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El hospital infantil y maternal en Espafia

POR EL DOCTOR

JUAN BOSCH MARIN

De la Real Academia de Medicina,
Jefe de Puericultura de la Sanidad Nacional,
Presidente de la Asociacion Espaiiola de Escritores Médicos

En mayo de 1943, hace, puecs, ocho aflos exactamente, con-
currimos muchos de los aqui presentes a la I Reunién de Mé-
dicos Pericultores del Estado. En aquella asamblea presentafnos
nuestra ponencia titulada La asistencia hospitalaria infantil en
Espaia.

Hoy, abril de 1951, y en la III Reunién Nacional de Sanita-
rios Espafioles, sometemos a vuestra consideracién nuestro tra-
bajo, titulado El hospital infantil v clinica maternal en Espaia.

La repeticién del tema al cabo de los afios, nos obliga a for-
mular una interrogacién :  hemos progresado poco o mucho des-
de nuestra I Reunién, en el campo de la Sanidad infantil?

El progreso expetimentado en los Gltimes afics en defensa
de la salud del nifio ha sido en Espafia tan importarte que nos
. permitimos calificarle de extraordinario, hasta sorprendente. To-
davia en aquella fecha nuestra cifra de 103 por 1.000 nos situa-
ba entre los pafses de alta mommﬁ?gﬁﬁ ﬂcon el retraso
‘subsiguiente a la ‘revolucién y la guerra, v bajo los inevitables
efectos de la guerra mundial. Habia que intensificar la obra de
nuestra organizécién sanitaria, redoblar nuestro esfuerzo, incre-




mentar los ‘.\ser;vicivosv, a pesar de la ‘escasez de medios econémi-
cos de la- Puericultura oficial. La eficacisima labor de los Mé-
dicos puericultdres y maternélogos del Estado, encuadrados ar-
moénica y disciplinadamente en el marco de la Sanidad Nacional,

la difusién de eénsefianzas y préacticas de Puericultura, la exten-

sibn en toda Espafia de medidas de Medicina preventiva y cu-
rativa, la aportacién a la Puericultura espafiola e instituciones
como Auxilio Social, Proteccién de Menores, Seccién Femeni-
na, Obra Maternal e Infantil del Instituto Nacional de Previ-
sién, en el Seguro de Maternidad' primero y ahora Seguro de En-
fermedad, la mejora de servicios municipales y provinciales, la

multiplicacién de las Escuelas de Puericultura, la ampliacién de

muchos servicios anexos a citedras de Pediatria, etc., han he-
cho que hoy Espafia pueda presentarse ante el mundo con la
frente muy alta, ostentando una cifra de mortalidad infantil, en
el afio 1950 de 63,72, una de las mejores de Europa.

A vosotros sanitarios espafioles de todas las ramas, corres-
ponde esa brillante victoria.

Pudiéramos hoy, no obstante, repetir cuanto decfamos en 1943
sobre la asistencia hospitalaria infantil en Espafia. Han mejorado

algunas instalaciones hospitalarias en catedras de Pediatria en

Madrid, Barcelona y Santiago; se han creado clinicas de lactan-
tes en las Escuelas de Puericultura de Madrid, Barcelona, Bilbao,
Sevilla, Mélaga, Cadiz v Murcia; un Hogar de prematuros de
Auxilio Social; Clinica de lactantes en el Instituto Municipal de
Puericultura de Madrid; hospitalizacién de nifios en el Patronato

Nacional ‘Antituberculoso vy en la Lucha Antileprosa; mas el pro-

blema de'la falta de hospltales infantiles subsiste en Espaiia.

Importantes trabajos de sanitarios seflalan esta necesidad. Leed
si no los debidos a Juan Pedro de la Camara titulado Fzsonomm
v vida del ‘Hospital americano ; a Sélfa Martinez, Asistencia hos-
j)ztalmna, infantil en los Estados Unidos, y ctro concretamente so-
bre Hospital de m'nos, v s recientemente el trabajo Mortalidad
bor infeccibn en el primer afio de la vida, por Aldecoa, Rabadan
Y el malogrado Irizar, para qulen cs pldo eu este 1nstante un re-
\cuerdo ¥ una oraciémn.

- A pesar de todos los esfuerzos, podemds hoy ‘transcribir éﬁén—

to decia'nibs en 1943, y que ya ’en'1941 en su artfc'ulo 1.5, sefialé
la Ley de Sanidad Infantil y Maternal como uno de sus Ob]&thOb,

_cuanto concierne a «Asnstenma médica al nifio enfermoy.

En nuestra colaboracién a la Ponencia oficial de este Congre-
so,- Orientaciones modernas de la Sanidad, hemos dicho: «El éxi-
to alcanzado fué muy notable: el llamado «peligro infeccioson cast
se ha reducido al minimo; el «peligro alimenticio» se ha domi-
nado perfectamente, y hoy mueren de diarrea y enteritis la cuar-
ta parte de los mifios menores de un afio qﬁe morfan en 1901. Que-
da por-organizar -eficazmente la defensa del nifio contra el «pe-

ligro congéniton y su vida en el primer mes. Hay que mejorar la

asistencia clinica hospitalaria del nifio de toda edad, pues la mor-
talidad durante la segunda y tercera infancia no ha descendido
proporcionalmente tanto como la mortalidad infantil (primer afio),
propimente dicha. ’
.»De ahi la necesidad de completar la organizacién sanitaria de

Maternologia y Puericultura, aumentando el ntimero de camas para

hospitalizacién maternal e infantil, como complemento de la red

dispensarial hoy existente, para luchar méis eficazmente contra
la mortalidad 1materna, la mortinatalidad —atin elevada— la
mortalidad infantil precoz, con especial atencién al débil congé-
nito y prematuro. Urge mejorar las Inclusas, en instalacién y per-
sonal técnico, aumentar las camas de maternidad en el medio ur-
bano v rural, aﬁmentar Tas camas para nifios enfermos en sus tres
categorias de enfermos agudos, enfermos crénicos y recuperacién

de invélidos y deformes.»

PIAN DE HOSPITALIZACION MATERNAL E INFANTIL

Ia distribucién geogréfica de instituciones hospitalarias de in-
fancia y maternidad habra de hacerse estableciendo previamente

‘criterio sobre los siguientes puntos:

1. Pocos y grandes hospitales.
2. Pocas'y grandes Maternidades.
3. Muchas y pequefias instalaciones-




4. Hospitales viejos y nuevos.
5. Asistencia técnica perfecta.
6. - Vida econémica. Coordinacién de instituciones.

i

. 1. Pocos y grandes hosj;_itales.——Loé hospitales infantiles bien -

organizados constituyen, indudablemente, el instrumento més efi-
caz para el progreso de la Pediatria de un pafs, en especial en or-
den a la ensefianza e investigacién. Los grandes maestros de la
Pediatria han dispuesto, generalmente, de hospitales importantes,
creando en ellos sus escuelas pediatricas, algunas de renombre
mundial. En ciertos paises americanos la historia sanitaria se di-
vide en dos épocas: antes y después de la creacién del Hospital
infantil. :

Toda Catedra o Escuela de Pediatria debe dx%poner de un
buen Hospital de nifios.

Sentadas estas premisas a favor de los hosﬁitales clinicos, en-
tendemos, no obstante, que la labor de rutina, el tratamiento de
afecciones comunes de corta hospitalizacién, de diagnéstico y tra-
tamiento sin técnicas muy especiales o costosas, puede hacerse
con instalaciones sencillas, cerca de la habitual residencia del en-
fermo, facilitando el internamiento, que,.de ot1a forma, no ha-
bria de realizarse.

2. Pocas y grandes Maternidades—El internamiento en cli-
nica maternal es cada vez méas frecuente, dando ejemplo, a este
respecto, las clases scciales elevadas. La frecuencia de hospita-
lizacién es muy diversa. En nuestra comunicacién al IIT Con-
greso Hispano-Portugués de Obstetricia y Ginecologfa de Bar-
celona, octubre de 1950, en colaboracién con los doctores Juan
Pedrc de la Cémara v Venancio Séenz de Tejada, titulada Dos-
c:entos setenta_mil partos. Sus enseifianzas samta;la,s dec1amos

«En Espafia no es facil encontrar datos comparatwos Clavero
Ntifiez menciona qite en Valencia se asisten a domicilio mas del
99 por 100 de los partos y que en Mélaga, capital, por el con-
trario, casi la mitad son asistidos en la Maternidad y en las cli-

nicas particulares.
»En cuantc a otros ‘paises, Martius estuna en un 29 por 100
Jos partos asistidos en clinica en Alemania. En Inglaterra se al-

canzé an 54 por 100zen 1946 En los Estados Umdos, segﬁn el(,"‘ ‘

-~ servicio de Samdad ptiblica, el porcentaje es afin mayor, pues

Hegé a 70,7 por 100 en 1943, y a 75,6 en 1944, 1o que significa

“un volumen de 2.080.000 y 2.112.000 partos, respéctivamente, -

asistidos en los hospitales. En 1947 ocurrieron 2.837.000 naci-

‘mientos en los hospitales, y en 1948 se redujeron ligeramente,

con 2.748.000 nacimientos. En cambio, en Holanda solamente
se llega al 20 por 100;  pero hay que tener en cuenta que en
dicho pais la politica oficial tiende a favorecer la asistencia cbs-
tétrica a domicilio.

»Se ve, por lo tanto, que la proporcién de los partos ocurridos
en clinica es todavia muy baja en Espafia, si se ccmpara con
otros pafses. Una causa radica en la disponibilidad de camas des-
tinadas a Maternidaﬁi, como ha demostrado el Ministerio de Sa-
nidad inglés; pero existen otros factores muy importantes, como
scn la instruccién durante la vigilancia del embarazo, la nece-
sidad de no abandonar la casa, por motivos familiares, las difi-
cultades para encontrar ayuda en la asistencia doméstica duran-
te los dias del parto y siguientes, etc., todos los cuales influyen

~de modo positivo ¢ negativo sobre la frecuencia del internamien-

to en los partos. De todos modos, considg:i‘amos que la disponi-
bilidad de camas tiene una influencia primordial, ya que va-
siendo cada vez mayor la tendencia en las gestantes a desear efec-
tuar el parto en una clinican.

Grandes Maternidades, con faciles, eficientes y asequibles me-
dios de transporte, resolverfan el problema de la asistencia ma-
ternal en pafses como FEspafia, sin grandes distancias entre sus
capitales de regién o provincia. Por desgracia, la facilidad de
transporte estd muy lejos de conseguirse en nuestro pafs.

Los defensores, como mnosotros, del internamiento de gestan-

‘tes. no Solamente con presuntas distocias, sino por causas de

3

e SN A . . g o es 8 . . .
orden sccial, vivienda antihigiénica, hacinamiento, etc., mos in-

clinamos por la creacién de pequefias Maternidades, completando
¢l plan de grandes instalaciones de las capitales.

8. Muchas y peqmﬁﬁes —Ia sencillez de insta-
lacién y mantenimiento, la facilidad de transporte, la cercania
del domicilio habitual del enfermo, la preexistencia de hospitales



* comarcales, son otras tantas ventajas de pequendb mstalacumes
('maternales mfantﬂes que resuelvan enfermedades agudas de - ni-
fios; las distocias y los casos dej obligado internamiento por cau-
sa social ya designada en nuestro argot sanita'rio cemo «distociz
socialy, :

4. Hospitales viejos o nuevos.—La duda puede no existir en

algunas poblaciones y determinadas circunstancias, en especial

de orden econémico. Ahcra bien, lo costoso de las construcciones
modernas y la existencia en Espafia de numerosisimas institu-
ciones de beneficencia adaptables a las exigencias del plan que
nos ocupa, nos inclina a aconsejar que, aparte de hospitales de
Diputacicnes, Seguro de Enfermedad, Cétedras de Pediatria, et:
cétera, se aprovechen en beneficio de la infancia y maternidad
tantos v tan antiguos hospitales de que dispone FEspafia repar-
t1do> por toda la macién.

Nuestra experiencia de los setenta Centros Maternales de Ur-
gencia hoy en funcionamiento -es francamente favorable. Reite-
radamente lo¢ han atestiguado los Jefes provinciales de Sanidad.
Las peticiones de ingreso, cada vez méis numerosas, sefialan el
éxito popular de dichos Centros.

Las salas de pocas camas, amplias ventanas, quiréfanos mo-

dernos, son adaptaciones no muy costosas en la vieja fAbrica de
los tradicionales hospitales de nuestras antiguas ciudades espa-
fiolas. ‘ :

5) - Asistencia técnica perfecta.—Maternélogos y Pediatras per-
fectamente especializados, dispersos por tedo el 4mbito mnacional,
aseguran una asistencia técnica perfecta, indispensable para la
eficacia de la red hospitaliaria que propugnamos. Pediatras Pueri-
cultores del Estado por oposicién en los Centros de Higiene, To-
cbloges municipales por oposicién y Maternélogos del Estado,
constituyen excelente personal técnico idoneamente capacitado.

6. Vida econdmica. Coordinaién de instituciones —Ninguna
institucién aislada puede monopolizar, ni queda tampoco cbligada,
a la totalidad de asistencia pediatrica y mateérnal. El.Estado, con
sus recursos 51empre limitados, ni provincia, ni seguro socml, ni
mummplos

La’ v1da econémlca de los Centros hospltalanos que pmpugna-
mos se nutrir4 de: : k 4

a) Aportacién del Estado

-b)- Aportacién de provincia (por el alivio que supone a 11
hospitalizacién provincial, que sé ahorra). :

¢) Mancomunidades sanitarias provinciales e Institutos de Hi:

‘giene.

d) Municipio dende radica.

~e) Camas reservadas a Ayuntamientos limitrcfes.
f) Pago de estancias de Seguro y particulares.
g) Patronato Nacional Antituberculoso.
‘h) Otras aportaciones.

Ia indispensable coordinacién se hari de forma que evitemcs
a tcda costa duplicidad de servicios. Hace apenas un afio ofamos,
de boca tan autorizada como la del Jefe del Estado espafiol, esta
prudentisima expresién : «j No tenemos para ]legeu_‘ a todas par-
tes y estamos duplicando y multipicando nuestros servicios !...».

Con este criterio, y teniendo en cuenta densidad de pobla;:ic’m,
comunicaciones, natalidad por provincias y, por lo tanto, nimerc
probable de partos y de mnifios pequefios, hemos proyectado Cen-
tros de hospitalizacién infantil y maternal para su desarrcllo, con
el esfuerzo -de todos, en la segunda mitad, que ahora empieza,

‘del siglo XX,

Completamos asi la gran labor realizada en esta primera era
dispensarial de Puericultura v Maternologfa, va casi superada, y
uniremos, a la educacién sanitaria, medicina y medicina preventiva,
la’ curativa, inseparablemente unida a aquélla en tantas ocasiones.

Nuestro cilculo se refiere a una poblacién de 29 millones de

espafioles.

Tas atenciones ‘de maternidad ser4n: asistencia a 82.180 par-
tos distécicos, 128.887 distocias sociales y otros 128.387 partos
normales. Total, 6.190 camas maternidad.

4.015 Camas Pediatria, enfermos agudos.

4.015 camas Pediatria, enfermos crénicos, en cap1ta1es

1.975 .camas Pediatria, recuperacién de invélidos v deformes,
en capitales. Total Pediatrfa, 10.005 camas.

C .



Un mapa de con]unto nos da 1dea de 1a exten516n del plan de
hospltahzamén maternal e infanitil.

El mapa de cada una de las provincias nos indica la distri-
bucién per poblaciones del ntimero de camas destinadas a mater-
nidad en la capital y pueblos importantes y destinadas a nifios en-
fermos en sus tres categorfas de agudos, crénicos (tuberculosos) y
recuperacién de invélidos y deformes en las mismas poblaciones.

DISTRIBUCION DE CAMAS PARA 'MATERNIDAD Y PEDIATRIA



DISTRIBUCION DE CAMAS'PARAg
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MATERNIDAD Y PEDIATRIA

Poblacion| T | Distocias | 1410% 500 | Poblacign
PROVINCIAs |Fopacion) Tasade | ., | Distocias| gocigley | dos infantil
1950 | natalidad Méd.5°,| 90 ¢, | en Clinica |02 1; 7n05
. 20° °
ALAVA........... 119.177] 1956 | 2331 | 117 | 466 466 | 28.602
ALBACETE........ 426.807 2597 | 11.084 554 2.217 2.217 102.433
ALICANTE........ 647.480| 20,06 | 12.989 650 2.598 2.598 155.395
1
ALMERIA....... - 418.437| 22,20 9.290 465 1.858 1.858 100.425
AVILA. vv.o... ... 248.150 | 27,38 6.795 340 1.359 1.359 59.556
BApaAjoz......... 809.119 [727,34 | 22.122 | 1.106 4.425 4.425 194.189
]
(AR

MATERNIDAD

PEDIATRIA

LOCALIDAD

Camas

Tota‘l camas Camas Camas Total camas
Camas prov. agudos tbe. lisiados prov.
VITORIA...covven . 20 20 15 15 10 40
ALBACETE......... {50 30 00 30
Hellin.......... 20 10
Villarrobledo... . 20 10
Almansa........ 1__ 20 10
110 150
ALICANTE......... ' 60 30 90 40
‘Orihuela........ 20 20
Alcoy.....ovvnnn 20 20
‘Elche..ooovvv ot 20 10
Denia........... 10 10
130 220
ALMERIA.......... 70 35 55 30
Berja....cov.n.. 10 10
Huércal Overa. .. 10 10
90 140
AVILA.. .. vvvinnne, 30 - 20 35 15
A. de San Pedro. 10 5
Arévalo. eariaes 10 5
Piedrahita....... 10 5
60 85
BADAJOZ...vv.v..t| 50 30 110 55
Castuera........ 20 10
Don Benito...... 20 10
Almendralejo. . .. 30 10
J. de Caballeros. . 20 10
Mérida.......... 20 10
Zafra........... 20 10

(Contintia en la pdgina siguiente)




CONTINUACION DE DISTRIBUCION DE

| CAMAS PARA MATERNIDAD Y PEDIATRIA

. .. | Partos nor-
» Distocias :s1i.| Poblacid
PROVINCIAS Poblacién| Tasade | partos | Distocias | sociales maleésoasmsn ?“f:“ct]ﬁn
) 1¢50 | natalidad Méd.5°,| 20¢ en Clinica | 0 & 14 afios
i 3% o 20°/, 249,
{Continiia Badajoz)
BALEARES........ 439.503 | 15,53 6.826 342 | 1.366 1.366 | 105.481
BARCELONA...... 2.653 597| 14,01 | 37.177 | 1.859 | 7.436 7.436 | 636.863
BURGOS......... 399,763 | 24,05 9.614 481 1.923 1.923 05.943
CACERES......... 560.918| 27,42 | 15.381 769 | 3.017 3.077 | 134.620
CADIZ .ovvvvnnnns 709.740| 26,64 | 18.908 946 | 3.782 - 3.782 | 170.338
Y046

MATERNIDAD

PEDIATRIA

LOCALIDAD
: . ¢« |Total camas Camas Camas Camas |Total camas
| Camas prov. agudos tbe. lisiados prov.
Azuaga....%.... 20 - 10
V. de la Serena..| 20 10
210 275
PALMA MALLORCA. 35 30 40 15
. Manacor...... .10 5
Mahon........... 20 20 15 10
1biza...oeernns |5 5 5 5
L 70 150
BARCELONA....... | 220 250 365 180
Manres’a......-..., 30 25
Tarrasa...c.....- 30 25
Sabadell......... 30 25
QGranollers...... 10 10
Berga. .oo.evnn 10 10
Vich.vooooeoooon 10 10
V. Panadés. ... .11 20 10 R
l 360 910
BURGOS.«+eeennne- .70 35 5 | 25
Aranda de Duero || 10 10 ‘
Miranda de Ebro ‘ 10 10 ‘___
90 135
CACEkEs .......... ‘ 70 30 80 40
Plasencia ....... .30 15
Trujillo........ | 20 15
V. de Alcantara. . 10 10
N. de_laMata.... 10 10
140 200
CADIZ evvvevnnrnn . 60 30 100 50
Jerezooooioiiin 60 30

(Continiia en la pdgina siguiente)
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pos . D toaiae | DO DPartos nor- Poblacicri |

oblacién| Tasade | Ppart, istocias ial d infantil

PROVINCIAS 1950 | natalidad | * | Med. 5, SZS“E,“ en Clinica |0 2 14 afios} -

. h o 20 %/, 24°/, :
(Continda Cadiz)

CASTELLON. . ..... 314.368| 17,09 | 5373 287 | 1.075 1.075 | 75.448

CiupAD REAL....|610.085| 23,73 |14.478 | 724 | 2.896 2.896 | 146.420.

CORDOBA....... . 900.649 25,43 {22.904 | 1.146 | 4.581 |  4.581 216.156
42t S 12

MATERNIDAD

PEDIATRIA

. Total camas Camias Camas Camas |Total ¢ ?
Camas prov. agudos the. lisiados pro:.mas“
Algeciras..... ... 20 10
Arcos........... 20 10
Sanldcar........ 10 10
La Linea........ 10 - 10 .
180 250
CASTELLON........ 25 .30 45 20
‘Vinaroz..... S 10 5
Segorbe......... 10 5
Vall de Ux6...... 10 5
55 110
CIUDAD REAL..... 50 25 85 | 40 ‘
. Valdepefias...... 20 ;10 |
Puertollano.. .. .. 20 i 10 :
A. San Juan...... 20 b0
Tomelloso....... |10 P10
Manzanares...... P10 |0 :
Almadén........ 10 | 10 i
140 | : 210
CORDOBA ... .... 70 40 125 | 60
Pefiarroya....... 30 20 :
Montoro.,...... 20 10
Cabra....ccov... 10 10 !
Pozoblanco... 10 5
Priego.......... 10 5 ;
Montilla......... . 10 5
Puente Genil....[ 10 5
Fuenteovejuna...| 10 5
Posadas......... fo10 5
Baena........... |10 5
Lucena.......... [ 10 5 :
Castro del Rio...| 10 5 ;
| 220 | 310

(Contintia en la pdgina siguiente)



CONTINUACION DE DISTRIBUCION

'CAMAS PARA MATERNIDAD Y PEDIATRIA

Partos nor MATERNIDAD PEDIATRIA
Distocias |, ‘oti.| Poblacié - - S | R _.
Poblacién | Tasa de Distocias tales |TRICS Asisti- B il = ‘
PROVIN CIAS ' Partos | DIstocias | socigles dos infantil o} . L'OCALIDAD : R
) v 1050 | natalidad Méd.5°%| 29 °/,% | en Clinica 0321:,7“051 . s S ) . | Total camas|| Camas Camas Camas | Total camas|
B o 4 Camas prov. agudos tbe. lisiados prov.
CORURA......... 952.152| 23,85 | 22.700 | 1.136 | 4542 | 4542 | 228516 | CORUNA . .«.\vee.. 90 50 130 65
’ : ; Santiago ........ 90 50
El Ferrol........ 20 20 . ;
"Carballo........ 10 5 ;
Ortigueira....... 10 5 :
220 325
CUENCA ......... 366.355| 24,69 9.046 453 1.810 1.810 87.925\ ; CUENCA...c... ... 60 40 30 25
N Tarancén.... ... 10 5
- «Motilla.s........ 10 - 5
80 125
| GErONA... ... 322.290| 13,25 | 4271 | 214 855 855 77.350 | GERONA.......... 30 25 45 20
: Ripoll.......... 10 10
Figueras........ 10 10
50 110
GRANADA........1827.731| 24,10 | 19.949 998 | 3.990 3.990 | 198.65% GRANADA. .. ...... 90 60 110 | 60
Lojacecvvenan.., 20 10 '
GuadiX...ovon... 20 i 10
Huéscar......... 20 10 g
Baza............ 20 10
Motril.......... I 20 v 10
. I 190 280
GUADALAJARA.... 208.334 | 21,64 4.509 226 902 902 50.000 GUADALAJARA. ... 35 20 . 30 15
' ' : : Sigiienza........ : 5 5
Molina.:...... ‘ 5 5
;; 45 75
) i
GuIPUZCOA...... 1387916 | 19,80 | 7.716 | 386 | 1.544 | 1544 | 93100 SAN SEBAsnAN....l; 55 35 55 25
' * Eibar..... cen. | 10 10
Tolosa......... 10 10 .
! 75 135
gg ZDO‘ (Contintia en la pdgina siguiente)



CONTINUACION DE DISTRIBUCION D

| Pistacias Palrtos n_o;; Poblaciéﬁ
Poblacién| Tasa de Distocias iales | TS SIS infantil

PROVINCIAS 1050 | natatidad | ©270% |méd. s, s‘;ﬁ,‘?,“ en Chiuica | 03 14 afios

, ‘ o 20°/, 249,
HUELVA.......... 393.172| 22,46 8.844 443 1.769 1.769 04505 *

HUESCA.......... 224.674| 16,70 3.752 188 751 751 53.922

JAEN... e .| 857.749| 25,66 | 22.010 | 1.101 4.402 4.402 205.860
LAS PALMAS......|388.783 | 3405 | 13.238 | 662 | 2647 | 2647 | 93308
LEON. cveveeranns 528.529| 25,30 | 13.372 677 | 2.675 | 2675 126.847

élau;'

MATERNIDAD PEDIATRIA
LOCALIDAD _ R 1
) : : : Total camas|| Camas- . |.:Camas Camas | Total camas
Camas prov. agudos tbe. lisiados prov.
HUELVA........... 40 25 55 | 25
Riotinto......... 10 5 |
Ayamonte....... 10 5 !
Aracena........ 10 5 F
V. del Camino. .. 5 ) |
- Moguer......... 5 5 . "
V. del Alcor..... 5 5
85 | 135
HUESCA....ovven e, 20 20 | 30 15
Jaca............ 10 5 »
Barbastro...... 10 3 I
40 : 75
|
JAEN.. ... 50 15 120 | 60
Linares... 40 20 “
Ubeda.......... 30 10
Anddjar......... 20 10 i
- Martos....... .. 20 5 i f ;
Baeza........... 10 5 !
Alcal4 la Real.... 10 5 ]
Villacarrillo ... .. 10 5 :
Cazorla......... 10 5 ‘
Orcera..e....io.. 10 5
V. del Arzobispo, 5 5 !
215 | % 300
T B T . - ;
LAS PALMAS. ...... 120 L4 20
Arrecife......... 5 5 | 5 5
P.° Cabras...... 5 5 ! 5 5
130 140
LEON...eenenn. .. 60 38 70 35
Ponferrada...... 20 10 ‘
Astorga......... 20 10

(Contintia en la pdgina siguiente)




CAMAS PARA MATERNIDAD 'Y PEDIATRIA

Part Pob MATERNIDAD v PEDIATRIA
. Distocias a]r 0s nof- | Foblacion S .
PROVINCIAS |Poblacion| Tasade | purios |DiSI0CIS | sociales | s S| infantil LOCALIDAD _ L y
R . 1950 | natalidad|. - Méd. 5°/,} g9/, | en Clinica 0a Mfﬁos, : CLo Total camas|| Camas Camas Camas |Total camas
. : 20°, 247, Camas prov. agudos tbe. lisiados prov.
(Continia Leén) Cistierna........ 10 : 5 S R .
Sahagtin......... 10 | 5 )
; Villablino........ 10 .5
11 - 130 | 175
LERIDA........... 207.217| 16,70 | 4.964 | 248 | 993 993 | 71332 | | | LERIDA........... 15 .20 10 20
. ;o . Térrega......... 10 5
: ' Seo de Urgel. ... 10 5 l
Tremp ... .... 10 | 5
Viella........... 5 ‘; 5
‘ ' 50 | 100
] AR ~ | B 1 |
LOGRORO........ 233595| 21,53 | 5.029 | 251 | 1.006 | 1.006 | 56.063| | | LocRrOoRO ........ 25 L 20 '35 15 !
. . : Haro........... i0 | 5
Calahorra....... 10 4 5
3 T. Cameros... ... 5 | 5
50 ! ) 85
3 | .
Lugo............ 513.922| 21,00 | 10.792 540 2.158 2.158 123.341 "LUGOcenne et 40 : l 40 70 35
. . Monforte....... 20 i 10
- ] Villalba. .. ... . i 5
' ’ 1 viverow......... 10 5
Ribadeo... ..... 10 1 5 ;
. Chantada........ 10 , ) 5 .
| E S ' 100 ;! 175
MADRID.. ... ....|2.047.845 19,49 | 39.912 | 1.996 7.982 7.982 401.483 . | MADRID........... 370 ;: 260 280 140
’ ' , o Alcald de Henares, 10 110
El Escorial...... 1 10
| | W | BN
MALAGA.........|T47.680| 26,53 .| 10.836 | 902 | 3.967 | 3.967 | 179.445| | | MALAGA........ g 120 65 160 50
S I P | Ronda.......... 20 | .10 i
‘ ' o Antequera....... 20 I 10
B ! Contintia en la pdgina siguiente)
© 90,533 ‘ :




(o 29Y

Distocias | P2rtos nor- | Poblacion’ " MATERNIDAD PEDIATRIA
PROVINCIAS |Foblacion Tasade | partos | Distocias | gocigles male(sioasslsn- infantil R ‘
'1950 netalitnd Méd‘- Pl 2 b o 2C01£}1ica ’ 32144’7"105 o C e D © |Total camas]| Camas Camas' Camas | Total camas
: ‘ Camas prov. | -agudos the. lisiados prov,
(Continia Mélsga) Vélez-Mélaga 20 10
Fuengirola...... 10 5
: ' 190 250
MURCIA.......... 721.375 | 25,47 | 18.526 926 | 3.705 3.705 174.57? | MurciA....... ... 60 35 100 30
. Cartagena...... 50 25
Lorca........... 30 15
Caravaca........ 10 , 5
4 Cieza........... 10 10
a1 Totana.......... 10 5
| Jumilla.......... 10 5
; 180 - 250
NAVARRA -------- 387.554| 21,15 8.197 410 1.639 1.639 | 93.013 PAMPLONA.+vvv.n. 50 35 50 30
: Tudela.......... 10 5
Estella......... 10 5
Elizondo........ 10 5
80 130
ORENSE.......... 473.363| 22,61 | 10.717 | 536 | 2143 | 2143 | 113.607 ORENSE... ..+ o+ .. 0 50 65 30
’ Verin........... 10 5 .
B. de Valdeorras. 10 5
Ribadavia....... 10 5
: 100 160
OVIEDO.......... 800.784 | 18,53 | 16.506 825 3.301 3.301 213.788 OVIEDO.. « v vvens 60 5% 125 60
’ GijOn..ievennnn- 50 40
Mieres........ 30 10
Llanes.......... 10 10 -
Luarca.......... 10 10
: — |- : 160 310
PALENCIA ------- - 235030 27,01 6348 - 317 1.270 1.270 56407 PALENCIA ......... 40 20 30 15
' . Cervera......... 10 5
! Saldafia......... 10 5
60 73

{Contintia en la pdgina siguiente)



' "CONTINUACION DE DISTRIBUCION D]

) . .| Partos noi- Poblacién :
Distocis ot :
PROVINCIAs |Poblacin| Tasasde | pyrios | Distocias S:,Sct&?;ﬁ;s male;oa;sisn- Infantil
1950 . | natalidad o Meéd.5°f | g en Clinica | 02 14 afios_
" 20 °/, 24%, -
PQNTEVEDRA ..... 683.381 25,09 | 17:146 857 3.429 3.429 164.011
SALAMANCA...... 411,697 | 27,00 | 11.116 550 2223 2.223 | 98.807;
S. C. TENERIFE.. ..1436.387 | 31,82 | 13.886 694 2,777 2777 104.733
i
SANTANDER. . .... 437.540| 19,21 8.405 420 1.681 1.681 105.010
E
|
SEGOVIA. ........ 197.203 | 26,65 5.255 263 1.051 1.051 47.329
| .
5
= SSY0%

. MATERNIDAD PEDIATRIA
.~ LOCALIDAD 1 : S = 1
" |Total camas| Camas Camas Camas |Total camas
Camas prov. agudos tbe.! lisiados prov.
PONTEVEDRA. . .... 60 35 . 95 45
Vigo............ 60 35 ’
Villagarcia...... 10 ' I 10
TUy coeeeannn 10 5
Lalin........... 10 I
Puentedreas..... 10 5
160 235
SALAMANCA....:.. 70 35 55 30
Béjar........... 10 5
Ciudad Rodrigo . 10 5
Pefiaranda....... 5 5
. Vitigudino . ..... 5 5
a : 100 - 140
S. C. TENERIFE .. .. 100 30 40 15
Orotava......... 5 5
Puerto de la Cruz, 5 5
S. C. dela Palma, 10 10 10 | 5
S. Seb. Gomera.. 5 5 5 5
Valverde........ 5 5 5 )
130 150
SANTANDER....... 40 40 60 30
_Torrelavega..... 10 5
Reinosa.:....... 10 5
Santofid......... 10 5
Potes........... 10 5 .
80 150
SEGOVIA........:. 25 10 25 15
-+~ Septilveda....... - 10 : - 5 "
Cuéllar......... 10 5
COCa.vvenennnns 5 5
50 165

(Contintia en la pdgina siguiente)




"CONTINUACION DE DISTRIBUCION DE

CAMAS PARA MATERNIDAD Y PEDIATRIA

Distocias Palrtos ot PObIaCié,’"f
T "~ | Poblacién| Tasas de Distocias ial ma e; 2SS infantil’
PROVINCIAS 1950 | natalidad | TS | Med.s e, s‘;;‘i‘,“ en Clinica | 02 1 afios
. [ B 7o 20 °/o ‘24 n/° .
SEVILLA.......... 1.101.948 | 25,97 | 28.618 | 1.431 5.724 5.724 264.468 | .
SORIA........... 164.676| 24,60 4.051 203 810 810 39.522
TARRAGONA......|335.018] 15,17 5.082 254 1.017 1.017 80.404
TERUEL.......... 232.606| 2091 | 4806 | 243 | 973 | 973 | 55847
ToLEDO...... ...]529.018| 25,35 | 13.410 671 2.682 2.682 126.964

- SGoW

MAfERN_xDAD PEDIATRIA
LOCALIDAD . v |
. |Total camas|| Camas Camas | Camas (Total camas
Camas prov. agudos tbe. E lisiados prov. -
|
SEVILLA...oovvnenn 130 75 150 | 75
Morén.......... 20 10 ’
Utrera.......... 20 10
Ecija............ 20 10
Osuna......o... 20 10 5
Marchena....... 20 10
Lora............ ; 10 5
Constantina..... § 10 5
Coria del Rio.. .. l 10 3
Estepa.......... i 10 5 i
Lebrija.......... 10 5 !
280 : 375
SORIA .. vrvinnn. 30 15 %3 110
Almazin........ 5 I 5 ;
Burgo de Osma. . 5 | 5 5 )
‘ 0 | 60
. ;
| i ;
TARRAGONA.......| 10 S E 45 1 2
Rebs...ovvnnnnn. ‘ 20 20 :
Tortosa......... ! 10 R 5 i
Valls........... l 10 ] 5
50 | 110
TERUEL. .. ..o..... 25 LB 35 15
Alcafiiz......... 15 410
Montalbdn...... 5 ! 5 ;
Monreal......... 5 5 i
50 | 85
TOLEDO ... .. 60 L0 75 3
Talavera........ 30 15
Quintanar....... 10 i’ 5
Consuegra...... 10 ;l 5
i i

(Contintia en la pdgina siguiente)



©

CAMAS PARA MATERNIDAD Y-PEDIATRIA

1 e MATERNIDAD PEDIATRIA
| Distocias |maled 5805 | "oy | S '
PROVINCIAS |Foblacion Tasade | pyrios | Distocias | gociates dos . o o ‘;‘,;Ls LOCALIDAD ,
g 1950 | natalidad | Méd- 5%, 1 20 °ls enzn I:/mca YR ’ *Camas |Tota. ‘camasl| Camas Camas Camas [Total camas
° ° prov. agudos tbe. lisiados prov.
(Continiia Toledo) - . :
Villacafias....... 10 5
! Navahermosa. ... 10 5
i
‘ 130 185
o
VALENCIA........ 1.413.584 | 17,16 | 24257 1.213 4.852 4.852 | 339.260 VALENCIA... ... .. 80 110 195 95
| : Alcira........... : 30 20
o Jativa....... ... 20 10
Gandifa..... SRR 20 10
Sagunto......... 20 10
! Onteniente...... 10 o 5
| Requena......... 10 | 5
f i Sueca........... 10 5
? Liria............ 10 5
I Carlet. ......... 10 5
: | Utiel.... ....... 10 5
| V.* de Castellon. 10 . 5
; 240 | 485
[
VALLADOLID...... 357.038' 25,47 | 9.094 455 1.819 1.819 85.689 VALLADOLID....... y 65 I35 50 25
r M. del Campeo... 10 5
M. de Rioseco... 10 5
Peniafiel......... 5 5 ,
! 90 125
| -
Vizcava......... 605555 17,78 l 10.767 538 | 2.153 2.153 | 145.333 BILBAO ........... 90 70 85 40
Durango........ 10 10
[ Guernica........ 5 5
105 210
ZAMORA.......... 3]4.356‘ 26,80 ‘ 8.424 421 1.685 1.685 75.443 ZAMORA. oo, 50 30 45 20
| P. Sanabria...... 10 5
| Benavente....... 10 5
| Toro............ 10 5
l 80 110

S, ML

(Continiia en la pdgina siguiente)
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EL HOSPITAL INFANTIL Y MATERNAL EN ESPANA
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DISTRIBUCION DE CAMAS PARA MATERNIDAD Y PEDIATRIA

\,

l DISTRIBUCION POR PROVINCIAS

Clave:

M.
i N.—Camas para Pediatria.

Camas para Maternidad.

A.—Camas para agudos.
! T. — Camas para tuberculosos.

L. — Camas para lisiados.
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