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ARTICLES ORIGINALS 

El tractament del tètanus per la serumteràpia 
associada a l'anestèsia per inhalació (t) 

pel 

DR. C. SOLER r DOPFF 
Cap de servei clínic de l'Hospital Municipal d'infecciosos 

La forma de transmissió pròpia del tètanus 
fa que mereix·i un concepte epidemiològic di ­
ferent del de les demés malail:ties infeccioses 
que evolucionen .per brots o amb invasions 
massives. De totes maneres no són pas cap ra­
resa els fets observats repetides vegades de 
mulüplicitat en l'aparició de casos de tèta­
nus, això si, en masses humanes o coUectivi­
tats sotmeses a circumstàncies comunes o sem­
blants: conjunts de combatents en batalles 
lliurades, sobretot, en l'era preserumter~pica; 
nounats internats en una determinada Mater­
nitat, o bé malalts d'un servei de cirurgia que 
són atacats per la malaltia quan res apreciable 
ho feia prevew:e i que constitueixen veritables 
epidèmies propagades pel material de cura o 
instrumental que estava contaminat amb el 
germen especffic sense baver-s~'n conseguit 
una eficaç esterilització. 

Les condicions etiològiques del tètanus són 
tals que, malgrat la poca difusibilitat interhu­
mana de la malaltia, requereixen un isolament 
suficient perquè no es converteixin en font de 
nous contagis ; i les seves característiques clí­
niques, juntament amb la tècnica habitual de 
tractament, gai1-ebé obliguen a què aquest iso­
lament es faci en clíniques o bé hospitals espe­
cialment dedicats a l'internament de malalties 

infeccioses. 

Commúcació presentada a Ja es!>ÍÓ científica del 
dia 5 ·de juny del 1935· 

La serumteràpia preven tiva i, no tant, la va­
cunació contr.a el tètanus, ha entrat, avui, a la 
pràctica de cada dia. Això, unit al coneixe­
ment de les ciroumstàncies tòpiques que favo­
reixen l'a¡parició de La malaltia i que duen com 
a conseqüència la neteja escrupulosa, la regu­
larització i, si fa falta, el desbridament i altres 
mesures d'ordore quir&gic aplicables a la feri­
da, fa que pugui tenir-se la sensació de que són 
evitats bon nombre de casos que, altrament, 
s'haurien declarat com tals. 

Un cop la malaltia, sigui pet; la raó que si­
gui, ha fet la seva aparició, tots els esforços 
han d'encaminar-se en males condicions cap a 
aJlò que hauria d'haver passat abans que es 
consumés la fixaci ó de la toxina tetànica du­
munt dels elements nerviosos, es dir, evitar 
que arribin a contactar amb aquests les quan­
titats de toxina circulants procedents del focus 
i, si és po sible, conseguir que es disociï la to­
xina que ja havia estat fixada quan comencem 
nostra intervenció terapèutica. El primer és el 
que es procura assolir amb -la serumteràpia an­
titet:ínica curativa, i el darrer amb l'associació 
a la mateixa de l'administració d'anestèsics 
com el cloroform que, utilitzat en un principi 
empíricament, anant a buscar la seva acció se­
dant sobre els espasmes, ha arribat a constituir 
un bon auxiliar de la terapèutica antitetànica. 

L'ús del cloroform en el tractament d~l tè­
tanus fou iniciat fa prop d'un segle a l'Escola 
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de Velpeau; com a l'opi, a la belladona, al clo­

ral, se li demanava més del que podia donar 

de si. Ara en fa deu d'anys que Duhamel i Du­

fonr revelaren un fet que ja havia estat observat 

durant la guerra: que quan es volia adminis­

trar el sèrum antitetànic per via intraraquí­

dia i es cloroformitwva al malalt per a vèn­

cer la contractura dels músculs vertebrals a 

fi de poder introduir l'agulla i fer possible l'ar­

ribada del sèrum a l'espai subdural, es podia 

obtenir un resultat terapèutic gairebé inespe­

rat, fins en casos de curta incubació. Immedia­

tament es plantejava el cas de trobar una expli­

cació que aclarís el mecanisme pel que actuava 

aquesta associació terapèutica. 
Els malalts tractats d'aquesta manera no pre­

sentaven accidents sèrics per grosses que fos­

sin les quantitats que s'haguessin injectat. Era, 

doncs, un fet relacionat amb la supressió d'a­

qnests accidents el que facilitava l:a millol'ia? 

Sembla més acceptable l'explicació donada pel 

mateix Dufour, segons la qual el cloroform 

exerceix una acció directa damunt de la celin­

la nerviosa facilitant-hi la fiXJació de l'antito:X:­

na, prèvia dissociació del complexe substància 

nerviosa-toxina, amb neutralització de la toxi­

na llibemda. 
Hi ha fets experimentals que abonen aques­

ta creença. Clerc i Re:illy consegue:ixen fixar 

colorants injectats per via ·intravenosa damunt 

de les cellules nervioses del conill (substància 

gris) mentre la injecció sigui feta anestesiant a 

l'animal amb cloroform o èter. Wassermann i 

Takalci han demostrat també experimentalment 

que si es posa en contacte substància cerebral 

ben destriada amb toxina tetànica, la totalitat 

d'aquesta és fixada per la substància nerviosa 

precipitada all fons del tub de centrifugació, 

però si s'hi afegeix alcohol o èter la toxina es 

reparteix entre tot el líquid (A. Marie i Tiffe­

neau). Es, d'Ones, la te<>ría de Dufour la que 

eXJplica millor el procés de curació. 
Tenint presents aquests fets és com s'ha ar­

ribat a decidir la tècnica del tractament que, 

esquemàticament, és com segueix : 
Les inhalacions de cloroform es fan diària­

ment -si convé dues vegades al dia- fins que 

aparegui la millora . No és precís administrar 

gTans quantitats de cloroform; però en canvi 

és convenient prolongar les sessions tot el pos­

sible : mitja hora, i més, fent inhalar cada ve­

gada un volum que no passi de 20 c. c. 
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i el sèrum s'administra per via intrarraqltÍ­

dia, la dosi és de 20 a 30 c. c. Si es dóna per via 

subcutània o intramuscular, cal passar de roo 

c. c. a:l dia. La via intravenosa no té especials 

avantatges. No sembla estar justificada cap 

preferència per unG determinada via d'admi­

nistració. 
Si l'administració es fa per via intraraquídia, 

s'aprofita el moment de l'anestèsia. Si no, una 

part és injectada immediatament abans i l'al­

tra poc després de l'anestèsia o durant la ma­

teÍÀ""a.. 
Heus ací un exemple d'aquesta tècnica apli­

cada a un malalrt: del meu servei : 

Josep C., de 14 anys. Ingressà al iPavell6 V, depar­

ta.merut 22, el dña II de maig del I935· No es desco­

brei.."Xen antecedents familiars d'i.ruterès. El malalt no 

ba tingut més que tos ferina i algun cadarn respira­

tori. Té, però, una coruformaci6 cefàlica i un nivell 

mental (apreciat durant la convalescència) que deno­

teu un manifest endarreriment per causes degenera­

tives. 
A l'ingressar feia sis dies que havia caigut de ca­

ra a terra produint-se lleugeres escoriacions a la bar­

ba i al nas i, amb les dents, una ferida incisa a la ca­

ra interna del llavi i.niferior, de prop d'uru centímetre 

de fondària ; .hi posaren tot seguit vinagre a la ferida 

sense fer-ne cap més cas. 

. Al cap de tres àries començà a costar-li el caminar 

i a l'endemà tenia trismus amb completa immobilitat 

del max:ilar inferior i amb crisis de contraccions clò­

niques generaEtzades a tot el cos. 

IDuranrt: la primera exploració se'l veu completa­

ment immobilitzat en opistòtonos i amb molta faci­

litat s.e li provoquen crisis de contraccions violentes. 

Conserva 1a mobilitat voluntària a les extremitats to­

ràciques. 11é tris.mus i la musculatura facial contrac· 

tnra.da. 
S'institueix des del primer moment una serumte­

rfupia inteooiva fent servir tote les vie d'admiruis­
tració, a la que s'afegei..-.;:, des del segon dia, la in­

halació de cloroform. 
iEn el tralllScurs de cinc dies es veuen desaparèi­

xer ràpidament i progressiva, les contractures i que­

da només que una rigidesa de la musculatura de les 

cames que se'n va del tot al cap de 20 dies. 

il\fa1grat el 590 c. c. de sèrUJITI i el roc c. c. d'anti­

toxina tetànica injectats, no es presenta cap feno­

men sèric. 
El meta.bolrisme basal calculak (mètode de Krogb) 

al cap de 4 -dies d'apirèxia és de + 20 per wo. 

lli cap de 23 dies d'ingressat i de 29 de produït 

l'accident, el malalt es lleva completaa:nent guarit. 

La pauta del tractament apareix a la gràfica ad­

junta. 
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En aquest cas, com en tots els que acaben 
guarint-se, cal preguntar-se si el bon resultat 
ha estat degut a la dosificació del sèrum i a ha­
ver fet servir una tècnica detenninada o a una 
prim:tiva benignitat de la infecció. 

Bl diagnòstic del tètanus, en aquest cas no 
admet cap d~bte. Per la localització de la por­
ta d'entrada (llavi inferior) podria pensar-se en 
qualsevol de les formes descrites de tètanus ce­
fàlic, en les que 1a localitw.ció està relacionada 
amb la porta d'entrada: tètanus cefàlic no pa­
ralític, tètanus cefàlic amb paràlisi facial de 
Rose, tètanus bulboparalític de Worms, tèta­
UL1 S cefàlic amb alteració de l'hipoglòs ; cap 
dels quadres clínics d'aquestes formes, a les 
que se'ls hi atribueix una major benignitat que 
al tètanus generalitzat, correspon a la del nos­
tre malalt. 

Es tractava d'un tètanus generalitzat, que es 
pot considerar greu pel curt de la invasió i el 
ràpid de la generalització, en el que el lloc 
d'entrada, el trismus, l'opistòtonos, l'estalvi de 
la localització braquial i, en canvi, l'estar for­
tament afectades les extr-emitats abdominals, 
que foren les darreres que recobraren llur fun­
ció, fan pensar, com sempre, quina és la via 
que ha servit per a generalitzar-se l'acció de la 
toxina . 

Són ben coneguts els principis que regeixen 
la propagadó de la toxina tetànica al llarg dels 
troncs nerviosos, principis ben determinats per 
A. Mari·e y Morax fa més de trenta anys i que 
recordarem aquí : A) la toxina tetànica inocu­
lada -a un lloc determinat va caminant pel tra­
j.ecte dels nervis seguint la porció cilindreaxi 1 
fins arribar a la mèd•ula; B) ia progressió de la 
toxina al llarg dels troncs nerviosos només es 
fa en sentit centrípet; C) és a nivell de ies ter­
minacions nervioses perifèriques on es fa lra ab­
sorció de la toxina. 

El cas ef{lposat, millor que aquests principiS" 

estrictes, ens serveix per a explicar la hipòtesi 
de Descombrey, que no hi està en contradicció, 
però els complementa. 

Segons Descombrey, citat per Lemierre, que 
compartei en part el mateix criteri, durant el 
període d'incubació i mentre la toxina tetànica 
absorbida per les terminacions nervioses al 
punt de la seva producció va caminant pels 
troncs dels nervis de la regió, .la que passa a 
la circulació 'té temps d'assol!ir un grau de con­
centr·ació prou elevat a la sang i als hurno.rs de 
tota l'economia perquè pugui arribar als cen­
tres seguint el trajecte dels nervis més curts i 
d'onar lloc a tètanus parcials, arribant a la re­
gió bulbar per exempie, abans de què la mè­
dul!a hagi .estat invadida en el lloc que pertoca 
a la regió on van a parar els nervis procedents 
de la regió inoculada. 

Una explicació semblant serveix per a donar 
raó del cas esmentat en el que els nuclis espi­
nals inferiors haurien estat invadits d'abaix a 
dalt per l'esmentat mecanisme . 

Un darrer fet eaJ remarcar en aqnesta obser­
vació : el l'eferent al moderat augment del me­
tabolisme basar registrat tot just al cap de qu~­
tre dies d'apirèxia i quan encar;a quedava una 
marcada rigidesa de tota la musculatura abdo­
minocrural. El metabol1sme basal d'aquest ma­
lalt era de + 20 per roo, molt inferior al d'al­
tres observacions fetes al mateix servei en pe­
ríodes molt més llunyans de la fase febril d'al­
tres infeccions . Aquesta xifra estaria d'aco'rd, 
però, amb el criteri de què el tètanus infecciós 
no és equivalent .al tètanus muscular demos­
trable electrogràficament, provocat per excita­
cions elèctriques repetides amb frequència, ja 
que en el _primer la corda del galvanòmetre no 
és desviada, i consisteix no més que en una 
e~altació del to refl.exe-de la musculatura, no 
consumint~se major quantitat d'enegia que nor­
malment. 
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INFORMACIÓ ESTADÍSTICA 

Cos de V eterínàría 
RESUM ESTAD!STIC 

dels serveis reaLitzats pel personal del Cos 
de Vete1·inària Municipal, d1~rant l'any 1934 

SEIR.VEI [)'ESTACIONS I FIELATS 

Bestiar reconegut a la seva arribada a la Ciutat : 
Bestiar vacum ... ... .. . 145·933 caps. 

» llaner . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 86g.o67 » 
» caprí... . . . . . . . . . . . . . . . 38.844 » 

porquí ... .. . ... ... 53.638 » 
solípedes . . . 928 » 

Total 

Avirams i conills ... 

[):@COMISOS ' 

Vacum .......... . . 
Llaner . .............. .. ... . 
Caprí.. ................... .. . 
Porquí .............. . 
Solípedes ... ... . .......... . 

Total .. . 

Avirams i conills .... ... .... ... . 

Substàncies alimentoses : 
Mariscs ............ .......... . . 
Bolets .... . . 
Fruites i verdures . . . . .. 
Embotits .......................... . 
Formatge ..... .. .... ........... .... . 

r. ro8-410 caps. 

z .n1.097 caps. 

55 caps. 
667 • 
39 » 
23 • 

2 » 

1
786 caps. 

5.120 caps. 

255 Qgs. 
35 » 

825 » 
87 
40 » 

A l'Estació del Morrot foren decomisades 167.047 
quilograms de taronges. 

SER VE; I [)E L'ESCORXADCXR 

Inspecció en viu i en canal del bestiar sacrificat : 

Mesos Número de caps i classe 

Ge,ner g8 bous 
1.275 vaques 

11.679 vedelles 
Total qgs. 368.223 

» g65.191 

Mesos Número de caps i classe 

Febrer Ioi4 bous 
" l'.ogo vaques 

:Niarç 
)) 

» 

Abril 

i\iaig 

Juny 
» 

» 

Juliol 

» 

Agost 

Setemb. 
» 

Octubre 
» 

Novbre. 

[)esbre. 

» 

10.339 vedelles 

141 bous 
1.153 vaques 

n.2I¡ vedelles 

100 bous 
1.ors vaques 

ro .649 ve.;J.elles 

r6¡ bous 
1.028 vaques 

rr.429 vedelles 

178 bous 
1.024 yaques 

Dr.66g vedelles 

133 bous 
r.o26 vaques 

10.505 vedelles 

171 bous 
1.243 vaques 

9.765 vedelles 

r8r bous 
r.16o vaques 

9.3g8 vedelles 

If27 bous 
1.507 vaques 

rr.425 ,·edelles 

go bous 
r.487 ,·aques 

rr.s3o vedelle!; 

r36 bous 
1.371 vaques 

r r. 73 7 vedelles 

Total qgs. 324.168 
» 848·597 

Total qgs. 340.897 
» 925.9g6 

Total qgs. 314.335 
» 873·485 

Total qgs. 313.788 
943·092 

Total qgs . 3H.251 
977·557 

Total qgs. 396.133 
» 878·575 

Total qgs. 354.2oS 
» » 832-708 

Total qgs. 333·5!1 
790·930 

Total qgs . 421,467 
» » 974-623 

Total qgs. 402 .213 
" " 972-562 
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iRESU:lVI DBL BESTIAJR SAJORI.FICAT 

Bous ............... ........ . 
Vaques ...... ........... . .. . 
Ve.delles ................. . 

Total bestiar vacum 

::Yioltons .......... ......... .. 
Ovelles ........... . 
Xais ........ . 

Total bestiar lla'ller 

Crestats i bocs ... .. . .. ... . 
Cabres ..... . ...... ........ . 
Cabrits .................... . 

Total bestiar caprí 

Porcs .... ............ ... .... . 
Solí pe.des . . . . . . . . . . . . . . . . .. 

Total general de caps 

r.686 
14·379 

1 3!.342 

147·407 

27-544 
29-ï67 

656.o4 

713 .325 

2.073 
3·301 

78.013 

go.D79 
4-017 

Endemés foren inspeccionades : r.6r6 ve.delles de 
procedència forana i 468 braus de lídia. 

RESUM IDEL P.ES EN CANAL !DEL BESTIAR 
SACRIFICAT 

Vantm major .. ... . ..... . .. . 
Vacum menor .. ... ..... . 
Llaner i caprí ..... . .. . 
Porquí ................. . 

alípedes .............. . 
Vedella forana ..... . 
Brans de Lídia ... .. . 
Carn congelada .. . 

Total 

IDECO'MISOS 

Bons ........... . 
Yaque .. .. 
Yedelle .. . 

Total bestiar vacum 

Moltons .. . 
Ovelles .. . 
Xais . .. . . . 

Total bestiar llane r 

Cre tats i bocs ........ . 
Cabres .. . 
Cabrits ... ........... . 

Total bestiar caprí 

·rares ........... . 
Porcell ets .. . . .. 

Total 

alípedes .. . ....... .. 

4-268.721 qg . .;. 
ro.970.I02 
7 .85r.r26 • 

10.04!.387 • 
ï 43·375 » 
92.210 )) 
97·677 » 
2.504 D 

34.o67.I02 qgs. 

4 
341 

90 

435 caps. 

sor caps. 

35 
199 
!26 

36o caps. 

~ rg6 

IS 

2rr caps. 

53 caps. 

Bai:x-es Mercat bestiar : 

Vacum .... . 
Llaner .. . 
Caprí. .. 

21 
55 
18 

7 

Total 94 caps . 

Total general 1.734 caps. 

-o--

::YJ:OTLU [)ELS DiECO:YIISOS 

Per mala:lties comuns : 

ApaTell digestiu.-r vaca, 4 ve.delles, r moltó, r ove­
lla, 17 xais, IJ4 cabrils, 3 porcs i I solípede. 

Aparell respiratori.-! vaca, r vedella, 4 moltons, 5 
ovelles, I4 xais, 5 cabres, s cabrits, 7 porcs i r 
solípe.de. 

Apa1·eU locomotor.-r vaca, 4 vedelles, 2 xais. 
Apl11rel/. Gircnlato1·i.-7 vaques, 2 cabres, r porc.' 
ApareU genit01~rina?·i.-3 vaque ·, 2 ovelles, 3 cabres. 
Carns ictèriq1tes.-3 vedelles, r moltó, 9 ovelles, r8 

xaris, I cabra. 
Carns hidrohè1niques,-1 bou., 20 vaques, 3 moltons, 

103 0\-elles, J17 xais, I2 crestats, 63 cabres, 36 ca­
brits, 4 porcs i ro solípedes. 

Caquèxia..-19 vaques, 3 vedelles, r moltó, 29 ovelles, 
15 xais, 8 crestats, 34 cabres, I cabrit i 3 solípedes. 

Congestïó.-2 vaques, 1'3 ve.delles·, 112 ovelles, 35 xais, 
r crestat, 3 cabres, 2 cabrits, 6 porcs i 3 solípedes. 

Infiltració calcària..-r ovella, r xai, r crestat, r cabra. 
Magmra.-rr vaques, 17 vedelles, 3 moltons, 45 ove­

lles, 49 xai , 4 cre tats, II cabres, 47 cabrits, 14. 
porcs, 4 solípe.des. 

j\felanosi.--2 solípe.des. 
Tratmw:tisme.--2 bous, ro vaque , 12 vedelles, 2 mol­

ton , 13 ovelles, 31 xais, 3 cabres, 6 cabrits i rr so-
. lípedes. 

UTUcà1·ia.-I porc. 
C1·iptorquidia.-I porc. 
Pt~tTefacció.---6¡ xais forans. 

Per malalties parasitàries : 

Cistice¡·cosi.-r3 porcs. 
TTiq1úllOSi.-54 porc . 

Per malalties infeccioses : 

A11asarca.-r solípede. 
Jllal Toig.--g porc'>. 
Pesta porqttina.-s porc 
Perinemnònia.-s vaques i 3 vedelles. 
Piohèmia.-I bou, 6 vaques, 2 vedelles, 2 moltons, 

8 ovelles, 9, xais, 2 cabres, 3 porcs i I solípe.de. 
PseuiW-Iuberculosi.-3 ovelles, 2 xais, r crestat i 1 

cabra. 
Septicèmia hemorràgica.-ro vaques, 2 vedelles, 3 

ovelle , I xais, 5 cabres, 2 porcs i I solípede. 
Tètanus.-r solípede. 
Tubercz~Iosi.--240 vaques, 24 vedelles, 5 ovelle , IO 

crestats, 6r cabres, 6o porcs. 
l 'erola.-r moltó, 7 ovelles, 3 xais. 
Baixes departament 11aus.-r vaca, I molló, 4 ove­

lles, 34 xai~, 8 cabres, 9 cabrit. , I9 porcs i 12 so­
lípedes. 



!Decomisos parcials : 

Fetus vacnm . . . .. . . .. 
• llaner i caprí .. . 
» porquí ........ . 

Total ... .. . ... 17.247 fetus. 

Espurgalls i despulles... . . . . .. 
C<lrn .. . ....... .......... ...... . 
Potes ..... . ..... .. .. .. .. ... .. .. . 
Cap (vacum) .... .... .. .. ... .. . 

166.8o6 qgs . 
44 • 
8 unt. 
lJ » 

SEIRVEI IDELS M!EIRCATS PUBLICS !DE 
P!ROVElMENTS 

Decomisos.: 

Carn .... .... . ............... . , .. 
!Despulles . . . . . . . . . . . . . .... . 
Mariscs .................... . 
J>eóx ........ . ... ...... .... . . 
Bolets ... ........... . 
Frnid:es i verdures . . . . . . . .. 
Embotits ... ... ... ... ... ... . .. 
Ou~ .. . ·;· ... :·· ... . , ......... ...... . 
AVlraan 1 corulls ..... ......... . ..... . 
Llan.n.es conserves .. . .. . .. . .. . .. . .. . 
Substàncies vàries .. . ... .. . . .. .. . ... 

284 qgs. 
3-012 • 

8 • 
278.230 » 

2-491 » 
230·905 • 

61 » 
14.472 unitats. 

212 • 

94 • 
9 qgs. 

iREVISTA DIELS SEIRVEIS SANITARIS 

CONTROL DE LLETS 

En el Mercat Central foren recollides pel seu anà· 
lisi : 4·924 mostres de llet, resultant antireglamentà· 
ries, 375 j decomisant-se 487 mtres de llet i :t35 ger· 
ros buits. 

En les Lleteries foren recollides pel seu anàlisi, 
8.467 mostres, resultant antireglamentàries, 1.5II. 

En els !Districtes foren recollides també, 304 mos· 
tres d'embotits, 38 de carn, 2>18 de llegums, 19 d'ai· 
gua de remull de bacallà ; Il4 de mantega, 6 d'ostres 
i 2 de formatge, resultant antireglamentàries, r4 
d'embotits i 45 de lleg~s. 

REGISTRE NOSOGRAFIC 

Acusa les següents baixes : 

Carvalls ............... .. . 
Ases .................... . 
Bestiar vacum .. . .. . .. . 

• caprí. .. ........ . 
llaner ... 

» porquí .. ...... . 

Total ... 

1.!U9 caps. 
II3 » 
919 » 
262 

3-037 • 
885 » 

6-435 caps. 



1 IDEMOGIRAFICS MUNI CIPALS !DIE BAJRCELONA 9 

Institut d'Assistència Mèdica 
SEIR V:E'I [)' AIMBULANC'IA 

Terce?' trimestre de l'any 1934 

}ulio1 Agost Setbre. 

Ferits traslladats ... ... ... 1"55 16ç¡ 167 
Malalts traslla-dats ... ... ... . .. I40 149 144 
Morts traslladats al dipòsit ju-

di.cial ... ... .. . ... .. . ... 44 39 32 

Total ... 339 357 343 

Quart trimestre de l'any 1934 

Octub. Nbre. Dbre. 

Ferits traslladats .. . . .. ... 184 I25 
Malalts traslladats . :. ... ... . .. H4 IIO 

Morts traslladats al dipòsit ju-
dicia:l ... ... 32 36 

Tota·! ... .,., 330 271 

ALBE·R G iM"UNI'CIP.AL !DEL PARC 

I 

150 
135 

45 

33° 

!DI:SPENSAIRI [)E MA.LA.LTiiES MENTALS 

Q1tart trimest1·e de l'q.ny 1934 

Homes !Dones Total 

Certificacions per passar a.Js 
Hospitals ... ... . .. ... ... 20 22 42 

Curacions quirúrgiques ... 663 731 139 
!Dictàmens emesos ... ... 37 so 87 
Operacions ... ... ... 8 I4 22 
Visites .. . ... ... ... ... ... ... 2.871 2 .ç¡Bo s.8sr 

Total de serveis ... 3·599 3·797 7·396 

Octub'. Ni.Jre. Dbr e. 

Nombre d'alienats existents 
en primer de mes ... ... ... 205 204 210 

Nombre d'ingressats durant el 
mateix ... .. . ... ... . .. . .. ... 41 49 51 

Nombr e dels sortits durant ei 
matei." ... . . . .. . ... . .. ... . .. 42 43 52 

Nombre dels existents en el 
dia de la data ... ... ... ... 2o4 210 209 

--o--

Casa de Maternología 

Estadística dels serveis eject1wts durant el tercer 
t1·imestre de l'any 1935 

SBOCiú AJDfi\1!INISTIR!A.TIVA 

Restaurant de Maternitat 

Tercer trimestre de l'any 1934 Juliol Agost Setbre. 

Cer tificacions per passar als 
H ospitals .. ..... ..... ... 

Curacions quirúrgiques. ... 
IDñctàmens emesos ... 
Operacions. ... ... ... . .. 
Visites ... ... ... ... . .. ... 

Jota•l de serveis 

Nombre d'alienats existents 
en primer de mes ... ... ... 

Nombre d'ingressats durant el 
anatei.-..: ... ... ... . .. ... ... ... 

Nombre dels sortits durant el 
mate i.-..: ... ... ... ... . .. ... . .. 

Nombre dels existents en el 
dia de la data ... ... ... ... ... 

Homes [)ones Total 

II 21• 32 
397 478 875 

4JI s6 97 
7 14 21 

2.921 2 .ç¡81 5·902 

3·377 3·550 6.927 

Juliol Agost Setbre. 

rç¡S 201 202 

' 66 43 38 

63 42 35 

201 202 205 

Apats servits. ... ... . . . . . . . . . I.422 1.247 I.365 
Litres de llet esterilitzada i 

repartida amb biberons. . .. 8.145 7·970 7·300 
Nombre de biberons lliurats. 34·402 33·88o 32·778 

S:OOCiú DIE GINECOLOGIA 

!Dispensari : 
Malaltes ingressades en el 

mes actual. .............. . 
Malaltes ingressades en me­

sos aDJteriors . . . . . . . . . . . . . .. 

JulioL Agost Selure. 

8o 

195 

SECCió JDiE LABORATORI DYANÀLISIS CLíNICS 

Juliol Agost Setbre. 

Total d'anàlisis .............. . 397 



ro 

SEOCiú DE PUERICULTURA 

Juliol Agost Seture. 

Nens inscrits en mesos ante-
riors ................. . I.689 I. 734 !.002 
ens ingressats durant el 
me9 ..... I03 roS 77 

SEOCió IDE TOCOLOGLI\. 

Total de dones assistides 
Total de serveis . . . . . . . .. 

Juliol Agost Setbre. 

I.526 L3I2 I.072 
2.672 2-277 I.g88 

QttarL LrimesLre de l'any 1934 

SI!)OCió AlaMlN1iS'DR.A T'IV A 

ResLat~rant de Maternitat 

Apats servi !ls. . . . . . . . . . . . . . .. 
Litres de llet esterilitzada i 

repartida amb biberons .... 
Nombre de biberons lliurats. 

Octub. Nbre. Dbre. 

I•.6I6 I.66I 1.502 

7-025 7.225 7.675 
31.837 32.165 32.791 

SEOCió DE GLNOCOLOGM. 

!Dispensari : 
MalaLtes ingressades . en el 

mes actual. . . . . . . . . . . . . . .. 
MalaJtes ingressades en ¡ne-

sos anterior . . . . . . . ....... . 

Octub. Nbre. IDbre . 

SI 32 22 

199 ro6 I 54 

SECCió !DIE LABOIRATCXRl [).>.AJNALISIS CLíNICS 

Octub. Nbre. IDbre. 

Total d'anàlisi .............. . 377 474 

SBCCiú IDE PUERICUL TUR.'\ 

Octub. Nbre. IDbre. 

Nens in crits en mesos ante-
riors ... .............. . 

Nens ingre sats durant el 
mes ..... ¡8 71 57 

SBCCió [)'E TOCOLOGLI\ 

Total de dones assistides 
Total de servei . . . . . . . .. 

-o--

Octub. Nbre. IDbre . 

!.124 I.III 1.133 
2.12J 2.II5 I.92I 

IR.EVISTA ,OOLS S~VEIS SANITAJRIS 

Dispensaris d'especialitats 
IDISPENSIAJRI 00 D~LI\.TOLOGIA, 

ffiP.DLIOGlRAFIA I V IBS UIRLN A.!RIES 

Estadística del Le1·ce1· trimestre de L'any 1934 

Malalts ingressats du¡·ant el 
mes .. .......... .......... . 

Total de ·serveis fets durarut 
el mes ... 

Juliol Agost Setbre. 

133 137 140 

Quart trimestre de l'any 1934 

Octub . Nbre. IDbre. 

Malalts ingressats durant el 
mes .......... . ........ . m6 74 54 

Total de serveis fets d urarut 
el mes ........... . 4-768 5-330 5-I87 

-o---

S~ VElS !D'ODONTOLOGIA FETS 
BN EJ..lS IDIS'PIENSAJR.IS I ESCOLBS N &ClON ALS 

Te1•cer t?'imestre de l'any 1934 

JuLiol Agost Setbre. 

Inspeccions ... . . . . . . . . . 210 2!0 
ro6 Operacions i curacions . . . 88 

QuaTt trimest?·e de l'aJLy 1934 

In~>peccioilJS ... 
Operacions i curacions 

Oclub. Nbre. !Dbre . 

328 
IIO 

4II 

97 

IDISP&'l'&illl OFT A..LiiiOLòGIC 

Estadística del tercer trimesLTe de l'any 1934 

TotaJ de malalts tractats .. . . 
ombre de visites p·racti-
cades .. . . ... ..... .. . 

Nombre d'operacions ........ . 

Juliol Agost Setbre. 

I.002 I.o8o I.Io8 

3-000 3-240 3-324 
14 I7 8 

Qum·t tr·imest1·e de /!any 1934 

Octub. Nbre. Dbre . 

Total de malalts tractats. ... I.I26 r.oso I.052 
Nombre de visites practi-

cade ... ... . .. . .. ... 3-387 3-I50 3-ISO 
Nombre d'operacions ... ... ... 19 14 I7 



I IDB!viOGIRAFICS MUNICIPALS IDlE BAlRCELONA 

Total de malalts Traco»w.tosos ingressats 
en el sego1t semestre de l'any 1934 

Ingressats en el mes de juliol... . . . . .. 
» " " agost .. . ..... . 

" » " • setembre. .. . .. 
» » » » octubre ... . .. 

)) » )) 
)) )) 

» novembre 
» deserrubre .... 

Total 

Classificació per pro- Classificació 
víncies d'o1·igen dels de malalts 

malalts pe1· Districtes 

All:bacete ... . .. ... I IDistricte Primer 
Almeria .. . ... ... 6 
Alacant ... ... ... Segon 
Barcelona. ... 3 )) Tercer 
Castelló ... ... 2 
Girona ... 3 )) Quart .. 
Granada .. . ... Quint. 
Osca ... .. . 
Jaén ... 3 Sisè .. . 
Madrid 2 )) Setè 
Múrcia 

.. 
31 

Tarragona 2 » Octau. 
Tem el. ... I » Novè .. 
València ... 4 
Saragossa. I )) [)esè .. 

Tota1 ... .. . 62 Total... ... ... 

15 
13 
ro 
II 

7 
6 

62 

12 

s 
o 

6 

12 

2 

6 

I 

s 
7 

62 

2I malal,ts Tracomatosos ingressats al• [);ispensa­
ri del Grlll)) Escolar !Ramon de iPellJ}'afort, Cases Ba­
rates Ferrer i Guàrdia. 

-o--

IDISP~NSARl OTORLNOLARINGOLòGIC 

Tercer trim-estre de l'any L934 

Juliol Agost Setbre. 

Nombre de· malalts que han 
assistit al consultori ... 902 922 964 

Nombre de visites ...... 991 !.032 r.o¡o 
Nombre d'operacions ... r8 25 li 

Mala•lts d'orella ..... 349 352 36I 
Malalts de nas... .. . 314 321 352 
Malalts tle gola ... 18o rS4 193 
Malalts de larinx ... 59 66 s8 

Quart trimestre de l'any 1934 

Octnb. Nbre. 'Dbre. 

Nombre de malalts que han 
assistit al consulll:ori ... 970 917 S 51 

Nombre de ,risites ...... I.II5 952 S75 
Nombre d'operacions ... s 13 s 
llialalts d'orella .. ... ... 341 345 329 
Malalt de nas ... ... ... 3s8 301 337 
i.\Ialalts de gola ... ... 2N 20I 125 
Malants de larinx ... 6o 70 6o 

-o--

li 

SBRVEIS FB'fS ALS DJSPE AlRIS :\1EIDICO­
QDIIRUIRG:OC::S tDUIRANT :EL TBRCER I QUART 

TRJiMIESTIRE IDE L \ \.1\'\." 1934 

Ferits au.xi~iats, ope1·acions pracUcades, visites gra­
tuites en l'estatge, visites a domicili, reconeixe­
ments a persones alienades, oe11ificacions, inf01'­
mes, auxilis a alcoholitzats, ·vacunacions, serveis 
diveTSOS; 

TERCER TRIMESTRE 

Juliol Agost etbre. 

[)e les Cases Consistorials .... 904 994 I.24J 
IDe la Barceloneta ...... ... 574 825 8o3 
ID'Hostafrancbs .. . .. ... ... !.728 1.597 z.oro 
[)e Santa .Madrona ..... 722 729 s5s 
IDe la Univers-itat ...... 6z6 57 S 914 
IDe Gràcia ... .. . . .. .. . 6r8 662 2.909 
De Sant .Martí ...... ... 486 633 r.og6 
De1 Taulat . 7S3 639 775 
iDe Sant Andreu 976 1.002 S79 

,IDe Sant Gervasi 91 8o 95 
IDe Can Tunis ... 514 397 395 
ID'Horta ... 369 233 268 
1De Sarrià.. ...... r6r rg8 172 

QUART TRIMESTRE 

Oc tub. Nbre. !Dbre. 

!De les Cases ConsistoriaJs ... Il-470 I.243 r.6J4 
!De la Barceloneta ... ... 685 707 754 
D'Hostafranch . ... 2.257 r.652 !.784 
!De Santa ).fadrona . .. I.67S 1.230 8o3 
!De la Universitat ... ... 1.261 S2I 6ro 
iDe Gràcia ...... ••• •oa ••• 2.0r2 1.273 430 
IDe Sant Martí ... 1.052 r.oo6 1.o88 
IDel Taulat ... ... Sn 665 659 
IDe Sant Andreu I.JS4 1.094 686 
!De Sant Gervasi 134 212 341 
iDe Can Tunis 431 404 28o 
D'Horta ... 36z r8g 2SJ 
¡])e Sarrià.. ". 307 219 227 

~ 

Accidents auxiliats als Dispensaris, 
classificats per la causa que els va produir 

TERCER TRIMESTRE DE L'ANY 1934 

fDe les Cases Consistorials .. 
!De la Barceloneta ... 
ID'Hostafranchs .. . . . . . .. 
fDe Santa :\fadrona ...... 
De la Universitat .. . .. . 
De Gràcia... .. . ' .. . 
!Del Taulat .. .. . . .. 
!De Sant Andreu .. . 
!De Sant Gervasi .. . 
!De Sant :M'arti .. . . .. 
!De Can Tunis ... 
ID'Horta .. . 
De Sarrià ...... . 

Fortults Aures· Volun- Total 
&Ions taris 

2S7 57 2 346 
26g ss 4 331 
551 Il3 2 666 
476 Sr 557 
68¡ r26 2 S15 
~49 90 I 520 
329 40 369 
293 39 332 
132 23 155 
232 29 261 
177 39 1 217 
ao S 2 I20 

125 S 133 
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QUART TRIMESTRE DE L'ANY 1934 

Forults Agres· Volun· Total slons taris 

De les Ca,ses Cousistoria.ls .. 251 71 5 327 
!De la Barceloneta ... 2•18 30 248 
tlYHosbfrauohs ... ... ... 404 IOO 504 
!De Santa :i.V!a-drona .. . . .. 461 s83 2 546 
iDe Ja Un.iversi.tat ... .. . 594 86 2 682 
De Gràcia ............ 254 45 I 300 
!Del Ta ula:t... ... ... I90 38 2 230 
De Sant Andreu ... Lg8 23 2 223 
i])e Sant Gervasi . .. 75 I4 8g 
.De SanL .Martí ... 2I3 43 2 258 
ij)e Can Tunis ... ... 83 I4 95 
ti.YHorta ... 78 I4 92· 
iDe Sarrià ... ... ... ... . ..... 76 7 83 

Serveis de vacunació i revacunació fets en e¿s Dis-

pensariS durant el tercer t1·imestre de l'any I934 

Vacunacions Revacunacions -----------.. 
~------ Certificats RBIJJitat Resultat lliurats 

Po sit .. Negat. lgnor. Poslt. Negat. lgnor. 

Oe les Cases 
Consistorials. 62 12 26 163 I4 SI 278 

De la Barcelo-
neta ... ... ... so ' rs 24 20 ro r6 IlO 

iD'Hosta-
franchs ...... 127 I2 3 I82 88 28 I.I2I 

iDe Santa Ma-
drona .. .... ... r8r 6 n 62 I7 48 532 

[)e la U ni ver-
si tat ......... 59 52 136 , 14 rs3 ss 

IDe Gràcia ..... . 120 35 ss . I87 63 43 420 
iDe Sant Martí. r;z8 r8 32 48 I7 20 z8s 
IDel Taulat.. ... 14 24 34 3 45 53 
IDe St. Andreu. '27 I 23, L2 53 38 
[):e Sant Ger-

vas1 ... ... .. . IO 7 IO IO 28 
D'Horta. ... ... 28 8 I2 I9 71 
iDe Can Tunis. I I3 9 2 32 4 
'De Sarrià ...... 13 I 19 .7 r IS s6 
Casa iM:aterno-

logia. Secció 
de Tocologia. - 365 ' -

Ca.sa iMaterno-
logia. ·Secció 
de Puericnl-
tura ... ... ... 204 

Tota l•s ... .. . 820 IOO 520 88z 229 8g8 3·054 

!REVISTA DIE LS SE!RVEIS SANITAIRIS 

Q~¿a1·t tr·i.mestre de ¿'any 1934 

VacMnaclons Revacunacions . ----------... ~ Certllicats 
Resultat Resultat ll iurats 

Poslt. Negat. lgnor. Posi!. Negat. lgnor. 

!De les Cases r•r9 L3 33 297 IS 8g 451 
Consistorials . 

De la Barcelo- 72 IOO 22 2 195 
neta ...... ... 

[) 'Ro s ta- H7 8 88 376 roS 237 I.463 
fra.nchs• ...... 

iDe Santa Ma- 102 9 595 19 23 I. ISO 
'drona .. ... ... 

iDe la U ni ver- 6o 35 420 I 256 592 
sitat ......... 

[);e Gràcia ... ... 333 30 37 348 ,YI 64 8ór 
De Sant Martí. 72 4 Ili ror ri· 19 322 
tD;el Taulat .. ... 27 I rg 79 77 r88 
iDe St. An-dreu. 42 35 231 5 509 240 
[)e Sant Ger-

vasi ... ... ... rq 2 14 4I 30 s6 
'D'Horta. ... ... 23 I ro 4 3 ro 68 
iDe Can Tunis. 7 3 6 32 I 'I 
'De Sarrià ...... 8 ¡.¡ 44 

I 2 n¡.r 130 2 
Ca-sa Mat er no-

logia. Secció 
de Tocologia. 19 

Qa.ga Mat er no-
·logia. Secció 
de Puericnl-
tura ... .. . ... 134 

Totahs 999 6r 439 2Ó4'2 237 rso8 5·727 

--.---()-

HOSPIT.AJL ID'INGU.AJRI.BLES 

Estat d'entrwdes i sortides de malaUs des de I de 
julio¿ de I934 a 3'I de desembre de 1934 

Homes [)ones 

Existents en r de juliol .. . 103 uB 
IngreSISats fins el 3a> de (l:e'se'!llbre & 

1934.. . ... ... ... ... ... ... ... ... ... ... 44 ~7 

Morts fins- el 31 de desembre de 1934... 30 13 
Altes fins eJ 3•I de· desembre de I934·.. IS 3 
E:xristents en 3'1 de desembre de 1934... 102 rr9 

---o--' 

IDISPENSAJRJ [)'EiSTOMIA.TOLOGIA 

S e'YVeis prestats durant el segon' sem.estre 
l'any 1934 

Visites ' practicades 
Operacions practicades .. . 

Total 

149 
93 



I [)EMOGIRAFICS MUNICIPALS [)E BAJRCELONA 

Sen;eis p1·estats durant el sego1t semestre 
de l'any 1934 en l'Asil Municipal del Parc 

Visites praoticades a malalts no alielliiJts : ma-
lalts ass-istits, homes ..... : . . . . . . . . . 8go 

Idem, ídem, dones . . . . . . . . . . .. .. . . .. .. . .. . 492 
Total de malalts assistits, homes .. . ... .. . 646 
Tota:l de malalts assistits, dones... .. . .. .. .. 383 

Total ... ... ... 24rr 

Serveis Mèdics prestats en la IDi1·ecci6 d'aquest 
Institut i en la Comissaria Municipal de Beneficència 

durant el segon semestre de l'any 1934 

Visites per a l'ingrés en els Hospitals d'aquesta 
Ciutat ... ... ... ... ... ... ... ... .. . ... ... ... ... go 

Visites per a ésser assistits per l'Institut d'As­
sistència Mèdica per no poder ésser .despat­
xats pel Negociat d'Estadística, per diferents 
motius, els ~Carnets de Po'bre (transeünts, me-
nors d'èdaJt:, indomicil.iats), etc. ... ... 28 

Visi tes per a ésser proveïts d'aparells orto-
pèdics ... ... .. . ... ... ... ... ... ... ... 95 

Visites d'a.ltra m ena benèfica 8o 

Total 293 

Servêis Mèdics p1·eslats du1·ant el segon semest1•e 
de l'any r934 en la Colònia Industrial 

de Nostra Dona del Port 

tRecouei.'Cemenrts efectuats a nous ingressats 
:Malalts visitats .............. . ........ . 
Visites practicades als malaLts ........ . 
[)efun'Cions.. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . 

Total ... 

002 
167 
954 

2 

... 1725 

Se1-ve·is p1·estats a l'Escorxador durant el segon 
semest1·e de l'any 1934 

Accidents nous... .. . .. . .. . .. . .. . .. . 
Visites i curacions ..... ...... . 

Tòtal 

716 
2l58 

... 2874 

Serveis prestats a les quatre Cases de Socors durant 
el segon trimestre deL 1934 

Visites de Cirurgia .. . 
Visites de Medicina 
Visites de Ot<H"ino ... 

Total r8.2II 
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Institut d'Higiene 

Scn!eis p¡-acticats per l' hutitut M1micipal d'Higiene dm·a·nt el terce1· trimestre de l'any 1934 

Inspeccions per distints conceptes .. . 
IReinspeccions .. . ......... ... .... .... . 
!Desinfeccions per di stints conceptes .. . 
!Desinfeccio.ns de mobles a domicili .. . 
IDesiníeccions d'a·uto-ta.xis .. ......... . 
Pous desinfectats ................... .. 
IDe~in sectacion.<; . .. .. . .. . .. . .. . .. . 
Carrers desodorat ................. , 
!Desratitzacions ....................... . 
Hipoclorit fabricat eu l'estació sanitària del Centre Nord (litres) 
Robes desilllfectades en les estufes del Centre (peces) ... 
tRobes rentades i planxades (peces) ........... . 
Robes repassades (peces) ...................... .. 
!Robes cremades en els forns inodors (peces) ... 
!Rates caçades vives i mortes ........ . 
Ordres de vacunació tramitades . .. .. . . .. .. . 
Vacunacions contra Ja verola fetes ........ . 
Papen•:te de defunció classificades... ... ... .., ... 
Aclaracions de diagnóstic en- les paperetes de defunció 
Inspeccioru; fetes pels metges sanitaris d'aquest Institut ....... 

Quart trimestre de l'any 1934 

Inspeccion::; per distints conceptes ..... .. 
IReinspeccions .. . ... ...... ........... . 
!Desinfeccions per distints conceptes .... .. 
!Desinfeccions de mobles a domicili .... .. 
!Desinfeccions d'auto-taxis... .. . .. . .. ... . 
Pous desinfectats . .. . .. .. . .. . .. . . .. .. . 
!De insectacions .. . .. . . .. .. . .. ... . 
Carrers desodorats ................. . 
!Desratitzacions ....................... . 
Hipoclorit fabricat en l'estació sanitària del Centre Nord (litres) 
Robes desirufectades en les estnfes del Centre (peces) .. . ... 
!Robes rentades i planxades (peces) ........... . 
Robes repassades (peces) ....................... . 
tRobes cremades en el forns inodors (peces) .. . 
IRa tes caçades vives i mortes ........ . 
Ordres de vacnnació tramitades . . . . . . 
Vacunacions COIItra la verola fetes .. . 
Paperetes de defunció class.ifi.cades .. . 
Aclaracions de diagnóstic en les paperetes de defunció 
In;;.peccions fetes pels metges sanitaris d'aquest Institut ........ 

Juliol 

309 
4~8 
752 

li9 
4 

7Bs 
374 

r.s89 
2.000 

ss6 
942 
6so 
128 

3-000 
I .2I2 

1.047 
l'2 

102 

Octubre 

rs6 
443 
ns 
2I 

I 
· r 

1.035 
389 
89s 

2.000 
993 

r.o8o 
772 
38 

LS I? 
r.rs6 

17 
1.033 

I7 
86 

Agost Setembre 

271 223 
377 419 
487 609 

2 

899 853 
328 288 

1.178 1.054 
3·000 3·000 

647 1.057 
lí93 r.or8 
391 283 
84 102 

2-999 r.632 
I.I93 1.241 

n 7 
1.048 8s3 

I02 107 

Novbre. IDesbrt!. 

454 443 
315 175 
848 742 
II9 6o 

3 2 
3 I 

1.140 777 
268 340 

r.26o I. I Sí 
3-000 2.000 
r.olb 738 

91•1 734 
429 456 
ss 7 

r.6s9 r.6s3 
!.210 I.2I6 

453 rs 
r.r6s !.386 

rs 24 
74 !42 



I [)E:MOGIRAFICS MUNICIPALS !DIE BAlRCELO.tfA IS 

MOVIMENT [)E MALALTS EN L'HOSPITAL MUNICIPAL [)'INFECCIOSOS [)UfRAINT EL TERCEIR 
TIRHiESTIRE [)E L'ANY I934 I B•i"'"'' B" ''"" I Ai"' Defuncions Bn tracta-

MALALTIES anterior ment 

~~~ H. , D ~ _!!:_I~ ~~-o_. ------ --

Verola ... ... .. . .. ... ... . .. .. . . .. ... 
VariceHa ... ... ... ... .. . . .. ... . .. ... 2 I I 2 
Xarampió ... .. . ... .. . ... ... ... . .. ... 3 4 3 3 4 4 I 2 2 

Escarlatina ... ... ... 2 I I 2 

!Diitèria .. . ... ... ... 2 2 2 I 
Tüus exantemàtic ... 
Erisipela mèdica ... 4 I 2 5 3 3 3 3 
IllJfecció eberthiana ... .. . ... ... ... 7 I4 I6 6 6 2 4 I3 6 
Irufeccions endodigesti V'es no específiques ... 2 22 7I 55 45 43 7 4 2I 30 
[)is,.enteria ... ... ... . .. . . . . .. .. . . .. ... ... 
Grip ... ... ... ... ... . .. . .. ... . .. . .. .. . ... 45 42 30 3I 34 36 8 7 33 30 
Bronco-pneumònia ... .. . I7 I6 9 5 9 7 4 
Coque'iuche .. . ... ... .. . . .. . .. . .. ... 3 3 I 
Febre melitensis ... ... .. . ... . .. .. . I I I I 
Paludisme . . . ... .. . ... . .. 

I 
. .. . .. . .. • · · 2 2 1 

F ebre recurrerut: . .. ... ... ... . .. . .. ... 
Febre groga ..... ... ... . .. ... .. , . .. 
Pesta bubònica .. . . .. ... . .. . .. . .. ... 
Còlera morbo asiàtic ... ... ... ... ... . .. 
Carbuncle ... ... . .. . .. ... ... .. . ... 
!Ràbia ... ... . . . . .. . .. ... . .. ... .. . ... 
Lepra ... ... ... . .. ... ... . .. ... . .. ... 
Sa:rna ... ... .. . .... ... .. . . .. ... . .. ... II 8 29 2I 29 I6 li 13 
Meningitis cerebro eS>pi..nal... ... ... 
Tètanus .. . ... ... I I 
En obser vació ... ... ... ... .. . ... . .. 

Totals .. . ... ... ... . .. . .. ... !02 IOD 173 149 170 148 27 20 78 8r 

lV LO WJ.\11E.NT [)E MALA[/I'IS EN L'HOSPITAL MU NIJOIP.AL [)•'JNF.E!CCIOSQS iDUIRAINT EL QUART 
1/R.Iu.Y.l.iES'I'!RB [)iE L'ANY :r934 

BxistènciD Entrades ·~ 0•''""'"' 
Bn tr11cta-

anrerior ment 
MALALTIES 

_!!:_I~ _!!:_ J~ 7o.7p H.v - -- - --

\ ·erola ... ... ... ... ... .. . ... ... ... ... ... 
\'ariceH a ... ... ... .. . . . . .. . . .. ... ... .. . 
Xarampió ... ... .. . . .. ... .. . . .. .. . ... 2 2 I I 2 2 

E~carla.ti na ... . .. ... 2 2 

Diftèria ... ... ... . .. 3 5 3 2 - I 2 

Tifus exantemàtic ... 
Erisipela mèdica ... 3 3 2 I 2 I 5 
Infecció eberthiana ... ... ... ... ... 13 6 I2 I4 IS I7 2 3 8 
Jnr(eccions e111dod igestives no específiques ... 2I JO z6 32 34 41 3 3 IO Ill 
[)isenteria . . . ... . .. ... ... .. . . .. . .. ... ... 
Grip ... ... ... .. . . .. ... ... . .. . .. . .. ... 33 30 54 6o 34 41 6 I 47 48 
Bronco-pneu mòn ia ... ... ... . .. 4 34 22 IS 20 II 6 ~ 

Coquel uche ... ... . .. . .. . .. . .. ... ... ]. 

I' ebre mel i tensis ... ... ... . . . ... ... I 

Pal udisme ... ... ... ... ... ... . .. . .. ... 4 4 
Febre recnrrenrt .. . ... .. . ... . .. . .. ... 
Febre g roga .. ... ... ... ... ... ... . .. 
Pesta bubòn-ica ... .. . ... . . . . .. ... ... 
C;Jlera morbo asiàtic ... ... .. . . .. ... 
Carbuncle ... ... ... ... ... ... ... ... 
!Ràbia .. . ... ... .. . ... ·• · . .. ... ... 
Lepra ... ... ... ... . .. ... ... ... ... ... I 
Sarna .. . ... .. . ··.· ... . .. ... .. . ... ... II I3 2I 12 20 r6 I2 9 
~feningiti s cerebro espinal... .. . ... 
Tètan u ... . . . .. . 
En obsen·ació ... -

Totals ... ... ... ... .. . ... ss 9I I 57 149 129 140 24 14 8g 86 



REVISTA DEU) .SE!R VElS SANIT AJRIS 

Laboratori M unícípal 

de Barcelona 

SEIRVEIIS RE'liS EN !EL MATEIX iDUIRANT EL 
'I!EIRJQFJR T!R.LMIES'DR!E IDE L'ANY 1934 

Departament de Bacte1·iologia gene1·al 
i Epidemiologia 

Ju:l~ol Agost Set. 

Sero-reaccions d 'agJu tinaci6 .. . 
Sero-reaccions Wassennann . . . 
ID.iagnòst.ics bacteriològics .. 
Exan:n.ens de rates ........ . 
Serveis epidemiològic ..... . 

¡o 
44 
37 

9 

87 
6g 
71 

25I 

IS 

rDepa1·tament d' A¡¡àlisis d'aigües 
i bacte?·iologia d'aLiments 

7I 
70 
23 

214 
17 

]ttl.iol Agost Set. 

Anàlisis bacteriològic d 'aigiies 
Anàlisis quinnics d'aigües .. ... 
Anà!Jisis bacteriològics de llets 

280 
216 

Departament de Serumteràpia i Vacunació 

212 
205 

Juliol Agost Set. 

Sè11uan anrt:i.di!ftèric ... 
Sèrum antitetàncic 
Sèruan lllOI'lllal de ca vall.. . 
Vacuna a:rutitífica preventiva 

(via bucairy ................. . 
Vacuna a:rutitifica preventiva 

(via hipodèrmica) . . . . ... . . 
Vacnna an¡timaltense... . . . . .. 
Vacuna antituberculosa pre-

ventiva Ca·Iimette. .. .. .. . . .. 
V acu.na antid:irftèrica Ramon .. 
Vacuna Jeillllleriana... .. . .. . 
Vacuna. tEbe.ntJhlisina . . . . .. 
Neuro-vacnna de Levad!itti. 
Persones vacunades contra la 

verola ................... . 

34 
28o 

30 

2CJ79I 

702 

6o8r 
486 

400o 

6883 

7 

78 
2!2 

19722 

12 

Depa1·tament d'Anàlisis bromatològics 

13493 

3370 

522 5 

4953 

21 

Juliol Agost Set. 

LLets i derivats .. . .. . .. . .. . .. . II43 
Olis, mantega i aitres greixos 
Fa~ï.J:es i altre productes die-

tebes ... ... ... .. . 2 

us6 733 
28 

Juliol Agost Set. 

Akobo!Js i v·ins 6o 
Safrà .. . ... ... 2 

Emlbntits ·... .. . .. . ro 
Ca:rn . .. . .. ... .. . Ili 
Pastes per a sopa.. .. 24 
Pebres negre, ;hJanc i vennell . 12 
Cafès torrart:s .. . .. . .. . .. . .. . .. . 8 
Aigua de cigrons, mongetes i 

bacallà ..... . .............. . 

Depa1·tam.ent an Urràbic 

54 

I 

!2 

42 
3 

!2 

2 
18 

Ju!Ji.od Agost Set. 

Con sultes de persones mosse­
gades per anñma ls .. . .. . .. . 

Persones vacunaòes contra la 
ràbia ..... . ... .. ............ . 

C'llraci6 de feriòes cansaòes 
per animals ......... .. ... . 

Anà!Jisis histològics (ràbia) .. . 
In.ocnJacions revelooores (rà-

bia) .............. . .. . .. . .. . 
Gossos vagabu.ÍJ.ds caçats a1JS 

carrers de la ciutat ........ . 
An!Ïanails co:ruduïts a aquest Ins­

titmt per a ésseT observats. 
Gossos. r etornats aJ.s seus a.mos 

paganrt: l'arbitri .. . .. . .. . . .. 
Gossos asfixiats<.. .. . .. . .. . .. . 
Gossos entregats a la Facn1-

tat de M-edicina ..... . ..... . 
Vacuna Umeno (dosis) entre-

gades ................. . 
Gossos vacunats .. . .. . .. . 
CQDJÍils emprats per sèrie 

proves .. . ........ . 

--o--

137 

s6 

9 
29 

29 

414 

199 

!54 
sr8 

r6 

Il97 
247 

257 

234 

49 

171 

144 
472 

12 

1'433 
59 

III 

QU.A!R.T 11R11\ffiS'TIRE !DiE L'ANY 1934 

DepartMnent de Bacteriologia gene·ral 
i Epidemiologia 

2I4 

66 

9 
3I 

31 

235 

255 

II3 
252 

34 

497 
IS 

Octubre Nov . !Des. 

Sero-reacciom; d'agJutina.ció ... 
Sero-reaccions de Wasserman. 
!Diagnòstics bacteriològics. 
EXWDens de r.ates .. . .. . .. . 
Serveis epidemiològics ... 

6s 
52 
23 

2 

199 

53 
75 
37 

1U:J5 
19 

47 
93 
31 

93 1 

ï 



J IOI';MOGRAFICS MUNICIPALS [)E BA!RCELONA 

DepQ1"tament d'anàlisis d'aigües 
i bacteriològic d'aliments 

Octubre Nov. [)es. 

Anàlisis bacteriològic d'aigües 
Anàl<isis químics d~a.igües. . .. 

222 
204 

210 

204 

[)epa1·tament ~e Serumteràpia i Vac1tnaci6 

Octubre Nov. !Des. 

Sèrum antidiftèric . . . . . . . .. 
Sèrum antitetàll!ÍC 
Sèrum !I.Otiiillrl de cavalL .. 
Vacuna antitüica preventiva 

(via bucal). . . . . . . . . . . . . . .. 
Vacuna antitifica preventiva 

(v.ia bipodènmica) . . . . . . . .. 
Vacuna ant:imailtense .. ...... . 
Vacuna antituberculosa pre-

ventiva Calaneúte.. . . . . . . . .. 
V actma anrt:idi.ftèrica IRamón. 
Vacuna Jermeriana.. . . . . .. 
Vacuna Eberthlisúm. ........ . 
Neuro-vacun.a de Levaditti .. . 
Persones yacunades contra la 

verola .... .... ...... .... .. . 

28 
120' 
IOO 

L7Bs 
6o 

6sgo 
6ç¡ 

6oso 

3o00 

I7 

23 
72 
6o 

IOI68 

68r 

4970 
786 

8750 
I20 

9638 

II 

5Z 
6ç¡ 
30 

4254 

570 

5455 

9 

Depa1·ta.ment d' Anàisis bromatològics 

Llets i derivats ........ . ... .. . 
Olis, mantega i altres greixos 
Alcohols i vins ... ........ . 
Farina ..... .. . . 
Embutits ............ ..... . 

Octubre Nov. !Des. 

942 
2 

48 

r6 

EISS 
2 

rs6 

r8 

I200 

407 
2 

70 

Carns •.................. , .... 
Pebres negre i blanc, i caruye-

lla .......................... . 
Cafès torrefactes. .. . .. . .. . .. . 
Aigües de remullar bacallà i 

cigrOll!S ..... ...... . .. . 
Gascoses . ........ . .. . .. . 
Torrons ............... . 
Xocolata ........... . .. . 
Gasoses .. ... 

I7 

Octubre Nov. !Des 

8 

r8 

24 

3 

IS 

IS 

34 
I 

3 

ro 

I2 

104 

Depa1·tame11t antirràbic 

Consnl<tes de persones mosse-
gades per an.im3'ls ......... . 

Persones vacunades contra la 
ràJbia ....................... . 

CnTació de ferides causades 
per animals. .... . .. ... ...... . 

A.n.àli&is his tològics (ràbia) .. . 
Inoculacions reveladores (rà-

bia) ............... ... ... .. . 
Gossos vagabunds caçats en 

els carrers de la ciutat ...... 
A.ruimals conduïts a aquest Ins­

titut p er a ésser observats. 
Gos.sos entregats als seus amos 

pagant I 'arhitri .. . .. . .. . .. . 
Gossos asfixiats .............. . 
Gossos entregats a la Facu!Jtat 

de Medicina .. . .. . .. . .. . .. . 
Vacuna Umeno (dosis entre-

gades ..... . .............. . 
Gossos vacunats... .. . .. . .. . .. . 
Conills emprats per sèries i 

proves ............ .. . ..... . 

Octubre Nov. :Des. 

44 

113 

109 
312 

74 

74 

68 

74 
343 

74 

38o 
IO 

34 

SI 

:ú!r 

75 

92 
271 

25 
IO 



ESTADÍSTICA DEM O GRÀFI CA 
CORRESPONENT ALS 3.er i 4.rt TRIMESTRES DEL 1934 

CAUSES DE DEFUNCIÓ 
(Nomenclarura abreviada 1950) 

Menys 
de 

1 any 

H I D 

r Febre tifoide i paratifoide (r i 2) . . . . . . .. . .. . .. . r 
2 Tifus exantemàtic (3) ........... . ... ..... ...... . -
3 Verola (6) ....................................... -
4 Xarampió (7) .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . 4 
5 Escarlatina (8) .. . ............. . . ........ . ... .. .. .. -
6 Coqueluche (9) .. . . . . . . . . ......... .............. -
7 !Diftèria (ro) ............................. ....... _ 
S Grip o influença (rr) .. . ........... .......... ... -
9 Glànola (14) ...... ...................... ........ -

ro Tuberculosi d e L'aparell respiratori (23) ... ...... -
rr Totes les demés tuberculosi (24 a 32) .. ......... . -
12 Sífilis (34) ................. · .. · .. · .. · .. · .. · ..... · -
IJ Paludisme (malària) {38) ... .... ....... . ......... -
r4 .\I tres maJLa l ties infeccioses i parasitàries {4, s, 

r2, 13, rs a 22 ; 33, 35 a 37 ; 39 a 44) ... ... ... 2 
LS Càncer i tols els demés tumors malignes (45 a 53). -
r6 Tumors no malignes o en els que el caràcter .de 

malignitat no s'especifica (54 i ss) .. .......... -
r7 .Reumatisme cròn.ie i gota (57 i sS) ............... -
rS IJ>iabetis sacarina (59) .................. ... ..... · -
J.19 Alcoholisme crònic o agut (75) .................. -
20 !\!tres malal•ties generals i intoxicacions cròni-

qu~s- (56, 6o a 74; 76 i 77) ..... . ........ . ...... -
2r .\tàXla locomotriu progressiva i paràlisi general 

(So i 83) ........ . .............................. -
22 Hemorrà,gia cerebral, embòlia o trombosis cere-

brals (82) ........................... , ........... ro 
23 Altres malalties del sistema nerviós i dels òrgans 

dels sentits (78, 79, 8I, 84 a 8g) ... .. . .. . .. . .. . 7 
24 :vralalties dei cor (ge a 95) .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . 2 
25 Altres malalties de l'aparell circulatori (96 a 103). r 
26 Bronquitis (ro6) ... ... ... ... .. . .. . ... ... ... .. . ... 3 
27 Pulmonña (ro¡ a rog) .............. . ............ ro 
28 Altres malalties de l-'aparell r espiratori (excepte 

l'Uberculosi) (oi04 i IOS j IIO a II4) .. · ..... · .. · 3 
29 !Diarrea i eruteritis (II9 a r~o) ................. . 7S 
30 Apendicitis (I2·L) .. . ........... .... .. . ..... . ...... -
31 Malalties del fetge i de lles vies büiars (r24 a r27).-
32 Altres malalties de l'aparell digestiu (rrs a nS ; 

I22, 123, 1128 Í 1.29) ..... . ........................ 4 
33 Nefritis !r3o a 132) .... ._ ........ . ............... -
34 Altres malalties de l'aparell urinari i de l 'aparell 

genital (133 a r;w) .............. . ..... · ..... · .. . -
35 Septicèmia i infecció puerperals (I40 i 145) .. . ... -
36 Altres malalties de l'~baràs, del part i de l'es-

tat puerperal (r4I a I44; r46 a ISO) .. . ...... .. . -
37 .Yfalalties de la pell, del teixit cel:lular, dels òsso 

i dels òrgans de la locomoció (ISI a 156) ..... . -
38 !Debilitat congènita, vicis de conformació congè-

nits, naixement prematur, etc. (157 a r6r) ...... 13 
39 Senilitat (r62) ........ . ..................... -...... _ 
40 Suïcidi (r63 a D7I) ........ . ... .. ............. .. . -
4I Homicidi (I72 a ns) ..... . ................. . ... .. . -
42 Morts violentes o accidents (excepte suïcidi i ho-

micidi) (r76 a r98) ...... .. . .. .................. . -
43 Causes n~ especificades o mal definides (199 i 200).-

I 

I 

5 
2 

7 

9 

8 
I 

20 

2 

SI 

I3 

I 

Totes les ca1tses ......... .. . .. ... . ..... . ... 138 123 

2 

3 

2 

s 

4 
I 

I 

2 

4 

7 

I 

2 

3I 

5 
I8 

I 

I 

I 

I 

I 

I 

3 

IOI 

De 
1 a 4 
anys 

4 

I 

6 

2 

5 

3 

3 

3 

6 
3 
I 

32 

9 
24 

I 

I 

I 

I 

3 

l\I O 

Defuncions 

4 2 

- I 

2 -

4 4 

I 

2 

2 
I 

2 

s 
I 

2 

2 

3 

6 

I 

3 
3 i I 

- I 

- 2 
I -

- I 

3 I 

30 

4 

I 

2 

3 
I 

I 

I 

I 

2 

I 

3 

I 

2 

5 

3 

5 

37 

5 

2 

4 
2 

4 

I 

5 

I 

I 

25 

li 

I4 
2 

3 
I 

4 

2 

3 

5 

s 

r6 
I 

I 

I 

I 

3 

2 
2 

I 

2 

2 

I 

I 

I 

44 

7 

I4 
4 

3 
3 

3 
I 

4 

I 

4 
3 

I 

I 

2 

2 

54 

Les xifres entre parèntesis corresponen a la nomenclatura d etallada . 

per 

Iii 

IS 

3 
2 

2 

I 

4 

2 

I 

I 

2 

I 

4 
I 

6 

I4 
2 

2 

I 

4 
3 

4 

4 

3 

4 

3 -

I -

I I 

2 8 

ss s8 

3 

I4 
I 

5 
3 

3 

3 
2 

9 

5 
3 

61 

~· .. 

4 

I4 

I 

2 

4 

3 
3 
I 

4 

2 
I 

5 
3 

6 
2 

I 

s 

68 

causes 

5 

13 
I 

2 

4 

2 

I 

2 

2 

8 

2 

I 

5 
2 

I 

6 

5 

2 

I 

3 

III 

I 

3 
2 

I 

I 

2 

4 
2 

6 

3 

I 

I 

8 
4 

I 

5 

ss 

2 

Iii 

I 

I 

7 
IO 

I 

4 
3 

4 

I 

I 

2 

3 

7 

I 

I 

I 

I 

I7 
3 
I 

I 

4 

I 

I 

3 

2 

6 
I 

2 

2 
2 

4 

8 
2 

3 

4 

7I 

6 

2 

IS 

3 

I 

I 

4 

I 

4 
I 

5 

I 

2 

I 

5 
2 

2 

I 

I 

I 

6o 

edats 

7!7 
2 

2 

5 
H 

4 
3 
I 

I2 

5 

3 
2 

9 
4 

I 

7 
I 

94 

6 
I 

7 

I 

I 

I 

2 

9 
9 

I 

2 

I 

2 

3 
I 

6 

55 

IS 
3 
I 

2 

2 

3 
6 
4 

7 

5 
I 

2 

3 

u 
6 

6 
2 

III 

. -

3 
2 

I 

20 

2 

2 

3 

2 

4 

3 

3 
I 

3 
5 

I 

3 

I3 
2 

r6 

5 
I 

3 

9 

6 
I2 
4 
I 

9 

3 
I 

I 

6 

5 
4 

3 

6 

us 

2 
I 

2 

I3 

I 

2 

8 

7 
4 
I 

I 

7 

4 

4 

2 

5 

2 

7 
I 

3 

2 

l'I 

IO 
r6 
3 
3 

ro 

4 
I 

3 

3 
8 

I 

I 

2 

4 

I 

I9 

5 

I 

5 

6 
2 

4 

5 

I 

2 

4 

7 
6 

2 

2 

2 

4 

4 
21 

2 

2 

I 

ro 

s 
I2 
3 
2 

7 

5 
I 

7 

I 

3 

ll? 

TERCER "T"R INI ES"T"RE 

4 
I 

IS 

2 

IS 

IO 
2I 
3 
2 

9 

I 

5 

3 
6 

I 

6 

6 

I 

2 

25 
3I 
IO 
4 

r8 

4 
6 

2 

8 
27 

2 

2 

9 
I 

4 

2 

2 

4 

I 

54 

r6 
s8 
3I 
3 

20 

4 
I2 

2 

2I 

r6 

2 

2 

IO] 225 3I9 

2 

I 

I 

I 

I 

I 

6 

IS 

I 

I 

I 

I 

I 

45 

7 

3 
I 

ISO 
34 

7 

7 
I 

IS 
I 

rs 

3 

99 

IOO 

33 
rs 

134 

53 
II7 
z8 
30 

75 
77 

II 

8 

I4 
2 

2 

82 
4 

39 

6 

2 

6 

IOO 

23 
4 

9 
I 

IS 

2I 

4 

IJ:4 

S3 
I35 
42 

6 
I29 

35 
98 
IS 
26 

6r 
55 

I6 
I3 

rg 

7 

IÓ 
19 

26 
4 

Toral 

I3 

2 

9 
I 

250 
57 
II 

72 
274 

r6 
2 

30 
I 

213 

1 75 
235 
75 
2I 

263 

88 
2I5 

43 
ss 

I3Ó 
132 

27 
13 

10 

IS 

30 
21 

2 

roS 
s 

5 I~ I349 2812 

En el mateix trimestre de I 'any anterior.. . .. . 3053 



--
Menys 

DEFUNC I Ó 
de 

CAUSES DE ' 1 any 

lNomenclatura abreviada 1930) 
H I D 

-- --- ---

r Febre tifoide i paratiioide (r i 2) 
2 Tifus exantemàtic (3) ........... . 
3 Veral a (6) ................... .. .. . 
4 Xaralillpió (7) .................... . 
5 Escarlatina (S) . . . . . . . . . . . . . . . . .... . 
6 Coqueluche (g)... . .. ... ... ... ... ... r 
7 !Oi ftèria (10) . . . . . . . . . . . . . . . . •. .. . . . . . . . I 
8 Grip o 1ufiuença (DI) ... ... ... ... ... .. . . .. 2 

9 Glànola (14) . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . . . . . , 
JO Tuberculosi de l'aparell respiratori (23) . .. D 

I II Totes les demés tuberculosi (24 a 32) .. . . . . . . . 2 
rrz SífiLis (34) ..... . .... ... · · · .. · · · · · · .. · · .. · · · 
D3 J:'abudi sme (malària) (3S) ......... .. ... ... . 
I'4 Allres maiB!lties infeccioses i paraS!Ítàries (4, 5, 

12, 1!3, rs, a 22; 33, 35 a 37 ; 39 a 44) . .. ·· · ··· s 
rs Càncer i tots els demts tumors malignes (45 a 53). -
ro Tumors no malignes o en els que el caràcter de 

maLignitat no s 'especifica (54 i ss) 
17 !Reumatisme crÒlliÍc i gota (57 i sS) . ............. . -
:r8 .Diabetis sacarina (59) . . . . . . . .. . . . . . . . . . . . · · · · · · · -
19 .\lcoholisme crònic o agurt: (75) .............. . ... -
20 .\.l'tres malalties generals .i intoxicacions cròni-

llliques (56, 6o a 74; ¡6 i 77) ........... . ...... -:-
2I Atàxia locomotúu progressiva i paràl.!isi genera,! 

(So i 84) ....... .. ..... ... . .. .... ............... -
22 H emorràgia cerebraL, embòlia o trombosis cere-

brals (82) ............. . . .. . ..................... -
23 Altres ma'lalties del s istema nerviós i dels òrgans · 

dels sentits (7S, 79, ·sr;, S4 a S9) ... ....... ..... ro 
24 Malacr.ties del cor (go a 95) ... ... ... ... ... .. . ... ... 2 

2'5 ALtres malalties de l'aparell circu'latori (g6 a I03). r 
26 Bronquiti.so (1o6) ... ... ... ... .. . . . . . .. ... . .. ... ... I 
2'7 Pubmoruia (ro¡ a 109) ... ...... .. .... ... . ........ 3~ 
2S Altres anala.lties de l'a,parell respiratori (exceP.te 

tuberculosi) (104 i I.OS; LIO a I•I4) ..... · ··· · · · 3 
29 !Diarrea i en1fe.ritis (ng a mo) . . . . ..... ......... 311 
30 Apendicitis (rmr) .... .... . ... .. . .... .. ............ -
31 Malalties del fetge i de les vi.es rbiloiars (124 a 127) . -
3<2 Altres IDB!lalot:ies de ·l'B>parell digestiu (IIS a nS; 

It!2 1 rz3, JJ2S i c1'29) ..... .... .. · .. . .. · .. · , .. .. · .. · -
33 Nefritis (130 a 132) ................. ...... . ... .. . -
34 Altres maJabties de rl'aparell urinari i de l'apar ell 

genital lr33 a 139) .............................. -
35 Septicèmia i infecció puerperals (n~o i 14S) ... .. . -
36 .Altres m:rloalties rde l'em~baràs, del part i de l'es-

tat puerperal (I4I a Il44 ; 146 a rso) ... .. ... . ... -
37 lVIalaities de la pell, del te1xit cel:lU!lar, dels òssos 

i dels òrgans de la locomoció (rsr a rs6) .. . .. . -
3S IDebili•tat oongèn!irtJa, vicis rde con.formBJció congè-

n.i.ts, nai.. ... ement prematur, etc. (r57 a r6r) ..... . IS 
39 Senilitat (l!Ó2) .................................... -
40 Suïcidi (ID3 a F¡r) ..... ....... ........ ... . ...... -
4I Homicidi (r172 a 175) ............................. . -
42 Morts violentes o accidents (excepte suïcidi i ho-

micidi) {r7.6 a 1!g8) .................... . ......... -
43 Causes no especificades. o mal d efinides (199 i 200). -

Totes les ca1tses .................. .. .... uo 
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22 !REVISTA DELS SEIRVEIS SANITAJRIS 

Informació general 

Disposicions legislatives 

Generalitat de Catalunya 

LLEI 

Dl> l:lASJ(S l'EH I/ORGANl'fZACIÓ DJlLS SERVIUS DE ANITAT 

l ASSJS'rltNCJA SoCIAl. A CATALUNYA 

B.\SE PtRLYLBR:\ 

CO!YCEPTE I DEFJNICió 

Primer.- Le · acti\·itats sanitàries i les d'assistèn­

cia social de Catalunya seran dirigide i controlades 

pel [)epartam.erut de Sanitat i Assistència Social de 

la Generalitat, al qual pertocarà l'organització, la vi­

gilància i el desenvolupament de les funcions i els 

organismes a.òscrii.ts als seus serveis, mentre no sigui 

establerta la Lle<i orgàn~ca de Saruitat i Assistència 

Social de Catalunya. 
~ activ.itats sanitàries i d'assistència social po­

dran ésser de caràcter particular, municipai i gene­

ral. 
erà funció estatal de la Generalitat el control i 

vigilància,de les activitats esmenrtades que siguin de 

caràcter particular o municipaJ, subjectant-les, però, 

a les normes que 'esb::ubJeixe n per aquestes Bases. 

La direcció i organització de les activitats sanità­

ries de caràcter general correspondrà a la Generali­

tat, com una funció pròpia i exclusiva. 
Segon.---;El& serveis sanitaris munricipal& seran de­

:fi.u¡jts 1 ·Jó·mitats per unes Bases mínrimes i regulats 

pel Centres Sanitaris, i els no inclosos en les Bases 

de competència urnnàcipal, exercits pel !Departament 

de Sanitat i Assistència Social de la Ge.nera~tat per 

mitjà dels Centres comarcals i inter-comarcaJs. 

Tercer.-EliDepartament de la Generalitat encar­

regat del Serveis de Sanitat i Assistència Social for­

marà un cens de totes les In titucions o establiments 

particulars i corporatius que e& dediquin a activitats 

sanitàries i d'a sistència ocial.· Els dits establiments 

o :i.ru;ti tucion.s seralii. obligats a donar a conèixer la se­

va existència i creació, i totes les dades que li siguin 

demanades. 

Quart.-A tots eb .:\lnnicipis hi haurà una. Junta 

local de Sanitat i Assistència Social, o bé una Junta 

de ca.òa una d'aquestes fnncion al Mun.icipis de 

més de ,;.ooo habitants, que tindrà cura del desenvo­

lupament de le& funcions de anitat i .Assistència So­

'ciaJ., a mb coHaboració dels Organà mes o Agrupa­

ments locals d'idèntica finalitat o objectius, i amb 

les ins titncion's estatals que pugnin sorg.ir en l'esde­

veuidor. 
E i !Departament de Sanitat i Assistència Social 

podrà constituir en tot el territori català la Federació 

dels organismes o institucions priva.òes de caràcter 

benèfic o benèfico-docent i fer reconèixer la perso­

na lótat jnriàica die la dita Federació, la qua'!' perme­

trà la col:labora.ció dins ca.òa localitat de les entitats 

així estatals com corporatives, per al millor compli­

ment de llurs final~tats. 
Cinquè .-'El Conseli local de Sanitat i Assistència 

Socaal estarà format per representacions del Munici­

pi, 53iD.Ítàries i d'Assistència Social de la Generalitat, 

que exiSIIJei..-rin o pugllÍ.n crear-se ; Metges adscrits al 

servei ; estaanents socials o entitats benèfiques, i serà 

presidit per l'Alcalde o el membre del Municipi que 

l' Aj unta·menrt: delegui. 

BASE SEGON.-'>.. 

FUNCIONS SANITÀRIES 

L'oLra sani,tària muniÏ.cipal comprendrà els se­

güents serveis : 
Primer.- erveis pú.blics municipals de comp~­

ment obligatori; que comprendran : 

a) Proveïment, conducció, distribució vigi làn-

cia d'aigua potaib'l'e. 
b) Evacuació de resñdus i excretes. 

e) Sanejament de terren'Ys i assecament de lla­

cunes, basses i estanyols ; rectificació de cursos d'ai­

gua, etc., eu Mll.IlÍcipu majors de s,ooo ba.bitanrt:s. 

d) Establimerut i organització. sanitària de mer­

cats, escorxa.òors, cem.enteris municipals i ailtres de 

caràcter públic. 
e) Sanejament dels transports en comú i de ma­

tèries aJi1uerutàries ·dintre- del terme municipal. 
f) Higiene pecuària. 
Segon.-Qua.n les fun~ions sanñtàries eS1lllentades 



I tDEnlOGlRAFICS }'IU ICIPALS IDE BAJRCELONA 

a l'article 811l•terior aiectin més d'un Nlunri.cipi, tin­

dran tl caràcter .inter-muruicipal i els Ajuntaments 

respectius crear<Ln u:na Comissió formada per repre­

senta.nts dels JYL'UJILicipis interessats, amb intervenció 

de la Gentera'liitat per a la coordinació i control dels 

esmentats serveis. 

B)-lNSTITüClONS 

Centre Sa·n·itari Comanat 

1.---A cada una de les zorue o departaments sani­

taris de Catalunya s 'instituirà el C"entre sall!Ítari co­

marcal, organisme cabdal saruitari que, ultra les fa­

culbats que li són assignades, di51p05arà de tots els 

mitjantS d'actwació necessaris en coordinació amb la 

superior uruitat de direcció dels serveis saruitaris de 

la Gentera1~tal. 
lJL-Els Centres sanitaris seran de dues catego­

ries: 
a) Centres sanitari inrt:ercomarcals. A les inter­

comarque n'O hi ba institut provincials d'higiene, 

però reduint el seu radi d'acció a nuclis de població 

de roo,ooo a 125,000 habitanrt:s, per bé que recolza­

ran les fun~ions del centres sanitaris adscrits a la 

intercomarca respectiva. 
En 1es pablaciontS que volten Barcelona en un 

radi que comprendran aproximadament uns 300,000 

habitants, 'estabLirà u11 centre anitari intercomar­

cal amb seu a Barcel<Ona, i amb funcions coordinar 

eles amb la d'aquest .\lunicipi, altres :Ylunri.ci¡:.is que 

s'acullin a lJa Carta municipal saúitària i els Centres 

sanitaris de la intercomarca. 
Els actual. Instituts provincials d'Higiene a su­

miran les funcions del Centre Sanitari de les inter­

coruarques de llur demarcació i els propis del Centre 

Sanitari de llur comarca. 
b) Centre saruitaris comarcals. 
IJI.-Serau funcions del Centre san<itari comarcal 

les següents : 
a) Aplegament, catalogació i recopilació de dades 

referenrt:s a : Geograiia humana ; Geo1ogía i climato­

logia; mi't.ja111s de comtmicació i traiiJSpot"ts ; coJJJdi­

ci.ons bi.giènico-&'lnitàries local i comarcal ; vida 

obrera indust!'ial, comercial i agrícola. 

b) Estadí tiques demogràfiques i sanitàries, com­

prenent: NataLitat; mortaJitat; mortiiLatalitat i mor­

bilitat ge'nte.I'aJI. infecciosa ; matrimoruialitat i diyorci; 

morbilitat i mortalitat infantils; suïcidis i mort \'io­

lentes; accident~ casuals i de circulació; etc., etc. 

e) .Pro:fila.xi sanitària ; \-acu nacions preventives 

diverses ; desinfeccions, aïllament i vigilància ani­

tàries. 
d) Profi•laxi púbhica : corutrol i inspecció sanità­

ria de serveis públics ; muuicipaJs, sanejament ge­

neral; transports humans i ub. tàncie al'Ímentàries; 

proveïments públics, escorXadors, cementeris, etc. 
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e) Laboratori d'investigaciO'IIJS qu11mques, ba.cte­

. riològiques i biològiques ; anàlisi d'aigües, aliments, 

etcètera. 
f) Centre de desinfecció : Habitacions, robes, 

mobLe , etc. iDesinfeccions en !.'estació i domicilià­

ne~. 

g) Formació del personal sanitari : cursets d'in­

vestigació, d'amplri·ació de coneixements i pràctiques 

samtane~. Propaganda sanitària : Edició d'opus­

cles, cartells i all{.res mitjarus de divulgació sanitària ; 

curoos i coillferències públiques d'objectius preferent­

ment local i comarcals. 
h) Arxiu i biblioteca santitaris : Llaç d'unió amb 

els organismes oficials i privats, custòdia de docu­

ments santitaris, etc., el.c. 
i) Trasllat de malalts i accidentats ; ambulància 

sanitària. 
j) Control sanitari d'immigraruts. 

k) Inspecció saruitària: Pública i privada. 
IV.-Pel De.parta'll1Jel1Jt de Sanitat es dictaran les 

nanme~ corre ponents per a organitzar aquests Cen­

tre · Saruitaris Comarcatls i llurs funcions de la ma­

nera més addie111t i pràctica per cada cas. 

V.-La Generalitat percebrà els drets sanitans eu 

paper de pagament propi. 

C)-NUCLIS I SUBNUCÚS SANl'fARIS 

I.~El nucli sanitari consistirà en la Mancomull!Í­

tat de varis ::.\Iunicipis dins d'una mateixa zona sall!Í­

tària, integralS per un m.ínUn de s.ooo habitants, 

empre que l'exce!>siva distància, la dificultat de co-

mull'ica ion..<> o l'activitat industrial bo justifiquin. 

S'entendrà per subnucli, el ::.\Iunicipi, conjunt de 

petits ::.\funicipis o entitats locals menor5, que per 

atendre les seves necessilals d'ordre mèdic hagin de 

marocomtmar-se neces.-àriarnent. 
Els ruucl!is i subnuol:is estaran lLigats per les seves 

funcion::. i activitats al Centre sanitari comarcal cor­

responent. 
m.-Serau funcions dels nuclis o subnuclis de sa­

mitat local les mateixes del Centre sanitari comar­

cal més reduïdes, i iotes aquelles especial!itzades ad­

dients a les condicions i característiques de salubri­

tat de llur radi d'acció (zones palúdiques, de goll, de 

malaàties professionals, de !:!'acoma i altres d'eooè­

m1co-epidèrniques e pecials, etc.). 
III.-Els centres anitari:. comarcal i intercomar­

cals estaran dotats del peroonal facultatiu, auJ<:ili.ar i 

admiruistratin que le necessitats justifiquin. 
El personal adscrit als nuclis i subnuclis sanitaris 

legals es constituirà a base deJ.s facultatius de 1~ de­

marcació sanàtària. 
IV.-El recrutament del nou personal samtari 

afecte a aquestes instituciO'ILS serà objecte d'una re­

glamentació especial. 



BASE TBRCEiRA 

ASSISTÈNCIA SOCIAL 

A )- F UNCIONS )IÍ !\'IMES D' ASSISTÈNCIA SOCIAL 

I.- Eis Municipi s estan obligats a facilitar l'ass-is­

tència pública a les persones inscrites en el padró 

que formarà el Consell .local d'assistència pública, i 
que a continuació s'expressen: 

a) Les persones qllle tinguin. car.t.a de naturalesa. 

b) Les persones que ting•ll'Í.n carta de residència 

lliurada pel Consell local d'assistència públaca, prè­

via permanència, dunmt dos anys consecutius, en 

una mateixa localrita t. 
e) Les persones que no gaudint de carta de natu­

ralesa ni de carta de residència, perlaDJyin a altres 

Municipis que ting uin concertats amb Ja Generalitat 

prestació de serveis . 
d ) Els transeünts . 
e) Les persones en les que no concorrin cap de 

les c ircums tàncies consignades en els apartats a, b, e 

i d seran. irucJoses en l'assistència pÚiblica i ret=­

des a Uu~ lloc d'origen quan. Sligu.j pertinent a criteri 

del metge, i procuram Ja Geni!raJitat Ja percepció de 

lles despeses, ja directament del Miunicipi d'origen, 

ja de la !Diputació ProYincia.l o de l'Estat correspo­

nen t . 
li.- Els Ajuntaments consignaran en llru:s pressu­

po ·tos les quantita ts suficients per a atendre aques­

tes obligacions . 
IIT.--,Per a procurar els serveis d'assistència, els 

Ajuntaments organñtza.ran la pres tació en la forma 

més addient i amb el personal facultatiu necessari. 

IV .-En tots els M'lllliÏcipis de més de ro.ooo habi- , 

tants o en els de menor pob}ació que per ésser Cenr 

tre de petita comarca, nudi de desena:otllament in­

dlllst.ria•l o punt de tUirisme, i que no reclamin, a ju­

dici del !Departament de Sanñtat i Assistència Social, 

s 'haurà d'est ablir un ID.ispensari o Casa de socors per 

a l'assistència de maJaJLts d'urgència i curació imme­

diata de ferits o lesionats. Els dits serve·is s 'organit­

zaran. segons ex:igei.--cin les característiques socia1s 

de cada població, i erà més t'<!xat iva aquesta obliga­

ció a les poblacioDJS predomri:nantment industrials. El 

nomlbre i amplitud d'aque ts estabJiments seran pro­

porcionals a les- necessitats i a kt deD.S!Ïtat de poblar 

ció de cada Y.Iunicipi de més de Ja x:jfra consignada 

d'habitants. Aqlllests serveis serall! coordinats amb 

els de la Generalitat en la part de ulluites», ator­

gades per la Carta munricipai. 
V .-<El !Departament de Sanitat i Assistència So­

cial encarregarà l'execució de les Lleis i disposicions 

de pro~"'Ís socials aJ.s MuDJi.cipis o Q\'lancomnnitat 

de J.\:Cunicipis quan el volum de població d'aquests o 

la intensitat del flagell, a criteri del senyor Conse­

ller, ho aconselli, i quan ja existei..'Cin els organis-
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mes de lluites antituberculosa, a.nrt:irucohòlica, etc., en 

el moment de promulgar-se' la present Llei. 

B)-HOSPITALS COMARCALS 

I.-D~finici6 i objeetins.- En intima connexió i 

com una de les activitats dels Centres i Dlllclis sani­

taris rurals , a cada zong o departament sanitari serà 

fundat un hospital comarcal que acompLirà, ultra les 

funcions coordinades a tals institucions, el servei 

metoditzat d'as.sistèooa social dels munricipis. 

Llns objectius seran : 
a) L'assistència mèdico-quirú.rgica i d'especiali­

tats de tots els ÍDldiÍgeDJts de la comarca que estiguin 

inscrits a les ll1stes que formin anuaLment els Con­

sells Locals d'assistència sociaJ de cad a :\Iunicipi . 

b) L'assistència mèdica-quirúrgica dels acciden­

tats dins el lJirDJit jurisdiccional de la zooo. sanità­

ria a títol graljru'Ít, s empre que no concorrin en el fet 

ocasionat circll1D1Stàncies de responsabilitat subsidià­

ria, personal o jurídica, o que l'accidentat no pos­

seexi m~tjans de fortuna, en els quals casos l'assis­

tència s erà indemnitzada d'acord amb una Tarifa d e 

Serveis aprovada per ila Superio ritat. 

e) L'aïllame.rut d'intfectats quan le~ circumstàn­

cies del cas o aa naturaJesa de la infecció ho aconse­

ll.i:n>, a l'objecte de propulsar i intensificar la profila­

xi sanitària. 
d) Inaugurar pràcticament les lluites especialitza­

des coiJJI:ra la tuberculos1, cranc i all.tres d'addients a 

les condicions de salubritat local i d'activitat de cada 

Establimerut ; miciar també l'acció protectora de la 

salut de .l'.infa.rut i la clínica de ::\1aternoJogia. 

e) Orga:ruj.tza,r cursets i pràctiques d'ampliació de 

coneixements exercint una fu11Ció docenrt: prop del 

personaJ facu·l1atiu i auxiliar sanitari i d'assistència 

en coordinació amb e1s Cenrt:res Sanitaris Coma.rca•ls. 

f) 'Exercir tota aJtra acció aïllada o conjunta de 

caràcter sanñta.ri i d'assistència sobretot quan faci re­

ferència a caraderistiques o problemes locals o co­

marcaJs . 
II.-O?·ganit::;aei6.~Per tal que sigui un fet im­

mediat la creació dels Hospitals Comarcals enJ tot el 

territori de Catalunya, la Generalitat habilitarà els 

actuads estabLiments de caràcter particu.lar o mUTIJÍci­

paJ existents a les capital<itats de comarca, d'acord 

amb llurs Juntes adanin:istmtives o Ajuntaments in-· 

teressats. 
Les J=tes Adm.iDJi.strart:ives es ta.ralll formades per 

represerutants dels Munñcipis inscrits- dins la zona 

hospitalària , per representants del municipi on radi­

qui l'Hospita1, per representants de la Generalitat 

i per persone s que dins de Ja comar.ca s'hagin distinr 

git per llurs proves d'altruisme. 
A aquest fi, són establerts les condicions princi­

pals següents : 
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a) Separació absoluta, materiad i adminlstrativa 
de ·l'Hospital i Asil de ,-e lls o inCllraJbles. 

b) Existènc.ia l11Í.n!Ï<ma de so llits i de pavelló o 
-departaa:nenrt: a ïlla.t per a estatjaa- malaJ1s infecciosos. 

e) Míllli.m utillatge inx:hlspensable per a complir 
el objectius assenyalats a l'article I, sobretot pel 

que fa referència a l 'endegament de la Clínica qui­
rúrgica i de traumatolog.ia. 

d) Cada hospital es regirà per un reglamenrt: 

d'ordre interior aprovat per 1-a seva Junta de Govern 
i autorit-¿at pel Conseller de Sanitat. 

e) Obligació, per part de la J~mta administrativa, 

de presenrt:aa: anJUalmen.t al-s Serveis Sall!iraris de Ja 
Genea-aàitat, nota detallada dels pressupostos i comp­

tes de la institució; llista det personal adscrit; esta­

dística dels serveis realitzats i modificacions que ha­

gi sofert el règ.im intern de J!establimenrt. 
f) J:lacu.Ltat de les Ju.n.rtes adaniDistratives o rec­

tores d 'efectuar co.Ditrac-tes coHectilllS sobre personal 
facu1tatiu, en ordre a la prestació de serveis, amb 

els organismes professionals oficials. 

g) !Règim de llilbertat de c.oJreurrència prof~io­
nal, i.nJtercomarcal i extracomarcaà, sobretot en e'IS 

c.asos d'accidea:IJts, mart:ernologia i especialitats mèdi­

co-qu.irúrgiques sUJbjectes a percepció d'honoraris. 
m.-Utillatge.-La Generalitat de Catalunya, d'a­

cord amb lles :JullJtes rectores dels actuals Establi­

ments hospitallaris ;i ;Municipis corresponenrt:s a la 

zona samtàa-ia afeota, ultra e'l servei de conducció de 
maOiailrts, constitnüt per ·~'am!budància sall!itària, adscrit 

al Cenrt:re S:mitari !Comarcal, aportaran a la Institu­

ció tot el que calgui perquè eds esrtablimetllts puguin 
r ealitzar els objectius per als quals són creats. 

(Raigs X, petit lla!boratori d'investigacions biològi­

ques; mstrUJme.rutal quri:rúrg ic ; aparell de calefacció 

i esteri'l,jtz'!-Ció; etc.). 
IV.-Els Hospitalls comarcals estaran dotats del 

personal facultatiu auxiliar i admin-istratiu que les 

necessitats justifiquin. 
El recru tarrnerut del nou per<SOlla'l sanritari afecte a 

aquestes in&titucions serà objecte d'una reglamenta­

ció e pecial. 
V. R ce1tnos eeo1tòmies.-Per al finançament dels 

esme.ntats esrtahliments, llurs Juntes adminristratives 

diS!pOsaran dels recursos segiiellits : 
a) !Recursos propis de llegats i deixes que en 

1J'actual:irat <tenen e ls esrtai:Jlimen.ts en- usdefruit. 
b) Les a.portacions fixes dei! Ajuntaments de la 

zona sa.rritària. 
e) iLes sUJbveucions deils Serveis Sanit¡aris de la 

Gen.erailirat de Cata•llUliJa. 
d) Els ingressos extraordinaris obtinguts per 

Serveis prestats a persones benestazi.ts i en els casos 
de responsabilitat subsidiària, personal o jurfdica; 

a-portacions voLuntàries ; subscripcions; beneficis; 
deixes i llegats, i per tort altre concepte. 
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C)-COORDINACIÓ DE S.E.RVEIS 

Carta 111tmieipttl Sanitària 

Podran acollir-se al règim de carta municipal els 

!Municipis de més de rs.ooo habitants o Mancomuni­
tat de Municipis de més de 30.000 habitanJts. La seva 

concessió haurà d'ésser objecte, en. cada cas, d'una 

Lrei especiaL, aprovada pel Parll!ameDJt ; ben entès 
que el règim de carta n.o pot di~ les facnltats 

que corresponguin a les autoritats, organismes, o 
• IDstitucious sanitàries de les quals depenguin els Mu­

nicipis interessats. 
Per a la coordinació de tots aquests serveis. i llur 

organització, així com per a llur fianança.ment, con­
tribuiran Ja Generalitat i el :Municipi o MlllllÍcipis 

afectats en la forma establerta a cada Carta mnnici­

paJ sanitàa-ia . 

BASE QUARTA 

UTILLATGE 

Ehs serveis sanitaris de la GeneraLitat de Catalu­
nya es procuraran, d'acord amb les exigències i el 

progrés de la Higiene moderna, tots els aparells, 
instimments i altres elements que calguin per a fer 

illSltaHacions tèCD!Íques, així com els mitjans de co­
mu-nicació i transport que esdevinguin necessaris a 

la utilitat i aà bon èxit de les funcions i els serveis 

samraris a desenvolupar. 

BASE QUINTA 

RECURSOS 

L'administració sanitària de la. Generalitat arbi­

trarà els recursos que .siguin necessaris per a la crea­

ció i el desenvolupament dels seus serveis sanitaris, 

de les següents procedències : 
a) Imposició municipal sanitària. 
b) Imposició sanitària directa. 
e) lng1'essos per prestació de serveis soHicitats 

per par-ticular!> o Ellititats. 
d) 3fultes i altres sancions. 
e) [)eixes, donatius i subvencions. 

Primera.-La de-liani.taci6 de comarques sanitàries 

i l'estal>liment d'un aranze1 per serveis d'inspecció 
sanitària seran objecte de Lleis complementàries de 

l'actual. 
Segona.-Queda facultat el senyor Conseller de 



IREVLSTA DELS SF;RVEIS SANITAiRIS 
-- - ----~---------------------·---

Sanitat i Assistència Social de la Generalitat per a 
dictar totes les reglamen.tacions o normes que des­
enrotllin el contingut de les Bases d'aquesta Llei. 

BASES 'l'.R.AlNSITò!RlES 

Primera.-Tot el que faci referència ai personal 
vindrà determinat per nn Reglament que formularà 
el senyor CoiJJSeller de Sanítart: i Assistència Social. 

Segona.--Aquesta Lle i en.trarà en vigor l'enrlernà 
de la seva publicació en el BuUletí Oficial de la Ge­

neralitat de Catal1mya. 

!Per tant, 
Mano a tots els ciu.tadans de Catalunya que coope­

rin al compliment d'aquesta Llei i a tots els Tribu­
nrus i Autoritats que la. facin. <:otllJ]?lir . 

Barcelona, 5 d'·rubriJ del 1934· 

IJLU1S CDMPANYS 
El COlllSeller 

de Sanitat i .Assistència Social, 
JOSEP [)ENCÀS 

(BtttlleU Oficial de la Generalitat de Catalunya 

del 6 d'abril del 1934). 

---o-

LLEI 

DE COORDINACIÓ I DE CONTROl, SANJ1'ARI PÚBLIC 

TíTOL I 

Concepte i difinici6 

Art. 1.r Estrublerts 'Pet lla Llei de Bases d'Orga­
nització sanitària e·ls serveis i les funcions mínimes 
sanitàries i d'Assistència Social d els Municipis de 
Catalunya, cal estrnlctunrr-ne una acurada coordina­
ció per tal que siguin oonstantm.erut vigilats i con­
trolats pel [)epartame.nrt: de Sanitat i Assistència So­
cial de la Generalitart:. 

Per tal d'asoolir Ja C.QOrdinació i ' e'l coDJt:rol da­
munrt: dits, els serveis sanitaris de la Generalitat de­
legaran permanentment Uur autoritat als Alcaldes, 
Caps dels Centres salllitaris comarcals i locals i DeLe­
gats sanitaris; comptaram =b el consell i l'assesso­
rament de ~s Juntes de Sa'!l!Ïtart: i Assistència Social, 
organitzades per mitjà d'aquesta Llei i fins am:b el 
suport consuLtiu de les !tiJStitucions tècnico-professio­
na.J.s i dels tècnics especialitzats de reconeguda sol­
vència cienrtí:fica de Catalunya, de la. iRepública es-­
pan'Yola i de l'estranger. 

Ultra l'org3JI1Ji.tzació de Les Juntes esmentades en 
el paràgraf anterior, ells serveis sanitaris de .Ja Ge-

neralitat muntaran i orga.nitzaram una. Oficina tèc­
nica-sanitària, amb les seves diverses especialitza­
ciolllS, que serà informativa i àdhuc executiva en la. 

forma de portaor a la pràctica les r eaLitzacions oo.ni." 
tàries que iu:rupl~quin la resolució d'urgents o greus 
problemes saDJÍrt:aris de caràcter genera-l o afectin im­
portants aspectes locals sanitaris . 

TITOL II 

Organismes sa:1~itaris 

rArt. 2.n Els organismes assessors i informadors 
de ca.ràcte.r sanitari estaran constit uïts per la J=ta 
Superior, 'les comar<:als i municipals de Sanitat i 
l'Oficina tècnico-sanitària. 

{!)F. I,A CONSTITUCIÓ I Dll !,ES !•'UNCIONS DE !,ES JUNTES 

DE SANITAT 

A.-]'tmta Superior de Sanitat 

A,rt. 3.r La Junta Su,perior de Sanitat serà l'Or­
garuis.me· surprem sanitari i t ioorà a càrrec seu les 
funcions següents : 

a) L'alta informació i COlllSulta de tots els pro­
bLemes sanitaris que per llur intens.iJta t o extensió 
pttg•uin afedar tot el territori de Cart:alunya, el de la 
República espamyola o a1tres paisos dre l'estranger. 

b) La resolució defu:uitiva de totes les qüestions 
que li elevin les Juntes comarcals de Sanitat, en els 
casos següentts : 

Primer.--Quan en .Ja tramitació i resolució dels 
assru,mptes de llur competència, els acords no hagin 
estat presos per la majoria absoluta de lltirs compo­
DJents . 

Segon.- Quan ho demani Ia presidència i ho ac­
cepti = tercera part dels assistenrt:s . 

Tercer.---'Qua.n e~s assumptes a resoldre afectin di­
rectament o indirectament altres comarques o per 
llurs derivacions tot el territori de Catalunya, el de 
la República espanyola o l'estranger. 

e) La. illiformació defin~tiva dels recursos d'alça­
da intenposa.ts davant el senyor Conseller de Sanitat, 
quan els aSSIUIDptes hagin emanat sancions quantio­
s.es o g reus. 

d) La Junrt:a Superior de Sa.ruitat residirà a la cia­
tat de Barce!IJor¡a, i tindrà Jes seves relllllÍon.s a la di­
rec.ció dels Serveis de Sanitat de la Gen~ralitat. La 
compondran els membres següents : I, Prèsident, el 
Conseller de Sanitat i Assistència Socia.l <le Ja Gene­
ralitat. 2 , Vice-president, el <Cap dels sen-eis sanita­
ris. 3, Secretari, el iCaq> dels Centres Sanitaris de les 
Co:marques lbarcelonñnes, o, en defecte seu, el [)irec­
tor més anitic d'un Cetlltre SalllÍtari Coma'tcal, situat 
a menys de roo quilòmetres de Barcelona. 4, Seran 
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\ 'ocaJ.s u:a.ts : a) El Cap dels Serveis d'Assistència 

Social de la ·Generalitat. b) U)]¡ representant de la 

Faculll:at de Medicina, designat pel 01arustre. e) Un 

representant de la -FacuLtaJt de Farmàcia, designat 

pel Cla-uslTe. d) Un repr·eserutallll1: de 1'1Escola de Ve­

terin.ària, designat pel Profesorat, o, en defecte seu, 

u-n professor veterinari que exerceixi funcions do­

cents en matèria sanitària, designat pel Collegi Ofi­

cial de Veterinaris de CataJ,unya. e) Un Professor 

d'HigieiiJe designat per l'Acadèmia d'Higiene de Ca­

talunya. f) .EJ. Director de l'Institut d'I-:Iigiene millr 

n:iópal de Barce'llona, o, en defecte seu, un. represenr 

tanrt de Ira Insütució, desiglliiLt pei's Caps de Secció. 

g) Els Ca.ps de les diverses lluites especialitzades 

establerts, o, en defecte d'ells, el1s representants de 

les dites lluites, designats pels !Metges de llurs .ser­

veis. h) El Cap de1s :Senreis de l'Oficina tècnica-sa­

nitària, o, eTh defecte sell = Enginyer especialitzat 

adscrit a la dita Oficina, designat pel seu personal. 

i) L'Arquitecte Ca.p del:s Serveis d.e la Generalita.t, 

o, en defecte seu, un Arquitecte especialitzat en pro­

blemes d'UJiibanisane, designat pel Collegi d'Arqui­

tectes de ICata·llu.nya. j) El· 'Oomíssari de la Genera­

litat eu lès diverses comarques catalanes, o el tècnic 

sanita-ri eu qui ell delegui. k) El Presiderut del Co­

mité peJ:11l:1.alliell,t d'Indústria de la 'Generalitat, o per­

sona en la quab delegui. 

Art 4.t Sera•nJ Vocals consultius o assessors, quan 

l'estudi o Ja resolució de deterlllJÍrua1:s problemes ho 

reclami o bo aC()mselli .i aanb caràcter circums-tancial : 

a) El .Pre.~iderut de l'Ax:adèmia de !Medicina. b) Els 

Pre ideruts debs CoHegis Oficials de Metges, Faruna­

cèutics, Vetermaris i Odoutòlegs de Cata.J.am.ya. e) 

El President del Collegi de .Practicants de Medicina 

de Cata·l•uuya . d) La .Presidenta del CoHegi de Lle­

vadores . e) El President de l'Associació de Metges . 

d'Hospitals. f) !El ,Presiden:t de l'Associació de Bal­

nearis i .Aigües minero-medicina'ls. g) El Presiderut 

de }'Acadèmia i Laboratori de Ciències lVIèdiques 

de Catalunya. h) El President de l'Institut mèdico­

íanmacèutic. i) 'Els Presidents de les Societats cata­

lanes de Tisiologia, Pediatria, Psiq·uiatria i totes les 

altres especialitzacions que es conslitueixin. j) Un 

Metge designat per ·1' Associació de C\Ietges d'Hos­

pitalS., i., en defecte eu, pels Cosso facultatius dels 

Hospï,taill.s de Bal!.'ce1orua . k) El !Degà del Col·legi d'Ad­

vocats. l) El !President del CoHegi d'Arquitectes. 1n) 

EI J>res.iderut de 1 'Associació d'Enginyers. n) L'Ins­

pector de . Sanitat eJ>.'i:erior. o) Un metge castrense 

des ignat per 1'Autori>tat .mibitar. 

Tots els Vocals de 'les Corporacions anomenades 

podran excusar llur representació personal, i en. 

aquest cas la Col'p<Jra.ció interessada ba delegarà en 

un dels seus membres. Ai..'CÍ mateix la dita repre­

seu.tació podrà ésser assistida de dos membres agre­

gats de Ja pròpia entitat elegits expressament per 

a cada cas, sempre que Ja citació o com·it que origi-

' 

l1li la. representació circumstan.cial impliqui la pre­

sentació de ponència respecte l'assumipte o assump­

tes per als qua·l1s hagi estaJt requerida la Corporació, 

o sempre que aquesta n'acordi la represerutació. 

Art. 5.è La Junta Superior de Sanitat tindrà 

una Comissió penrua.nerut ; la formaran : El Vice­

president, el Secretari i cinc VocaLs nats designats 

pel ple de la Junta en reun:ió ordinària de Calp d'any. 

Tots els càrrecs d'aquesta Comissió tindran adscrits 

lLurs SU!plents nomenats també per la J=ta. 

··"rt. 6.i: Les rewn.ions del P:le de 113. Junrt:a seran 

convocades, alimenys, amb quatre dies d'anticipació 

i per mitjà de paperetes, on collJS>tarau els'·assuimptes 

a tractar, sig.ruades pel !Presiderut i el Secretari de la 

Junta. 
.Art. 7.è Les deliberacions del Ple de la Junrt:a 

tindran sempre per base una ponència per a caJCla 

un del:s assumptes a trac~ar, redactada per la Comis­

ió iPer.manent. 

Les resol.:ucions seran adoplades pel vot de la 

majoria d'assistents. 

Art. 8.è Les rell'nions de la Comissió J:>erma.nent 

seran convocades pel Cap dels Serveis sanitaris de 

la Generalitat, Vice-president de la Junta, amb ex­

pressió del seu caràcter ordinari o extraordinari. En 

aquest darrer cas, constarà a la papereta de citació 

l'assumpte o a sumptes a tractar en la reunió. 

Art. g.è La .Comissió .Permanerut cele<brarà reu­

nió ordinària dinlTe dels deu pri'm.ers dies de cada 

mes i ~es extraordinàries que calg·uiu. 

Art. ro. E,l iPle de ba Junta Superior de Sanitat 

es reuiliÏrà ordi.uàriament dues vegades cada any, i 

eventualment les vegades que sigui necessari l'aple­

gament de1s seus membres. 

Art. rr. Als Voca·ls assessors de la Junta, en. és-­

ser citats per a intervenir en llurs deliberacions 1 re­

solucions caldrà informar-los prèviament respecte al 

cas co111Cret que motivi la citació, i seran convocats 

amb l'anticipació deguda segons sigui la perempto­

rieta.t de b'ass=pte a resoldre, o la seva importàn­

cia i als efectes de la redacció de la, corresponent 

ponència per part de Ja corporació interessada. 

B.-fun/.es Coma·rea.ls de Sa.nila.t 

Art. r2. Les Juntes Comarcals de Sanitat es 

constituiran en la capital de les comarques sanitàries 

re pectives. 

Art. r3. Les Juntes Comarcals de Sanitat tin­

dran a llur càrrec : 

a.) La informació i cónsulta dels problemes sa­

rutaris que afectin Ja 7,0JJa, sanitària coma rcal de llur 

jurisdicció. 
b) La resolució de les qiiestiorus que li elevin les 

Juntes municipals de Sanitat, eu e ls caso següents : 

r.r Quan en la tramitació i resolució dels assumptes 

de llur competència, els acords no hagin estat pre-



sos per la majoria ab oluta de llurs COIIllpOl1.ents. 2 .n 

Quan bo proposi llur iPresidència i bo acceptin Ulla 

tercera part del$ assistents. 3.r Quan eàs assumptes 
a resok!re afectin directament o indirectament altres 
termes municipals, o, per llur derivació, alguna altra 
comarca. 

e) L'in<forme i la traan.itació dels recursos d'al­
çada que les Juntes locals o els ciutadans interposin 
davarut: el sen'Yor Conseller de Sanitat o al Cap dels 
Serveis Sanitaris. 

d) La in<formació dels pressupostos municipa.<ls 
en la part que afecti Jes obligacions sanoitàries míni­
mes dels fM'UllJÍcipis de la comarca, seiiDpre que, per 
pati de les Corporacions interessades s 'hagi fet re­
queriment especial. 

e) La proposta als .Mu.nicipis de llur jurisdicció, 
de la real~tz.ació d 'obres sanitàries que cousiderin 
indispensrubles per al millorament d e la salut pú­
blica, basada sempre en les dades estadístiques lo­
cals. 

f) L'organització comarcal de la propaganda sa­
nitària i de d ivulgació de coneixements higiènics, 
d'acord amb els objectius del Centre i Nuclis Sani­
taris comarcal-s i locals de llur jurisdicció. 

A.rt. 14. Les Juntes ·Comarcailis de Sanitat esta­
r an formades de la manera següent : 

a) U!n !President : !Delegat del senyor Conseller 
de Sanitat. 

b) Un Vice-president : L'tA.lcaUde de la ciutat, 
capitalitat de la comarca respectiva. _ 

e) Un Secretari : E•l Cap del Centre Sanitari Co­
marcal correspon.eDJt. 

d) Vocal-s : Un represeDJtant del •Collegi Ofici.¡¡¡[ 
de .:Metges, amb residència i exercici en la zona sa­
nitària corresponent. 

Un represen:tamt del Col·legi oficial de Farmacèu: 
tics en !les mateixes condicions. 

Un represeDJtant del CoHegi aficial de Veterinària 
en les mateixes condicions.. 

Un Metge de les licites especialitzades nomenat 
pe:ls que hi són adscrits. 

Un Secretari de la Junta Comarcal d'Assistència 
Socia1. 

Un Bn.ginyer especiailitzat on n'hi hagi. 
Un Metge de l'Hospital comarcal elegit entre e·ls 

facuLtatius. 
Un Akailide elegit entre ~ls de poblacions fins. a 

3.,ooo habitants . 
Un Allcalde elegit entre els de poblacions de més 

de 3,000 hrubitaDJts . 
Un u.Vf.estre nacional amb res.idència a la Capita.li­

tat del 'Centre. 
Una .Mestre;5sa nacional amb residència a la Capi­

talitat del Centre. 
.e) El Vocals assessors: Tots els elements de 

Corporacion pú:bliques o privades de la comarca qne 
les J=tes creguin convenient d'adscriure o de con-

IR.EVISTA OOLS Sl*VEIS SANITAJRIS 

..-idar eventuaLment a llurs deLiberacions, d'acorà 
a.mb les necessitats o conveniències de l'estat sanita­
ri del territori de llur j.urisdicció . 

Art. 15. Les ]uDJtes Comarcals de Sanitat tin­
dran una .Comissió Pe=anen1: formada per 

a) Bl !Delegat del senryor ·Conseller que actuarà 
ò.e President. 

b) El Cap del Centre 'a.n.itari que actuarà de 
Secretari. 

e) L'Enginyer de la Jun<ta, o en defecte seu, 
un altre Vocal. 

d) Un tècnic Sanitari de la Junta. 
Per cada un d~l1s càrrecs de la Comissió Perma­

nent el tP.le de la, Junta nomenarà els s.uplents cor­
r esponents, a l 'objecte que no sofreixin interrupció 
le seves tasques. 

Art. 16. El Ple de les }un<tes Comarcals de Sa­
llitat haurà de reunir-se quan: les necessitats ho acon­
sellin, i a1men¡ys, un cop cada tres mesos . 

La Comissió iPerman.ent s'haurà de r eunir ·almenys 
una vegada al mes. 

C.-Juntes muwicipals de Sanita.t 

Art. r¡. A. tots e1.s tMwnri.cipis de Catalunya es 
constituirà una Ju.nta municipal de Sanitat i Assis-­
tència Social. En. els de cens inferior a s,ooo habi­
taDJts hi haurà una sola Junta, y en els que exce­
dei.xin de 5,000 hatbitants i no depassin dels ro,ooo, 
s.erà potes.ta ti-u dels .AjuDJtaruents respectius el< cons­
tituir dues JuDJtes; una de Sanitat, i una atltra d'As-­
sistència Social, o que una sola Junta Local continuï 
encarregada d'unes i aLtres funcion•s ; en els Muni­
cipis en els quals el cens ufuapassi els 10,000 ha,bi­
tamts, serà forçós que es constitueixi una Junta per 
a cada funció o activitat. 

Les funciooo d'Assistència Social s.eran determi­
nades en el seu dia ·per la Llei . 

Quarut: a fua:Jciooo de saruitat, les Juntes Locals 
tindran adscrites les següe11/t:s : 

a) Foran<Ular la regJa•mentació dels serveis sani­
tap-s eocomanats a} Mwnri.cipi. La dita reglamentació 
serà prese.ntada a l'Aj=taaneDJt, i un cop discutida: 
i a,provada per aquest, serà elevada per a la seva 
sanció, al [)epartamerut de Sanitat i Assistència So­
cial de la Generalitat de Cataln.n.ya. 

b) Inlfonmar a les autorita<ts de tots els assump­
tes de llur competència. 

e) ['roposar .i J.'.AjuDJtaanent totes les obres i ac­
tivitats saniÍ.tàries coiWenients. 

Art. r8. Les Juntes •locals de Sanitat seran pre­
sidides per J.'Alcalde i integrades per dos Consellers 
mu.nicipa.ls, almeruys, i per les representacions tècni­
ques, entitats oficials i particulars qne es determini 
en el !Reglament. 
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Delegacions SanitàTies 

.\rt. u;¡. Als :vrun.icipis rurals ou hi hagi mé 
d'un nudi de població que passi d'un 40 per roo del 
Cens oficia·!, es constituiran delegacions sanitàries 
forruade:; pel representants del l.\.l:runicipi en el n<Ucl~ 
in lere ·aL i do_ membres més, i fos possible tècnico­
profes ional sanitaris o representants d'entitats o or­
gan.i me5 con ~tituïts al nuc l-i, designats pel respectiu 
Yeïnat i prèvia<ment -acceptades per l'Ajuntameiii1:. 

Art. 20. Le funcions d'aquestes delegacions sa­
nitàries seran d'informació dels assumptes a tractar 
en el PJe de la JU!Illta i de traanitació de tots aquells 
altr es que el IRegJa.ment determini. 

Art. 2 1. Les Ju.ntes local·s de Sarui.tat rebran les 
comunicacions de l'Alcalde en nom propi o èn repre­
>enlació de l'Ajuntamen.t. 

.'\.rt. 22. Les J=tes Loca.IJS de Sanitat i llurs d e­
legacions es reUDJiran ordi nàriament quan bo fixi el 
r e pectiu reg1ament i empre que les convoqui l'Al­
calde o el r epresentaiii1: del Municipi. 

.\rt. 23 . Les Juntes Locals de Sanitat i Assis-tèn­
cia Social i llurs delegacions portaran un llibre d'ac­
les de les r eunions que cele!brin redactades pel secre­
tari de loa Junta; autoritzarà el primer full el Cap del 
Centre Sanilari comarcal corresponent. Les actes 
portaraa1 el segell de la Junta i les ig.naran tots eliS 
concurrents . 

1D .- O[icirm tècnico-sa11itària 

.\rt. 24. El !Departament de Sanitat i As i tèn­
cia ._ocial de la Generalitat organ~tzarà una Oficina 
Lècnico-sanitària que exercirà les funcions següents : 

a) Iu,formar i aprova r tots els projectes d'obres 
sanitàries de caràcter generaL públic que tractin de 
realitzar els .'\ju1JJ1:ameUJts de Catalunya, sempre que 
le. dites o'br es s-iguin objecte de concurs o subb<tsta, 
d'acord amb !e normes estatuïdes per la Llei mn­
n,icipa.I.. 

b) Confeccionar plans, projectes i e tudis de tota. 
mena d'òbres que s'hagin de destina_r a serveis sani­
taris, sempre que eu sigui requerida o pregada. 

Art. 25 . L'Oficina Central Tècnico-sanitària des­
envol uparà les seves activitats i es distribuirà en to­
te. Les seccions que calguin per al millor despatx i 

tràmit dels asswmptes otmesos al seu estudi, infor­
mació o res.olució. 

Art. 26. IE1 IDepartallllent de Sa.ruitat i Assistència 
Social muntarà l'Oficina tècnico-sanitària central a 
la ciutat de tBarcelona , adscrita als serveis sanitaris 
de la Generalitat, i nomenarà el i>e-rsonal tècnic qua­
lificat oficialment a mesura que el desenvolupament 
de les seves funcions ho faci necessari, per rigorós 
concurs o concurs-oposició. 

Art. 27. A cada una de Les actuals Comissaries de 

la Generalitat, i les que fixi la IDivisió poHtico-admi­
n~strativa de Ca.talu:ruya, podrà ésser muntada una 
ofici!ILa tècnico-sanitària filial <.'e l 'Oficina tècnico­
san.itària central, que curarà de la tra mitació d els 
expedients dels territoris de la seva jurisdicció, quan 
es tracti d'obres de pressrupost iruferior a rs,ooo pes­
setes i amb les lim itacions que el IReglameiii1: fixarà . 

T1TOL m 

Formes de coordinaci6 de serveis i controL sanitari 

Art. 28. Als efectes del millor desenwol upament 
del.s serveis i de l'encadenament de les funcions sa­
nitàries, són esta.blertes les formes següents de co­
or-dinació entre els Organismes, Institucions i Auto­
ri tats sa n~tàri es : 

Pri.rnera.---'La Junta Local de anitat elevarà 
anuaLment a l'Ajuntament respectiu un informe res­
pecte als serveis públics sanitaris de compliment 
obligatori per part deliS !Municipis. ID•'aquest infor­
me en erà remesa còpia al Centre Sanitari Comarcal. 

Segon.a.---;Les Juntes Locals de Sanitat formula­
ran el Reglament sanitari local i després de discutit 
i aprovat per ]','\.juntament respectiu serà elevat a 
la sanció del IDepartameiii1: de anitat i Assistència 
Social de la Generalitat de Catal~a. 

'l~ercera.--Les Jtmtes Locals de Sanitat redactaran 
anualment una uccin,ta :vremòria de l'es.otat sanitari 
del ,::\funicipi, el qual la trametrà al Centre Sanitari 
Comarcal corre51p011enl:. 

.Quarta.-Les Ju1Ttes Locals de Sanitat informaran 
totes !e denúncies sanitàries de les quals els sigui 
donat compte per l'Alca~de . Obriran per cada una 
d'elles l 'expedient opqrtú i proposaran a l'autoritat 
corresponent l'adopció de les mesures que calgui per 
a corregir les transgr essions denunciades. 

Ci.r-quena .-Tot ciutadà pot acudir denunciant una 
transgre , . ió anitària al Centre Comarcal respectiu 
quan no es con ideri atès per l'Ajuntament corres­
ponenJt. 

Si ena.-Les Autoritats sanitàries centrals i les de 
les Comarque i )funicipis es dirigiran mútuament 
les comunicacion sense mitjançar autoritat política 
i administrativa de cap mena. 

Setena.-,Els Alcaldes i Ajuntaments facilitaran a 
les Autoritats sanitàries lots els mitjans de compli­
ment de res.olucions de caràcter sanitari dictades pel 
Departament de Sanitat de la Generalitat. 

Vuitena .-Els Ajuiii1:aments, per mitjà de llur r e­
presentant a les Juntes Locals de Sanitat, donaran 
compte a aquestes : 

a) IDe les denúncies de caràcter sanitari que ha­
gin r ebut del ciutadans, als efectes de l'obertura 
de l'oportú expedient. 

b) !Dels expedients d'obertura d'establiments pú­
blics i particulars, així com dels estatges de nova 



construcció, als efectes de l'imforme sanitari corres­
ponent que h a de precedir la dita obertura i la con­
cessió del definitiu permís de construcció, i que re­
dactarà el Secretari tècnic de la Junta. 

e) 1De tot projecte de corustr.ucció de vies públi­
ques i es ta,blianeuts sanita'l'is municipal~ , als efectes 
de !lm trannitació i ulterior elJevació a la Junta Su­
perior d e Sa•nitat de Cata!JUill.ya, i si, s'escau, a l'ofi­
c i na lècn ico-san i tària. 

~ ovena .~Els Centres sanitaris comarcals· i els 
n·uclis i sub-llJUc1is sanitaris l<Jcals estaran en mútua 
relació constant am!b 'e ls Aj•unrt:aments, Juntes de Sa­
n ita t i Assistència Socia l,_a l'obj ecte d'evitar dobles 
serveis i per a millor i més metòdic desenvolupa­
meu.t de les fun.ci9ns sanrt:iàries . 

!Th:!sena.-[/amplriació de saru:ions autoritzades 
per la Llei mutlici.pal de Catalunya .im:plicarà sempre 
el previ informe dels Or·ganismes sanitaris de la Ge­
ne,·a,lital que en cada cas correspongui. 

Onzena.- El:S centres sanitaris comarcals publica­
ra n trim eslra!JmellJt Ull breu resum de 1'-estat sanitari 
de la zonà de llur jurisdicció ; en casa necessari hi 
afegiran totes Les me=es d'higienització a practicar 
per les .Autoritats i ciutadaoo, aJI•s efectes de la profi­
laxi anti-irufecciosa. Trametralll còpia d'aqu·est resum 
trimestral a la Direcció dels Serveis de Sanitat, als 
efectes de la con.fecció de 1la nota <Jficial total de Ca- . 
taluruya, per a coneixemeut de tots els ciutadans. 

IDotzeoo.-Els Caps del~ !Oentre& ·San<Ítaris comar­
cals trrumetran trimestraLmenrt: al Departament de Sa­
nitat el nombre . i resultat dels serveis d'inspecció 
practicats a.rnJb nota de les trarusgressions sanitàries 
observades i proposta de les cor.responents· sancions. 

Tre.tzena.---ffils Ca.ps del Cen<tres, saruitaris giraa-an 
o ordenru-an per.iòdicrument visites d'insopecció a les 
pdhlacion~ de 'la respectiva zona sanitària, i trimes­
tral:melllt n'evacuaran l'inlforme al Caop de1s Serveis 
de Saruitat. !Deixaran anotat el resulrt:at de l1u.r visita 
al llibre-registre del Centre i al d'actes de Ja corres­
ponent Junrt:a [,.oca1 de Saruitat. 

Catorzena.--.Les J111ntes Locals de San[tat de tots 
I 

REVISTA DELS SEIRVEIS SANITAJRIS 

els :VIuuicipis podran reclamar tot temps l'assistèn­
cia personal a les seves de1iberacionos dels caps dels 
>Cen.tres .Sallita.ris, prèvia l 'expos·ició, en el requeri­
ment, dels as&umptes a tractar en. la sessió de refe­
rència i avisar rumb tres die.s d'alllticipació. 

Quinzeoo.-iPer a facilitar el .més ràpid i boll! com­
pliment de 1es ordres emana.des de •l•es Autoritats Su­
periors, e!Js ICa.ps dels CellJtres ~N-uclis de Sam tat, re­
bran g.ratuitamen.t el Butlletí Oficial de la GeneraU­
ta.t de Cata.lm~ya o la plllblicació que oficia:Lment el 
s.uJbs titu.eixi, i els fu.ncionari.s estaran< obligats a cata­
logai', encara que sigui en forillla aJbreujada, totes ies 
odisposiciO!lls de caràcter saruita.ri que s'insereixin en 
la di ta pt~bücació oficiaL 

Article tralll$itori.-Totes les Juntes Locals de Sa­
nitat' estan obligades dintre el termini d'un any, a 
partir de la promu}gació d'aquesta Llei, a presentar 
el IReglrume~t de San:itat •Loca'l a 1'Ajunrt:ament res­
pectiu perquè el discuteixi i :l'a.provi ; després, caJl­
drà que sigui elevat al !Departament de Saruitat i 
Assistèn.cia Social de la General{tat. 

!Podran constar-hi les formes d'adaoptació de totes 
les prescripcions Jegals sanitàries vigents a les· con­
dicioJ]Is i necessitats de cada .Muouicipi. 

&quest !Reglament, un cop aprovat . per la Supe­
rioritat, ser à el Codi sanitari dels veïns de-l Munici­
pi, amb les 1imitacions que hom precisarà ' en ator­
gar-ne l'aprovació. 

J>er tant, 
MalliO a tots els ciutadans de ICatallllnya que co­

oper·in al compli.ment d'aquesta Llei i a tots els Tri­
b u·nals i Autoritats que la facin complir. 

Barc~lona, 26 de juTIJy del 1'93~· 

LLUÍS COMPANYS 

El Conseller 
de .Saruitat i Assistèlllcia Social<, 

JOSEP UlENCÀS I PUIGD~LLERS 
' ' 

(Butlletí Oficial de la GeneraUtat de Catalunya del 
4 ode j'llliol del 1934). 

lmD. C. N. GISBERT; Primer de Maig, 25.- Barcelona 


