arbucias, T, (1);
Armentera, 1; Bafiolas, T; Campellas, 1, (1); Cervia de Ter, 1, (1); Cres-
pia, 1, (1); Dosquers, 1, (1I); Esponells, 1; Fortia, 1; Garriguella, T, (T);
Juya, 1, (1); La Bisbal, 1, (I); La Escala, 1; Las Planas, T, (1); Lloret de
Mar, 1; Massanet de Cabrenys, 1; Maya de Moncal, 1; Palau Sabardera,
1; Palau Sator, 1; Parlaba, 1, (1); Parroquia de Ripoll, 1, (1); Pals, T;
Porqueras, 1; Riudaura, 1; Salt, T; Sen Gregorio, 1; San Mori, 1, (I);
San Pedro Pescador, 1; Sarria de Ter, 1; Verges, 1; Viladrau, 1 y Vila-
fant, T, (7).

La verdad brilla con toda su brutal realidad, ante los datos apuntados
en la relacion precedente. “

Es explicable, que por condiciones propias de los enfermos o anejas a
la misma dolencia, un solo caso acaecido en una localidad vaya seguido
de defuncién; pero si comparamos los datos que corresponden a San Jor-
di Desvalls, con mortalidad bien discreta y atin los de Vilanant y Avino-

net ae Puig Ventés, de absoluta honradez, con los de Gerona, Figueras,

Olot, Palafrugell, Bescané, Palau Sacosta, Ribas de Fresser, Torroella de
Montgri, Cantallops, Rosas y tantos otros, en los que la mortalidad llega a
proporciones irritantes, la supercheria es bien evidente: se denuncian solo
los casos de suma gravedad o de terminacién fatal, y se silencian los lige-
ros, los mas peligrosos, los que constituyen los eslabones ocultos de la
cadena de contagios.

Pero atn hay mas. Entre las 67 defunciones que corresponden al
orupo de «Otras enfermedades infecciosas y parasitarias», fuera de las

que al final de este capitulo mencionaremos en particular, que suman 207

el resto, hasta completar aquel niimero, corresponden a un nicleo de en-
fermedades, que en buena légica no podiamos ni debiamos clasificar. Se
trata de septicemias e infecciones intestinales sin determinar. Por la edad
de los fallecidos, época del ano, residencia y otros factores, suponemos
fundadamente que.se trata de casos del grupo tifico, y algunos posible-
mente melitocécicos, pero ello es, que o por dejacién o torpeza no se ha
intentado el diagnéstico bacteriolégico o serolégico, o la mala intencion
punible y bochornosa, sigue imperando entre algunos profesionales, para
ocultar a toda ulterior investigacién casos de enfermedades infecto-conta-
giosas, sin parar en los enormes perjuicios sanitarios y sociales que con
tan condenable actuacion ocasionan. ;

De estas defunciones, tenemos en la capital, cinco de infeccion intesti-
nal y tres de septicemia; de infeccién endodigestiva, una, en San Pedro
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Pescador, otra, en Palamds, una tercera, en Cerviad de Ter; de tifobacilosis
una, en Osor y otra de colibacilosis, en San Clemente Sasebas; en Olot y
San Feliu de Guixols, una de colibacilosis y dos de septicemia en cada

una; una de foxemia, en Las Planas; de septicemia, tres, en Tossa de Mar;

dos, en Figueras, y una, en cada una de las localidades siguientes: Amer,
Blanes, Breda, Cabanas, Calonge, Campdevanol, Castellé de Ampurias,
Celra, La Escala, Llagostera, Lloret de Mar, Massanet de la Selva, Palau
Sacosta, San Esteban de Bas, San Martin de L1émana, Santa Leocadia de
Algama y Torroella de Fluvia.

Pero fuera de aquel grupo, hay algunas defunciones de tan sospecho-
sa factura, que no resistimos a la tentacién de darlas a conocer.

Asi, Llagostera, que no acusa ningan caso de fiebre tifoidea, tiene re-
gistradas dos defunciones por endocarditis séptica. Ripoll, que no senala
defunciones por tal causa, acusa dos por enterorragia y hemorragia inter-
na. Por hemorragia intestinal, dos, San Feliu de Guixols; una, Isébol, y otra,
La Sellera. Por Aemorragia interna, una, Corsa, y otra Vidreras complica-
da con peritonitis. Olot, tiene una por peritonitis séptica; otra, a causa de
peritonitis por perforacion y la tercera, de miocarditis de origen infeccio-
so. San Juan de las Abadesas sefiala dos, por perifonitis, y Besald, una,
también por peritonitis y otra, por perforacién intestinal

Limitdndonos pues a los casos declarados, hemos de indicar, que la
mayoria de los que aparecen er. los meses de Febrero, Marzo y Abril, co-
rresponden a dos focos epidémicos aparecidos en dos barrios de San Jordi
Desvalls, de escasa importancia unc, el del Nuevo, y de inusitada grave-
dad el de Subiranigas, en el que en el espacio de contados dias enfermé
casi el 50 9/, de su poblacién, compuesta de un centenar de habitantes.
En ambos se comprobé la contaminacién de las aguas de sus respectivos
pozos de abastacimiento, sobre todo en el Gltimo, en cuyas proximidades
habia fallecido anteriormente un enfermo de fiebre tifoidea.

De los casos ocurridos en los meses de Septiembre y Octubre, veinti-
cua‘ro corresponden a una forma epidémica de origen hidrico, que alcanzé

~al vecindario de tres pequenas localidades préximas, Vilanant, Avifionet

de Puig Ventés y Tarabaus, comprobandose que los enfermos habian uti-
lizado agua de pozo de un establecimiento piblico de la primera localidad
citada, al que concurrieron con motivo de la fiesta mayor, siendo causa de
la cortaminacion, un enfermo existente en dias anteriores en la misma casa,
que por la levedad de la forma no fué diagnosticado ni se adoptaron meci-
das de profilaxis.

Otro foco epidémico, digno de mencién, se declaré en el mes de Julio,
en la Casa Hospicio de la capital, de terrible peligro, por loscen-
tenares de nifios acogidos en ella, entre los cuales enfermaron quince, sin
entrar en el recuento los casos banales o formas ligeras, como tampoco
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consta méds que una defuncidn, a la que habria que afadir dos por septi-
cemia, que seguramente obedecieron al mismo factor especifico. La causa
reconocida fué, los juegos intempestivos de los pequenios con el agua con- -
taminada que discurria por un pequeno canal abierto, por el interior del es-
tablecimiento. &

'La mayoria de los demés casos acaecidos en la provincia, o son el in- |
dice de la persistencia de una endemia bochornosa, como ocurre en Fi- |
gueras, Olot, Palamés, Puigcerda, Ripoll, Campdevéanol y alguna otralo- |
calidad, o casos esporadicos que llevan el marchamo de la misma proce- |
dencia, como expansién de los focos citados. Lo doloroso es, que estos
casos esporadicos, de franca importacién muchos de ellos, ocasionen fo-
cos epidémicos caseros o familiares, como en Quart por ejemplo, y en un
colegio convento de Figueras, y tantos otros que seria prolijo enumerar,
por deficiente profilaxis.

-

Por lo que se refiere a la capital, fuera de los casos acaecidos en el
Hospicio, el resto se dieron en las siguientes direcciones: Rambla del
Dr. Robert, 37; Rambla de Verdaguer, 10; Rambla de la Libertad, 24:
Progreso, 14; Porvenir, 10; General Marva, 2; Convento de las Adora-
trices; Bernardas, 2; Pedret, 76; Sta. Lucia, 4; Barca, 2; Alemanes, 1;
Caserio de Montseny; Pau Casals, 2; Olivo, 16; Plaza de la Independen- - ¥
cia, 16; Sta. Clara, 4 (dos enfermos); Sta. Clara, 6 (dos enfermos); Rut-
lla,32; Rutlla, T7 (dos enfermos); Ginesta, 12 (dos enfermos); Lorenzana,
1, vy 21 y Julio Garreta 19, y el altimo, corresponde al Hospital Civil, tra- = *
tdndose de una enferma avecindada en Gerona, debiendo indicar en este
lugar, que dos defunciones de las acaecidas en el hospital, corresponden
a enfermos procedentes, uno, de Lladé y otro, de Canet de Adri.

Entre las varias consideraciones que podemos hacer, resaltan, larea-
paricién de calles de triste abolengo, ya resefiadas en afios anteriores; el =~
uso de agua de pozo utilizada por casi todos los enfermos y demostrada 3
plenamente su contaminacion, asi como las pésimas condiciones de reco- }
gida y alejamiento de sus residuales y excretas; el dolor e indignacién que | §
produce el que hayamos de consignar, que al menos, en Jas casasn.® 12 |
de la calle de Ginesta y el 19O de Julio Garreta, el niimero de enfermos ha
sido superior al denunciado, amén de otros muchos casos similares que
p>driamos detallar, para vergiienza de los profesionales que tan poco es- -
criupulo ponen en los altos fines de su humanitaria funcion. Lo cierto es;
que entre claudicaciones, faltas e imprevisiones, de unos y ctros, se pone
en entredicho el buen nombre de nuestra capital y su prestigio, a tanta
costa logrado.

No resistimos a citar un caso bien ejemplar de lo que venimos dicien-
do Dos muchachos, hermanos, vecinos de Palamés, que vivian en Gerona
obligados por sus estudios, en la casa n.° 14 de la Plaza de la Indepen- 2=

el
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dencia, marcharon enfermos a su residencia habitual, donde ambos aca-
_baron fatalmente: es toda una muestra, que al amor paternal debe sugerir

bien amargosy duros comentarios.

i:-il

e : i

| Variocloide

;i. . I i
: NUMERO
i MESES  |pp CacGs| LOCALIDADES
; Enero | 2 | [La Bisbal

f | - Agosto 1 Cruilles
Septiembre | 1 | Idem

|

la disminucién y no teniendo las localidades que acusan la enfermedad
en 1931, ninguna relacién, ni siquiera de vecindad, con las que la senala-
ron en los afios anteriores, pero si la tienen entre si, las dos indicadas en

el presente.

. ~ En el afio 1929, se dieron 32 casos, y 14, en 1930, siendo notable
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Varicela
MESES CASOS MESES CASOS
Enero 2 Julio I 8
Febrero » Agosto 7
Marzo | 3 Septiembre »
Abril 10 Octubre 4
Mayo | 21 Noviembre 11
Junio 37 Diciembre 7
Casos en el afio 19020 = 264
» » » 1030 = 102
» » » 1O31 = 110

He aqui la distribuciéon por localidades: Palafrugell, 43; Agullana,
13; Blanes, 13; Cadaqués, 13; La Escala, 7; Ripoll, 7; Llansa, 4; San

Juan de las Abadesas, % Celré,r 2; Llagostera, 2; Banolas, 1; Cruilles, 1 _

y Rosas, 1.

Los primeros casos corresponden a Palafrugell y Llagostera, que ya
acusaron la enfermedad en anos anteriores, sucediéndose en la primera, de
Marzo a Agosto. En Blanes aparecen al finalizar el afio, donde también se

dieron el afo precedente, como asimismo, en La Escala, Bafolas y en

otras localidades limitrofes de Rosas, Cadaqués y Llansa.
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" Difteria

MESES CASOS | DEFUNCIONES

Enero . . . .+« s+ 5 1
Febrero . .. . . . » »
Marzo . : : . . 2 »
- Abril . i ’ ; ‘ » »
Mayo 2 1
Junio 6 3
Julio . 2 »
Agosto. 6 2
Septiembre . 2 »
Octubre 10 1
Noviembre . 4 »
Diciembre 2 1

- ToraLres: 41 9

Ano 1929. Casos: 78. Defunciones: 17. Coeficiente por (/°: 22'00.

» TO30. » 16, » 18 » » »: 23°08.

» 19318 8 1. » O » » 2 2195,

Salta a la vista el notable decrecimiento de todos los factores en el
ano que nos ocupa. La distribucion de los casos por localidades, es la si-
guiente, sefialando con una cifra entre paréntesis, las defunciones: 0, en
Blanes y Mieras; 4, en Port-Bou; 2, en Banolas (1), Besalti, Rosas, Salty
San Jordi Desvalls (T); 1, en Begudd, Cassa de la Selva (1), Garrigas (1),
Hostalrich, Riudellots de la Selva (1), San Esteban de Bas, San Feliu de

~Buxallzu, Santa Cristina de Aro (1), Santa Eugenia de Ter, Sarrid de Ter,

Torroella de Montgri (1), Ventallé (1), Vidreras, Viure y Palafrugell. La
defuncion que falta, ocurrié6 en Gerona y corresponde al caso de la Gltima
poblacién citada, por haber sido trasladado el paciente al hospital provin-
cial en periodo avanzado de enfermedad. Ni este caso, ni los de Garrigés,
Cassa de la Selva y Riudellots de la Selva, seguidos de defuncién, se
hicieron constar en la estadistica semanal, por los respectivos Inspectores
municipales de Sanidad, nisiquiera los ébitos, que es una prueba de nues-
tra queja anteriormente expresada, y jamas hubiéramos tenido conocimien-
to de ello, sin apelar a la brillante cooperacion de la Oficina provincial de
Estadistica.

La capital pues, no acusa enfermo alguno, cuando en los afnos 1929
y 1930, se dieron 32 y 10 casos, respectivamente.

De las localidades sefialadas, solo ofrecieron casos en el afo 1930,

_ (G} Ministerio de Cultura 2005



— B8 T

Blanes, Besalt, Rosas, Salt, Palafrugell, Beguda, Santa Cristina, Sarria de
Ter y Ventall6, aunque otras los senalaron en el ano 1929, o bien, en uno
y otro, se dieron en localidades limitrofes.

Ninguno de los casos de 1931 constituyeron foco epidémico, ni pu-
do precisarse el factor originario, pero si suponer el contagio entre los ni-
fios cuya enfermedad aparecia con escasos dias de diferencia, dentro de
la misma vecindad, tales, cinco en Octubre, en Mieras, por contagio esco- 4
lar; tres en Junio, en Port-Bou; dos, en Rosas, en Enero; dos, en Besalg, =~
i en Agosto y dos, en San Jordi Desvalls, en Octubre; lo que nos demues-
: tra, pese a todas las determinaciones y consejos, la deficiente aplicaciéon =~ ¢

de las medidas de profilaxis.
Escarlatina
. CASOS DEFUNCIONES |
MESES . AN
PROVINCIA | CAPITAL || PROVINCIA CAPITAL
: -
Enero . . . . . 14 1 » » 3
Febrero .»™». @ - -« 2 » 1 » =
Marzo g ) : : . 5 » » »
Abril . ! . : : 2 » » B = *
Mayo o . k" 4 y (.4 » »- » |
Junio. ’ ' E 3 R 11 » » »
Julio . 9 1 1 »
Agosto 7 » 1 »
Septiembre 2 1 » »
Octubre 5 » » » %
Noviembre 8 » » R )
: Diciembre : s 1 13 ___1 » ﬁ : li
ToraLEs: . . 92 4 ‘ 3 T B 150

Afio 1929_. Casos: 99. Defunciones: 0. Coeficiente ,/° enfermos: O -

! « 1930. « A40. « 4. « af® « - 869
g 1931.. <« 92, « 3. « of° - & .. 523
Véase ahora el niimero de casos que corresponde a cada municipio; -
con la cifra correspondiente, sefialando entre paréntesis, la que se refiere £
a las defunciones: o - |
Espolla, 16; San Feliu de Guixols, 10; Banolas, 6; Cruilles, 6; San- |
ta Cristina de Aro, 6, (1); Calonge, 4; Gerona, 4; San Juan de las Abade- ;
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sas, 3; Santa Coloma de Farnés, 3; 2, Agullana, Castellfullit de la Roca,
Cornella de Terri, Olot, Palamés, Port-Bou (1) y Rosaes; 1, Beguda, Besa-
lG, Blanes, Casavells, Esponelld, Figueras, Fontcuberta, Hostalrich, La
Bisbal, La Escala, Llagostera, San Ferreol, San Hilario Sacalm (T) y-Vidra.

Son pues 30, los municipios que han acusado esta enfermedad, entre
los cuales se encuentran gran parte de los que la sefialaron el pasado ano
1030, haciendo su aparicién en algunos otros limitrofes y extendiendo
mas su incursién a localidades del interior de la provincia, aunque perdu-
ran los focos del litoral, sefialandose el principal en San Feliu de Guixols
y zona vecina, en donde ya se senala la enfermedad a principios de ano.

En los meses de Noviembre y Diciembre se produce un pequenio fo-
co epidémico en Espolla, pequefia urbe situada en la parte alta del Am-
purddn, en cuyo territorio, solo aparece otro municipio, y no ciertamente
de los més préximos, con un solo caso, Agullana.

Sarampién

CASOS DEFUNCIONES
MESES 2 ) |

PROVINCIA CAPITAL PROVINCIA CAPITAL
BEeero”. . . 3 » » >
Febrero . 19 » » »
Marzo. . . 45 » » »
Abril 0 50 . » » »
Mayﬂ L N 106 » » »
Jinio. %% . 17 . » | » »
Julion. . % 44 » » »
Agosto . . "§'5 » » »
Septiembre . 32 » » »
Octubre . .| 107 » 3 »
Noviembre . 235 » 3 »
Diciembre . 298 » : 1 »
TorALES . 991 » 7 »

Coeficiente de mortalidad por mil casos: 7°00.

A continuacién consignamos el niimero de casos acaecidos en cada
localidad, sefialando, como venimos haciendo, las defunciones, con cifras
entre paréntesis: Tosas, 95; Arbucias, 94; Osor, 87 (2 defunciones en
el mes de Nnviefm‘bre); Viladrau, 84; Sta. Coloma de Farnés, 82; San
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Hilario Sacalm, 72 (4 defunciones, tres en Octubre y una en Noviembre):
Planolas, 70 (1 defuncién en Diciembre); Puigcerda, ©3; Hostalrich, 63;
Breda, 62; Celra, 54; Riells, 28; Massanet de la Selva, 27; Espinelvas,
18; Parlaba, 14; Santa Eugenia, 11; Rupia, 9; Vidreras, 38; Salt, 7; Bla-
nes, 6; Castillo de Aro, 6; Riudarenas, 6; Sils, 4; Buadella, 3; La Selle-
ra, 3; Port-Bou, 3; San Feliu de Guixols, 2; y con 1, Campdevénol, Llan-
sa, Lloret de Mar, Massanas, Palamés, Perelada, San Sadurni y Saus. -

Como quiera que en el afioc 1930, el nimero de casos y defunciones
fueron respectivamente, de 3,519 y 28, la epidemia ha sido bien discre-
taen el afio 1931, asemejandose ala de 1929. EI coeficiente de mor-
talidad, que en el afio 1930 fué de 7'96 por TOOO enfermos, en el afio
que nos ocupa, ha sido de 7'00, con alguna mejoria por consiguiente, pe-
ro aumentado con relacién a 1929.

En Diciembre de 1930, el nimero de casos fueron 4, pues la epide-

mia en dicho afio, tuvo su desarrollo en los siete primeros meses. En Ene-
ro de 1931, aparecen tres casos en dos municipios bien distantes el uno
del otro, Celrd y Port-Bou, con uno y dos respectivamente. Apenas si tie-
nen importancia los de esta tltima poblacion, que salpican discretamente
algunas localidades del alto Ampurdén. En Celr4, la enfermedad adquie-
re forma epidémica de gran benignidad, que se propaga a otros munici-
pios del partido judicial de La Bisbal, con escasa expansién y reducido
nimero de atacados. En cambio, tiene importancia el foco epidémico de
Hostalrich, en el mes de Abril, pues en Mayo y Junio se corre a Viladrau
y Arbucias y en Julio, a San Hilario Sacalm, deteniéndose la enfermedad
durante la estacién calurosa y adquiriendo pujanza en dichas poblaciones,
en Septiembre, Octubre y Noviembre, coincidiendo con los primeros frios
y determinando las primeras victimas, apareciendo también en Osor, si-
tuado en la carretera de San Hilario a Anglés, en el dltimo mes citado:
Al mismo tiempo, se dan casos en Breda, Sta. Coloma de Farnés y otras
localidades de la misma comarca. |

Un tercer foco epidémico corresponde ala parte alta de la provincia,

" en pleno Pirineo catalan. En Julio y Agosto, comienza la enfermedad en.

Puigcerdéd, que ya la acusé el ano anterior, corriéndose a Planolas y Tosas,

en el mes de Diciembre, pequefios municipios situados en la carretera que

une a la capital de la Cerdana, con Ribas y Ripoll.
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Meningitis cerebro-espinal

= MESES LOCALIDADES | CASOS | DEFUNCIONES
ol
Julio Blanes 1 1
Octubre Ullastret 1 1
Noviembre Uras | 1 1
7 Diciembre Sta. Cﬂlﬂma
| de Farnés 1 1
‘ _ Torares . . . . 4 4

De prondsito, en el enunciado, no hacemos constar su caracter de epi-
| démica, pues si bien los tres primeros casos que figuran en el cuadro an-
| terior, nos fueron declarados al ocurrir las defunciones respectivas, en la
casilla correspondiente a tal enfermedad, en los boletines de defuncién
: .solo figura la denominacion de meningitis. El de Santa Coloma de Farnés,
"F ~ ni siquiera nos fué denunciado, sorprendiéndonos la defuncién al hallarla
| en nuestras investigaciones particulares, siendo la tinica que figura con el
calificativo de epidémica.

Como deciamos en nuestra pasada Memoria al senalar y comentar
los 16 casos registrados en 1929 y los 14 de 1930, todos ellos termina-
dos fatalmente: mientras no se nos declaren, atin por aquellos funciona-
| rios en quienes tenemos maés ciega confianza, y se nos denuncien luego
P de ocurrida la defuncién, impidiéndonos verificar las investigaciones bac-
teriolégicas del caso, el diagndéstico puramente clinico, no nos merecera
-entera confianza; las determinaciones epidemiolégicas, no podrén asentar-
se sobre hechos indudables y las medidas de profilaxis a adoptar, carece-
ran de base fija y cientifica y correran el riesgo de ser insuficientes.

Desde luego, de las localidades sefialadas, solamente Blanes aparecio
con un caso en 1930, teniendo, eso si, Ullastret, relaciones de vecindad
con otros municipios que acusaron la enfermedad el pasado afio, ya que
los cuatro casos del presente, no pueden tener ningin parentesco entre
ellos, por la enorme distancia a que se han producido, de espacio y tiempo.

e e

Sy e
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CASOS DEFUNCIONES
MESES
PROVINCIA CAPITAL | PROVINCIA CAPITAL

Enero . . . 149 1 3 »
Febrero . . 67 » 1 »
Marzo . . 63 » 2 »
Abril . - 117 » » »
Mayo . . . 78 » » »
Junio . . . 101 » 1 »
Julio . . . 90 » » »
Agosto. . . 4 » ' » »
Septiembre . 15 » » »
Octﬁbre ;3 12 » i » »
Noviembre .| 6 » » »
Diciembrle. ; » | » » »
Torares . . 702 | 1 7 »

Az 1020. Casos: 563. Defunciones: 14. Coeficiente por 100: 2°40- "
» 1930. » 435 » 5 » »  » 1"15=

» T1O31 » 702 » 7 » » 0» 0’09

A continuacién, como venimos haciendo, citaremos las localidades,
con el nimero de casos y defunciones, éstas, entre paréntesis:

Blanes, 194 (1); Hostalrich, 95; Massanas, 50; San Feliu de Buxa-

lleu, 44; Mieras, 34; Palafrugell, 32 (2); Pau, 31; Sils, 24; Viure, 21;

Calonge, 17; Riudarenas, 17; Serra de Daro, 16; Cabanas, 13; Vulpe-
llach, 13; Aiguaviva, 12; Fonteta, 12; Armentera, O: La Sellera, 9; TGS_"

sa de Mar, O; Vilovi, O; Vilajuiga, 7; Arbucias, O; Amer, 4. Llansa, 4;

Celra, 3; Massanet de la Selva, 3; Bolvir, 2; Riudellots de la Selva, 2;

Puigcerda, 2; y 1, Anglés (1), Bagur, Banolas (1), Cervia, La Tallada, Lli-
via, Palamés (T), Porqueras, Santa Coloma de Farnés (1) y Saus. La capi-
tal, como hemos visto, solo acusa un caso, cosa no creible en esta enfer-
medad, haciendo mas bien pensar en la falta de declaracion. '
Lo curioso del caso, es que en realidad, las defunciones por coquelu-
che habrian de ser nueve, si contaramos las dos que en nuestra estadistica,
aparecen ocurridas en Hostalrich, pero en los certificados de defuncion, no
<e hizo constar la causa fundamental del 6bito y si solo bronquitis 0 bron-

coneumonia, y asi, no hay forma de que puedan hacerse estadisticas unl~
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formes v concluyentes. En cambio, las dos-defunciones correspondientes

a Palamés v Santa Coloma de Farnés, no fueron declaradas en la estadis-
tica semanal de ambos municipios, ni siquiera los casos, lo que corrobora

. nuestra critica tantas veces expuesta.

En el mes de Diciembre del afio 1930, ocurrieron 45 casos, lo que
explica el aumento en el mes de Enero de 1931 y la mayor mortali-
dad en ese mes por coincidir con los frios més intensos y la exacervacion
y concurrencia con la gripe.

La epidemia dura todo el afio en Blanes y Palafrugell, poblaciones ya
infectadas en el afio precedente. De estos focos y alguno mas existente en
el afio 1930, se extendié la enfermedad a municipios limitrofes, sin gran-
des saltos, delimitandose territorios precisos, siguiendo las corrientes de
las relaciones humanas y sin gran poder expansivo, respetando las locali-
dades que gozan de relativo aislamiento. La mayor parte de las senaladas
corresponden a los partidos judiciales de Santa Coloma de Farnés, La Bis-
bal y Gerona; bien pocas al de Figueras, una al de Olot, y solo tres al
de Puigcerda.

Gripe

CASOS DEFUNCIONES
ME'SE > —
Provincia| Capital |Provincia| Capital
Enerogl. . Whse o BRERE RS = 3144 4 22 2
Febrero . SR 6081 1 39 1
Marzo . . : o 665 1 15 1
Abril. " B WY |- 132 1 5 1
Mayo . Nl - s 83 » 2 »
Junio. : . . , : 58 » 2 »
Julio. ) ) ! - Al 44 » ' » »
Agosto . . _ . 44 » 5 -
Septiembre . , . _ 20 , » » B s
Octubre . . . . . 40 » 1 »
Noviembre . . . . 48 » 2 »
Diciembre . . T 141 | » 1 | »
TOTAL. . J 11520 7 89 . 5
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Ano T1929. C(Casos: 3695. Defunciones: 83
_ Coeficiente por mil enfermos: 22°46 y
Ano TO30. C(Casos: 1669. Defunciones: 22 > :
Coeficiente por mil enfermos: 1318
Afo 1931. Casos: 11520 Defunciones: 89.
Coeficiente por mil enfermos: 773

Vemos pues, que la gripe en este Gltimo ano, tomé un aumento inusi-
tado, sin la alarma provocada en el ano 1929, verdad es que lo explica la |
| menor gravedad de la epidemia, reflejada en el descenso tan notable del .
coeficiente de mortalidad de la dolencia. Lo particular es el dato de la
Capital, que en este afio, con 7 casos declarados acusa 5 defunciones,.
cuando en el ano 1929, estas ~ifras fueron de 523 y 10 respectivamente,

y en 1930, 178 casos sin ninguna defuncién. |

A continuacién vamos a exponer el nimero de enfermos y defuncio-
nes en las localidades que han acusado estas ultimas, variando la for-
ma en que venimos haciéndolo, para que resalte el porcentaje de 6bitos, y
sefalar al mismo tiempo, los defectos de la declaracién de datos por parte
| de los sefores Inspectores municipales de Sanidad. Las cifras de mortali-
dad corresponden a los boletines obrantes en la Jefatura provincial de Es-

tadistica, siendo a consecuencia de gripe con complicaciones respiratorias, 4
| 6G5; de formas sin indicar, 24. -

—— = _ _

LOCALIDADES | gagos | Defes- OBSERVACIONES
|

Anglés 32 | 6 |Se declararon 7 defunciones.

Gerona 7 | 5 Hubo dejacién en la declaracion de casos

Brunola 40 | 4 Se declararon O defunciones.

Llagostera 245 | 4

Arbucias 99 3 _

Palamés | 50 | 3 |No se declarararon las defunciones.

Pau 128 | 3 |Se declararon 2 defunciones.

San Feliu de Guixols| 42 | 3

Agullana 142 | 2 |Se declararon 3 defunciones.

Beguda | 43 | 2 |Se declaré T defuncién.

Calonge 25 | 2 |No se declar6 ninguna defuncién.

Esponella | 39 | 2 |Se declaro T defuncién.

Figueras 106 | 2 |No se declaré ninguna defuncion.

La Sellera 70 | 2 |

Las Llosas 2 | 2 No se declararon ni los casos. |

Olot 2 | 2 No se declararon casos ni defunciones. =
i Palafrugell 196 | 2 |Se declararon 3 defunciones. ‘ '
il Puerto de la Selva 83 | 2
i Torroella de Montgri[177 | 2 |No se declararon las defunciones. _ _
Vall de Viana | 2| 2 No se declararon ni los casos. "-

Vidra 28 | 2 |Se declaré T defuncion.

I;'i;:{_{:;' Ministerio de Cultura 2005
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LOCALIDADES |gasos b o OBSERVACIONES
Vidreras 33 | 2 |[No se declararon las defunciones.
Amer 39 | 1
Batet 6 | 1 an se declaré la defuncidn.
Blanes 679 | 1 |Se declararon 6 defunciones.
Casséa de la Selva 44 | 1
Castellfullit la Rocaf[120 | 1 [No se declars la defuncién.
Cervia de Ter 61 | 1 id. id. id.
Cruilles 81 1 | id. id. id.
Dernius 1307 | 1
Garrigolas 14 | 1 id. id. id.
Gualta 65 | 1 id oy N id.
Juanetas 1| 1 |Se declararon 2 defunciones.
La Bajol 31 | 1 iNo se declaré la defuncién.
La Escala 90 | 1 '
Las Planas 24 | 1
Llers 52 | 1
Lloret de Mar 1| 1 |No se declard ni caso ni defuncién.
Navata 44 |. 1 |No se declaré la defuncidn.
Palau Sabardera 49 | 1 Se declararon 2 defunciones.
Pals 240 | 1
Parlaba « O B
Ribas de Fresser 140 | 1
Rupia 4 | 1
S. Jaime de Llierca [104 | 1 |Se declararon 2 defunciones.
S. Jordi Desvalls 79 | 1 No se declaré la defuncion.
Saus , 20" | %4 id. id. id.
Vertallo 114 | 1 id. id. id.
Vilablareix 28 1 1
Vilademat 70| 1 id. id. id.
Vilajuiga 1 90 | 1 -
Vilovi de Onar 120 | 1

Es decir, que unas veces, se declaran mayor nimero de 6bitos, o por-
que la cifra se da a capricho o porque siendo real, se omite la calificacién
al extender el certificado de defuncién. Otras, no se declaran los casos
por negligencia punible, ni las defunciones, cuando lo que faltara de inte-
rés sanitario podria suplirlo el solo trabajo material de atenerse a los da-
tos existentes en el Registro civil.

A continuacién citamos algunas localidades que han acusado también
la enfermedad, con el nimero de casos correspondiente: Armentera, 380;
Salt, 285; San Feliu de Buxalleu, 268: Riudarenas, 256; Hostalrich,
227; Massanas, 221; La Bisbal, 211; La Junquera, 206; Bagur, 203;
San Pedro Pescador, 157; Espolla, 155; Besala, 153; Campdevéanol,
152; San Feliu de Pallarols, 143; Tortella, 140; Terradas, 120; Bano-
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las, T06; Castillo de Aro, 105; Sta. Cristina de Aro, 102 y Vilanova de

la Muga, TOT. Omitimos citar los demdas municipios, que también sin de--

funciones, acusan rmaenos de un centenar de casos. |

La epidemia fué‘general en toda la provincia, respetando bien esca-
sos territorios.

En Diciembre de 1930, el nimero de casos registrados -fué de 139,
v va hemos visto que en el mes de Enero de 1931, como invasién arro-
lladora, se sefialan 4.144, repartidos entre 151 municipios. En el mesde
Febrero, son 161 las localidades atacadas; en Marzo, 74; en Abril, solo
la acusan 22: en Mayo, 13; en Junio, 8; 7, en Julio, Agosto y Septiem-
bre; 12, en Octubre; 11, en Noviembre y 15, en Diciembre. De los 249
municipios de la provinciajla acusan en total en el transcurso del afio, 181.

Lo que resalta de los datos apuntados, es la mayor mortalidad en al-
sunas localidades, destacando Anglés y Brufiola, ain como caracteristica
territorial, ya que, con La Sellera, en anos anteriores, se delimita una zona

bien precisa que rinde un tributo crecido de vidas humanas a esta enfer-

medad, como si una constitucién especial del pais o una menor resisten-
cia de sus habitantes, determinara mayor gravedad a las distintas formas
de esta dolencia.

Pardlisis infantil

Oficialmente, solo cuatro casos figuran denunciados en nuestra esta-
distica: uno en Palamés, en el mes de Marzo, y tres en el mes de Julio, en
Llagostera.

El origen del primero no ha podido determinarse, ni establecer el agen-
te vector del contagio.

En cuanto a los de Llagostera, en que se ha tratado de enfermitos de
cuatro y cinco afos, sin que pudiera precisarse relacion alguna entre ellos,
tienen sin duda, un origen comun. |

En el afio 1929, hubo un caso, en dicho municipio, no declarado co-
mo tal, tratindose de una muchacha de 17 afios. La falta de profilaxis,

parece haber determinado la aparicion de algunos otros, sin forma espe-

cifica unos, y francamente frustrados los mas, senaléndose a lo sumo,
por alguna hipotonia muscular pasajera y rédpidamente curable, o alguna
paralisis ligera y de escasa extension. | o |

Lo cierto es, que lo de menos hubiera sido la falta de declaracion como
tramite obligatorio; lo més grave, es la despreocupacién absoluta de lo que
vale y supone la més elemental prevencion en una enfermedad como esta,

de vehiculacién tan obscura, imponiendo al menos el mas severo '§lﬁlﬂ"
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miento y las practicas de desinfeccién adecuadas, que el profesional no
4 indica o no las exije, evitdndose las familias el enojo de aceptarlas y cum-
i plirlas, sin parar mientes en el perjuicio de los demas, ni en el peligro de
‘ que se constituya un foco endémico de facil expansion y de dificil des-
¢§ - arraigo. |

' El tiempo dara la razon a nuestras quejas y presagios, mientras los
oidos de mercaderrde unos y otros seguirdn cerrados a todo clamor que
imponga deberes de humanidad y amor al préjimo.

- Fiebre de Malta

A

CASOS ’ CASOS
MESES MESES

| l PROVINCIA | CAPITAL PROVINCIA | CAPITAL
| Enero . . . 3 » Julio . 2 »
Febrero . » » Agosto 5 »
| Marzo » » Septiembre. 5 4
- ‘|| Abril . 5 » Octubre . 4 1
4 | Mayo. 6 » | Noviembre . 5 »
Junio. . . . 4 » Diciembre . . » »

En total 39 casos y una defuncién, lo que supone un aumento sensi-
ble con relacisn a los afios anteriores, en progresién de crecimiento alar-
mante. |

Los cinco casos de la capital, con una defuncién acaecida en la mis-
ma, en el mes de Noviembre, tinica registrada en el afio, no son autocto-
nos, sino que se trata de enfermos hospitalizados y ajenos a la vecindad
i de aquella Dos de ellos, procedian del mediodia de Francia, en donde la
melitococia es endémica; otro, de Puigcerda, capital de la Cerdafia espa-
fiola; los otros dos, de San Clemente Sasebas y Garrigas, de la comarca
-de Figueras. '

El resto de los casos se dieron en las siguientes localidades: en San
Feliu de Guixols, 5; 2, en San Clemente Sasebas, Darnius, Vidra, Vila-
demat, Tosas, Palamés y La Tallada; 1, en San Pedro Pescador, Bellcaire,
Puerto de la Selva, Ventalld, Llansa, Llers, San Feliu de Pallarols, Pals,
San Jordi Desvalls, Verges, Olot, Massanet de Cabrenys, Agullana, Cor-
sd y La Escala.

Ahora bien, los enfermos de Pals y de San Jordi procedieron de To-
rroella de Montgri, donde sufrieron el contagio; uno de los de Palamos,
parece un caso de recidiva de fiebres padecidas anteriormente, residiendo

e R T —
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en San Miguel de Fluvia, y el de Olot, se trataba de un viajante de o
mercio, con el carécter tan poco sedentario de su profesién.

El origen de los contagios, es unas veces evidente, y otras, dificil de
precisar. Cuatro enfermos de San Feliu de Guixols, pertenecian a la mis-
ma familia y consumian leche, deficientemente hervida, de una cabra de su
propiedad, que ni padecia abortos, ni presentaba fenémeno patolégico al-
guno, y sin embargo, dié seroaglutinacién positiva al 1/500 y lactoagluti-
nacion hasta el 1/T100. El otro enfermo de la misma localidad, era pastor
y ejercia sus funciones en el Matadero municipal, poniéndose de consi-
guiente en contacto con reses, probablemente enferma, alguna de ellas.

Un caso de Palamés, corresponde a un mozo de una vaqueria, lo que
explica el posible contagio, ya que no consumia leche jamas. El enfermo
de Llers, acostumbraba a beber leche cruda de una cabra de su propiedad,
que habia padecido abortos. El de Caralps, también consumia leche sin
hervir, y como algunos otros, en sus antecedentes epidemiolégicos se rela-
ciona el contagio con otros enfermos de la misma dolencia especifica exis-
tentes en la misma localidad, o que habian existido anteriormente.

La mayoria de los enfermos, consumian leche de vaca, cabra o pro-
ductos derivados de la misma, y por afiadidura, llama la atencién, el que
gran parte de aquellos, tienen la profesién de agricultores o braceros, y co-
mo tales, cuidan o estdn en contacto con ganados y manipulan sus excre-
tas al utilizarlas como abono. _

No creemos deber repetir los conceptos y consideraciones que expu-
simos en nuestra anterior memoria. ,

Limitada la melitococia humana y animal en sus comienzos, al territo-
rio comprendido en el llamado bajo Ampurdan, se ha extendido a la parte
alta del mismo, confirméandose en este afio su expansién, ya iniciada el
pasado, a la comarca de Olot v zona pirinaica de la provincia, como re-
guero que va sefialando el paso del ganado trashumante en su desplaza-

miento estival a la alta montana.

NOTA.— En nuestra pasada memoria, al referir los datos de esta
enfermedad en el afio 1930, no consignamos dos defunciones ocurridas
en el transcurso del mismo a consecuencia de melitococia, una en Rosasy
otra en Llers, por no habernos sido declaradas, y habiendo necesitado para
descubrir la omisién, el repasar los boletines de defuncién correspondien-
tes a dicho ano.

ﬁc“i Ministerio de Cultura 2005



s R

Tuberculosis
CASOS | DEFUNCIONES ror. TUBERCULOSIS
de tuberculosis|De vias respira- Ot indi-
MESES > pglni;iual? o ﬂtoril;as s De las meninges rﬂia}rd:: -
Provincia |Capital | Provincia | Capital|| Provincia | Capital || Provincia | Capital
Enero . 58 » || 23 |-3 1 » 3 »

. Febrero 19 » 31 6 1 » 5 2
Marzo . 20 » 25 5 3 » 2 1
Abril 19 » | 25 5 2 - 6 1
Mayo 24 » | 22 5 3 1 5 1
Junio 14 » 15 1 3 » 6 1
Julio . . 23 » 22 2 S 3 6 »
Agosto. A 21 » 15 4 5 » 10 2
Septiembre 27 » 17 3 1 » 9 1
Octubre 28 » 23 5 6 | » 6 3
Noviembre 19 | » 31 7 2 | » 4 »
Diciembre. 62 45 28 | 6 3 2 7 3
- Torawes. .| 334 | 45 | 280 | 52| 35 |- 6| 69 | 15
Af01020 | —— |——1{l' 3490 | 82| 37 | 10| 32 | 4|

« 1930 — — |—1| 325 | 68 26 4 || 27 3|

I
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TOTAL DE DEFUNCIONES POR|
TODAS LAS FORMAS

—————

Afos Provincia Capital
1929 418 006
1930 5738 15
19031 384 773




Ya dijimos en el lugar correspondiente, al tratar de las defunciones por
enfermedades infecciosas, que nuest:a estadistica no coincidia con la ofi-
cial, pues en los datos, hemos procurado ajustarnos al valor real de la de-
claracion del ébito, y no al interpretativo de lo que se ha querido decir o
se ha pretendido ocultar, pero al final de cuentas, las bajas humanas por
tal causa, en sus diferentes formas, coinciden en las cifras totales, que es
lo interesante, en ambas estadisticas, como no podia por menos de suce-
der. | _

A continuacién, en forma parecida a como lo hemos hecho hasta aho-
ra, para ahorrar espacio, damos la relacién de municipios en los que se
han registrado defunciones por tuberculosis en todas sus formasy el ni-
mero total correspondiente a cada uno de ellos:

Setenta y tres defunciones, Gerona.

Dieciocho, Olot y Ripoll.

Quince, Salt (algunas proceden del Manicomio).

Trece, Figueras.

Once, San Feliu de Guixols.

Diez, Santa Coloma de Farnés.

Nueve, Llagostera.

Siete, Amer y Vilovi de Oiiar.

Seis, Anglés, Bafiolas, Calonge, Port-Bou y San Juan de las Abadesas.

Cinco, Castellfullit de la Roca y Palafrugell.

Cuatro, Arbucias, Blanes, Cornelld de Terri, Massanet de la Selva,
Rnsas, Campdevanol y Torroella de Montgri.

Tres, Bagur, Begud4d, Bescano. Caldas de Malavella, Camprodén, La
Bishal, Mieras, Palamds, Pals, San Martin de Llémana y Vidreras.

Dos, Alfar, Bordils, Cassa de la Selva, Celrd, La Junquera, La Pera,

La Sellera, Las Planas, Llansa, Llers, Massanet de Cabrenys, Palau Sa-

bardera, Porqueras, Puigcerda, Ribas de Fresser, Ridaura, San Jordi Des-
valls, San Juan de Palamés, Tortella y Vilajuiga.

Una, Agullana, Albafia, Alp, Argelaguer, Baget, Bascara, Borrassa,

Breda, Brufiola, Campllonch, Canet de Adri, Castillo de Aro, Cistells,

Crespia, Darnius, Espolla, Foixa, Fortia, Jafre, Juanetas, Juy4, La Escals,

La Tallada, Lladé, Llambillas, Llivia, Lloret de Mar, Monells, Montras,

Ogassa, Ordis, Palau Sacosta, Peratallada, Pont de Molins, Puerto de la
Selva, Quart, Rabés, Salas de Llierca, San Clemente Sasebas, San Felil}

de Buxalleu, San Feliu de Pallarols, San Gregorio, San Hilario Sacalm,

San Julidn de Ramis, San Lorenzo de la Muga, San Miguel de Cladells,
San Mori, San Pablo ds Seguries, San Pedro de Osor, San Privat de Bas,
San Vicente de Camés, Santa Cristina de Aro, Sarria de Ter, Serifig, Te-
rradas, Tossa, Ulla, Ultramort, Vall de Viafia, Vilabertran, Vilafant y Viure.

En total figuran 117 Municipios de los 249 que tiene la provincia,
distribuyéndose en la siguiente forma:

it (c) Ministerio de Cultura 2005
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| Namero d el Namero de Mu:i-
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Gerona 56 28
Figueras 63 28
La Bisbal | 36 10
Sta. Coloma de Farnés| 27 17
Olot 30 15
Puigcerda a7 10

Total 2490 1N/ |

Como podemos ver, poco mas o menos, la proporcién viene a ser

parecida a la que ofreciamos en afios anteriores, siendo prematuras todas

las deducciones que pudiéramos sacar, maxime, cuando nos faltan ele-
mentos de juicio, tanto mas de sentir, en esta enfermedad, en la que es de

_dolor corriente entre profesicnales, la trasmutacion de la causa de muerte,

Todos los comentarios que pudiéramos hacer, fueron sobradamente
expuestos en nuestra pasada memoria, evitindonos al presente incurrir
en repeticiones innecesarias.

Solamente en nuestro deber de informadores leales, velando por los
fueros de la verdad y en descargo de nuestra capital, debemos consignar
el dato, de que entre las defunciones sefaladas en ella por tuberculosis
en sus diversas formas, veintitrés, ocurridas en el Hospital provincial, co-
rresponden a personas ajenas a su vecindario

Lepra

Por desgracia, también en el ano 1031, tenemos que sehalar un caso
nuevo de que hemos tenido conocimiento. Se trata de un varén, de 42
anos, casado, con esposa y dos hijos, todos ellos sanos. Es natural y veci-
no de Santa Coloma de Farnés, en cuya poblacién ha residido siempre, a
excepcion de un periodo de tres anos que habité en otra localidad de la
provincia de Barcelona. Carece de antecedentes familiares de ninguna cla-
se, no habiéndose podido determinar el origen del contagio.

En estas paginas, reproducimos la fotografia de un gitano afecto de
lepra, con gran infiltracién nodular en frente y nariz especialmente, del que
ya dimos cuenta en nuestra anterior memoria. Es originario de la provin-
cia de Barcelona, y su convivencia entre nosotros nos pone en grave aprie-
to dado el caradcter nédmada de su raza.

Mi_n_isteriﬂ de Cultura 2005
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Tracoma

Un solo caso se nos ha denunciado en el transcurso del afo, en Camp— =

devéanol. ¢
Desde luego, no es enfermedad que haya adquirido carta de natura-

_ leza en nuestra provincia, pero tampoco es admisible tan exiguo dato,
cuando el cardcter fronterizo de nuestro territorio le hace soportar una po-
blacién flotante de sospechosas procedencias, si bien son gentes de infima - 2
condicién social y de cultura a muy escaso nivel, que soportan su desgra- |
cia con estoicismo inconcebible, sin solicitar, mas que en situaciones ex-
tremas, los auxilios de la ciencia. ._

Bueno es sin embargo dar la voz de alarma, despertando estimulos |
entre los profesionales que cultivan la especialidad, para no silenciar los =
casos que conozcan o traten, y que pongan sus mayores desvelos en insti-
tuir las més severas normas de profilaxis, evitdindonos el sonrojo de sopor-
tar tan vergonzosa endemia.
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Septicemia puerperal

Tty s Limy
PR [ T Traeep— R

DEFUNCIO-
MESES | CASOS b
Bgera ") . . 5 2 = 1
Febrero. . .| 4 1 1
Marzo . . . 3 1 il
Abril. . I 2 2 (
Mayo 1 > q
Jatle : . » » “
e . & . » I »
Agosto . . | » » 5 |
Septiembre. . » » B
Octubre. . . 1 » e !
Noviembre. . 1 1 .- ‘i
Diciembre . . 2 2
Torar. . 19 9 = i

b -—-! A
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Afio 1929. Casos: 38. Defunciones: 9. Coeficiente por 100 casos: 23'68.
Afo 1930. » 12. » 6. » 100 » 50700
Ano 1931. » 19. » 9. » 100 » 47°37

La capital, que en el afo 1929 acusé 14 casos, y 4 en 1930, en el

‘afio que nos ocupa, se ha visto exenta de tal enfermedad, al menos, en
__proporciones conocidas por nosotros.

Solo La Escala aparece con dos casos, en los meses de Marzo y Mayo,

~ oficialmente no seguidos.de defuncién, pues si bien en la estadistica se-

manal se sefialé por el Inspector el ébito correspondiente a la enferma de-

_clarada en el tltimo mes citado, en el boletin de defuncién solo consta la

denominacion de septicemia como agente causal, por olvido, sin duda,
del médico de cabecera, de consignar el cslificativo mas esencial al exten-

‘der el oportuno certificado.

Los demas casos se dieron en los siguientes municipios, uno en cada
uno de ellos, sefialando las defunciones entre paréntesis. En Enero: Na-
vata (1), Fontcuberta (1), Tossa de Mar, Béascara y Porqueras. En Febre-
ro: Lloret de Mar (1), Las Planas, La Sellera y Vilademuls. En Marzo:
Campdevanol (1), y Cassé de la Selva. En Abril: Vilovi de Oxiar (1) y San
Gregorio (1). En Octubre: Rosas. En Noviembre: Puigcerda (1). En Di-

- * ciembre: Palau Sacosta (1) y Vilabertran (1).

Y ahora viene lo demostrativo y palmario para los que puedan tachar
de intempestivas e injustificadas nuestras criticas y lamentaciones: los
casos seguidos de defuncién de Navata, Lloret de Mar, San Gregorio,
Puigcerda, Palau Sacosta, Vilabertran, y el 6bito de Fontcuberta, no
nos fueron declarados en la estadistica sanitaria semanal. Es toda una
muestra.

Otras enfermedades infecciosas y parasitarias

En este extenso grupo, del que ya hemos deducido el importante nt-
mero de casos seguidos de 6bitos de dudosa clasificacién, discutidos

‘ampliamente al tratar de la fiebre tifoidea: figuran algunas enfermedades,

de declaracién obligatoria o no, cuyas incidencias nos parece conveniente
senalar.

Dengue

A fuer de imparciales, consignamos un solo caso, declarado en Sils,
en una de las tarjetas semanales correspondiente al mes de Abril.

Sefialado el dato, por lo que tenga de indice en ulteriores aconteci-
mientos sanitarios, nos abstenemos de discutirlo.
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Disenteria

De dos casos declarados en Julio, corresponde uno a Esponelld y otro
a La Sellera, este, seguido de defuncidn.

Atn cuando consignado el incidente, con vistas a ulteriores determi- .

naciones, el diagnéstico puramente clinico a falta de investigaciones posi-
tivas de orden bioldgico, solo puede aceptarse con grandes reservas.

- Erisipela

Ignoramos los casos por no ser enfermedad de declaracién obligato-
ria, limicdndonos a consignar tres defunciones acaecidas por tal causa,

en los meses de Febrero, Abril y Diciembre, en Navata, Flassd y Castell-

fullit de la Roca, respectivamente.

Tétanos

Nos limitamos a senalar el tnico hecho conocido, de ocho defuncio-
nes registradas por tal enfermedad.

|
} MESES DEFUNGIONES LOGALIDADES
|
E
l . =
i Febrero . . | 1 Cantallops
f DT e S M 1 | Gerona

Mava LN . 1 Besala
I Julio 1 La Sellera
| La Bisbal
e » | (Lo
| | | Rosas

| Buadell

I\ Noviembre . . 2 { Tm -
1 | Figueras
| |

De estas ocho defunciones, tres, corresponden a tétanos infantil. Si

son de lamentar los ébitos de personas adultas, en lo que puedan tener

de evitables a fuerza de elementales precauciones, los de nifios recien

nacidos, son el indice de no haber alcanzado la cultura general el grado

que anhelamos, ligada sin duda la produccién de aquellos, ala proteccion

(c) Ministerio de Cultura 2005
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_ decidida y vergonzosa, a las veces, por autoridades, profesionales y gen-
~ tes de elevada condicién social, al més feroz y despiadado de los intrusis-
‘mos: en el-de la modesta y sufrida profesién de comadrona.

Sifilis

- Dos defunciones hemos de consignar, ambas en la capital, en los me-
ses de Mayo y Noviembre, tratdndose de un infante heredo-sifilitico y de

~ una persona adulta.
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Defunciones por neoplasias malignas en el afio 1931

No en otro lugar podemos tratar de esta clase de defunciones, obede- .
ciendo a lo sugestivo del tema, y a la importancia sanitaria 'y social que re-
presenta su incremento constante y avasallador. |

Creemos de interés el exponer el siguiente trabajo estadistico, con vis-
tas a futuras orientaciones en el estudio de su produccién, desarrollo y
lucha contra esta clase de dolencias. - |

Al tratar de la mortalidad general, dimos la cifra oficial de defuncio-
nes por tumores malighos. Pero, como quiera que de atender la declara-
racion facultativa del 6bito, muchas veces no se deduce la malignidad del
proceso, pudiendo obedecer la terminacién fatal a otras concausas, inclu-
so de orden puramente mecanico, respetamos el diagnéstico médico, hu-
yendo de interpretaciones, separando de la cifra oficial, aquellos casos
cuya malignidad no consta de un modo expreso en el certificado de de-
funcion.

No extrafie pues, que roguemos a los sefores facultativos, la mayor
claridad y detalle en toda declaracién de ébitos, y especialmente, tratdn- ~ -
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tose de los que en este momento vamos-a exponer. g 7
=
Defunciones por|Defunciones por o H%’
MESES mpif._szas o el =
ignas no se especifica s 1
I Bl +
IEnera . . &7 . 22 5 S f
iFEbrerﬂ R . . 5 . 10
MarZzeh % 0 . . . 22 5 -_.
Abhrieanrs” . . | 23 4 2
Mayo." . « s « - 22 . £
Junio. . . . . .| 25 2 3
L JOl® " = o m ow oo AR 2 |
Agosto . . . . . 25 4
Septiembre. . . | 12 ' 4
Octubre: . . . . 21 S :
Noviembre. . . .| 16 4
Diciembre . . . . i 7
Torar. - .| 229 | 56 -
o 3 A
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Como hemos podido ver en el cuadro anterior, al dltimc grupo corres- 5
ponde una crecida cifra, formada por aquellos 6bitos en los que se haomi-~ .~
tido indicar, no solo la naturaleza anatomo-patologica de la neoplasia ma-
ligna que lo ha provocado, sino lo que es mas de lamentar, la localizacién

de la misma.

Defunciones por neoplasias cuyo cardcter maligno no se especifica,.

i
|
| 13
1
i
1

clasificadas en orden de frecuencia de localizacién

De estémago. . . . . . 12
« 6rganos abdominales sin sefialar 8 |
« localizacién no determinada 7
« intestinos . . . . 5
¢ utero . I\t - AN 5 =
« higados, . <4, . . 4
« vejiga. . 3 ‘*
« rinon 3
« prostata . 2 s
« esoéfago 2 |
« pulmén 2 1
« SENOS . 1 |
mesenterio 1
S . . - - 1
ToraL. 56 i
La clasificacién por sexos y edades, refundiéndolas en un solo grupo, i.
es la siguiente. (5
Edades Varones - Hembras Total = - ==}
De 25a34 anos . . . « 2 2 o
« 35a44 « 5 W A « 2 2
« 45a 54 « s w® @ 7 3 10
« 55a64 « . %= a2 ¥ 4 15 + 1
« 65 en adelante. . . 12 15 _%’Z__ E i *1
Toraes . . 30 26 56 -z
Vamos a exponer ahora los municipios que han acusado estas defun- -:i!

ciones en orden decreciente al namero de ellas registrado.
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Por neoplasias malignas

Treinta y siete: Gerona (de ellas, guince, ajenas a su vecindario).
Once: Olot.

Diez: San Feliu de Guixols.

Nueve: Ripoll.

Seis: Banolas, Cassa de la Selva y Figueras.

Cinco: Blanes, Llagostera y Palafrugell.

Tres: Amer, Anglés, Begudé, Cabanellas, Calonge, Castellfullit de la

‘Roca, Perelada, Puigcerd4, Rosas, San Pedro Pescador, Santa Coloma de

Farnés, Santa Eugenia y Vilanova de la Muga.
Dos: Arbucias, Bascara, Campdevéanol, Hostalrich, Las [.losas, Lloret

“de Mar, Montagut, Palamds, Pals, Riudarenas, Salt, San Clemente Sase-

bas, San Privat de Bas, Santa Pau, Sils y Tossa de Mar.

Una: Aiguaviva, Argelaguer, Armentera, Baget, Batet, Bescand, Bol-
vir, Bordils, Breda, Cabanas, Campellas, Camprodén, Castellé de Ampu-
rias, Castillo de Aro, Corsé, Flassd, Fontcuberta. Fortia, Freixanet, Gar-
riguella, La Bisbal, La Escala, La Junquera, Las Presas, Llambillas,
Llansa, Mayé de Moncal, Meding, Mieras, Mollé, Navata, Palau de Santa
Eulalia, Parlaba, Planolas, Puerto de la Selva, Regencds, Ribas de Fres-
ser, Riudaura, San Esteban de Bas, San Feliu de Pallarols, San Hilario
Sacalm, San Jaime de Llierca, San Jordi Desvalis, San Julidn de Ramis,
San Salvador de Vianya, Sarrié de Ter, Serra de Daré, Tortella, Torroella
de Montgri, Ulla, Urtg, Verges, Vidreras, Vilabertran, Viladrau, Vilajui-
ga, Vilopriu y Vilovi de Onyar.

Por neoplasias cuyo caracter maligno no se especifica

Diez: Gerona (dos ellas, de fuera de su vecindario).

Cinco: San Feliu de Guixols.

Tres: Figueras, Salt y Vidreras.

Dos: Lloret de Mar, Palafrugell, Palamés y Puigcerda.

Una: Beguda, Breda, Cabanas, Caldas de Malavells, Cassa de la
Selva, Castellé de Ampurias, Celrd, Cornella de Terri, Crespia, Espolla,
Freixanet, La Bisbal, Las Planas, Montagut, Olot, Peratallada, Perelada,
Ribas, San Ferreol, San Juan de las Abadesas, San Miguel de Campma-
jor, Santa_Coloma de Farnés, Torrent y Tortella.
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Si tenemos en cuenta las localidades en que se han registrado defun-
ciones por neoplasias malignas, y las a consecuencia de tumores, cuyo
cardcter maligno no se especifica, podemos sentar el dato, de que entre
los 249 municipios de la provincia, solo han acusado esta clase de é6bitos,
107, sin que en la distribucién territorial podamos senalar particularidad
alguna que haga presumir mayor frécuencia en unas comarcas que en
otras. |

Es lastima, que el numeroso grupo de declaracién defectuosa, nos
‘prive el hacer més acabado estudio respecto a la preponderancia de locali-
zacién, en lo que quizds pudiéramos precisar alguna selectividad local; co-
mo, siend> también insuficientes nuestros datos en lo que afecta a profe- =~ =
siones, no podemos establecer relaciones etiolégicas ligadas con ellas. = |-

Sin que por hoy pretendamos sentar conclusién alguna, que por~ =
lo prematura pecaria de aventurada, no dando mas valor a lo que vamos : |
a exponer, que el de consignar una observacion, ha de chocarnos, que
mientras la capital con su respetable porcentaje no senala caso alguno de
neoplasia maligna laringea, Ripoll acusa dos, dentro de su cifra maés-
discreta.

A fin de evitar proporciones enojosas a esta Memoria, hemos omiti-
do, al citar el nimero de defunciones que corresponden a cada Municipio,
el sefalar la localizacién de las neoplasias, conservando, sin embargo, el g |
dato, para ulteriores estudios e investigaciones. 7 s
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Labor profilactica

Hablar de labor profilactica en términos genéricos, seria exponer en
detalle toda nuestra gestién, la de los organismos sobre que ejercemos
tutela o direccién, y la de nuestros colaboradores, dentro de las multi-
ples facetas de nuestras actividades, encaminadas al fin primordial de
prevenir toda clase de contingencias sanitarias.

Iratar de profilaxis en particular, equivaldria a exponer los proble-
mas de orden higiénico-sanitario planteados, y la gestién encaminada a
su resolucidn en el transcurso de cada periode anual, que sirviera de indi-

~ce de los avances logrados en tal sentido.

Ya hemos visto en nuestras paginas anteriores, los dos grandes azo-
tes endémicos, cuya influencia nefasta y desastrosos efectos se extienden
a todo el territorio provincial: la fiebre tifoidea y la tuberculosis en sus
diferentes modalidades y formas.

La lucha contra estas dos principales endemias, esta ligada a la reso-
lucion de problemas municipales de saneamiento y urbanismo: aguas, al-
cantarillado, viviendas higiénicas. |

Pocos, muy pocos Ayuntamientos se han preocupado de atender a
tan primordiales y perentorias necesidades, o lo han planteado y resuel-
to mal.

La caracteristica de nuestras entidades de poblacién, divididas y sub-
divididas en proporciones increibles, producto de la feracidad y riqueza
de su suelo, es el ruralismo, con su feroz negacion a toda mejora sanita-
ria, a todo adelanto y progreso, como si por ellas no hubiesen pasado cen-
turias.

Pero, ni atin las poblaciones de categoria superior, estan exentas de
tales lacras y defectos.

Entre aquellas y estas, apenas llegan a una docena las gue cuentan

-con abastecimiento de aguas suficientes a sus necesidades y de absoluta

garantia higiénica. Que tengan red de cloacas de trazado perfecto y com-
pleto y desagiie conveniente, podran contarse con los dedos de la mano.
Que tengan planteados problemas de urbanizacién, que llevan traza de no
resolverse jamas, todas.

Asi, pues; con aguas de dudosa garantia sanitaria, de pozos antihi-
giénicos, la mayoria; sin el alejamiento debido de excretas y residuales
de todas clases, y la abusiva utilizacién en la agricultura; con urbanizacién

_ defectuosa, con calles sérdidas la de factura antigua y viviendas deficien-

tisimas en su mayor parte, que en el medio rural son una vergiienza y un
oprobio: no hay forma de luchar con éxito contra tales endemias, para
ignominia del pais que las soporta.

Como quiera que para agravar el mal, las medidas de profilaxis adop-

c) Ministerio de Cultura 2005



tadas en cada caso de enfermedad infecto-contagiosa, son de ordinario

muy deficientes, por culpa de unos y otros, que no precisa senalar: no

tenemos otro procedimiento de lucha individual y colectiva, que la vacu-
nacion preventiva, en aquellos casos, que es de aplicacion tal procedi-
miento.

Vacunacién antivaridlica

Wials de linfa suministrados durante el ano 1.538 %

Vacunaciones practicadas, segin datos estadisticos 6.147

Revacunaciones « « « « 5.376
Total . . . . 11.525

" 4 ; (!
NIRRT, | VI

Como quiera que la cantidad de producto remitido era suficiente a. = 4

15.380 vacunaciones, el dato sefiala una pérdida caprichosa de 386_ '

wials, en la que lo de menos es el aspecto econémico, siendo mas de ia-

mentar lo que puede suponer de negligencia y abandono en la practica

de tal medida de profilaxis.
Desde luego, tal discrepancia resultaria aminorada, de conocer los
datos de los siguientes municipios, cuyas estadisticas no hemos recibido,

a pesar de haber reiterado la orden acompaiiada de los correspondientes.

estados impresos: Baget, Bagur, Bassagoda, Batet, Bolvir, Canet de

Adri, Caralps, Ciurana, Garrigds, Garriguella, Guils de Cerdana, Is6-

bol, Las Llosas, Mollé, Oix, Ordis, Palau de Santa Eulalia, Palmerola,

Parroguia de Ripoll, Pontés, Puigcerdsd, Quart, Rabds de Ampurdd, Riu- S
daura, Salt, San Hilario Sacalm, San Martin de Llémana, San Miguel de =

Fluvié, San Pablo de Seguries, San Pedro de las Presas, San Pedro Pes-

cador, Santa Leocadia de Algama, Sarrié de Ter, Torroella de Fluvia,

Urtg, Vallfogona, Vidra, Viladonja, Vilatant, Vilallonga de Ter, Vilama-
colum, Vilamalla y Vilamaniscle. :

Citamos los nombres de estos cuarenta y tres municipios, cuyos Ins- =
pectores municipales de Sanidad han incurrido en la omisién de enviarta-.

les datos, para lograr en lo sucesivo mas exacto cumplimiento -del deber.

Las vacunaciones sefialadas cubren con creces el nimero de nacl-

s ;ﬂ_.'\-'.:. iy e 5 el il -

- : . .-I?...Fr::l

miertos del afio, sin que nos hagamos ilusiones, pues sabemos con certé~

za, que va siendo frecuente la condenable imprudencia de retrasar la va-
cunacién de los nifios hasta traspasar el primer afio de la vida, cuando DO

&

-

se espera a que lleguen a la edad escolar.

En cambio, las revacunaciones, suponen un coeficiente con relacion
al censo de la provincia, de 1'65 inoculaciones por 100 habitantes; can® -

tidad irrisoria, que en modo alguno puede garantizar la inmunidad adgul-

rida contra la viruela por toda la masa de poblacién, descuidada a todas -
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luces la reinoculacién periédica, con el grave riesgo de ver aparecer algtn

dia entre nosotros tan repugnante enfermedad.

En la imposibilidad, por ahorro de espacio y tiempo, de dar una rela-
cion de municipios con el nimero de inoculaciones practicadas en su te-
rritorio, cuyos datos guardamos como inapreciable tesoro para ulteriores
efectos, indicaremos aquellos que mas se hayan distinguido.
| ' Por vacunaciones registradas: Olot, 4 10; Gerona, 204; Palafrugell,
= 247; Banolas, 145; Blanes, 135; Figueras, 125; Alp, 113; Santa Co-
- )~ . loma de Farnés, 102; Tossa, 96; Ripoll, 95; Campdevanol, OT; Anglés,
= 86; Hostalrich, 82; Llagostera, 81; Castellé6 de Ampurias, 80; Ger, 80;
Gualta, 74; Caldas, 70; Fontanillas, 68 y Vilademuls, 50. El resto, acu-
i san cifras inferiores a la Gltima citada.

. | Por revacunaciones: Olot, 514; La Escala, 291; Mieras, 214; Lla-
gostera, 204; Anglés, 186; Vilademuls, T43; Vall de Vianya, 134; Ca-
daqués, 133; San Juan de Palamods, 125; Regencés, 103; Cassa de la
Selva, TOO; Figueras, 88; Gualta, 87; Palafrugell, 70; Gerona, 638; y el
resto con cifras mas modestas.

De haber hecho constar el censo de poblacién, hubiera resaltado la
| desproporcién brutal en la aplicacién de esta medida entre unas y otras
w1 localidades. Bien és cierto, que en las poblaciones de mayor importancia,

SH S residencia natural de varios facultativos, no se registran las inoculaciones

| particulares, cosa que debiera subsanarse, si gueremos conocer en todo

By momento el indice de inmunidad de los habitantes de cada territorio.

| La linfa vacuna empleada, procedente toda ella del Instituto Nacional

de Higiene, ha dado un resultado satisfactorio, registrdéndose més de un

00 9/, de inoculaciones positivas.

Vacunacién antitifica

damy e

Se han repartido durante el ano 2,500 centimetros cibiccs de vacu-
na antitifo-paratifica preventiva para aplicacién por via hipodérmi-
ca, y vacuna per os suficiente para 200 personas, entre los munici-
pios que se mencionan: Amer, Anglés, Avifonet de Puig Ventds, Besca-
nd, Brufiola, Buadella, Darnius, Figueras, Foixa, Gerona, La Sellera, Olot,
Palamds, Palau Sacosta, Port-Bou, Quart, San Clemente Sasebas, San Es-
__ teban de Bas, San Feliu de Guixols, San Gregorio, San Jordi Desvalls,
& Tarabaus, Ultramort, Vilanant, y algunos otros, con escasas dosis.

350 He aqui, seg(n nuestros datos estadisticos, las vacunaciones practica-
1 das en los municipios que se detallan, con la adveitencia, de que la cifra
> primera o Gnica, corresponde a las vacunaciones por via parenteral, y las
=1 segundas, alas por via oral: Gerona, 500; Avinonet de Puig-Ventés, 145

-.'_;':(q:) Ministerio de Cultura 2005
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y 10; Vilanant, 132 y 10; San Jordi Desvalls, 110 y 50; Palau Sacosta,

Q7 y 4; La Sellera, 63; Darnius, 53; Amer, 51; Tarabaus, 41 y 8; Vi- .
lovi, 34 y 3; Hostalrich, 30 y 14; Bescand, 26; Olot, 22 y 34; Bafio-

las, 12 y 16; Cervid de Ter y Ultramort, 10; Anglés, Oy 8 Palamds, |
8 y 0; Maya de Moncal, 6 y 4; San Feliu de Buxalleu, O y 2 San Sadur- 8}
ni, ©; Campdevéanol, 5 y 5; Cistella, 5 y 3; Corsa, 4; Osnr, 4 v 2; Tor-72= |
telld, 4; San Esteban de Bas, 3 y 2; Salas de Llierca y Susqueda, 3; Pa-
lafrugell, 2 y 35; La Escala, 2 y 14; Cabanas y Dosquers, 2 y 12; Beu-
da, 2 y 4; Argelaguer y Flassa, 2, y Juya, 1.

= -y &

Por via exclusivamente oral: Rosas, 25; Mieras, 18; Perelada, 15;
Besalt y Santa Coloma de Farnés, 10; Vidreras, 8; Bellcaire, Juanetasy
Las Planas, 7; Celra, San Juan de las Abadesas y San Miguel de Camp-

- major, ©; Albons, 5; Jafre, Palau Sabardera, Peratallada, San Lorenzo de
la Mluga y Torroella de Montgri, 4; Campllonch y Ventallé, 3; Armentera,
Medina, Terradas y Verges, 2; San Clemente Sasebas, 1. Entotal, 1.417
vacunaciones hipodérmicas y 423 por via oral.

‘Desde luego, las vacunaciones tienen que haber sido muchas maés, por
la cantidad de producto suministrado, y por la mayor aceptacién de la
gente, convencida de la rareza de las reacciones febriles intensas subsi-
guientes a la inoculacion, como por la mayor frecuencia con que los mé- S
dicos propugnan por la aplicacién de esta medida salvadﬂra cuya efica-
cia demuestra sobradamente la realidad. -

En las hojas epidemiolégicas recibidas, sobresale con frecuencia el — )
dato, de que algin enfermo de fiebre tifoidea, a pesar de la vacunacién
preventiva, padece una forma ligera o bien los periodos se acortan, de un
modo sorprendente, con relacidon a la ordinaria duracion de esta dolencia.

De las 500 vacunaciones sefialadas en Gerona, cerca de 400, corres-
ponden al Hospicio provincial, en cuyo establecimiento, el éxito de ]a me-
dida en su poblacién, la mayor parte infantil, no pudo ser méas halagiieno,
sin tener que lamentar el mas ligero accidente. Es seguro que en la capi-
tal las vacunaciones han llegado a muy cerca del millar, sobre todo por
via oral, pero los datos no se han enviado, a pesar de lo dispuesto, a la - -
Oficina de Sanidad municipal. ]

Desconocemos las vacunaciones practicadas en Figueras, cuna selec- =
tiva de la endemia, y foco irradiador de la misma, cuya peligrosidad y tris- e
te patrimonio corre parejas con la despreocupacién general en materia de =3
declaracion de casos, y en la adopcién de medidas de profilaxis. La vacu-

"
o w

il Wil

na remitida a esta poblacion, lo fué para servicio del Penal. =
Tampoco conocemos el destino de la vacuna remitida a San Feliucde

Guixols, aun cuando suponemos recibié el oportuno empleo. s i
El ambiente es propicio a generalizar la medida huyendo de rancios ]

prejuicios; pero desconsuela en la mayoria de los casos, como se despren-
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“de de la simple lectura de las relaciones precedentes, la ridicula propor-

cion entre el nimero de inoculaciones y el triste historial sanitario de my-
chas localidades de nuestra provincia.

No queremos al resefar las censuras, ser parcos en alabanzas, y agj
debemos hacer constar la brillante actuacion sanitaria en esta labor profi-
lactica, de los Sres. Inspectores municipales de Sanidad de Avinhonet de
Puig Ventds (con Vilanant y Tarabaus), Palau Sacosta y San Jordi Deg-
valls, Don Francisco Montaner, Don Ignacio Sambola y Don Juan Joher;
mereciendo también una mencion especial, los de Amer, Anglés, Brufiola,
Darnius, La Sellera y Foixa (con Ultramort), Sres. Colomer, Cendra, Vi-
nyas, Cardoner, Codina y Ros, mereciendo unos y otros, bien de la hy-
manidad.

Vacunacidon antidiftérica

Por desgracia, no es practica corriente, pese a nuestras advertencias
y predicacion.

Bien necesitaria un mayor estimulo y mejor empeno por parte de fa.
milias y médicos, en el aspecto sanitario y social del problema, las 472
defunciones por difteria que hemos registrado en nuestras estadisticasg,
acaecidas en un periodo de veintitin afios, sin tendencia a correccion de
la cifra anual, y en el profesional, los frecuentes fracasos de la seroterapis
en nuestros dias, por motivos, que no son de este lugar discutir, sin que
desde luego, justifique la conducta de algunos facultativos al rechazar de
plano el tratamiento especifico.

Segin los datos que poseemos, se han practicado durante el afic que
nos ocupa 76 vacunaciones, aunque no consta si se ha dado tal caracter
a aplicaciones preventivas de suero especifico o se ha utilizado la anatg-
xina diftérica.

He aqui los municipios que han acusado tal medida y el ntimero de
aplicaciones: Mieras, Olot y Vall de Vianya, 10; Hostalrich, 9; Besalu, 6;
Anglés, 5; San Ferreol y San Salvador de Vianya, 4; Cornellad de Terrj,
Maya de Moncal, Santa Pau y Vidreras, 3; Palafrugell y San Feliu de Pa-
llarols, 2; Dosquers y Ull4, T. |

Vacunacion antituberculoso

La inocuidad y facil suministro a los nifios; las estadisticas, que vap
siendo concluyentes y demostrativas, no han llegado todavia al convencji-
miento de las gentes y obligado a aceptar una medida de tan selectiva

£ (é:)' Ministerio de Cultura 2005
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aplicacién en la lucha contra una enfermedad de tan avasallador predo-
minio en todas las edades y en todos los medios. i

En nuestros datos, figuran 26 vacunaciones de esta naturaleza prac- :
ticadas durante el afio en toda la provincia. :

He aqui la distribucién por localidades: Santa Coloma de Farnés, 7; y =
Vidreras, 5; Caldas de Malavella, 3; Bafiolas, Castillo de Aro, v Fornells _ g _:
de la Selva, 2; Corsa, Osor, San Esteban de Bas, Santa Cristina de Aro - &
y Vilademat, 1. -

Seguramente, el nimero de estas vacunaciones es muy superior, pues ;
en la capital es practica bastante extendida, gracias a la labor de aposto- | j.
lado de los distinguidos especialistas doctores Bosch Masgrau, Pompeyo =
Pascual y Roca Pinet, tisiélogo y pediatra y tocélogo de gran s=olvencia,
respectivamente, y al apoyo decidido y fervoroso del eminente cirujano
doctor Coll, subdelegado de la Capital y Decano de la Beneficencia pro- 2
vincial.

Desde luego, se vacunan sin excepcién, los nifios nacidos en la ma-
ternidad y los ingresados en el Hospicio en fecha inmediata a su naci-
miento.

Ya dijimos en la pasada Memoria, que también en Sarris de Ter, es
medida impuesta por su culto Inspector, cuyo nombre, entonces, nos hon- _ |
ramos en citar, pero desconocemos los datos concretos correspondientes = g =
a este ano. 3

Préximo a organizar la centralizacién de este servicio, podremos ejer-
cer un control exacto y ofrecer estadisticas de provechosas ensefianzas.

o, 1 T i 1
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Profilaxis social
Lucha antivenérea

Durante el afio- 1931, ha continuado su marcha normal nuestro Dis-

~ pensario oficial, que con el establecido en el Hospital, a cargo de la Gene-.

ralidad de Catalufia, son las dos instituciones en su clase en toda la pro-

~ vincia que cumplen un fin profilactico, social y profesional en lucha con-

tra esa lacra de la humanidad constituida por las afecciones venéreo-sifili-

ticas, en cuya desaparicién o al menos decrecimiento, ha de jugar el mas

importante papel la cultara y educacién de las gentes, como primer pos-

‘tulado sobre el que se asienten las bases del futuio abolicionismo, que
dignifique a la mujer, y ponga en condiciones de defensa a la sociedad.

Ya deciamos en nuestra pasada memoria, que estimdbamos en més la
labor educadora y social del Dispensario que la puramente profesional, y
habiendo desaparecido el caracter secreto de estas enfermedades y borra-
do el estigma depresivo y bochornoso de quien tenia ls desgracia de pa-
decerlas, lejos de huir de estos centros especializados, entregandose en

-manos del curanderismo y la charlataneria, se busca su concurso cientifi-

co y su direccion y ayuda desinteresada.

A continuacién, vamos a exponer en detalle los servicios prestados
por el Dispensario en el afio que nos ocupa, resaltardo su eficiente labor
por lo que respecta a la vigilancia de las meretrices y medios profilacticos
y de tratamiento con ellas adoptados, ya que se ha atendido cumplida-
mente a todos los aspectos de la funcién encomendada a esta clase de
centros.

En cambio, en el desarrollo de la consulta publica, la méas interesante
en el terreno profilactico, no puede sefialarse acrecentamiento, por falsos
motivos de indole moral, estimando depresivo el concurrir al mismo lo-
cal destinado a la otra desgraciada clientela, y quizas por la duplicidad de
servicios que supone la existencia del Dispensario del hospital, en una ca-
pital como la nuestra, de tan modesto censo y lento desarrollo; uno de los
motivos que han de justificar la fusién dé ambas instituciones, bajo una

direccién conjunta, un plan uniforme y un control anico.

~{c) Ministerio de Cultura 2005

k
by ]
T e——— s I
-~ === =k L

- -'!-'FE——

e e W i e i




—

e B

Dispensario oficial " 1 '
Servicios prestados '
Reconocimientos practicados a meretrices: 4.460 S F
i . Morbilidad total registrﬁ‘.da':' L e : L S R = 1’
7 P R . _BASOS - EN GASOS EN COH- . . g -
'ENFERMEDADES " . PROSTITUTAS . SULTA GEwERm, - [ OTAL - =
_ T.2infeccién 6 8 14 I
' - Aguda < Reinfeccion 3 2:- 1 3 B
BLEHGRRAGIA { - - - Autoreinfeccién 3% » . 3 = i
' Crdnita - =5, e 18 6 Y. : 2
| Primitiva . N ] 4 v Paasi s
SIFILIS {Secundaria 15" 7 22 = & =
| Terciaria 2. 1 3 e
Sifilis hereditarias .- . . » 2 2 e oA O
Sifilis cardio-vacular 2" » 2. j
Otras sifilis viscerales. . . . 4. 1 2 vt ﬁ,;
o o e g Clinicas. 2. 3 5 AR
_ Lgtencms sifiliticas { Serﬂlﬁgicas. 18 - vi 25. e s :
Sifilofobias . r 1 > 1 ' .i
Chancros venéreos. . . . s~ 57 6 4 10 S -,'.; _
Casos puramente dermatolégicos. 2 9 - 11 o
- Torarpbicasgsnd . % .. 81 53 134 |
B — 1
Ultramicroscopias 2 _ o { |
Examen de flujo vaginal 89 17 | - 106
| id id. uretral 18 11 ' 29
LABORATORID ( Reaccién de Wassermann 34 21 | RS
- id. Kahn 34 16 50
Reacciones en liquido cé- _
falo-raquideo » 2 2 1‘
- Total de investigaciones 175 69 244 E
Ahora bien; termina el afio sin que hayamos podido lograr ver colma- o
das nuestras ambiciones de construir un nuevo Dispensario de planta en y
el terreno adquirido a tal fin, dotandolo de cuantos elementos fueran pre” "
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cisos, hasta para instituir en_él un modesto sifilocomio que alejara del
ambiente hospitalario a las rriéretr'i't'_‘.és:r_']ﬁe ﬁruecisaf:an' un aislamiento se-
vero; suefio desvanecido ‘ante el hecho lamentable de que el Ayuntamien-
to de la Capital, con unos y Gtros subterfugios, haya eludido e! pago de la

" cantidad con que venia 'iegal"rheﬁte"ﬁbligad'ﬂ a contribuir a este servicio

en los ejercicios econémicos deﬁTQSO y 193 : _
- Por tal motivo, siendo punto inicial el de resolver de una vez el pro-

~ blema déuna instala¢ién adecuada y perfecta, se ha convenido entre la

Jurta provincial de Sanidad y la Comisaria delegada en Gerona del Go-
bierno de Ta Generalidad de Cataluia, la fusién, dentro de la independen-

~ “cia de cada szrvicio, de los Dispensarios & cargo de cada una de las enti-
dadeés referidas, logrando una accién unificada y complem entaria, que sélo

beneficios puede reportar-en el orden economico y al fin ‘sanitario, profi-
lactico 'y social dé su funcion. 3 | | |

-~ Al reunir los materiales y elementos, aumentando los medios, acre-
‘centados por la ayuda que puedan prestar los ofros Dispensarios de espe-

‘cialidades diversas; si el Servicio oficial “ha de’ costear los iratamientos

especificos de los enfermos que concurran a ambas’ consultas, haciéndo-
los gratuitos, segin base convenida, la Comisaria ofrece espléndido locali,
‘maravillosamente dotado, e instalado a todo lujo y confort. e

' La vecindad dél Instituto provincial de Higiene y del Laboratorio del

hospital, ha de faciliar la labor'rapida de toda clase de investigaciones.

No es el menor triunfo y la mas valiosa adquisicién, el poder contar
con el concurso del digno jefe de la clinica de enfermedades génito-uri-
narias, Dr. Massa, ya de tiempo al frente de su dispensario, cuya valia y
fama bien lograda como clinico y operador, no es un secreto para nadie.
- En este plan de mancomunidad de servicios, no debe extrafiar, que co-

_mo muestra de la labor efectuada durante el afio en esta lucha de tan alto

valor social, demos resumida la cifra de servicios de ambos Dispensarios.

Enfermos asistidos

| VARONES | HEMBRAS | NINOS |

1,352 617 © 1+ 7

~ Enfermedades
Sfiilis activa "|Ehancpa venéren | Blenoprania
95¢ | 34 913
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Lucha  antituberculosa |
Ya dijimos en nuestra Gltima Memoria, que toda la lucha en la pro-
vincia contra tan magno problema, no dispone de otros elementos orga-
nizados que el Dispensario del Hospital provincial y las clinicas para uno
y otro sexo de reciente y acabada factura. | | |
El Dispensario, que funciona de un modo regular y completisimo a
partir del afio 1929, cuenta, por los motivos y acuerdos ya citados en
aquel nuestro trabajo, con el apoyo econémico y accién social de la Jun-
ta provincial antituberculosa, en gestién aunada, complementaria y efi-
caz, facilitada, por ostentar la direécidn técnica de los servicios de ambas _
instituciones, el eminente tisiélogo de la Beneficencia provincial, Doctor =
Bosch Masgrau, el que a sus sélidos conocimientos y gran prestigio une =
la bondad de su alma, su caridad inagotable, su tesén en la tarea, su en-
tusiasmo constante en la lucha, sin que quepa discutirle la gloria y mas-
brillante ejecutoria, de ser el iniciador y continuador afortunado €n nues-
tro territorio, y atn de toda Catalufia y Espafia, de la gran cruzada gue
ponga valladares a la expansién brutal y arrolladora de la tuberculosis. £
El lazo de unién del Dispensario con las Enfermerias, como prolon- === =
gacién éstas del servicio de aquel, llenando indicaciones precisas y sub- = ¢
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viniendo a necesidades perentorias sociales y de tratamiento, ha salvado &
a innumerables enfermos, y destruido focos tuberculégenos, en cuyo me- i 4w
dio se fraguaban nuevos ataques e irreparables pérdidas de vidas huma- =
nas llenas de juventud y lozania. e

Notable ha sido la labor profilactica, aparte lo que afecta a la vacuna-

‘fiscalizadora del Dispensario en el ambiente tamiliar, de los consejos,
“practicas y ensefianzas, ya gae estamos convencidos de que el aumento
de la cultura general vy educacién de las gentes, ha de ser el primer ele-

mento sobre que se asiente toda obra constructiva y eficiente de preven-
cidén y defensa. -

La labor social no ha sido descuidada, atn limitada a los escasos
medios con que se cuenta. Accidn tutelar sobre convalecientes y curados;
vigilancia y direccién de sus nuevas actividades, en relacién con su po- -
tencialidad y conveniencia; facilidades de ocupacion; auxilios econémi-
cos; donacién de elementos domésticos que mejoraran la penuria fami- - Fe.
liar, y evitaran convivencias dafiosas. " o 2w

Notamos a faltar, eso si, como elementos que abarquen todos los as-
pectos de la lucha, la creacién de los preventorios y sanatorios precisos a
las demandas cada vez mas angustiosas de los numerosos enfermos de -2
nuestro territorio, que tienen derecho a que rasgos laudables de filantro- = 7
pia, y la caridad publica Yy privada bien ordenada y dirigida, no hagan va- = —
nos sus fervientes anhelos de salud, alegria y bienestar. o g

¥ !
! | "
1 i
o r\.ﬁ L e e e e LT ] Lhamo  c@mama iy meh
i § A ha i - ;
1 3 1 !
4 i Gl . v

s LT

(¢) Ministerio de Cultura 2005




T

Servicios prestados en el Dispensario en el afio 1931

Enfermos vistos por primera vez : ; : : 168
Consultas sucesivas . . . . . : . 1,447
Total 1,600
Anélisis practic&aus & n ; ; - ; ; 5% B
Radioscopias . : : : ; ; : ¢ ., 144
i Neumotorax. . . - : 50
N Inyecciones . . ; . . 250
Tratamientos Tratamientos con sanocrising . 02
id » tiosulfatos , 30

Puericultura

En esta materia, todo esta por hacer, y es l&stima, pues los datos fa-
vorables que sobre mortalidad infantil hemos €xpuesto en el lugar corres-
pondiente,.son el indice bien claro de lo que puede y vale el aumento de
la cultura general de las gentes, sin apenas intervencién oficial alguna, en
conseguir el lugar de excepcién que ocupa nuestra provincia en tal as-
pecto, y que hay que saber conservar a toda costa.

Ya dijimos en nuestra anterior Memoria, la orientacién de la Junta
provincial de Proteccién a la Infancia, y la inversién de sus caudales en el
sostenimiento o ayuda de algunas instituciones, que al fin y al cabo, casan
bien con su peculiar cometido, evitandonos al Presente, repetir datos apro-
ximadamente iguales.

Es de resefiar la accién educadora que cumplen la Maternidad y la
Casa Hospicio, y los Dispensarios respectivos, de obstetricia e infancia,
al frente de cuyos servicios profesionales son una garantia de acierto y
solvencia, los doctores Roca Pinet y Pompeyo Pascual, que los regentan,

-en el importante cometido de puericultura Intrauterina, como en la sabia

aplicaciéon de la obligatoriedad Impuesta de amamantar a sus hijos, a lo
menos, en un determinado periodo, a las madres que acuden a la protec-
cién oficial en momentos de tal trascendencia, en apurados trances de pe-
nuria, o de conflictos de orden moral. |

Mil veces hemos propugnado en el seno de la Junta, de gue anterior-
mente hemos hecho mencion, por la creacion de una institucion, sea cual
fuere el nombre que hubiese de recibir, que aunara los fines primordiales
de aquella, con los propésitos del Ayuntamiento de la capital, de crear
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la Casa del Nifio, y atn la ayuda que pudieran prestar, econémica y mo-
ral, la Generalidad de Catalufia y las asociaciones piiblicas o privadas de
caracter benéfico, para constituir un centro que'sirviesa de escuela de ma-
ternologia y puericultura en toda su extensién y abarcando todos los as-
pectos del problema, sirviendo de punto de pattida y ejemplo para
organizaciones similares, a lo menos, en las capitalidades de nuestras co-
marcas; oA | | _

Porque el cuadro es sombrio, y si las circunstancias al presente nos
son favorables, puede que no esté lejano el dia en que hayamos de purgar
tanta desidia, tanta incomprensién y abandono. |

Fuera de la capital, no hay ninguna maternidad, ni consulta prenatal,
ni de higiene materna e infantil, ni dispensarios antituberculosos, ni anti-
venéreos. ' '

La asistencia obstétrica a domicilio, cuenta, sin duda, con expertos

profesionales y excelentes matronas, pero en el terreno oficial, los Ayun-

tamientos que venian obligados a hacerlo, a excepcion de la capital, no
han creado sus plazas dE‘TDCCﬂDgﬂ_S, ni el resto, fuera de honrosas ex-
cepciones, cubren sus plazas modestas de Matronas Titulares, y la protec-
cion decidida de unos y otros al intrusismo en esta’ humilde profesién,
pero gigante en su obra, es brutal y despiadada. s gV )
Ser madre, lo es cualquiera mujer; ser buena madre, es ejecutoria
que no ennoblece a muchas de ellas. Unas veces, es el egoismo; otras, la
Coqueteria de no desmerecer, digna de alabanza, en sus prudentes limites;
para la clase humilde y trabajadora, es la mayor parte de las veces, el es-
collo con que tropiezan, la falta de proteccion a'la mujer embarazada, por

por parte de patronos y empresas, y las dificultades de amamas ntar.a sus hi- -
jos de un modo reglado y normal, por la rigidez abusiva de un reglamento

sin entrafias, que no admite casuisticas, ni entiende de ternuras, ni reco-
noce otros fines que el lucrativo del negocio. i

Referente a Guarderias, solo Gerona, Olot, Figueras y Ripoll, pueden
vanagloriarse de contar con alguna institucién de esta nafu'raleza,jaupg_t_;e.
no excentas de grandes reparos. En las demés localidades, y en los centros
fabriles y rurales, es la iniciativa particular la que subviene a tales ‘nece_si_-'
dades, en fdﬂrma de guarderias caseras, dignas de los MAs &urns_ epitetos, y
francamente condenables. - .

Si en el aspecto econémico la hermosa institucién de la Gota de Le-
ché, no es de gran aplicacién en nuestro territorio, dado el bienestar ge-
neral; en el aspecto sanitario, falta en todas partes una vigilancia cons-
tante de la produccién de tan valioso elemento para la lactancia artificial,

cuyas pesimas condiciones bacteriolégicas, ya que no de orden quimico,

Juegan importante papel en el desarrollo de la tuberculosis, tan ligada a
esas formas bronconeuménicas invernales que diezman a la poblacion in-
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tantil, y con las meningitis, atn aquellas no clasificadas de especificas, cul-
minando en la genesis de las diarreas estivales, y en ese cuadro sinto-
rmatoldgico de la atrepsia, azote ambas de nuestros pequenuelos, con
cifras dignas de tenerse en cuenta. | " a8

La inspeccién médico-escolar, fuera de algunos intentos de organiza-

~cidn, dignos de alabanza, discurre por los cauces y normas de rutina de
~antafio, quizd todo ello lo menos criticable, por ser producto de factores
bien opuestos, como la falta de personal especializado; el poco espiritu il
de apostolado de los profesionales sanitarios, sus miltiples atenciones y
la mengua de satisfaccién interior, al no ver aumentados y reglamentados
- Sus servicios, sino discutidos a priori sus modestos haberes; el poco inte-
rés general, y el nulo apoyo de las Corporaciones municipales. |
~_ Para nosofros, la resolucién del problema de la puericultura, aparte
los centros y dispensarios, instituciones de ensenanza y organizacién de
medios de propaganda, se funda en los siguientes principios:
~ Estudio sanitario perfecto y obligado de los padres, ya que no pre-
matrimonial. | L s - B
~ .Obtencién obligatoria de fichas completas de cada nifio recién naci-
do, con investigacién de toda tara o herencia patolégica y reconocimien:
to periodico de los mismos.

Ya que no un Cuerpo de Visitadoras que lleven su actuacion a los
mas apartados confines, cosa muy dificil, que los Ayuntamientos provean
sus plazas de Matronas, dsjando de favorecer ol intrusismo, con la obli- Al
gacion de aquellas de ejercer una tutela constante sobre la mujer embara- b

- zada, imponiendo la crianza materna, y vigilando al recién nacido en el i
periodo de lactancia y destete. - 1

Vacunacién antituberculosa sistematica, o al menos, cuando los ni-
nos procedan de un medio sospechoso. . | '

Separacién inmediata del nino, del medio infectante, contribuyendo
los Ayuntamientos a tal medida saniiaria y social, con el porcentaje que
corresponde a puericultura del Impuesto sobre espectaculos publicos.

Organizacién de la vigilancia de la produccién de la leche destinada
a la lactancia artificial. | “

Que en modo alguno se vulnere el principio del descanso materno {
antes y después del parto, Y mucho menos, el régimen de lactancia con
ocasion de trabajos de ninguna clase.

Mejoramiento absoluto de Ias guarderias actuales, separandolas en el
cuanto a locales y servicios, de otras instituciones conjuntas de asisten- '
cia de mendigos y ancianos, acrecentando el niimero de ellas, y prohi-
biendo las guarderias particulares o caseras, al estilo del pais, que social il
y sanitariamente son una desdicha. ' ' | (]

Inspeccién y mejoramiento del medio en que el nifio se desenvuelve, Al
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casa y vida familiar; relaciones sociales, de Instituciones, escuelas, y la
vigilancia constante de sus mutaciones biolégicas, tan ligadas al desper-

tar psiquico, que haga individuos para el mafiana, fuertes, sanos y ttiles

&

para cumplir los fines de su existencia.

Administracién Sanitaria provincial
Junta provincial de Sanidad

Epidemias: Gripe en la provincia.

Fiebre tifoidea en S. Jordi Desvalls y su término municipal.

Carbunco bacteridiano: Interesando del Excmo. Sr. Gobernador Ci-
vil, la publicacién de una circular en el B. O. dictando normas sobre
aprovechamiento de animales muertos.

Servicio Oficial antivenéreo: Solventando -los reparos puestos por la

Direccién General de Sanidad en lo gue se refiere a la dotacién de la pla- :

za de Médico Bacteriélogo.

Aprobacién de cuentas de este Servicio.

Aprobacién de presupuestos para 1932 de la Seccién de profilaxis
publica de enfermedades venéreo sifiliticas. |

Subdelegaciones de Medicina, Farmacia y Veterinaria: Se acuerda el
cese de los Subdelegados de Medicina de La Bisbal y Figueras.

Se acuerda adjudicar interinamente la Subdelegacién de Farmacia del 20

partido de esta Capital al Subdelegado de Santa Coloma de Farnés por
cese del que venia desempefiandolo. '
Se acuerda asimismo el cese del Subdelegado de Veterinaria del par-
tido de Puigcerda. %
Obras y Construcciones: Autorizando la construccién de alcantarillas
a los Ayuntamientos de S. Feliu de Guixols, Palau Sacosta y Alp. .

Informar favorablemente el proyecto de construccién de una

sepultura perpétua en la Iglesia del pueblo de San Mori.
Se informa favorablemente el proyecto de Canales en San Gregorio.
Se acuerda informar favorablemente la construccién de un Cemente-
rio en el pueblo de Crespia, y recabar del Ayuntamiento de Fornells de
la Selva la construccién de otro. |

ras y se informa favorablemente el proyecto de captacién de terrenos pa-
ra construccién de un Grupo Escolar en Ripoll.

Abastecimiento de Aguas: Informar favorablemente el proyecto de

los Ayuntamientos de Alp, Puigcerdé, Caixans y Vilallovent.

(c) Mimisterio de Cultura 2005
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Reglamentos: Aprobacién del de Sanidad-municipal de San Pedro
Pescador y devolucién para que sea ampliado, el de régimen interior de]

- cementerio de Vilademat.

Reclamaciones: sobre clasificacién de partidos médicos, informando
favorablemente la reclamacién del Ayuntamiente de Begud4; condicio-
nando, las de Figueras y Olot; desfavorablemente, las de Palau Sator, Vi-
lafant y Terradas. ' |

~ Denuncias: se atienden las del Ayuntamiento de Cassa de la Selva y
la del vecino de Corsd, don José Ribot
Botiquines: se desestima la peticién del médico de San Esteban de

Bas.

Subdelegacién interina: atendiendo la justa peticién de pase a pro-
piedad del Subdelegado interino de farmacia de La Bisbal. no procede re-
solver hasta que se dicten nuevas normas.

~ Designacion de Vicepresidente de la Junta: lo es por unanimidad, el
el Dr. D. Francisco Coll y Turbau. |

- Nombramientos: De Habilitado a favor del Dr. Don Franciéca Coll y
Turbau. '

Material: Se aprueba la adquisicién de material cientifico para el Ins-
tituto provincial de Higiene.

Laboratorio municipal: Se acuerda recordar al Ayuntamiento de la
Capital la necesidad de co mpletar la organizacién del Laboratorio Muni-
cipal.

Circulares
Del Exmo. Sr. Gobernador Civil

De 15 de Enero.—Anunciando la monda del cementerio antiguo de
Juya (Boletin del 20 de Enero).

Previo informe de la Junta provincial de Sanidad de mi presidencia,
habida cuenta, que en muchas e importantes poblaciones de esta provin-
Cia se viene autorizando, por los Ayuntamientos respectivos, gue la venta
de carnes frescas procedentes de reses de abasto sacrificadas en los mata-
deros municipales, se haga en la via ptblica a la maxima intemperie, es-
tando . expuestas las canales o reses cuarteadas al polvo y suciedades de

J'l‘- () Ministerio de Cultura 2005
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— 66 —
las calles, accién de la lluvia y viento, contacto con los insectos y otros
animales, todo ello, con notorio perjuicio para la salubridad publica y de-
plorable efecto del modo de cuidar los Ayuntamientos la importante
materia de policia de abastos, -

Vengo en disponer lo siguiente:
1. Los Ayuntamientos de la provincia que en la actualidad tuvieren

organizada la venta diaria de abastos para el consumo de la localidad,
acordardn en la primera sesién que celebren, de conformidad con lo dis-

puesto en la Instruccién general de Sanidad de 4 de Enero de 1904,

Real orden de 7 de Noviembre de 1923, Reglamento de servicios pro- |

mu:gado en 14 de Junio de 1924 (articulos 86 al 92 inclusive) y Re-

glamento de Sanidad municipal (articulo 22), que la venta de canales en-
teras o trozos categorizados, de reses bovinas, porcinas, lanar, cabrioy
aves, se efectlie exclusivamente en establecimientos-expendedurias gue

reunan las condiciones higiénicas exigidas.
2.° El acuerdo a que hace referencia el apartado anterior, lo comu-

nicaran los- Ayuntamientos en legal forma a los duefios-tablajeros que

tengan mesas de cortar carne en los mercados aludidos, excluyendo tni-

camente de esta obligacién, a aquellos que vendan los productos carnicos - =
conservados por procedimientos fisico-quimicos adecuados, debiendo pro=- i

ceder, los referidos industriales, por todo el plazo de treinta dias, a susti-

tuir la forma de venta de carnes frescas de las especies animales aludidas;

en la forma como queda hecho mérito en el articulo precedente.

5. Asimismo, los sefiores Alcaldes remitirar copia certificada delos -
acuerdos adoptados, a este Gobierno civil, a los efectos a que hubiere
lugar. . - - e

Lo que se hace publico en este periddico oficial, para general conoci-

miento y fiel observancia por parte de los Ayuntamientos interesados.

Gerona, 16 de Marzo de 1931. _FEJ Gobernador civil, Pascual Arias

Vézquez. (Boletin de 21 de Marzo).

De 20 de Marzo.—De conformidad con acuerdo de la Junta piovin- =
cial de Sanidad, se anuncia la acumulacién de las Subdelegaciones vacan-
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tes de Medicina, de La Bisbal; de Farmacia, de Gerona, y de Veterinaria |

de Puigcerdd, a las de la capital,.la primera y dltima, y a la de Santa Co-

loma de Farnés, la segunda. (Boletin de 2 de Abril) -

- De O de Mayﬂ_.——-DecIarandﬂ oficialmente la epidemia de fiebre ;i-fﬁ'i-' %
dea en el término municipal de San Jordi Desvalls. (Boletin'de 1 4 de Mayo) --__*:--'Z
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eficaz destruccién de los mismos, salvaguardando asi la ganaderfa y salu-

~ bridad piblica de las frecuentes apariciones en esta provincia de epizoo-
‘tias de transmisién a la especie humana. Visto el Reglamento de Sanidad

municipal de'O de Febrero de 1925 y de obras, bienes y servicios muni-
cipales de T4 de Julio de 1924, complementados con los preceptos
aprobados por R. O. del Ministerio de la Gobernacién de 12 de Octubre
de 1910, 3 y O de Agosto de 1923, asi como los articulos 136 al T42
del capitulo XIII del vigente Reglamento de Epizootias y Reglamento de
los establecimientos clasificados de incémodos, insalubres y peligrosos,
de 17 de Noviembre de 1925 (Gaceta dia 27), vengo en disponer lo
siguiente: '

Primero. Los propietarios de animales muertos o sacrificados por
enfermedad, cualquiera que fuere, tienen la obligacién de declararlo, den-
tro del plazo de ocho horas, a la Alcaldia del respectivo término munici-
pal, indicando, caso de tenerlo ellos por siresuelto, el muladar o cafiet
encargado de la recogida y destruccién de los cadaveres indicados. Esta
obligacién no es preceptiva cuando sean animales domésticos de las
especies menores (perros, gatos, conejos y aves), excepcién hecha, de los
casos de mortalidad multiple, revistiendo carécter de epizootia.

Segundo. Las Alcaldias, previo informe de los Inspectores Veterina~
rios respectivos, cuidaran, de que tanto los cadaveres de los animales en
las condiciones dichas, como los decomises practicados en mataderos y
mercados publicos, sean destruidos con la rapidez que los casos requie-
ran, utilizando, segiin se trate de enfermedades comunes o infecciosas, el
procedimiento mas eficaz que la ciencia aconseje. = -

. Tercero. Los Municipios que no cuenten con un centro industrial de
aprovechamiento de animales muertos, enclavado en el término municipal,
O en otro, distante treinta quilometros a lo méximo, deberan, sélos o
mancomunadamente, disponer de un campo de enterramiento en terreno
propio y adecuado, de dimensiones relativas a la densidad ganadera, cer-
cado por tapial, muro o empalizada, que haga imposible el acceso,
debiendo reunir el emplazamiento de dichos campos, la condicién de ale-
Jamiento de un quilémetro, como minimum, de ponblado, en direccién
contraria a los vientos reinantes, y separado doscientos metros de las con-
ducciones de agua que abastezca la localidad y de las corrientes que
circulen en direccién a la misma.

Cuarto. Quedan eximidos de la obligacién de poseer campos de en-
terramiento: a) Los Municipios, que sélos o mancomunados, tengan
Instalado un centro de destruccidn de cadaveres, adecuado a sus necesi-
dades. b) Los Municipios gue sin tener montados por cuenta propia dichos
centros, pueden probar que tienen resuelta la recogida y destruccién de los
cadaveres, mediante contrata con establecimientos privados de dicha na-

(c) Ministerio de Cultura 2005
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turaleza, donde quiera que radiquen, con tal de que estén debidamente

autorizados.

Quinto. Los centros industriales de aprovechamiento de animales

muertos (cafiets o muladares), existentes en la actualidad en esta provin.

cia, serdn revisados en su funcionamiento, debiendo los duefios de los

mismos, dentro del plazo de quince dias, a partir del siguiente al de la
publicacién de la presente en este periédico oficial, presentar en este Go-
bierno civil, los documentos que justifiquen estar debidamente autorizados
para el desempefio de tal cometido publico, al objeto de poder disponer,
en los limites que aconsejasen las circunstancias, la modificacién de las
condiciones de su iegal habilitacién, para un mejor desenvolvimiento in-
dustrial y una mayor garantia al servicio sanitario que prestan.

Sexto. Los sefiores Alcaldes, en un plazo improrrogable de un mes,

nie dardn cuenta de los acuerdos que los Ayuntamientos hayan tomado

para asegurar la rdpida y eficaz destruccién de los caddveres de los anima- -
les muertos o sacrificados, y de los decomisos de carnes y pescados prac-

ticados en los mataderos y mercados enclavados en los términos munici-
pales de sus respectivas jurisdicciones. |

Lo que se hace piblico en este periddico oficial para general conoci-
miento y fiel observancia de cuanto en la presente se dispone.

Gerona, 13 de Mayo de 1937 .— E] Gobernador civil, Jaime Sf‘mé :

Bofarull. (Boletin de 19 de Mayo).

De 18 de Agosto. Recordando la necesidad de intensificar la vacuna-

cion antivariélica y dictando normas sobre la misma y recopilacién de
datos. (Boletin de 22 de Agosto. Reproducida integra en el Boletin del
Instituto provincial de Higiene, en el n.° correspondiente al mes indicado.)

De 16 de Octubre.—Recordando a los Ayuntamientos la obligacién

de hacer figurar en sus présupuestos para el afio 1932, |a consignacion
para el pago de sus Titulares de Farmacia, de conformidad con la clasifi-
cacion de partidos farmacéuticos publicada en la Gaceta de Madrid de 17
de Mayo anterior. (Boletin de 20 de Octubre).

De 17 de Octubre._Anunciandﬂ la monda total de] cementerio

antiguo de La Bishal. (Bﬂfeffh de 22 de Octubre).

De 27 de Noviembre.—Reproduciendo orden circular del Exmo. Sr.
Ministro de la Gobernacién, concediendo un plazo de cuarenta y Cinco

dias, a contar del dia 22 de dicho mes, para que los drogueros minoristas

agoten sus existencias, pasado el cual, no seles tolerars expenderlas bajo
ningldn pretexto. (Boletin de T de Diciembre).

(c) Ministerio de Cultura 2005
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De la Inspeccién provincial de Sanidad

El gran incremento tomado por la gripe en otras provincias espano-
las, y que en la nuestra,.ha comenzado a sefialar su presencia con los ca-
racteres tipicos de expansibilidad y rapida difusién, ha obligado a la Direc-
cion general de Sanidad, entre otros acuerdos tomados, el de recordar a
las autoridades gubernativas y sanitarias, la necesidad de que extremen
su celo en la adopcién de medidas que, en lo posible, eviten la propaga-
cién de la epidemia, o al menos, la reduzcan a los términos de benignidad
con que actualmente se presenta.

No es facil la misién del sanitario al querer establecer normas _gene-
rales de profilaxis colectiva, pues en ninguna enfermedad, como en esta,
el factor individual puede servir de salvaguardia a la propia salud amena-
zada, y nunca en mejor ocasién resulta mas cierto el aforismo popular
que aconseja el guardarse para que le guarden. Asi, pues, misién es de
los facultativos en general, y de los profesionales sanitarios en particular,
aconsejar a sus propios clientes y hacer llegar a conocimiento del pablico
en general, por los medios méas convenientes de divulgacién, aquellas
practicas de profilaxis personal y colectiva, que a tan poca costa, pueden
evitar males irremediables.

Dada la forma de propagacién de la enfermedad, por las particulas de
saliva y exudados de vias respiratorias de las personas enfermas y con-
valecientes, debe aconsejarse a las familias, el aislamiento posible de los
enfermos, en aras del mas elemental sentimiento de amor al préjimo; des-
infectar la expectoracién y toda clase de productos patolégicos de los
pacientes y aun de los ya en convalecencia, y, sobre todo, evitar la anti-
higiénica y censurable costumbre de escupir en el suelo, medida esta 1il-
tima, que debe ser general y permanente.

Por parte de las personas sanas, se les indicara la conveniencia, de
practicar colutorios y gargarismos frecuentes, o al menos, al levantarse y al
acostarse, con substancias antisépticas, y los lavados o instilaciones en
las fosas nasales, con alguna mezcla desinfectante. Dada la forma gastro-
intestinal que adquiere, en algunas ocasiones, esta enfermedad, se procu-
rard hacer uso de aguas de garantia reconocida, y de alimentos sanos y de
facil digestién, que favorezcan una autodepuracién intestinal, evitando,
sobre todo, incurrir en el error, del papel profilatico de las bebidas alco-
hélicas, que cuntribuye a enmascarar viciosas costumbres.

Sin duda alguna, la temperatura influye en el desarrollo de la enfer-
medad, o al menos, en la aparicién de formas graves: recuérdese las carac-

teristicas climatolégicas del afio 1920, tan semejantes con las del actual,

De consiguiente, hay que evitar los cambios bruscos de temperatura; bis-

»
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" quese el aire libre, puro y vivificador del campo, no el de los paseos

concurridos; htyase de los locales cerrados, mal ventilados, en que se
aglomeran personas de dudoso estado sanitario; no se visiten las casas
de los enfermos, y menos sus habitaciones, aun cuandﬁ deberes sociales y
de amistad asi lo exijan. S i
Por lo que hace a medidas de carater general y colectivo, hemos crei-
dn conveniente establecer las siguientes normas:
~ 1.° Los sefiores Inspectores municipales de Sanidad, cuidaran fiel-
mente de hacer constar de un modo veraz y completo, en las tarjetas de

estadistica semanal, los casos de nueva invasion de gripe, evitando con-

signar los mismos casos en tarjetas sucesivas, y, por su parte, nbhgﬂran
por todos los medios, a los sefiores médicos llbres al cumpllmlento de lo
dispuesto en esta materia, imponiendo las sanciones a que hubiere lugar.

2 ° Se evitara el barrido y limpieza en seco de calles y estableci-
mientos publicos, especialmente los destinados a reunién y espectéaculos,
asi como se hara cumplir la prohibicién de sacudir en forma abusiva, des-
de las casas, objetos de uso doméstico - |

3.° Se procurara la mayor ventilacion de todo.local publico de con-
sumo y reunién en las horas de mayor concurrencia, sobre todo, después
de la limpieza, y tan constante como sea posible. Se proveeran de escu-
pideras facilmente esterilizables y se colecardan con una solucion antisép-
tica en su interior, en lugares apropiados, con indicaciones que recuerden
SU USO. _ |

4 ° Los locales de espectaculos en los que se celebren més de una

sesion diaria, deberéan abrirse y ventllﬂrse de un modo absoluto, en el es-

pacio comprendido entre ellas.
5.° Mientras circunstancias especiales no aconsejen otras medidas,

se impedlra la asistencia a escuelas y colegios, de alumnos con formas
ligeras, sospechosos o convalecientes de gripe. Del mismo modo, se
procuraréd en los internados el cumplimiento de preceptos profilacticos,
estableciendo medidas de aislamiento y las desinfecciones pertinentes en
cada caso. _ _ |
- 6.° Los seiiores médicos e Inspectores municipales de Sanidad, de
conformidad con las instrucciones contenidas en la presente, veran de lo-

grar- por conviccion, o imponiéndolo si es preciso, en los casos gque

visiten, los primeros, y los segundos, por imperativo de su funcién, el res-

peto a las nracticas que aconseja la mas elemental profilaxia: aislamiento,
desinfeccién de productos patoldgicos y de los locales destinados a los
enfermos. |

7.9 En caso de aumento de la enfermeria corriente en esta época,
por gripe, si circunstancias especiales no aconsejan otras mecidas mas
radicales, se obligara a la desinfeccién diaria de escuelas, colegios, esta-
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blecimientos publicos de reunién y, sobre todo, de los locales de especta-
culos, con el intérvalo necesario antes de la funcion e inmediatamente
después ‘de ella, con los medios propios del propietario o empresa, los
dél Municipio o los del Instituto provincial de Higiene de mi direccion.
8.° Las Juntas municipales de Sanidad, se reunirdn de un modo in-
mediato, y, previos los informes de los funcionarios técnicos, tomaran
cuantos acuerdos preventivos estimen convenientes y de aplicacion en
ejecucién de la presente, y sobre las iniciativas que su celo les sugiers,

no olvidando, que, entre los de su mayor competencia sanitaria y de hu-

manidad, esta el precaver, para casos fortuitos, la prestacidon de asisten-
cia y de auxilio ante un incremento de la actual epidemis, cuya yugula-
cién debemaos lograr a toda costa. |

Lo que se hace publico en este periédico oficial para general conoci-
cimiento y cumplimiento por parte de los sefiores Alcaldes, Ayuntamientos,
Autoridades sanitarias, profesionales y pablico en general.

Gerona, 19 de Enero de 1931.— El Inspector provincial de Sani-

dad, Doctor lbanez. (Boletin) de 22 de Enero.

De 27 de Maycﬁ.—HRecnrdandn la practica de la vacunacién anti-
varidlica. (Boletin de 30 de Mayo): k

Al recopilar en el dia de hoy, los datos estadisticos de la semana an-
terior, para su remisién a la Direccién general de Sanidad, nos encontra-
mos, como de costumbre, con que muchos senores Inspectores municipa-

les de Sanidad, han dejado de remitir la tarjeta semanal correspondiente

a los Municipios de su jurisdiccion.

Este importantisimo servicio, no puede quedarsometido a las fluctua-
ciones del capricho, del mayor o menor interés, a la falta de previsién o
a flaquezas de la memorta, pues en la precision y regularidad, estriba su
eficacia y aprovechamiento. ' _

La realidad, parece querer demostrar la ineficacia de los procedimien-
tos de consideracién y templanza, porlo cual, apercibimos por tltima vez,
a los referidos Inspectores, para que cumplimenten con escrupulosidad el

servicio de referencia, ateniéndose a las instrucciones que en su dia se.

les dié a conocer, y procurando el mayor decoro y seriedad en la redac-
cién de las tarjetas, sin que falte en ellas dato alguno, desde el nombre

del municipio, a la fecha y firma del titular, haciendo constar las cifras

con toda claridad, evitando omisiones, y el intercalar figuras y signos in-
comprensibles, que las convierten, muchas veces, en indescifrables pro-
blemas. _ . | | | |

A continuacién, damos la relacion de Municipios de los que no hemos
recibido los datos correspondientes a la semana que terminé con el séba-
do 23 del actual, para que por las autoridades municipales se advierta a

'_ (c) Ministerio de Cultura 2005




los funcionarios sanitarios respectivos, la falta cametidﬁ* Albafia, Albons
Biscara, Bassagoda, Bellcaire, Bordils, Borrassa, Buadella, Cladells, Cor-

nelld de Terri. Espolla, Ger, Gombreny, Jafre, La Junquera, Las Llosas,
Maranges, Osor, Palmerola, Pardinas, Planolas, Pont de Molins, Ribas
de Fresser, Ridaura, San Lorenzo de la Muga, La Tallada, Terradas, To-
sas, Ull4, Urs, Vallfogona, Verges, Viladonija, Vilajuiga, Vilopriuy Viure.

Suplicamos, a todos los sefiores Alcaldes de la provincia, den conoci-
miento de la presente a los sefiores Inspectores municipales de Sanidad,
pira que no puedan alegar ignorancia de nuestro propdésito, que harto nos
contraria, de aplicar en lo sucesivo las sanciones a que hubiere lugar, por
incumplimiento de servicios que les estdn encomendados.

Lo que se hace publico en este periédico oficial, para general cono-
cimiento y cumplimiento.

Gerona, 28 de Mayo de T931.—El Inspectﬂr provincial de Sanidad.
Doctor E. Ibanez.

De 5 de Junio.—Interesando de-ios Ayuntamientos, la remision de-

datos sobre consignaciones en presupuestos para el personal sanitario,
de conformidad con lo dispuesto en la Real orden de 4 de Marzo ante-
rior. (Boletin de O de Junio). ‘

" De 8 de Mayo.—Dando cuenta de la toma de posesién del cargo de
Jefe de los servicios provinciales de Veterinaria, por el titular del mlsmﬂ,

Don Jaime Pagés Basach. (Boletin de 16 de Mayo).

— - e —

Inspeccién provincial de Sanidad

Visitas de Inspeccion sanitaria giradas a los municipios de la provin-

cia, de conformidad con lo dispuesto en la R. O. de 30 de Marzo de
1929.

Durante el ano que nos ocupa, han sido visitados los siguientes Ayun-

tamientos: Alp, Argelaguer, Avifionet de Puig Ventés, Besalt, Bolvir -

- Caixans, Campdevénol, Campellas, Camprodén, Caralps, Cistella,
Corsa, Das, Espinelvas, Fonteta, Freixanet, (er, Gc_:.rﬁbreny,’ Gualta,
- Guils de Cerdana, Isobol, La Junquera, [ lands, Llansd, Llivia, Massanas,
Maranges, Moll6, Monells, Pardinas, Planolas, Port-Bou, Pueito de la
Selva, Puigcerad, San Cristobal de Tosas, San Ferreol, San Juan de Pa-
Jamés, San Pablo de Seguries, San Sadurni, Selva de Mar, Serifia, Set-

casas, Tarabaus, Torroella de Montgri, Tortella, Ulla, Urtg, Urus, Vila- - ;

drau, Vilallonga de Ter, Vilallovent, Vilanant y Vulpellach.

Como quiera, que el resultado de las impresiones recogidas en estas
visitas, habra de ser motivo de un resumen de conjunto de la provincia
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que tenemos en preparacion, en contra de la costumbre establecida, nos
abstenemos de ofrecer un avance parcial, que por desgracia, habria de ser
muy similar al de los anos anteriores, por ofrecerse los mismos problemas,
v mereciendo idéntica atencion y correcciones. ' '

Conferencias de divulgacién sanitaria ;

Han sido varias las celebradas durante el afio, y fuera de algtin acto
de mayor solemnidad, como el de Anglés, celebrado el 12 de Septiem-
bre, en el que tomaron parte varios profesionales sanitarios, en general,
hemos preferido en los municipios de menor categoria, que son la mayor

parte, dar cierta publicidad a las Juntas municipales de Sanidad celebra-
das con motivo de las visitas, exponiendo puUblicamente los defectos y
_transgresiones observadas, y aprovechando, al indicar las correcciones,

para sentar los principios fundamentales de la higiene publica y privada,
y de la profilaxis individual y colectiva en lucha contra las enfermedades
evitables y en pro de la mejoria sanitaria de los pueblos.

Visitas de inspeccién a los balnearios y manantiales de aguas

minero-medicinales

Se practicaron periédicamente durante el afio las visitas reglamenta-
rias a los referidos establecimientos oficiales, cuya resena no precisa
hacer nuevamente, pero consignando su excelente estado de conserva-
cién y cuidado; y las mejoras que paulatmamente se van llevando a cabo
en los mismos.

Profesiones sanitarias

Clasificacion de partidos farmacéuticos.——En la (Gaceta de Madrid
correspondiente al 17 de Mayo, se publicé esta clasificacion para toda la
provincia, y que fué reproducida en el Boletin Oficial nimero 80, del 4
de Julio siguiente, que no publicamos, por su mucha extensién y ser de
sobra conocida, aprobada definitivamente en 29 de Octubre, cuya dispo-

sicién reprodujimos en el nimero de nuestro Borletin correspondiente’ al
altimo trimestre del afio de que venimos ocupandonos.

Plazas de Inspectores municipales de Sanidad. —Se cubrieron durante
el afio, por oposicién juzgada por Tribunal especial, las de Lloret de Mar,
Olot, Fornells de la Selva y Caldas de Malavella. Por concurso reglamen-
tario, las de San Esteban de Bas y Puerto de la Selva.

Anunciada en la'Gaceta de Madrid del 17 de Abril, la provisiéon por
concurso de antigitedad, de la plaza de la misma clase, de Alp, no ha sido
provista por el Ayuntamiento, sin que oficialmente sepamos las causas,

verdad es, que el partido médico y la categoria con que se anuncid, no
se ajustaban a la clasificacién en vigor,

(C) Ministerio de Cultura 2005
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Plazas ae Farmacéuticos Titulares. — Se anuncié y proveyo la de Llo-
ret de Mar. '

Veterinarios Titulares.— Se anunciaron a pruvlsmn por concurso, las
de Caldas, Rabés y Rupia.

Ofras plazas.—Se convocd a concurso , da provisién, la de Practicante
titular de Bafiolas, y las de Matronas municipales, de Corsé y Pals. Desgra-
ciadamente, no se proveen por los Ayuntamientos gran nimero de plazas
vacantes de tan modestas clases, especialmente en la de matronas, de tan

alto valor profesional y sanitario, lo augusto de su funcién, y tan ligado su -

excelso cometido y su actuacién callada y valiosa, con la resolucion de

problemas de gran importancia social, como la mortalidad infantil, la de- |
fensa de la vida materna expuesta en los azares de un brutal intrusismo, y°

la lucha contra la tuberculosis, dado el cometido encomendado a estas
profesionales en diferentes aspectos del servicio, especialmente, en cuan-
to afecta a la vacunacién preventiva contra tan cruel enfermedad.

Otros datos de la Inspeccién provincial de Sanidad
La labor burocratica ha sido agobiante, como lo indica el cerca de

millar y medio de comunicaciones, sin contar las numerosas circulares im-

presas remitidas directamente a todos los profesionales a quienes por su

caracter interesaban, renunciando a su publicacién en los periédicos ofi-
ciales, que estamos por desgracia convencidos, son archivados o extravia-

dos sin leerse.

Entre estas circulares a que hacemos referencia, destacaron por su

importancia, la en que ddbamos instrucciones a los Sres. Inspectores mu-
nicipales de Sanidad, en evitacién de la propagacién a nuestro territorio de
los casos de peste bubdénica que se venian dando en Barcelona, y otra,
sobre estadisticas sanitarias, que queremos reproducir aun cuando peque-
mos de machacones, y que va a continuacion:

4

«EBn correo aparte, recibiran todos los sefiores Inspectores municipa-

les de Sanidad, cincuenta tarjetas de estadistica semanal, por cada

uno de los Municipios en que ejerzan el cargo, a fin de que no sufra retra-

so, ni interrupcion, tan imprescindible servicio.
Al iniciarse esta forma de estadisticas sanitarias, expusimos las altas
razones cientificas que le servian de fundamento, y las aplicaciones

practicas en el orden de investigacién y profilaxis que de ellas habia de

- derivarse.

Desgraciadamente, parecen no haberlo entendido asi muchos profe-
sionales gque negligentemente omiten el envio, sin camprender que el éxi- '

to depende dela unidad y continuidad de un servicio, que no puede, ni
debe descuidarse. :

Las dificultades con que pueden tropezar para obtener los datos, pue-‘
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den obviarse con un poco de buen deseo, logrando de los organismos que

han de proporcionarlos, una cooperacién decidida en aras del sagrado in-

terés del cometido. - ' _
Repetidas veces se ha recordado particularmente a los sefiores Ins-

pectores municipales de Sanidad que no han cumplimentado el servicio,

la necesidad de subsanar la falta en lo sucesivo; labor penosa, que supo-
‘ne pérdida de tiempo necesario a otras atenciones y esterilizacion de
‘energias, que en el engranaje administrativo, no deben desaprovecharse,
'y menos, en la esfera sanitaria, en que todo es ocasional y de momento.

__ Ni siquiera la amenaza de sanciones legales, ha hecho mella en los
remisos; quizis estabamos equivocados al pensar, que en la esfera de las
relaciones jurisdiccionales_de los Inspectoreslocales, con esta provincial,
habia de pesar mas la consideracién y el afecto, que la subordinacién; mas
el interés sagrado de la salud publica, que lo enojoso del encargo y que
el temor de cualquier sancion. ,

Asi pues, en lo sucesivo, ruego y encarezco a los seniores Inspecto-
res municipales de Sanidad, remitan puntualmente y cada semana, sin
faltas ni retrasos, la tarjeta correspondiente, sin omitir en ellas dato
alguno, con claridad, con justeza, evitando convertirlas en indescifrables
jeroglificos, ya que semanalmente, fuera de las comunicaciones que par-
ticularmente se les remita, se publicarén las faltas en el Butlleti oficial de
la provincia y las sanciones que creamos deber aplicar, esperando que
sabran evitarnos este penoso deber.

Bevong DO Fille 1053 o
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Instituto Provincial de Higiene e j

Durante el afio 1931, ha continuado este Centro sudesenvolvimien-
to normal, fuera de algunas faltas circunstanciales de personal, suplidas o ﬂ;
por el restante, con el mayor deseo y buena voluntad, sin que hayan de-

‘caido sus actividades en la esfera de las investigaciones cientificas y sa-
nitarias, en el estudio epidemioldgico de las enfermedades transmisibles
y en la labor de prevencidén y profilaxis que le es peculiar. 3 |

Diremos, sin embargo, una vez més, que su organizacién no serad = ‘T =
todo lo eficiente y completa que debiera, mientras no tengamos institui- 2 1
das algunas Brigadas, o centros secundarios de higiene, en las capitales B
de nuestras comarcas mas destacadas por su valor estratégico, conforme =
a nuestros fervientes deseos, y que causas ajenas a nuestra_voluntad nos
han impedido lograr hasta ahora. .

A pesar del Decreto de 31 de Julio, por el gue se.disponia, que los
Institutos provinciales de Higiene pasaran a depender administrativamen- = |
te, de la mancomunidad municipal formada por los Ayuntamientos de la Tl
provincia, el nuestro, quedé bajo el régimen antiguo, con vistas a la fu- |
tura ordenacién de la sanidad publica en nuestraregién, dependiendo, por = |

e T > . . _ % I
consiguiente, en la esfera administrativa, de la Generalidad de Catalufia. &t

Continuando en el mismo local, perduran los defectos apuntadosen = = |
otras ocasiones, si bien ello no supone invencible obstaculo a nuestras - £}

actividades y servicios. _

En el transcurso del ano, se adquirié algin material cientifico, indis- =~
pensable a la reposicion del mismo, habiendo destinado también atalob- |
jeto, por prescripcion legal, el veinticinco por ciento delimporte de dere- ]
chos sanitarios liquidados en el afio, que nos permitis la compra entre
otros elementos, de una magnifica estufa de cultivos. o

Mucho de lo que llevamos-dicho en capitulos anteriores, hace refe- |
rencia a servicios del Instituto, como el de estadisticas sanitarias, epide-
miologia y profilaxis, sobre los que no cabe insistir nuevamente. No se
olvide, sin embargo, que entre los cometidos més importantes y destaca-
dos, figura la investigacion bioguimica y vigilancia sanitaria de los dife-

} rentes abastecimientos de aguas, en cuya funcién no hemos pecado de .
parcos y remisos, dado el valor higiénico de tan primerdial elemento de =
consumo. '

La falta de personal técnico, sélo nos ha permitido el organizar dos
cursillos para Inspectores farmacéuticos municipales, con gran éxito am-
bos, por haberse cubierto las plazas sefialadas en las convocatorias res-

pectivas y por el gran fruto y provecho logrado por los alumnos que se
inscribieron, dando sobradas pruebas de constancia, y estimulo de au- -
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mentar el caudal de sus conocimientos cientificos, y de pertrecharse de

elementos para su cada vez mas acentuada funcién sanitaria.

También se vino publicando nuestro Boletin, en el que han aparecido
diversos trabajos de gran valor instructivo y divulgador, uno de los cua-
les, «El abastecimiento de leches y su calidad», de que es autor el digno
jefe de la Seccion de Veterinaria, Sr. Pagés, inmejorable,” como todo lo
que sale de sus manos o es producto de sus actividades, ofrecido en len-
gua catalana, <El proveiment de llets i llur qualitat», se pubhco pustermr-
mente en forma de opusculo, que fué profusamente repartido, especial-
mente; en los centros rurales de produccién y entre los alumnos de las es-
cuelas.

Resumen de servicios

Ayuntamientos visitados con ocasion de inspecciones sanitarias,

vigilancia de aguas y recogida de muestras . . : ; 145

Idem. por enfermedades infecciosas . . . . . . 38

Desinfecciones practicadas:

De viviendas. .. . ; 2 18
« locales . : ; A ! i . 23
« ropas % . . ; , ; : ; : . : O
« muebles . ; . . 14

-« vehiculos de servicio publlcu : : . : : g . & 28
« servicios de desinsectacion . : . . . . ; 56

Analisis practicados:
" Quimicos bromatolégicos .. .. . . : : ; : 248
« .  clinicos. : . . ) . bR . : 179
Bacteriolégicos bromatolégicos . : . g 0= 5 . , 193
; « clinicos rited ; . : ORI P

De aguas: quimicos . . ARELAN : ; : ; o ey e
« «  bacteriolégicos . : . ; : ; . : I35

Histoldgicos . . ; . - : ; . ; 29

Parasitolégicos . . . B ; , ; ; A0 T8

Productos bioldgicos preparados: ‘
Autovacunas. . . . : : . : . . . : 13
Transportes realizados . . ; 47
Vacunaciones:

Antivaridlicas . ; : : ; . : h : ; 330
Antitificasz2:00 Lo 20 o . ; : : . ) . ; 580

Antidiftéricas .. . .. . > . ; . . ; ; T4

~ Antirrabicas . : ; ! &P T R ; ; bl g ; 38
Antituberculosas . Soutit v, ; : — ; . 65
Otras . . . g SBEI I e . 39
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(No se cuentan por haberlo hecho va, las dosis de las diferentes va-
cunas suministradas.) '

Cursillos para farmacéuticos. ; ISR St s ST Sk . : 2
e Conferencias de divulgacion .- - . : : ; : . : 16
Publicaciones . : ; : : . 5 Al : % 15

No extraiie la discrepancia con los datos que figuraban en la memoria del honorable
Comisario de la Generalidad de Catalufia en Gerona, por la premura de aquellos y por-
gue en este nuevo recuento, figuran los servicios prestados a los distintos dispensarios, _
los de investigacién sanitaria propia, y aquellos otros efectuados por centros y funcio~ =~ - =%
narios que obran por nuestra delegacién y bajo nuestro control. '

DISPOSICIONES OFICIALES .

S

Ministerio de la Gobernacién

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA ESPANOLA

A todos los que la presente vieren y entendieren, sabed: 2 . ﬂ _
Que las CORTES han decretado y sancionado la sigulente ot %i
2 4 ; "'

Articulo 1.° Todas las plazas de Médicos titulares-Inspectores mu-
nicipales de Sanidad, vacantes o que vacaren a partir de la fecha de la
promulgacién de esta Ley y cuya existencia se halle reconocida por la
clasificacién o disposiciones legales vigentes, seran provistas previc anun-

_cio publicado en la Gaceta de Madrid, con personal perteneciente al |
Cuerpo respectivo (articulo 43 del Reglamento de Sanidad Municipal} -
por oposicién directa o por concurso de méritos o antigiiedad, segun . -
acuerdo de la Corporacién correspondiente y con sujecién a las normas .~
reglamentarias que oportunamente dictara el Ministro de la Gobernacién =
a propuesta de la Direccién general de Sanidad. '_

Articulo 2.° Las instancias solicitando las plazas sacadas a concurso
se presentaran en el término improrrogable de un mes, a partir del anun-
cio en la Gaceta, en la Inspeccién provincial de Sanidad correspondiente.
El Ayuntamiento acordaré si delega la seleccién de los concursantes en
el Inspector provincial de Sanidad o en un Tribunal, compuesto. de dos
Médicos, Inspectores municipales, designados por Asociaciones profesio-

nales: dos representantes del Municipio y el Inspector provincial de. Sani- 5%
dad, que ejercera las funciones de Presidente. : ' ﬂ
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Si los Ayuntamientos o los interesados no se hallan conformes con la

resolucién, se podra elevar lo actuado al Ministerio de la (Gobernacion,
que resolvera, previo informe de las Direcciones generales de Sanidad y

Administracion. |
Este fallo sera ejecutivo, sin perjuicio del recurso contencioso-admi-
nistrativo que podréan entablar las partes.

Articulo %3 0 (Contra los fallos que se dicten por los Ayuntamientos
al resolver los expedientes contra los Inspectores municipales de Sanidad,
instruidos con sujecion a los preceptos del Estatuto municipal y sus Re-
glamentos, podrén los interesados recurrir ante el Ministerio de la Gober-
nacién, el cual, previo informe favorable de las Direcciones de Adminis-
tracién v Sanidad, podra suspender el acuerdo municipal en tanto se
dicta fallo definitivo por el Tribunal Contencioso-administrativo, si hubie-
re sido interpuesto recurso por esta via.

Articulo 4.° En caso de demora en el pago de las dotaciones asig-
nadas en los presupuestos locales a los Inspectores municipales de~ Sani-
dad, Médicos ¥ Farmacéuticos, podrén recurrir éstos en queja ante los
Gobernadores civiles, quienes exigiran de los Ayuntamientos correspon-
dientes certificacién de los gastos que con cargo al presupuesto munici-
pal hayan sido satisfechos; y si de su examen se deduce incumplimiento
del articulo 116 del Reglamento de -empleados municipales, se dara
cuenta por la citada autoridad a la judicial de la infraccion de los precep-
tos citados, a los efectos que proceda.

Articulo 5.° Se faculta al Ministro de la Gobernacién para dictar, a
sropuesta de las Direcciones generales de Administracion y de Sanidad,
las reglas necesarias para la més perfecta aplicacion y desarrollo de la
presente Ley.

Por tanto,

Mando a todos los ciudadanos que coadyuven al cumplimiento de
esta Ley, asi como a todos los Tribunales y Autoridades gque la hagan
cumplir. |

San Sebastian, quince de Septiembre de mil novecientos treinta y
dos.—Niceto Alcala-Zamora y Torres. —El Ministro de la Gobernacion,
Santiago Casares Quiroga. | |

e — T T—— —————
= =T e =

Antes de adquirir material para laboratorio, interesa a usted pedir

| ‘presupuesto y catdlogo a H MERGARD

Enrigue Granados, 41 === s e b N R AN -~ BARCELONA
' Imposible competir en precio y calidad
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RESUMEN

Mes de Septiembre

Gaceta dia 2.—Orden del 29 de Agosto, disponiendo, que el dltimo "
apartado de la letra H del Nomenclator en la Seccion de Industrias peligro- =
sas, quede redactado en los términos que se indican. (Fabricas de hielo).

Gaceta dia ©.—Decreto del 6, autorizando al Ministro de este De-
partamento para que presente a las Cortes Constituyentes un proyecto
de ley reorganizando este Ministerio y creando la Direccion General de
Beneficencia. ' |

Gaceta dia 17.—Ley, del 15, relativa a la provision de las plazas
de médicos titulares Inspectores municipales de Sanidad.

‘Gaceta aia 27.—Orden (rectificada) del 22, anulando el permiso
de importacién y trafico de estupefacientes concedido a la Sociedad an6-

nima <5Lemmelk}. -
" Mes de Octubre °

Gaceta dia 5.;—Orden del 26 de Septiembre, nombrando é los se-

fiores gue se mencionan, Vicepresidente y Vocales del Comité Nacional
Ejecutivo de Lucha Antituberculosa. : :

Gaceta dia 20.—0Orden del 19, disponiendo quede constituida en
la forma que se indica la Junta organizadora de la Liga Nacional Anti-
cancerosa.

Gaceta dia 23.— Orden del 21, nombrando Director del Instituto
Nacional del Céncer, a D. Pio del Rio Hortega’

Mes de Noviembre

Gaceta dia 3.-—Orden del 31 de Octubre, disponiendo, que en [
todas las ciudades én que exista Facultad de Medicina cuya poblaciéon
no exceda de 500,000 habitantes, sélo habrd un depésito de cadéveres.

Gaceta dia 4.—Orden del dia 2, nombrando a D. José Codina Suqué, i
Jefe de la Seccion de Tubergulosis de la Direccion general de Sanidad.

Gaceta dia 8.—Decreto del 27 de Abril, disponiendo que las espe-
cialidades farmacéuticas italianas importadas, se sometan a los mismos
requisitos y preceptos reglamentarios que las nacionales. ' et

Gaceta aia 20.—Orden del 15, disponiendo que por los Gobernado-
res civiles y Delegados gubernativos de Melilla y Ceuta se recuerde ‘a to-
dos los Ayuntamientos de su jurisdiccién la obligacién de incluir en sus
presupuestos las cantidades correspondientes a la categoria de sus pla-
zas d= Médico t:tular-Inspector municipal de Sanidad.

Mes de Diciembre :
 Gaceta aia 3.—Orden del 1, derogando la de 2 de- junio de TOIO

que autoriza a los Médicos Homedpatas para entregar a sus clientes sin
remuneracion, los medicamentos necesarios para el tratamiento.

Gaceta dia 4.—Orden del 30 de Noviembre relativa a la rectificacion =
de los partidos farmacéuticos de Arbucias y San Hilario Sacalm y crean- =
dose el de Viladrau-Espinelvas. i

Gaceta aia’5.—Orden del 2, relativa a la provision de todas las plazasde o3
la Lucha Antivenérea en las que intervenga la Junta Central Antivenérea. T
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