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Porquí.. .. . .. . 1o.8oo.834 
Id . en trossos de 

EL VOLUM D ) ALIMENTS QUE CONSUM LA CIUTAT 

EN U N ANY 

l'exterior ..... 2.062 10.802.896 

De quant és tributària la Ciutat a les activi­
tats de tot ordre dels camperols, ens bo diuen 
clarament les xifres exposades més endavant 
d'aquestes ratlles que un imperatiu reglamen­
tari obliga a la Direcció del Cos de Veterinà­
ria Municipal a formular. El capir-nos del vo­
lum dels aliments que durant l'any 1933 ha 
consumit la nostra Ciutat, cada dia més inten­
sificada la seva vida, ho devem al Servei de 
Recaptació d'Arbitris, on hi van concentrades, 
necessàriament, les organitzacions que contro­
len l'entrada de les matèries de nodriment que 
són objecte d'aplicació de les Ordenances Fis­
cals. Heu-les ací exposades les x ifres en qüe!':­
tió: 

Carns fresqu es 

Vedelles ... .. . 
Id. foranes ..... .. . 

Bous i vaques . ..... . 
Id. congelades . .. .. . 

Llaner i cabrum . .. . 
Id. congelades ... .. . 

10.932-409 
II5.7 IO 

3·599·246 
51.897 

8.351 .270 
IOl 

Solípedes 

Total quilograms ... 

Subproductes de vedella . . . . .. 
Id. de bous i vaques 
Id. de llaner i cabrú. 
Id . de porquí. ... 

Total quilograms 

Carns conservades 

Carn amb salmorra, salada en sec, 
fumada i altres conserves . . . . .. 

Xoriços i llonganisses . . . . . . . . . . .. 
Ossos de porc (salats) .. ......... . 
Pernils .. ......... . .. . .. ... . .. . 
Mortadella i embotit no específic . 
Botifarrons i so bressades . . . . . . . .. 
Cansalada ...... .. . .. . .. . ... .. . 
Greixos .. . .............. . 

Total qu!lograms 

553 ·534 

127.22;1 
13·746 

825·43! 
95·846 

1.062.252 

6.258 
64.636 

682 
280-429 
285.69:; 
52.810 
36·547 
60.145 

787.202 
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Peix fresc i mariscs 

Peix de totes espècies . . . . . . . .. 19·337-976 
637·317 

26.299 
Moll uses, petxines i similars .. . 
Ostres .................... . 

Total quilograms ... 20.00!.592 

Aviram, conills, caça i ous 

Galls, pollastres, ànecs i 
similars . . . . .. 

Galls dindis . . . .. . . . . . .. 
Titets .... . . .......... . . 
Conills de corral i de bosc . 
Caça de ploma, induïts co-

loms casolans... . . . . . : .. . 
Caça de pel.. .... ..... · . .. . 
Ous .. .... ... .. ... . .. . .. . 

3-17!.746 unita'ts 
27.721 )) 

II.8I8 )) 

2.030 .275 )) 

338.556 )) 

!.354 )) 

16.368.671 )) 

Fruites, hortalisses, tubèrculs i bolets 

Melons i síndries .. . .. . .. . .. . .. . 
Maduixes, maduixons i similars 
Fruites verdes no especificades ... 

6.'887.674 
420 .346 

66 .66!.244 
883·960 Id. seques no especificades . . 

Patates, batates i similars 
Bolets .............. . 
Verd ur es i hortalisses. .. . 

Total quilograms 

Resum: 

Carns fresques . . . . . . 
Id. conservades ... 

Subproductes animals 
Animals de corral 
Caça ........ . 
Ous ........... . 
Peix ... . 
Vegetals ........ . 

65. ro9.85o 
586.835 

99-483.04•.:> 

240.032 ·949 

34-407.063 quilgs. 
787 .202 · )) 

!.062.252 )) 
5.241.560 unitats 

339·910 )) 
16.362.671 '' 
20.001.592 quilgs. 

240.032.949 )) 

!REVISTA DELS SEIR. VEIS Si\.NITAJRIS 

II 

EL VOLUM DE PRODUCTES I SUBPRODUCTES 

A.."ili\lALS ENTRATS PEL PORT 

Pel nostre Port entren a la Ciutat moltes ma­
tèries d'origen animal, alimentoses unes, i al· 
tres de probabilitat infectiva, que convé en 
gran manera intervenir per tal de barrar el pas 
a possibilitats d'averies en aliments i contagis 
en indrets d'amagatzemaments i estabulació de 
bestiar. 

De l'estranger i de cabotatge arriben bèsties, 
carns, peix, ous, llets, formatges, conserves, 
pells, cuiros, llanes, pels, residus orgànics i en 
un mot, tot ço que el comerç i indústria utilit· 
za de producció nacional i mundial pels llurs 
quefers. Milions de pessetes representa el vo­
lum d'importacions sotmeses a reconeixements 
sanitaris en el Port, quines resten difoses a l'en­
dinsar-se .per la Ciutat i acaben perdudes del 
tot al disseminar-se per la Regió i reste de la 
República. 

Les procedències de l'exterior ja passat el 
control de la Duana i les nacionals, al desem­
barcar, perden el rastre i es donen casos, com 
el recent d'unes caixes d'ous averiats que en­
traren a la Ciutat subreptíciament i quan la 
Policia de Proveïment n'és assabentada, la ma· 
jor part de les caixes han sigut remeses a qui 
sap on sense cap dificultat. Es perden les pis­
tes que podrien fer vigilar les ulteriors opera­
cions dels gèneres introduïts i es rnalogren els 
esforços gastats en descobrir intencions peca­
minoses; àdhuc el servei estadístic n'esdevé 
actualment nul, sobretot per ·Catalunya a.-a 
que fruint del grat de nostre renaixement que 
ens distancia, però, dels serveis de l'Estat ra­
dicats i que ixen fora el dret estatutari tocant 
a les Sanitats exterior i interior. D'aquí que 
els funcionaris del servei pecuari i higienista 
al Port, han d'abrogar-se funcions que no els 
hi són pas pròpies per tal de no deixar-les des­
ateses i aquestes funcions són les de control de 
matèries orgàniques d'origen animal proce­
dents de cabotatge, quin radi d'acció fuig de 
la Zona de la Sanitat exterior i queden corn­
preses per tant en l'estructuració de l'interior, 
essent la regió autònoma la cuidanta del servei 
directe de les importacions nacionals . No és, 
doncs, missió dels Veterinaris de la Duana, 
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sinó dels de la Ciutat degudament recolzats 

pel Govern de la Generalitat. 
En aquest sentit caldria organitzar una ofi­

cina inspectora d'enllaç entre les dues Sanitats 

que harmonitzés i que analitzés la riuada de 

productes, fent-los rutllar per camins fressats 

al prendre 'ls dels llocs de desembarc, no dei­

xant-lo fins a l'última fase llur de consum o 

desenvolupament manufacturari .o fins a la re­

expedició extra regional i fins nacional. 
Inspeccions directes damunt les mercaderies 

c9steres o de cabotatge i de control confirmatiu 
en les de procedència estrangera, donarien la 

seguretat de puresa sanitàr:a en tot ço que anés 

al :J\Iercat de Proveïments de boca o a la In­

dústria Ramadera i a l'ensems que"l'inscripci6 

productora curosament registrada, permeteria 

fer unes estadí tiques complete de les impor­

tacions i exportacions, el articles i bestiar fo­

ren vigilats a ultrança i atrapada tota intenció 

de malifeta. 
L'Ajuntament, d'acord amb la Generalitat, 

és el cridat a organitzar aquest ervei veterina­

ri d'enllaç de quins resultats aprofitarien la Sa­

nitat i la Economil'! nacionals. 

CONVL"\'"DRIA, DOXC : 

Primer.-Organitzar una Oficina Veterinària 

al Port en recint de la Zona 1!rbana on enllaces­

sin els serveis bromatològics i pecuari corres­

ponents a Sanitat u"'i:erior i interior. 
Segon.-En aquest sentit serien controlats 

els articles alimenticis, el bestiar i el derivats 

llurs d'importació e trangera, fent impo sible 

tota inadvertència de Ja fiscalització sanitària 

encomanada als pecuaris de l'Estat. 
Terccr.-L'Ins¡¡ector o In5pector Veterina­

ris J\funicipals de l'Oficina ; anitària d'enllaç, 

s'encarregarien a ba tament de la vigilància a­

nitària del bestiar amb els derivats llurs i I re­

ductes bromatològics de cabotatge, que actual­

ment abasseguen a manca d'estament local en­

carregat, els funcionaris de Ia Duana. 
Quart .-Passant totes, absolutament totes, 

les partides-arribades i embarcades al Port- , 
per l'Oficina d'enllaç, en els llibre re tarien 

calcades les columnes de bestiar, productes or­
gànics i animals i e tocs d'aliment facilitant 

aixÒ la formació d'e tadí tlque, de volum·, 

procedènoies, destinacions, repartiment i pro­

fits exactes ; deduint-se de tot això el grau de 
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necessitats i conveniències de determinats Mer­

cats que avui ignoren el desatendre els estudis 

estadístics i de moviment mercantil, així com 

el perquè de les importacions i les exporta­

cions, en relació amb l'Economia nostrada. 
Per copsar-ne millor l'importància de l'or­

ganització d'aquesta Oficina de Sanitat Vete­

rinària, establerta en zona Urbana del Port, ve­

gi's el volum de productes i subproductes ani­

mals que durant dos anys han entrat i sortit 

pel port de Barcelona : 

A~ 1Y 1932 

I 1n p ortaci ó animal subproductes 

Bestiar de cabotatge ...... . 
>> » l'estranger. .... . 

Carn congelada... . . . . .. 
Potes de porc salades 
Tripes salades. 
Ous ... 
Bacallà ..... . 
Sèu ..................... . 
Productes· càrnies varis .. . 
Formatge ........ . 
Cuiros .. ..... . ... .. . 
Pells de llana i caprí 
Llana en floc. 
Pèl de cabra... . .. .. . 
Ploma .............. . 
Despulles orgàniques 

1.441.932 caps 
418 )) 

925-474 Kgs. 
39·586 )) 

1.333·363 )) 
14.169.760 11 

6.536.845 » 
3·703.214 )) 

29.072 )) 

133-478 )) 

6.437·155 )) 

1.053·852 )) 

6.437·646 )) 

447 ·565 )) 

5·894 /) 

602.168 )} 

Exportació d'animals 

Per cabotatge 
Per exterior .. 

AXY 1933 

nrPORTAClÓ 

Bestiar Peninsular 
Cavallí 
Mular. .. . 
Boví.. .. .. 
Caprí ........... . 
Porquí ........ . 
Gossos ....... .. 
A viram i conills.. . . . . .. 

8.151 caps 
418 11 

9I caps 
II4 )) 

93·928 )) 

13·469 )) 

3·915 )) 

7 )) 

1.357.196 )) 
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Bestia-r est-ranger 

Mular. .......... . 
Asnal.. ............ . 
Gossos ............ . 
Feres i similars. . .. 
Aviram i conills .... 

Aliments 

Productes càrnies ... 
Peix fresc ... ... ... 
Bacallà i similars ... 
Conserves de peix. 
Mariscs ... ... ... .. . 
Productes làctics ... 
Formatges ... ... 
Ous ... ... ... .. . ... 
Carn congelada. ... 
Potes de porc ... ... 
Greixos ... ... ... ... 
Aus mortes i caça .. 

Subp-roductes 

Cuiros ... ... 

Pells ... ... ... .. . 
Llana. ... ... ... .. . 
Pèls i plomes ... ... 
Tri¡pes ... ... ... ... 

... 

... 
... 

Despulles per alimentació 
animal. .. ... ... ... ... . .. 

17 caps 
I )) 

4 )) 

49 )) 
28.696 )) 

34·779 Qgs . 

3-500 )) 

13-344-737 )) 

6.962 )) 

4·500 )) 

8.525 )) 

196.095 )) 

21.075.615 )) 

2.515.238 )) 

43 -953 )) 

4· 196.917 )) 

690 caps 

6.731.245 Qgs. 
1.424.016 )) 

3-430-349 )) 

448.162 )) 

!.873-828 )) 

597-227 )) 

EXPORTACIÓ 

Bestia-r 

Per cabotatge ... 
Per exterior. . . . . . 

Subproductes 

Cuiros ....... . 
Pells ....... .. 
Pells de conill .. . 
Llana . .. .......... .. 
Pèls i plomes . . . 
Tripes salades .. . 

4.132 caps 
67 )) 

49.709 Qgs. 
1.526.894 » 

26.873 )) 
323.032 )) 
76!.595 )) 
41.648 )) 
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Aliments 

Sardines .. . 120 Qgs. 
Ostres .... . 4 .164 )) 

Cal remarcar que no tots els productes impor­
tats, ja de cabotatge o de procedència exte­
rior, són consumits o industrialitzats a la nos­
tra Ciutat i a la resta de la nostra terra. Hi 
ha, per exemple, la pròpia carn congelada que 
del nostre Port ha sigut enviada a 26 provín­
cies espanyoles. Aquest exemple i altres de 
menys importància que €n podríem aduir, uo 
minva per res la necessitat de la implantació 
de l'Oficina de Veterinària que proposem i 
que les Estadístiques exposades són la dada 
més d€111ostrativa de la necessitat i de l'ur­
gència de la seva organització . 

IU 

LE CARNS n'AVIRAM I DE CONILL 

Barcelona, sense cap mena de dubte, té 
plantejat i no resolt tècn~ca i sanitàriament, un 
problema únic al món ; la nostra Ciutat és ~a 
més gran consumidora de la carn de conill i dê 
les carns d'aviram. D'entre les aus, la gallina 
tan endinsada a les nostres costums que dè 

segur no manca, en petita o més gran porció, 
com a part integrant de la nostra clàssica es­
cudella, a la taula de cap barceloní. I tampoc, 
per lo popular que s'ha fet, no manca el conill 
casolà a l'arròs a la catalana, tan de les nostres 
consuetuds. 

Mirada objectivament aquesta dèria catala­
na i molt barcelonina pel consum de les carns 
de gallina, altra aviram i de conill, permet afir­
mar que no és desproveïda de fonament cien­
tífic. 

Cal, sinó, un esguard a la composició quí­
mica de les carns que inserim tot seguit, per 
fer-se càrrec de què el conill, el tord, el gall 
dindi i el pollastre, van a la capçalera de l'es· 
cala per llur contingut de proteïnes en les se­
ves carns: 
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Quadre comparatiu de la composici6 química de les cants 

Espècies Albúmines 

Moltó ... ... r6'8s 
Porc. ... ... 17'6s 
Vedella ... ... ... . .. 19'7s 
Vaca ...... .. . ......... 20'10 
Cabra ... ... ... 20'6s 
Gallina ... ... .. . ... 19'72 
Conill de bosc .. . ... 21'47 
Colom .. . ... ... ... ... ... 22'14 
Perdiu ... ... 22'6s 
Au ec ... ... ... ... 22'6s 
Llebre ... ... ... .. . 23'34 
Pollastre ... 23'32 
Gall dindi .. ... 24'70 
Tord ... ... ... 2S'26 
Conill casolà.. . 2S'so 

El Dr. Raebinger ha comparat la valor nu­

-tritiva del conill amb la d'altres espècies i ha 
deduït les diferències següents : 

Carn de conill casolà .. 
Carn de pollastre ... 
Carn de porc... .. . . .. 
Carn de vedella... .. . .. . .. . 
Carn de bou .............. . 

40'16% 
31'62 )) 
27'rr JJ 

24'61 JJ 

24 120 )) 

Tant per la composició química global, com 

per la vàlua nutritiva, queda clar, doncs, qne 

les carns de conill i d'aviram estan per damunt 

de totes les demés. No tenen rivaL I mentre 

ens hem preocupat a ·la nostra Ciutat de que 

les propietats de nodriment natural de les carns 

de les altres espècies animals, arribin al consu­

midor amb tota la garantia tant d'especificitat 

com de salubritat, per les carns de conill i d'a· 

viram i per la caça, persisteix regnant la més 

grossa desorganització. Cal endegar el proble­
ma. S'ho val per molts diferents aspectes : Pel 

-de la vàlua qualitativa de les carns, per higie­
ne i per caire econòmic. 

Demostrat el primer a pecte, veurem breu­

ment l'aspecte higiènic de les carns de conill 
i d!aviram. Són sempre innòcues aquestes pel 

consumidor? Ningú pot respondre amb l'afir­

mativa. El sentit comú, en primer terme, ho 

rebutja. També ho fa l'Estadística . L'any pas­

-sat, dels ~.24r.s6o caps que el Servei d'Arbi­

tris en rebé recaptació, foren decomisats úni-

Hidrats de carbó Greixo Sals Aigua 

27 0'90 SS'2S 
24 0'9S S7'40 
8 11 20 71'8o 
7'40 I 71'so 
4'30 r'os 73'8o 

1'27 1'42 !'37 76'22 
o'2s 4 1

01 2'!3 66'8s 
0'76 I 0

176 7S'IO 
2'33 1'13 1'18 72'71 
2'33 3'11 1'09 70'82 
o'r9 1

1
13 1'r8 74'16 

2'48 3'IS r'o1 70'03 
S'so 1'20 6s'6o 
1'43 1'39 71'96 
9'76 I 

1 I7 67'86 

cament 4.8so caps arribats asfixiats, en sa ma­

joria, a la nostra Ciutat. Unes rso unitats en 
total, i en aquesta xifra hi va adjuntada la ca­

ça, foren les peces d'aviram decomisades en 

els nostres Mercats. Aquestes xifres no poden 

donar ni donen exponent de la realitat. Són 

producte, aitals decomiso , d'un examen a cor­
re-cuita, sense el meticulós esperit científic que 

pot i deu ésser realitzat pel Veterinari , de te­

nir el servei de control apropiat. ón moltes 

les malalties que pateixen les aus i els conills 

i que, en obsequi a la brevetat, no descriurem. 

En sa majoria, aquestes malalties són de cair¿ 

infectiu, contagiós o no als humans i de marxa 

aguda i sub-aguda i, per tant, la naturalesa i 

marxa d'aquestes malalties les més apropiades 

per minvà ràpidament l'elevat poder nutriti•1 

d'aquestes carn que e converteixen en tòx;­

ques. I pensar que la gallina o el pollastre ens 

ha de servir moltes vegades per règims espe­

cials de l'alimentació humana o per la diatèti­

ca i convalescència dels malalts! 

Si donem una petita ullada a les malalties de 

caire crònic, ens trobem amb la tuberculosi de 

les aus, que en els Estats Units s'han trobat que 

un vuit per cent dels galliners tenen bestiar in­

fectat de tuberculosi. ~o sabem si aquesta xi­

fra és igual a la nostra terra i a Espanya. Pos-

. siblement que també ho igui. ~o importa la 

quantia. Sabem, positivament, que aquesta ma­
laltia la pateixen les au , principalment la ga­

ll;na, i que és possible en el conill. I no cal per-
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dre de vista que la tuberculosi és malaltia con­
tagiosa a l'espècie humana i quan no conta­
gia, no sempre resten les carns procedents d'a­
nimals amb lesions fímiques, amb tot el seu 
alt poder nutritiu. Malaltja amb desgastament 
orgànic per excellència, per la seva marxa crò­
nica, fa parior amb altres malalties del conill 
i de l'aviram, també cròniques, però no conta­
gioses o de dubtós contagi a l'espècie humana . 
Les d'aquest caire són moltes, com són l'avi­
taminosi, coccidiosi, sarne , tinye , poliartn­
tis, espiroquetosi, etc., les quals, malgrat l'es­
càs o nul poder de contagi a l'home, propor­
cionen carns de baix· poder qualitatiu i de no­
driment. 

El tercer i últim aspecte que impulsa a què 
s'ba de resoldre el problema tècnic i sanitari 
de les carns de conill i d'aviram, és l'aspecte 
econòmic. Què cal fer? Un Escorxador. Les 
disposicions legals encara en vigor, ordenen 
que l'aviram i conill han d'ésser occits a l'Es­
corxador. A Barcelona s'ha mancat sempre a la 
Llei, en aquest respecte. I en canvi, tenim fo­
nament sobrer per no mancar a la Llei i acabar 
per clonar satisfacció plen~ al-consumidor, ga­
rantint-li no solament la salubritat d'aque tes 
carns, sinó la qualitat per mitjà del segellament, 
segons les espècies contr-olades. Recordem no­
més les següents xifres : 

Petits an :mals entrats l'any 1932, 5-540-55 
caps. 

Petits animals entrats l'any 1933, 5·241.56c 
caps. 

Aquests volums de ¡petits animals, inclouen 
un contingent promig d'unes quatre-centes m;~ 
unitats corresponents a la caça, que també per 
disposició legal ha d'ésser reconeguda a l'Es-

, corxador i con tram arcada corresponent. Afe­
gini que tots aquests milions de petits anima!.:;, 
han sigut consumits a la nostra Ciutat i, per. 
consegüent, l'apoi per resoldre econòmicament 
aquest problema tècnic i sanitari, és sòlid i in­
variable. 

Calculant el promig dels volums de petits 
animals abans anotats, i sobre ell imposar-hi 
un petit arbitri o dret d'Escorxador de o'w 
pessetes per unitat, es podrien .recaptar anyal­
ment 539.080 pessetes amb les quals atendre 
totes les despeses. Un detingut estudi per fer 
l'Escorxador nou per aviram i conill i inspec­
ció de la caça, ens diria si és quantitat suficient 

l'esmentada o si, pel contrari, hi hauria neces­
sitat de duplicar l'impost per recaptaT una xi­
fra que sobrepugés al milió de recaptació per­
q,uè la. resolució d'aital assumpte no esdev;n­
gués onerosa per -la Municipalitat. I aixi resol­
dre definitivament problema tan interessant per 
la Ciutat, per l'economia municipal, per l'hi ­
giene pública i fins per clon~ la pauta a les de­
més poblacions, tota vegada .que l'organització 
que ·es 'pot donar a la qüestió podria ésser mo­
dèlica. 

IV 

SERVEIS n'ESTACIONS, MERCATS' I DISTRICTES 

De les activitats del Cos de Veterinària des­
plegades en les qependèhcies su¡praepigrafades, 
en són mostra evident 1es dades estadístiques­
que s'apleguen a continuació : 

Servei d'Estacions i Fielats 

Bestiar reconegut a la seva entrada a la Ciu­
tat: 

Espècie bovina .. 
>> OVlna ... 

)) 

)) 

)) 

cav.rina .. . . 
porquma ..... . 
equina .... . . 

Total 
A viram i conills. 

Decomisos: 
Vacum .... . 
Llaner. ....... . . . . 
Caprí. ..... .. . 
Porquí . ........ . 
Solípedes ..... . 

Total . . . 
Aviram i conills .. ...... . 

Substàncies alimentose : 
Carns vàries .. . 
Embotits ..... . 
Peix ........... . 
Mariscs .... . ...... . 

149.552 caps 
870-900 )) 
43-531 )) 
64.II6 » 

1.057 )) 

1.129.156 caps 
2.965-714 . )) 

58 caps, 
824 )) 

26. )) 
88 )) 

9 )) 

r.oo5 » 
4-85o » 

r6 Qgs. 
roS » 
167 » 
66o » 
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Caragols ... ... ....... . 68 Qgs. 
Fruites i verdures .... . . I.OI2 ll 

Taronges ........ . 449 ·949 )) 
Substàncies vàries .. 37 )) 
Aus i caça .. . 428 unitats 

·Ous .... ...... ... . . I79 ll 

SB?"'Vei de lvi ercats 

Decomisos : 
· Carns vàries 3II Qgs. 
Despulles ... 3·I47 )) 

Embotits ... I03 )) 

Peix . . ... .. . 302.202 )) 

Mariscs ... .. . ... .. . 25 )) 

Bolets. ... ... ... ... I0 .03I )) 

·Fruites i verdures. 28I.364 )) 

Substàncies vàries. 39 )) 

Ous ... ... . . . . . . . . . I2.I26 unitats 
Aus i caça ... ... ... I 50 )) 

Serveis de Districtes 

Mostres de substàncies alimentoses recollides 
i analitzades : 

Embotits, 206; antireglamentàries, 25. 
Carns fresques, 5· 
Despulles, 2. 
Carn de cavall, 7. 
Gelats, 69 ; antireglamentàries, r4. 
Musclos, 39· 
Aigua de remull de bacallà, 73; antiregla­

mentàries, 8 
· Caldo de llegums, 40; antireglamentàries, 5· 

Decomisos : 
· Carns vàries ............. ... . r6 Qgs. 

' Embotits . . . . . . . . . . . . . . . . .. I93 )) 

Peix .... . 8 )) 

Bolets .. . 32 )) 

Fruites i verdures .. 794 )) 

Ous .... .. ........ . r8.38o unitats 

En lo relatiu als mercats de venda al detall 
dels productes alimentosos, aquesta Direcció 
troba que d'uns -anys ençà, ha sigut trencada 
la tradició nostrada. Mentre capitals o ciutats 
anàlogues pel seu cens de població es van preo-

-cup·ant de col:locar els seus mercats de prove~-

IJ7 

ments en condicions de major rendiment, efi­
càcia, estètica i amb finalitats utilitàries i de 
control sanitari, específic i quotitzacions, Bar­
celona ha deixat d'augmentar els mercats d~ 
proveïments que eren el seu orgull per llur pre­
sentació i, en sa m~jor part, fins i tot per llur 
ostentació. No es construeixen nous mercats . 
I les conseqüències són ja deplorables. Cal, 
sinó, fitar diferents indrets de la ciutat, i apro­
fitant l'existència de qualque solar o plaça 
sense urbanització, convertits els matins i altres 
hores del dia, en veritables aduars moruns. 
Cal, sinó, una mirada pels propis mercats i 
veure no solament llocs buits sinó espais sense 
ocupació on abans hi havia llocs de venda. Cal, 
sinó, sentir els planys dels venedors dels mer­
cats queixosos de la gross~ competència que 
tenen amb les botigues de queviures escampa­
des de nou per la ciutat. I cal fixar-se que les 
noves peixeteries, carnisseries, oueries, cans.l.· 
laderies, polleries, lleteries, etc., etc., han anat 
cercant aquells indrets de la ciutat on s'hi edi­
fica molt de pressa i, de consegüent, s'h: den· 
sifica la població. Aquesta no troba ni té la 
varietat d'aliments ni tampoc els pot adquirir 
al preu que una competència lícita permet sigui 
feta en un mercat. Han de quedar sotmesos, 
avui, nombrosos nuclis de població al jou d'un 
botiguer, a voltes sense escrúpuls i sense con­
trol constant, de tot moment de la sanitat ni 
de la policia de proveïments, perquè el mercat 
aquells núclis de població el tenen llunyà. 

S'imposa, doncs, que l'Ajuntament torni a 
continuar la tradició construint el mercats qne 
facin falta, el buit dels quals es deixa sentir sc­
br.emanera per les barriades dels districtes IX, 
X i parts altes del III i VIII. 

v 

NECE SI'l'A'I' D'UN l'OU ESCORX\DOR 

M antre mai ton abbaloir; 
je dirai com tu administres. 
-HERRIOT. 

Amb aquestes paraules del polític veí i el 
sentit filosòfic de les quals no volem pas esbri­
nar, acabarem la Memòria anyal de r932. Serà 
o no signe de bona administració el tenir tot 
poble i més el de l'importància del nostre, un 



bon Escorxador. No ens entretinguem en sa­
ber-ho. Tampoc fa el cas. Si les repetim, és 
perquè s'ha dit ja tantes vegades, de tantes 
maneres i amb tanta variació de tons, de que 
hi ha necessitat a Barcelona d'un nou Escorxa­
dor, que dir-ho una vegada més no s'hi perd 
res. Que hi ha necessitat de repetir-ho, és evi­
dent. Ens cal un nou Escorxador. Pel gust de 
tenir-lo? No. Perquè quan vulguem fer-lo, Bar­
celona haurà de fer el seu Escorxador fora del 
terme municipal. No tindrem lloc apropiat a 
les necessitats actuals i futures d'aquesta de­
pendència tan lligada de prop a la vida mu­
nicipal, a la vida del poble barceloní i a la 
higiene ciutadana. 

Al gaudir Catalunya la seva autonomia, ha 
fet una nova llei municipal. L'esperit d'aquesta 
procura que tots els Ajuntaments sentin fre­
tura pels problemes de la higiene d'aliments i, 
a la vegada, la nova llei estabilitza la vida mu­
nicipal. Motiu tenen, doncs, els nous ciutadans 
regidors barcelonins, d'ocupar-se d'un assump­
te d'elevada transcendència. L'Escorxador no 
és una dependència de vida migrada. Vegi's 
les relacions numèriques següents : 

RELACIO DEL BESTIAR SACRIFICAT 

A L 'ESCORXADOR DURANT 

EL QUINQUENI I929-1933 

Especie bO'Vina 

Anys Bous Vaques Vedelles 

I929 3-7IO I6-463 I26.5I5 

I930 3·989 I4-49I II4.047 
I93I 2.589 I3.629 96.II5 
I932 1.732 I 1.579 II8.2I6 

1933 1.722 II.98I 126.866 

Anys Vedelles foranes Braus de lídia 

I929 
1930 I.1IO 487 
I93I !.734 400 
1932 I-754 442 
1933 2.091 430 

IREVISTA DELS SERVEIS SANITA:RIS-

Especie ovina 

Anys Moltons Ovelles Xais 

1929 130.856 98·397 499-438 
I930 I07-769 82.695 553-90I 
I93I 96.2I4 95.6n 597-303 
I932 67.857 68.869 591.742 

I933 70.802 39-551 624-486 

Especie caprina 

Anys Crestats i Bocs Cabres Cabrits 

I929 4.6os 6.66I 90-7I6 

I930 6.770 5.632 88.I69 

193I 3·967 6.151 77-I7I 
1932 2.07I 5-228 85.607 

I933 1.802 3-242 8J.63I 

Especies porquina i equina 

Anys Porcs Solípedes 

I929 9I.I84 I.IIO 

I930 90.147 1.702 

I93I 98.262 2-438 
I932 97-553 3-303 
1933 95-4I7 2-944 

RELACIO DEL BESTIAR DECOMISAT. 
DURANT EL QUINQUENI I929-I933 

EscoRXADOR 

Especie bovina 

An.ys Bous Vaques Vedelles-

1929 25 645 I32 
I 930 I4 401 I03 
193I 4 268 97 
I932 4 2SI I4I 

1933 s 450 135 

Especie O'Vina 

Anys !Mo1tons Ovelles Xais 

I929 II2 1.386 576 
I930 81 1.05I 862 

I931 45 6o6 724 
I932 IS 307 284 

1933 29 3II .~IR" 
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Especie caprina 

Anys Crestats i bocs Cabres Cabrits 

1929 193 444 175" 

1930 302 477 525 

1931 143 274 251 

1932 72 225 208 

1933 55 226 12! 

Especie p01·quina i equina 

Anys Porcs Solípedes 

!929 
1930 
1931 
1932 
1933 

Anys 

!929 
1930 
I93I 
1932 
1933 

Anys 

1929 
1930 
I93I 
1932 
1933 

' Anys 

1929 
1930 
1931 
1932 
1933 

202 
407 
rgr 
291 
246 

MERCAT BESTIAR 

Vacum Llaner 

31 70 
28 go 
II 139 
24 59 
23 g6 

Dec o-misos parcials 

Vacum 

2.729 
!.943 
r.gr8 
1-460 
I.II7 

FE1'US 

Llaner i caprí 

34-453 
14-421 
r6.333 
13-404 
6.86g 

Espurgalls Peus 

24o.6gr Qgs. 14-734 
!89-799 )) 230 
r8r.o38 )) 20 
141.067 )) 54 
130-329 )) 43 

13 
20 
39 
48 
49 

Caprí 

IS 
37 
31 
12 
27 

Porquí 

II.200 
7.00! 
6.595 
g.OI2 
3-919 

Caps 

707 
8 
3 
4 

J;v.rOTIUS DELS DECOMISOS 

DEL BE TIAR DURAN'I' L'ANY 1933 

Per malalties esporàdiques : 

A pa .. ell digestiu. - rr vaques, rg vedelles, 2 

moltons, 9 porcs, 7 porcellets i I solípede. 

139 

;!parell respiratori. - 8 vaques, 12 vedelles, 1 

ovella, r xai, 14 porcs i ro solípedes. 

Aparellloco-motor.-2 vaques, 7 vedelles, 2 mol­

tons, 7 ovelles, 3 xais i 4 cabrits. 
Aparell ci1·culatori.-rg vaques. 
Apa1·e/l genitourinaTi. - 4 vaques, r vedella i 

2 porcs. 
Carns ictèriques.-r vedella, 4 moltons, 12 ove­

lles, 9 xais, 1 crestat, r cabrit i 5 porcs. 

Carns hidrohèmiques.-r bou, 5 vaqueS, 6 mol­

. tons, 132 ovelles, gr xais, 35 crestats, ro8 ca­

bres, 41 cabrits, 7 porcs i 6 solípedes. 

Caquèxia. - ¡1.9 vaques, 2 vedelles, 4 ovelles, 

3 cabres, r cabrit, 4 porcs i 2 solípedes. 

Magn~ra.-2 bous, 32 vaques, 22 vedelles, 14 

moltons, 87 ovelles, g6 xais, 22 crestats, 33 

cabres, 66 cabrits, 2 porcs, 2 porcellets i 3 

solípedes. 
Traumatisme.-21 vaques, 20 vedelles, r mol­

tó, 14 ovelles, 17 xais, 3 cabres, r cabrit, 

r porcellet i 12 solípedes. 
Congesti6.-4 vaques, ro vedelles, 2 moltons, 

rg pvelles, 6r xais, 9 cabres, 4 cabrits, 9 porcs 

i 6 solípedes. 
M elanosis.-2 solípedes . 

Per malalties parasitàries : 

Cisticercosis.-22 porcs. 
Triquinosis .-52 porcs. 

Pel malalties infeccioses : 

Agalàxia contagiosa.-r cabra. 

Piohèmia. - 6 vaques, 5 vedelles, r ovella, 

2 xais, 5 cabres, s porcs i 2 solípedes. 

Pseudo-tub erculosi. - I moltó, 6 ovelles i 

3 cabres. 
Septicèmia hemorràgica.-r bou, 40 vaques, 

6 vedelles, 2 ovelles, I xai, 4 cabres, 23 porcs, 

9 porcellets i r solípede. 
Tub erculosi. - 2 bous, 251 vaques, 29 veàe­

lles, r moltó, 5 ovelles, r xai, 5 crestats, 

sr cabres i 6o porcs. 
Baixes naus. - r vedella, I moltó, 3 ovelles, 

31 xais, 3 cabres, 9 cabrits, r8 porcs, r por­

cellet i 2 solípedes. 

Les xifres corresponents al quinqueni pas­

sat del bestiar mort i decomisat a l'Escorxa­

dor de Barcelona, donen la tònica del més 

gros contingent de les carns. No són, però, 

les espècies de bestiar relacionades, les úni-



ques que deuen ésser carnificades i que en un 
Escorxador nou caldria que ho fossin. Ens 
referim al volum enorme que representen els 
5. 241.560 caps de petits animals de corral i caça 
que anyalment consum la nostra ciutat. Són elis 
matèria prima a tenir en compte al plantejar 
l'Escorxador que necessitem. Precisa, endemés, 
remarcar que en un Escorxador modern no 
s'hi fa solament la tasca d'occir, inspeccionar 
i recaptar arbitris de bestiar o carns. 

Els decomisos de carn, com hem vist en la 
relació quinquenal precedent, planteja la ne­
cessitat, dintre la més estricta garantia de sa­
nitat, d'aprofitar-los pel consum o per la indús­
tria, mitjançant la seva modificació morbosa, 
amb installacions apropiades. No fóra ni seria 
cosa nova, és clar. Són molts els ¡païssos es­
trangers on l'aprofitament de carns decomisa­
des es fa dintre dels seus Escorxadors, i úni­
cament en aquestes dependències, sota el 
control de tècnics, es porta a cap la manufactu­
ració o preparació necessàries. Mancaria, no­
més a casa nostra, cercar la manera d'aprofitar 
les carns, compatible amb les nostres costums. 
I així ens proporcionaríem un aliment sa i 
nutritiu a l'abast de totes les butxaques· i a 
la vegada s'obtindria una resolució econòmica 
pel productor del bestiar. Cal tenir en compte 
els milers i milers de pessetes que representen 
els caps decomisats durant un quinqueni en el 
nostre Escorxador, que ha tingut sempre l'ín­
dex de decomisos de totes les espècies més 
elevat. Actualment ningú en treu cap profit 
d'aquest volum de carns decomisades, la,major 
part de les quals, amb installacions convenients, 
podrien ésser utilitzades, sense el més petit 
perill per la salut pública, pel consum públic 
o per la indústria. 

VI 

EL CONTROL DE I,LETS 

El volum de seixanta dos milions de litres 
de llet de les diferentes espècies animals cal­
culat que anyalment consum la nostra ciutat, 
ha fet que d'uns anys a aquesta banda, s'hagi 
procurat controlar la seva sanitat. Des de 
l'any 1925 que es va començar a reglamentar 
el seu comerç, es va establir el control regulat 
de recollida i anàlisi de mostres. Molt s'ha 

REVISTA .DELS S$VEIS SANITAJRIS 

conseguit. L'any passat aquest servei de con­
trol ha tingut el resultat següent : 

Seruei de Districtes 

Mostres recollides i analit-
zades ... .. . ... ... ... . .. 8.231 

Mostres antireglamentàries. 828 
Gerros decomisats... 3 
Llet decomisada. ... ... . . . 75 lt. 

Mercat de Sant Martí 

Mostres recollides i analit-
zades .... ... ..... .. ... . 

Mostres antireglamentàries. 
Gerros decomisats ... 
Llet decomisada. . . . . . . . .. 

2.209 
84 

J40 
339 lt. 

Per les dades anteriors, es veu que el fet 
d'obligar als lleters forasters a centralitzar el 
control, dóna resultat eficient. A l'ésser la llet 
introduïda a casa nostra, es fa imprescindible 
assegurar-se de la seva qualitat. 

I en aquest ordre de centralització de control, 
més es pot obtenir de estendre's el en radi 
d'acció. Manca encara un altre mercat anàleg 
a l'actual installat a l'ex-Escorxador de Sant 
Martí, oposat en quant a l'emplaçament a 
n'aquest, o bé fer-ne un sol en lloc més cèn­
tric. De moment, però, l'eficàcia del de Sant 
Martí ja és evident, i podrà ésser-ho més en 
quant estiguin enllestides les obres que es 
porten a cap per fer el Laboratori d'anàlisi 
que l'any passat es va acordar fer. Aquesta 
Direcció, per això, recolza la idea de que si 
es fes un sol Mercat Central de Llets amb el 
seu corresponent utillatge de Laboratori, la 
resolució del problema, en quant a la llet fo­
rastera, restaria totalment aconseguida. 

Hi ha un aspecte en el control deïa llet que 
deuria puntualitzar-se. Són molt nombrosos 
els llocs on s'hi pasteuritzen llets i pel sol fet 
de procurar-se aquesta mesura higiènica, s'hi 
manipulen diàriament milers de litres de mer­
caderia. Actualment no hi ha situació de dret 
per obligar a que els pasteuritzadors esti­
guin en condicions i puguin ésser controlats 
degudament. Tampoc se sap la quantitat 
exacta d'aquests establiments. Estima nece!>-
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san, doncs, aquesta Dir&ció, que deurien, 

urgentment, ésser adoptades les següents 

normes: 

Nannes pel jt¿ncionament dels pasteuritzadors 

de llet 

r.a Tot industrial que es dediqui o es vul­

gui dedicar a pasteuritzar llet, deurà sol-lici­

tar-ho de l'Ajuntament, fent constar a l'ins­

tància, lloc del pasteuritzador, hores de fun­

cionm:nent del mateix i producció o nombre 

de litres que ban d'ésser intervinguts en les 

operacions. 
2. a Tot local per pasteuritzar llet, haurà 

de reunir les següents condicions : 
a) Capacitat adequada a la producció. 

b) A1rejament directe amb l'exterior. 

e) Paviri1ent impermeabilitzat i de fàcil ne­

teja. 
d) Parets impermeabilitzades fins l'alçària 

de dos metres, amb cimerrt Portland, rajola, 

marbre o altre material apropiat. 
e) La resta de paret i sostre, allisats i es­

tucats . 
f) Els punts d'unió de paviments i parets 

i d'aquestes amb el sostre, que n<l formin an­

gles rectes. 
g) Llum natural i artificial abundosa. 
h) Aigua dir&ta i boques de r.& ¡per la 

neteja a pressió del local. 
j) Desguassos ràpids i fàcils a la claveguera 

general. 
j) Isolament de la dependènda de tot es­

tatge de vida humana o animal i de tGt lloc 

o dipòsit de substàncies fàcilment fermenta­

bles. 
3·" Els dipòsits de la llet a pasteuritzar o 

ja pasteuritzada, hauran d'ésser de material 

impermeable i llisos de l'interior i a cobert 

de tota contaminació tant pel sen emplaça­

ment C<lm per la seva cGnstrucció . 
4·a En tot pasteuritzador hi haurà filtres 

de malla espessa per portar a cap la filtració 

de la llet abans de pasteuritzar-la. 
5·a Tot pasteuritzador tindrà el següent 

material d'anàlisi : Dues provetes de 250 cen­

tímetres cúbics ; r termo-lacto-densímetre de 

Quevenne ; un acidímetre Dornic ; sis tubs 

d'assaigs; fenolthaleina; solució de sosa al 

4,445 por roo i una horeta Morbse. Aquest 

material deu estar sempre en condicions de 

servitud i deurà renGvar-se al seu acabament 

o inutilització. 

6." En els pasteuritzadors no s'hi podrà 

realitzar venda de llet a la menuda, i 

7. a Tot propietari de pasteuritzadors ja 

autGritzats, deurà adaptar el seu establiment 
a n'aquestes normes. 

Ultra el Mercat Central de Llets que ens 

caldria i la regularització del funcionament 

dels pasteuritzadors, queda en el que es re­

fereix a la sanitat de llets, un tercer aspe<:te 

que per la seva volada sanitària no és pGssibl!' 

soluc: onar-l<l sense un detingut estudi e<:onò 

mic de la qüestió. 

De naturalesa microbiana diversa, però ga"> 

rebé sempre produïdes per bactèries que in . 

fecten igualment a l'home que al bestiar, le"i 

femelles lleteres pateixen mamitis. La llet 

d'aitals vaques o cobres, és llet infectada que 

una pasteurització superficial ni altres mesu­

res higièniques no arranja ni elimina, encara 

que minva el perill de contagi. Per tant, totes 

les vaques o cabres amb mamitis, haurien d'és­

ser eliminades de la producció lletera. Cal, 

però, situar-nos a la realitat de que el vaquer 

<l cabrer no té cap culpa que el bestiar adqui­

reixi aitals mamitis. Fóra ne<:essari subven­

cionar-los. 

Això mateix hauria de fer-se, eliminar-la, 

tGta vaca que reaccionés a la tuberculina uti­

litzada com a mitjà revelador de la tuberculosi 

que en percentatge fGrça elevat passa de la 

vaca a l'home, principalment als infants, al 

consumir llets o productes làctics : nata, f<lT­

matge, mató, recuit, sèrums làctics, llets més 

o menys preparades... Mes també en aquest 

assumpte d'eliminar vaques tuberculoses com 

a les mamitis en general, el product<lT no hi 

1ié cap culpa. Les subvenciGns haurien de 

portar-se a cap. Es fa necessari, doncs, la 

creació d'una Comissió de productors de llet, 

veterinaris i representants municipals, per tal 

de que estudiï el sistema econòmic més eficaç, 

barat, segur i constant, per emprendre la cam­

panya o els treballs per acabar o reduir a la 

mínimz expressió les mamitis vàries de les 

femelles lleteres i la tuberculosi bovina. No 

seria Barcelona la primera pGblació que sé'n 

preocupés i deu preocupar-se'n encara que 

sigui a costa de sacrificis p&uniaris. Roosevelt 

afirma que als Estats Units, a base d'un crèdit 



pressupostari de 4-395-000 dòlars, s ' ha acon­
seguit tenir lliure de tuberculosi 75.000 va­

cades, contra 685 obtingudes al començ de la 
campanya, començada 10 anys enrera, sota 

un crèdit de 796.ooo dòlars. Barcelona ni molt 
menys necessita aquesta xifra, per solucionar 

la tuberculosi de les vaques del seu recinte 
municipal. Resulta, però, que sense un esforç 
econòmic, la tuberculosi bovina persistirà . 

VII 

REGISTRE PECUARI 

Al finü: l'any 1933, en el Registre municipal 
de Ramaderia s'hi comptava el següent cens 
de bestiar: 

!Destinats a carns 

Bous 
Vaques ... . 
Vedelles ... . 
Moltons . . . . 
Ovelles . .. .. . .. .. . . 
x~üs ... . 
Bocs ... . 
Cabres .. 
Cabrits ... . 
Porcs .. . 

Recria i llet 

Braus .. . 
Vaques . .. . 

22 
307 
978 

30 
3-171 
8.911 

4 
17 

513 
203 

iREVISTA .DELS SF)R VElS SANITAIRIS 

Vedelles 214 
Moltons. 
Ovelles. 
Xais ... 12 
Bocs ... 8 
Cabres. ... 4-236 
Cabrits .. . . .. 591 
Porcs . . . ... .. . 5-177 

Malalties encomanadisses de gran difusió 

no ban sigut vistes ni declarades l'any passat, 
no obstant lo qual, les baixes del Registre o­
sogràfic foren les següents: 

Espècie bovina .. . r.o61 
)) caprina ... 498 
)) ovma .. ... 3-406 
)) porctna ... I.064 
)) cavallina .. 1.313 
)) asinina ... 138 

VIII 

MOVIMENT DE L'OFICINA 

De quaut és intensiu el treball encomanat al 
personal tècnic, auxiliar, subaltern i adminis­
tratiu del Cos de Veterinària Municipal, n'és 

reflexe la següent relació: 
Registre de documents d'entrada, 3-740 

documents . . 
Registre de documents de sortida, 3.198 do­

cuments. 
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Lluita contra la diftèria 
La diftèria a Barcelona 

pel Dr. ONOFRE YANGÜELA I MARTÍNEZ-ALESON 
Cap de la Secció d'Epidemiologia de l'Institut Municipal d'Higiene 

(e ontinuaci6) 

LA DIFTÈRIA A BAR.CELO A DEFUNCIONS PER DIFTÈRIA DES DE 1901 A 1932 

A partir de 1901, l'epidèmia diftèrica a Bar-
celona, segueix una marxa descendent, inter- Anys Població Defuncions Coenclentper 

rompuda per una intensificació pels anys 1907 
100.000 hebs. 

a I9I2, després dels quals seguix el descens 
que s'accentua d'una manera notable des de 1901 541.144 164 30'3 

l'any 1922, arribant en 1932 al coeficient de 1902 546.982 129 23'5 

mortalitat més baix registrat el present segíe: 1903 55I.463 243 44'0 

4'1 per cada cent mil habitants. 1904 556.787 96 17'2 

Afortunadament no hem sofert en la nostra 1905 561.755 66 11'7 

ciutat l'enO'ruiximent i la major gravetat de la 1906 566.768 93 16'4 

diftèria que des de 1929 s'observa en la major 1907 57I.826 160 27'9 

part dels paisos europeus i americans. 1908 576.729 201 34'9 

El coeficient mitjà de mortalitat rper qua- 1909 s8r.876 294 50'5 

driennis, des de 1901 a 1932, és el següent: 1910 587.4rr 186 31'6 

19rr 592-476 147 24'8 

Anys 1901 - 4·· 28'75 per roo.ooo. 1912 599.II3 ISO 25'0 

)) 1905 - 9 .. 28'72 )) )) 1913 603.421 rr8 19'5 

)) 1909-12 .. 32'77 )) )) 1914 607.170 141 23'2 

)) 1913-!6 .. 21'30 )} )) 1915 619.083 133 21'4 

)) 19!7-20 .. r8'o7 )) )) 1916 623.524 132 2r'r 

)) 1921-24 .. 13'70 )) )) 1917 628.144 !63 25'9 

)) 1925-28 .. 8'48 )) )) 1918 640.769 9I 14'2 

)) 1929-32 .. s'57 )) )) 1919 663·387 n8 17'7 
1920 721.508 ros 14'5 

És evident la notable baixa de l'endèm;a dif 1921 723·375 120 r6's 

tèrica en el darrer deceni, però pecaríem d'in- 1922 726.o8o 125 17'2 

nocents, si deixant-nos seduir per l'estat ac- 1923 727.294 86 9'3 

tua.l, tan satisfactori, el consideréssim definitiu, 1925 8r7.859 78 9'5 

i no prenguéssim les mide per tal d'evitar pos- 1926 823.568 66 S'o 

sibles i probables agreujaments. De totes les 1927 832·739 84 ro'o 

malalties endemo-epidèmiques, tal vegada sigui 1928 840·931 54 6'4 

la diftèria aquella que més resisteix els mitjans 1929 891·440 63 7'o 

clàssics de profilaxi, i que amb més regularitat 1930 891.440 57 6'3 

l'encrueleix per períodes més o menys llargs. 1931 r.oos.s65 so 4'9 

Ja tractarem de les causes que ban pogut in- 1932 r.oo5.s6s 42 4'1 

fluir en aquest descens. 1933 I .023.625 39 3'8 
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Defuncions per diftèria, comparat amb l'augment de població, i el coeficient que correspon, per cada 100.000 habitants 
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LA DIFTÈRIA DURA.t'IT EL DECE);l 1923-3 2 

En prendre la direcció de la Secció d'Epide­
miologia en 1922, per defunció del seu Cap, el 
.nostre estimat i inolvidable company Dr. Vila, 
al qui des d'ací dedico un piadós record, no 
havia acabat d'organitzar-se dita Secció. Aquest 
mateix any, es modificà profundament Te'l­
tructuració dels Districtes en què es divideix 
la Ciutat, fent impossible tota comparació en­
tre els antics i els actuals. No vaig trobar en­
lloc dades que fessin referència a la morbosi­
tat per diftèria en els anys anteriors a la crea­
.ció de l'Institut. Per totes aquestes causes, li­
mitem el nostre modest treball als anys 1923 

al 1932. 

La Secció d ' Epidemiologia té al seu càrrec: 
·<<L'estudi de les malalties que en forma endè­
mica o epidèmia es presenten o poden presen­
tar-se a Barcelona i dels medis de evitar-les i 
.combatre-les. u 

Foragitada per complet la verola a Barce­
lona, mercès en part principal, a la labor enèr­
gica i constant de l'Institut Municipal d'Higie­
ne; reduïda l'endèmia tífica en més d'un 6o 
per cent en relació als anys anteriors al funcio­
nament d'aquesta Secció, i estudiats els medis 
que la sostenen, de9.iquem especial atenció a 
l'endèmia diftèrica com endèmia evitable sen­
se descuidar, com és natural, tots els altr~s im­
portants deures. 

Quan és rebuda a les oficines de la nostra 
Secció la notificació d'un cas de diftèria, es 
transmet al Metge sanitari del Districte corres­
ponent, que ve obligat a investigar el seu pro­
bable origen i a prendre les mides de profilaxi 
pròpies de cada cas. Els senyors CtÚadors Sa­
nitaris, practiquen enquestes a casa del pacient, 
en les properes, en l'illa de cases, barri i colle­
gi o llocs freqüentats pel malalt, per tal de des­
cobrir ocultacions que puguin tenir relació amb 
el cas declarat. Es practica una rigurosa desin­
fecció de locals i roba i es recomana a les famí­
lies dels infants malalts i que habiten a la ma­
teixa casa, la vacunació antidiftèrica, oferint­
los-hi personal especialitzat i anatoxina proce­
dent del Laboratori Municipal. També es lli-u­
ra a les famílies, fulletons explicatius del què 
cal fer i del què cal abstenir-se per tal d'evitar 
.el contagi. 

NOTIFICACIÒ DE CA OS I li10RTALI'rAT 

Amb la majoria de ca os de diftèria succeeix 

14.5 

el mateix que amb els d'altre malalties de de­
claració obi:gatòria; no es notifiquen. 

Durant el deceni que ens ocupa, s'han re­
but a les oficines de la Secció d'Epidemiologia 
1.447 notificacions de caso. de diftèria : el nú­
mero de defuncions registrades per la mateixa 
malaltia ha estat de 6s6. L'ocultació de casos 
és evident ; representaria gairebé un so per 
cent de mortalitat, coeficient al que tot just 
s'arribava en el període pre-seroteràpic. 

Quants caso de diftèria han ocorregut a Bar­
celona en aquest deceni? Tenint en compte que 
la mortalitat eu la diftèria és, com a terme mig 
(ja sabem que varia entre límits distanciats), 
de 8' 5 defuncions per cada roo malalts, i ha­
vent sigut els òbits 656, es dedueix que hi han 
tingut d,'havel' en la nostra ciutat 7.7r8 diftè· 
rics. Aproximadament s'han notificat la quin­
ta part. Tal vegada, molts dels c::sos que con­
sid~rem aïllats, per no trobar que tinguin cap 
mena de relació amb els altres, no ho veu· 
ríem així si ens assabentéssim de la majoria 
d'ells. 

Els 1.447 casos notificats corresponen als se­
güents anys, mesos i districtes. 

Mortalitat per diftèria- 1923-1932 
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Notificacions de diftèria 1923-1932 

Per anys i mesos 

Anys 1923 24 25 26 27 28 29 30 31 32 Total 

Gener 12 I7 r6 r6 13 13 22 r8 r8 IS r6o 

Febrer I7 I9 6 9 ro rr ro 9 rs 7 II3 

Març r8 21 9 I7 I7 7 IS 14 6 6 130 

Abril ro 7 II 9 I7 9 6 13 7 7 96 

Maig 12 ro 6 5 I7 rr 6 II 7 7 92 

Juny 6 rr r6 9 3 8 9 rr 3 4 So 

Juliol 7 , 5 2 9 ro 7 ro 13 4 2 79 
Agost 4 7 6 3 9 6 6 9 2 I 53 
Setembre 8 5 5 6 8 3 5 8 8 4 6o 

Octubre 23 r6 r6 I4 22 r8 13 9 12 r6 IS9 

Novembre 44 I9 I4 28 17 34 23 24 r6 rs 234 
Desembre 33 12 12 24 rs 20 30 22 12 21 201 

Total. 194 149 II9 149 rs8 147 rss r6r IlO ros 1447 

Notificacions de diftèria 1923-1932 

Per anys i districtes 

Anys 1923 24 2S 26 27 28 29 30 31 32 Total 

Districtes 
I r8 r6 13 I7 23 13 14 9 14 4 137 
II r6 rs li IS 12 9 19 IS 8 II I3r 

III 14 T 7 5 17 6 12 I7 8 9 r6 

IV 20 26 8 I9 20 20 24 r8 9 II 17S 
v 27 16 I8 22 14 20 23 22 22 IS 209 

VI I9 21 6 r8 r6 9 8 9 r6 6 128 

VII r8 12 IO 8 12 IS 6 16 s 8 rro 

VIII 41 21 2S 24 I7 rs 20 24 12 27 326 

IX 13 9 13 li IS 17 r8 2I 14 6 I37 
x 8 I2 8 IO 12 23 II ro 6 8 ro8 

Total. 194 149 II9 149 1.58 147 rss r6r IlO ros II47 
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Anys. 1923 

Trim. I 47 
11 rr 28 
>> III I9 
)) IV IOO 

Total. 194 

Anys 1923 

Gener 8 
Febrer 6 
Març 7 
Abril 8 
Maig 8 
Juny 2 

Juliol 2 

Agost 2 

Setembre 4 
Octubre 5 
Novembre 14 
Desembre 20 

24 

57 
28 
17 
47 

149 

24 

13 
16 

9 
3 
I 

3 
4 
6 
2 

Notificacions de diftèria 1923-1932 
Per anys i trimestres 

25 

3I 

33 
I3 
42 

42 
23 
I8 
66 

27 

40 
37 
27 

54 

31 
28 
IÓ 
72 

29 

47 
21 
21 
66 

30 

41 

35 
30 
55 

II9 149 I 58 147 ISS IÓI 

Mortalitat per diftèria 1923-1932 
Per anys i mesos 

25 27 29 30 

31 

39 
17 
14 
40 

IlO 

3I 

32 Total 

28 403 
18 268 

7 182 
52 594 

105 1447 

32 Total 

8 

5 
li 

IO lO 7 9 4 5 7 81 
5 8 3 5 2 6 3 59 

IO li O 3 8 2 2 Ó3 

7 8 6 4 5 o 4 3 48 

7 5 3 4 5 7 4 3 47 
4 3 5 2 4 4 5 I 33 
3 2 5 I 1 4 2 O 24 

8 4 4 5 8 3 4 2 4Ó 

4 2 7 4 3 4 o 2 32 
4 8 7 5 8 9 4 6 6 62 

8 6 5 7 6 s 7 8 6 72 

7 7 5 13 10 6 10 4 7 89 
----------------------~---------~-----------------------------~---
Total. 86 

Anys 1923 

Districtes 

76 78 66 84 54 63 57 so 42 6s6 

24 

MORTALITAT PER DIFTÈRIA. ANYs 1923 A 1932 

Per anys i Districtes 

25 26 27 28 29 31 32 Total 

I 6 5 3 4 3 I 2 5 I I 31 

li 3 2 9 4 4 2 I 2 3 3 33 
III I 2 I 6 2 I 3 2 o 2 20 

IV I I 6 2 2 4 3 2 I o 22 

v 9 3 s 4 6 4 5 3 3 4 46 
VI 2 3 2 3 o I 4 2 I o I8 

VII 8 5 7 7 7 7 3 5 4 I 54 
VIII 9 3 I 3 6 1 4 7 4 o 38 
IX 2 6 u 7 8 8 II 9 6 2 70 

x 1 2 s 3 2 4 3 2 3 3 28 

Hosp. 44 44 28 23 44 21 24 18 24 26 296 
--~------~----~----~----~--------------------------- ------------
Total. 86 76 78 66 84 54 63 57 so 42 6s6 

147 

I 

Per cada 100 defuncions produïdes per les 
malalties infeccioses agudes més freqüents co­
rresponen: a la febre tifoide, 43'5; a la grip, 

25'4; al xarampió, 14'3; a la diftèria, n'8; 
al catarro, 3' 5, i a l'escarlatina, 1'1. (Terme 
mig durant el deceni 1923-32). 
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ExTENSIÓ r IN'rE •srTAT 

La diftèria la trobem estesa per tots els 
districtes amb una intensitat inversament pro­
porcional a les condicions higièniques gene­
rals dels mateixos i a l'estat econòmic i social 
de llurs habitants. 

Així; mentre en els districtes quart i sisè, 
que són els que reuneixen millors condicions, 
el coeficient de mortalitat per diftèria, ha si­
gut durant el deceni, terme mig, de 1'8 òb1ts 
per cada 10.000 habitants, en els cinquè, setè 
i novè, puja fins a 4'3, 4'5 i 4'9, respectiva­
ment. En els demés aquest coeficient oscilla 
entre 3'2 i 3'5. 

No s'ha registrat cap focus d'importància. 
En l'actualitat l'estat de l'endèmia diftèrica 

contini.1a essent molt satisfactori. Durant el 
passat any 1933 en tota la població infantil, 
constituïda per rs8.ooo infants, sols hi hague­
ren aproximadament soo casos (31'6 per 10.000 
infants; 4'8 per 1o.ooo habitants) i es regis­
traren 39 defuncions (2' 4 per ro .ooo infants; 
0'38 per 1o.ooo habitants) que són els més bai­
xos coeficients registrats en el que va de segle. 

La mortalitat a París (considerada com molt 
satisfactòria) sigué a · l'any 1910 de 0'93 per 
10.000 habitants; a Londres, de 3'2, i a Ber­
lín, 3'2. Actualment Barcelona es troba entre 
les ciutats d'Europa i Amèrica que tenen me­
nor coeficient de mortalitat per diftèria. 

ÜRIGEN DELS CASOS 

En una malaltia com és la diftèria, de curt 
període d'incubació (de 2 a 5 dies), hauria d'és­
ser fàcil trobar el medi que ha servit de trans­
missió al germen infectant, ja que fàcil és també 
seguir pas a pas la vida que durant aquest temps 
han portat els malalts i les persones que han 
tingut algun contacte amb ells i averiguar la 
procedència de joguines, etc., i no obstant, 
solament en un 6 per cent dels casos hem 
aconseguit averiguar-ho i sempre es tracta 
d'un contagi directe per contacte entre els 
infants que convivien en el mateix pis o casa. 

Les enquestes portades a cap per nosaltres 
a la casa, barri o districte del pacient; en els 
collegis o llocs freqüentats per ell o per les 
persones amb les quals ha tingut contacte, 
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encaminades a trobar l'origen de les infeccions, 
ens han donat resultat negatiu en el 96 per 
cent dels casos. La relació entre els casos es 
perd a cada moment, obligant-nos a fer in­
tervenir en aquest procés, per tal d'explicar­
nos el contagi, als portadors de gèrmens i als 
infants malalts amb formes larvades, que pel 
mateix motiu de passar desapercebudes, són 
tan perilloses pels que juguen amb ells . 

LA DIFTÈRIA I LES ESTACIONS 

~Ialgrat a què alguns autors neguen tota 
mena d'influència a les estacions com a causa 
predisposant, Laveegue, Dopter, Besnier, 
Saure, Rogerger i d'altres, han constatat la 
predilecció d'aquesta malaltia per l'hivern i 
la primavera. De les nostres observacions es 
desprèn, que tant la curva de morbicitat com 
la de mortalitat, ascendeix .a partir de la se­
gona meitat de la tardor, arriba al seu màxim 
a l'hivern, descendeix a la primavera i arriba 
al seu mínim a ~'estiu, com pot veure's en els 
estats corresponents. 

De les 1.447 notificacions de diftèria, cor­
responen el 41'04 per cent (594) als mesos 
d'octubre, novembre i desembre; el 27'77 per 
cent als de gener, febrer i març; el 18 per cent 
als mesos d'abril, maig i juny i el 15' 54 per cent 
als de juliol, agost i setembre . L'influència de 
les estacions és ben manifesta. 

L'opinió dels autors es diversifica en tractar 
d'explicar les causes d'aquest fet. 

Tubiasz, considera que és impossible que 
aquesta major freqüència obeeix solament a les 
condicions del contagi. No creu que les esta­
cions influeixin sobre la toxicitat del bacil de 
Loeffier, però sí sobre la sensibilitat de l'orga­
nisme humà envers la toxina diftèrica, que es 
traduiria per un augment o disminució de la 
taxa d'antitoxina en la sang. A Polònia, Tu­
biasz ha constatat, que el nombre de reaccions 
positives de Schik en els infants, era dues ve­
gades major en els mesos de gener i febrer, que 
en el de setembre. 

Durant el transcurs dels anys 1931 i 1932, 
el Dr. N elis, del Laboratori de l'Administració 
d 'Higiene de Bèlgica, practicà 4.084 reaccions 
amb els següents resultats : 
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Estacions Total Schik +% Schik Ol 
- /V 

Hivern I74S 866 49 877 sr 
Primav. 101S S20 sr 495 49 
Estiu I342 690 52 634 48 

4084 207S so 2006 so 

Com es veu, la diferència entre el número de 
positius i negatius en les diverses estacions és 
insignificant. 

El Dr. Timbal, Director General de l' Admi­
nistració d'Higiene de Bèlgica, en vista del 
resultat dels treballs de elis, amb el qual col­
laborà, va presentar al Comitè Permanent de 
l 'Office International d'Hygiène Publique, en 
la sessió de maig del 1933, una nota en la que 
exposa (després d'un seriós atac a les estadís­
tiques), que els resultats per ells obtinguts, es­
tan en oberta oposició amb els del Dr. Tubiasz, 
afegint, que ells creuen que en Jlw·s treballs no 
hi poden haver els errors en què ha pogut in­
corre Tubiasz, per les següentes raons: 

r .-Les reaccions de Schik han estat ex el u-
. sivament efectuades en colònies d'infants d'u­

na edat de 6 a 14 anys, procedents de tots els 
punts de Bèlgica i sotmesos a un reglament i 
règim idèntics. 

2.-Els resultats obtinguts a l'hivern, prima­
vera i estiu han estat recollits a la mateixa co­
lònia i rigorosament controlats. 

3· El número d'infants de cada grup (estiu, 
hivern i pr:mavera) és aproximadament el ma­
teix, per tal d'evitar errors de percentatge. 

4.-Els infants anteriorment vacunats, foren 
exclosos. 

s.-Les reaccions de Schik i llur control va­
ren ésser efectuades per nosaltres mateixos. 

6.-La toxina utilitzada 1 er aquesta reacció, 
procedeix d'un mateix lot que l'Institut P as­
teur, de Palis, posà a la nostra disposició : la 
seva titolació no va canviar en tot el temps que 
durà l'experimentació (C<Office International 
d'Hygiène Publiquen T . XXV, núm. 8, pàgi­

na 1403). 
Crec insuficients aqueste dades, per a sen­

tar una conclusió definitiva. 

L'immunitat és quelcom viu, tan variable i 
complex, que no es pot medir per un factor 
solament. 

Nosaltres hem seguit el criteri de la com pa-
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ració d'estadístiques, i aquestes ens diuen que 
les estacions influeixen de manera ostensible 
en el desenvolupament de la diftèria. En l'lli­
vern, hi ha més motius de contagi pel major 
contacte entre els malalts, convalescents i sans 
(reunions familiars, teatres, cines, etc.), els 
freds predisposen a les malalties de la naso­
faringe, facilitant l'implantació de bacils i min­
vant l'acció bactericida natural de les secre­
ctons mucoses. 

Les estacions ¿influeixen sobre la virulència 
dels bacils o sobre els organismes? ¿No hi na 
altres causes que expliquin satisfactòriament 
aquests fets? Esperem per a contestar, a que 
nous treballs elonguin solució d'aquest problP 
ma, encara per resoldre. 

Morbi-mortalitat per trimestre 
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Suma dels deu anys 1923-32 

Casos 4447 = 656 
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MORBICITAT PER MESOS I TRIMESTRES MORTALITAT PB:R MESOS' I TRIMESTRES 

Suma dels deu anys 
Suma dels ro anys 

Gener . .. r6o 
Febrer ...... II3 ... .. . 403 27'77 % Gener .. .. . 8r 

Marc; . ... .. . 130 Febrer . 00 0 59 000 ... 203 30'94 % 
Marc; .. ....... 63 

Abril. g6 Abril. .. .. . 000 48 
Maig .. 92 268 r8'38 % Maig ... ... .. . 47 000 !28 rg'sr % 
Juny .. ... 000 8o Juny ......... 33 

Juliol.. .... 24 
Juliol. 000 .. . 6g Agost .. .. . 46 000 000 102 rs's4 % 
Agost .. . ... 53 !82 12'57 % Setembre . . 32 
Setembre .... 6o 
Octubre .. ... I 59 Octubre . . .. . . 62 

Novembre . .. 234 594 4r'os % Novembre .... 72 00 0 000 223 33'88 % 
Desembre . .. . .. . 20! Desembre. ... 8g 

Total ... .. . 1447 1447 6s6 def. 99 '97 % 

MORTALITAT PB:R DIFTÈRIA 

A ny s i trimestres 

Anys 1923 24 25 26 

Trimestre I 2! 38 24 25 

)) II r8 7 r8 r6 

)) III 8 !2 I5 8 

)) IV 39 rg 21 17 

86 76 78 66 

LA DIFTÈRIA, EL SEXE I L'EDAT 

Ambdós sexes estan igualment predisposats 
a la diftèria. La diferència de morbocitat i mor-

27 

29 

14 

r6 

25 

84 

28 29 1930 31 32 Total. 

IO 17 14 13 !2 203. 

IO 14 II 13 7 !28. 

IO 12 II 6 4 !02 . 

24 20 21 r8 19 223. 

54 63 57 so 42 6s6. 

talitat entre ells és tan petita, que pot assegu­
rar-se que el sexi'! no té cap mica d'influència 
sobre la freqüència de la diftèria. 
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Dels 1447 casos notificats a la Secció d'epr­
.demiologia, han recaigut en 

Homes ..... . 
Dones .... ... . 

742 
70S 

i de 6s6 defuncions registrades corresponen a 

Homes ..... . 
Dones ....... . 

3SI 

30S 

Estudiant les estadístiques en general d'Eu­
ropa i Amèrica resulta un lleu augment de la 
morbi-mortalitat en el sexe femení, degut al 
major contacte que té la dona amb els malalts. 

Encara que la diftèria pot presentar-se a to­
tes les .edats (hem vist malalts de menys d'un 
mes i de més de 6o anys), la infància és el pe­

ríode de la vida que major tribut paga a aques-
ta toxi-infecció. · 

/ 

M orbicitat per edats 

De menys d'r any 90 6'21 % 
De 2 a 4 anys 3!8 21'97 % 
De S a 7 anys 7II 49'13 % 
De 8 a II any 239 r6'sr % 
De rr a 20 anys So s' '2 % 
De més de 20 anys 9 o'62 % 

1447 99'96 % 

Mortalitat per edats 

De o a r any 63 9'6o % 
De 2 a 4 anys 478 74'39 % 
De 5 a í anys 96 13'10 % 
De 8 a II anys II r'67 % 
De més de r2 anys 8 r'2r % 

Total ... ... 6s6 99'97 % 

Les estadístiques de tots els països acusen, 
amb escasa diferència, els mateixos resultats. 

LLUITA ANTIDIFTÈRICA 

En veritat, l'estat actual de l'endèmia dif­
tèrica a Barcelona és altament satisfactori; pe­
rò l'Epidemiologia ens adverteix que la diftè­
ria, com a malaltia endemo-epidèmica, ha se­
guit al llarg del temps i des de que és conegu­
da, una marxa regular que passa per períodes 
d'increment, d'estat i de disminució fins quasi 
desaparèixer, per a tornar a manifestar-se in­
tensament i continuar el cicle d'exaltacions i 
atenuacions separades per cert número d'anys 
impossible de precisar. 

Recentment, l'any 1929, els epidemiòlegs eu­
ropeus i americans donen la veu d'alerta, da­
vant del fet observat en la major part de països, 
d'una major freqüènc:a i major gravetat de la 
diftèria, que fa recordar els temps pre-serote­
ràpics del segle passat. 

La diftèria, és endèmica a Barcelona, com ho 
és en tots els llocs habitats per l'home : causa 
víctimes entre els infants innocents ; ens ame­
naça constantment amb l'assot d'una epidèmia; 
comptem amb la vacunació antidiftèrica com ~ 
mitjà eficaç i innocu per a immunitzar als pre­
di posats: la seva aplicació és senzilla. Cal em­
prar-la. 

Des de fa temps, per la Secció d'Epidemio­
logia de l'Institut Municipal d'Higiene és re­
dactat el Butlletí quinzenal sanitari de Barce­
lona, que les estacions Ràdio Barcelona i Rà­
dio Difusió s'encarreguen d'emetre; en elles, 
amb freqüència hem posat de manifest les 
avantatges de la vacunació antidiftèrica i la 
senzillesa de la seva aplicació i anunciant que 
a l'Institut es vacuna tots els d:es feiners de 9 
a 13, gratuïtament, contra la diftèria, tifoide 
i verola. El resultat ha estat nul. També algu­
nes entitats mèdiques i alguns metges particu­
lars han fet propaganda entusiasta d'aquesta 
vacunació, amb idèntic resultat. S'imposa una 
campanya ben meditada i organitzada, per tal 
que els resultats siguin positiu . 

PROJECTE DE LLUITA A1 TIDIFTÈRICA PER I,A 
' VACUNACIÓ AMB Al'ATOXI A 

Abans d'iniciar aquesta campanya, s'imposa 
la solució d'un problema plantejat en la major 
part de le poblacions populoses Em refereixo 
a l'incompliment de la llei que declara obliga-



tòria la notificació dels ca80S de malalties infec­
to-<:ontagioses, per part de gran nombre de 
metges. No acabo d'explicar-me aquesta con­
ducta, ni trobo cap motiu que la justifiqui, com 
no sigui ccl'oblit per manca de costumn. Ti la 
dificultat dels diagnòstics al començament de 
la· malaltia que tots hem vist i coneixem; ni 
els errors i rectificacions, que res no signifiquen 
entre companys; ni les exigències i imposi­
cions de clients i familiars, fàcilment vençudes 
arn b la notificació confidencial i secreta, que 
tenim establerta i que no violarem jamai; ni 
els prejudicis, que cal anar bandejant, en con­
tra de la desinfecció ofic:al, resta d'antigues lle­
gendes; ni la creença, bastant generalitzada i 
totalment equivocada de què les declaracions 
d'aquestes malalties no tenen altra finalitat que 
ocasionar molèsties, són, ni poden ésser causa 
d'aquesta ocultació, que ens fa impossible tot 
estudi fonamentat i seriós de la morbicitat per 
infeccions a Barcelona, ens dificulta extraordi­
nàriament la recerca de focus, que no conei­
xent-los no els podem combatre, i impideix 
que es prenguin aquelles mesures de profilaxi 
que cal emprar. 

Per a conèixer la influència de la vacunació 
antidiftèrica a Barcelona, crec primordial la de­
claració de la majoria de casos de diftèria, i 
llur comprovació bacteriològica pels l;aborato­
r.is oficials o particuíars. 

Ara, que la Sanitat Interior de Catalunya 
està a les nostres mans, cal demostrar a qui ho 
vulga vew·e, que podem i 'VOlem fer de la nos­
tra Sanitat Interior un model que pugui servir 
d'exemple àdhuc a aquells pobles que millor 
organitzada la tenen. 

No cal més que 

e a.da cú compleixi amb el seu deure. 

Part'ln del princ:pi de què la vacunació an­
tidiftèrica ]Jer l'anatoxina cal que sigui volun­
tària, com ho és en tots els països, excepte a 
Mèxic, que ha estat declarada obligatòria. Po­
den presentar-se ca os en què s'imposi aquesta 
obligació com a mesura preventiva. 

Dos procediments poden seguir-se per tal de 
portar a terme aquesta campanya : l'un ràpid, 
agut, intensiu, concentrant tots els mitjans pos­
sibles de propaganda de les avantatges de la 
vacunació i de la seva innocuïtat, en un temps 

REVISTA tDELS SERVEIS SANIT!\RTS· 

curt; un dia, una setmana quan més, i este­
nent-los de tal manera, que no quedés ningú a 
Barcelona a qui no arribés el coneixement de 
l'existència d'aquésta vacunació i de la seva 
eficàcia. Aquest procediment té molts inconve­
nients. 

a) El de portar l'alarma a la població, en la 
creença de que estem sofrint una greu epi­
dèm:a . 

b) El d'haver de tenir preparat, a tota 
eventualitat, un gran stock d'anatoxina que 
tal volta no s'utilitzaria. 

e) El de caldre un nombrós personal Mè­
dic i auxiliar, per a les vacunacions, c~mtrol, 
ordenació de fitxes, etc. 

d) El de la despesa que suposa una cam­
panya d'aquesta categoria. A Detroit, pobla­
ció de Nord-Amèrica, a més de la intervenció 
dels metges particulars i de l'organització d'uu 
co de visitadores compost de rr2 senyoretes 
ben retribuïdes, s'empraren per a la propagan­
da tots els mitjans coneguts. Aquesta campa­
nya costà en dos anys 200.000 dòlars. 

Aquest procediment s'ha emprat a New­
York, on el famós batlle Walker dirigí una 
proclama al poble, meravellosament escrita i 
elegantment impresa, de la qual, i sols en el 
dia de la « alut de l'Infantn se'n repartiren 
un milió cinc-<:entes mil còpies. El cardenal 
Hayes signà una pastoral que va ésser llegida 
en 2II esglésies; repartint-se'n 8oo.ooo còpies 
en la majoria de les llars de evv-York. Les 
societats mèdiques ded~caren se sions especials 
per a tractar d'aquest tema i s'organitzaren 
conferències ràd~o-telefòniques. Es creà el pre­
mi Harmon per al millor pla de treball i pu­
blicitat que es presentés organitzant aquesta 
campanya. 

Es v:sitaren 300.000 famílies que tenien 
infants entre 9 mesos i ro anys. Dos milions de 
volants afirmant les avantatges de la vacuna­
ció antidiftèrica, es repartiren junt amb els re­
buts de les companyies d'electricitat; rso.ooo 
famílies consumidores de gas reberen també 
els mateixos volants. 

Moltes firmes comercials cediren una part 
de llurs anuncis per a r6clame. 

Tres dels més gran · anuncis elèctrics del 
món (un d'ells va de part a part del Hudson) 
foren donats per la «Motograph Corporationn. 

Altres empre es i companyies comercials con­
tribuireu també amb grans anuncis i avisos pin-
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tats; un d'ells de 200 x 20 peus en el terrat 
del més gran edifici de Broadway . . . Per què 
seguir consignant més detalls de la propaganda, 
quan amb els esm€ntats n'hi ha prou per a for­
mar-se una idea del procediment que indiquem. 

Donada la petita intensitat de l'endèmia dif­
tèrica a Barcelona i no havent-hi el temor de 
veure'ns sorpresos per una epidèmia general 
.aguda, donat el caràcter especial de la diftèria, 
és preferible substituir aquest procediment rà­
pid per una acció constant; per una labor dià­
ria de propaganda i vacunació, que vagi incul­
cant en l'ànim del públic les avantatges de la 
vacunació antidiftèrica i quan arribem a tenir 
un nucli nombrós de la població infantil de la 
nostra ciutat vacunat, podrem afegir una prova 
més de la seva innocuïtat i eficàcia, i intentar 
si així ho exigeixen les circumstàncies, una 
vacunació més intensa. 

L'èxit de la vacunació antidiftèrica depèn 
de la propaganda que en faci la classe mèdica 
primer, i l'Institut Municipal d'Higiene i en­
titats medicals, després. 

El consell del metge visitant decanta la ba­
lança cap a la vacunació o a l'abstenció dels 
infants de llur clientela. 

)I!TJANS DE PROPAGAr..'DA 

L'existència de la vacunació antidiftèrica és 
desconeguda de molts ciutadans barcelonins. 

Una part de la classe mèdica, no ha rebut 
aquesta vacunació amb l'escalf i l'entusiasme 
d'altres, no pas més eficaces ni menys inofen­
sives, degut sens dubte, a que el baix coefi­
cient de la mortalitat per diftèria a la nostra 
ciutat (i molt especialment en els darrers anys) 
i al curt nombre de diftèrics que visiten, no els 
hi ha suggerit la necessitat de la vacunació pre­
ventiva, i més, comptant amb la sero-profilaxi, 
que compleix, de moment, l'urgent indicaci0 
d'immunitzar als infants en contacte amb els 
malalts. Molts companys fa temps que l'usen ; 
d'altres l'aplicarien així que se'ls "hi fes remar­
car les seves avantatges i la necessitat de va­
cunar, i tal vegada n'hi hagi alguns que en 
siguin contraris; a aquests, si és que existeixen, 
els hi prego des d'aquest lloc, que manifestin 
les raons en què es fonamenten, perquè tal 
vegada un cop coneguts, ens podrien fer mo­
dificar el nostre criteri. 

I 53 

Per l'Institut Municipal d'Higiene, s'envia 
a tots els pares quals fills han complert els tres 
mesos d'edat, unes fulles impreses amb les que 
a l'ensems que s'els hi recorda l'obligació que 
tenen de vacunar-los contra la verola, se'ls hi 
comunica les sancions en què incorren si no 
ho efectuen. Amb aquestes fulles se'ls n'hi 
poden enviar d'altres fent-los-hi remarcar la 
conveniència de vacunar-los contra la diftèria, 
després de complerts els ro mesos d'edat. 

Es coHocaran cartells recomanant la vacuna­
ció antidiftèrica en els tramvies, trens, auto­
busos, estacions, etc. 

Es demanarà a les empreses d'espectacles, 
que incloeixin en els· programes, una vegada a 
la setmana, un avís indicant l'eficàcia i conve­
niència de la vacunació antidiftèrica. 

Sollicitarem la cooperació dels grans magat­
zems de venda. de la nostra ciutat, perquè en 
els objectes d'obsequi i propaganda que re­
parte~xeu als infants en determinats dies, se'ls 
hi recordi, alguna vegada, la necessitat de va­
cunar-se contra la diftèria. 

S'intensificarà, per mitjà de la radiodifusió, 
la campanya que ja es va fent sobre el par­
ticular. 

Es repartiran fulletons de divulgació de la 
profilaxi individual i col-lectiva contra la dif­
tèria, a les famílies dels malalts, veïns de la 
casa i habitants del barri. 

Aquests mateixos fullets seran enviats als 
senyors mestres de les escoles, per tal de que 
els facin arribar a mans dels pares dels alumnes. 

Campanya de premsa, sense interrupció, a 
favor de la vacunació. 

Conferències als professors de les escoles ofi­
cials i particulars. En els collegis de pàrvuls 
es farà una propaganda especial. 

Conferències en els Centres culturals, polí­
tics, recreatms, d'esport, etc., a càrrec dels 
metges sanitaris ·de l'Institut, facultatius del 
Laboratori Municipal, Hospital d'Infecciosos i 
d'altres de reconeguda solvència cientffica, qne 
voluntàriament volguessin cooperar a aquesta 
campanya. 

Projecció en els cinemes d'anuncis i pellícu­
les que oportunament els hi foren entregades. 

Amb aquests mitjans i d'altres que podrien 
emprar-se, arribaríem aconseguir que el públic 
s'anés familiaritzant amb la vacunació antidif­
tèrica; que veiés en ella, no un procediment 
d'immunització en període de prova, sinó un 
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mitjà C()rrent, eficaç, in()fensiu i senzill de pw­
filaxi ; que en lloc de desvetllgr-li recels i te­
m()J:s, la desitgés i S<Jl:l.icités. C<>nseguiríem anar 
creant un ambient favorable a la vacunaciÓ, 
que facilitaria en gran manera una lgbor més 
intensiva, si fos necessari. 

La Secció d'Epidemiologia, redactarà i pre­
sentarà a la Direcció, per tal de que siguin apro­
vats () modificats, els fullets, anuncis i avisos 
que anteri()rment hem esmentat, així com tam­
bé el model de fitxes, per al registre de vacu­
naci()ns i C()ntwl de llur resultat. 

Per l'Institut Municipal d'Higiene es pro­
pmcionarà als seny()rs metges que ho sollicitin, 
l'anatoxina necessària per al nombre de perso­
nes que calgui vacunar. 

Amb tot, D() crec que ac()nseguíssim fer un 
D()mbre tal de vacunacions, que els resultats 
es traduïssin amb un descens evident de la mor­
bicitat. 

No ni ha pwu amb la sola actuació de l'Ins­
titut, és imprescindible la c()llaboració o l'ac­
tuació mancomunada del C()llegi i Sindicat de 
Metges, AcadèÚJia d'Higiene, de Medicina, 
Associació de Metges de llengua Catalana, Ins­
titut de la Dona que Treballa, i altres entitats 
mèdiques, no tan sols per a la difusió entre llurs 
associats de les avantatges de la vacunació an­
tidiftèrica, sinó també per a recordar-l()s-hi i 
exigir-los-hi el C()Jnpliment de la llei que de­
clara de notificació ()bligatòria certes malalties 
infect()-c()ntagioses. Si això s'aconseguís, que 
es pot aconseguir, seria Barcelona l'única p<J­
blació del món, ()11 s'hauria arribat a què t()ts 
els metges dedicats a la visita es sentissin al 
mateix temps sanitaris. · 

Per tal de d()nar una idea del que suposa una 
campanya d'aquesta categoria, consignem a 
C()Dtinuació el número d'infants de I a ro anys, 
que existeixen actualment (31 de desembre 
de 1933) a la D()stra ciutat : 

de I any ... I4-532 
de 2 anys ... I5 .576 
de 3 )) I6.oi8 
de 4 )) I6.n6 
de- 5 )) r6.398 
de 6 ) ) I6.I4I 
de 7 ) ) I6.772 
de 8 )) IS.6so 

iREVlSTA .D'ELS SBR.VEIS SANITAJR.IS· 

de 9 anys .... .. 
de ro >> 

Població infantil de I a JO anys, IS8.682 in- · 
fants. 

El número absolut de naixements, terme mig 
del quinqueni de I926 a I930, sigué de I8.I63 . 
anual; l'absolut de I933 és de I7.073 (I). 

No és pas petita la labor a r€alitzar ... però,. 
què fóra si C()mptéssim amb la decidida coope­
ració dels I .soo metges que exerceixen a Bar­
celona, quan a Buenos Aires, solament l'entu­
siasme dels metges municipals obrà el miracle 
d'efectuar en pocs mesos 6o.ooo injeccions d'a­
natoxina? Què és aquest treball entre 1.500 
metges quan en el Dispensari de Lactante de la. 
capital de la República Argentina, on com és 
lògic, S<Jls hi van infants de menys de dos anys, 
el seu Director d<Jctor Magliano, amb el sol ajut 
dels metges del dispensa1i, arribaren a practicar 
fins a soo injecci()DS per setmana? (S emanaM é­
dica, Año XXXIX, núm. I, I932. -Buenos. 
Aires). Es pot fer molt, quan es vol. Cal voler, 
perquè tenim l'obligació de fer-ho, no tan sols. 
com a metges, sinó com a ciutadans; l'infant 
no p<Jt defensar-se, no p<Jt demanar-nos que el 
vacunem ; no té altra protecció que la nostra ; 
defensem la seva vida. 

Seria molt convenient la creació, anexa a 
l'Institut, d'una Secció de visitadores, formada 
per senyores o senyoretes especialment prepa­
rades per a complir la seva missió. Correria a 
llur càrrec : la propaganda a domicili de les 
vacunacions reconegudes unànimement eficaces 
i llur aplicació a dones i infants; visitar als 
malalts infecto-contagiosos que se'ls hi indiqués 
i donar a llurs tamílies lliçons pràctiques del 
què cal fer i del què cal no 1er per tal d'evitar 
la difusió de la malaltia; informar sobre l'estat 
de netedat d'aquests domicilis, etc. Les places 
es cubririen per oposició entre les infermeres . 
de les escoles de la Generalitat, Santa Madrona 

(r) !Dades proporcionades per l'Institut d'Esta­
dística i !Demografia. 
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i d'altres. No crec propi d'aquest treball sen tar 
les avantatges d'aquesta Secció ni les bases de 
llur organització . 

Per al regi tre de vacunacions, es fa neces­
sària la formació d'una fixa per cada vacunat. 
Al final consignem un model que, com es com­
prèn, pot ésser millorat. 

Aquestes fitxes es proporcionaran als se­
nyors metges per l'Institut Municipal d'Hi­
giene. Un cop plenes, seran enviades directa­
ment a l'Institut o bé depositades en les bús­
ties que e:> coHocaran en els Dispensaris Mu­
nicipals, Acadèmies i Secretaries del Collegi 
i Sindicat de Metges, sens perjudici de cercar 
altres mitjans per a major comoditat dels met­
ges vacunadors. 

La Secció d'Epidemiologia s'encarregarà de 
l'organització del fitxer corresponent, el qual 
estarà sempre a disposició dels companys que 
vulguin consultar-lo. 
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El control dels resultats d'aquestes vacuna­
cions (reacció de Schik) serà efectuada pels fa­
cultatius de l'Institut o pels metges que bo 
desitgin. 

De moment es vacunaria en els Dispensari.-; 
Municipals, Hospital d'Infecciosos, Laboratori 
Municipal, Institut de Maternologia i Institut 
d'Higiene. S'establirien tants Centres de Va­
cunació com calguessin. 

La pràctica ens dirà què és el que cal afegir, 
suprimir, modificar o rectificar d'aquest esbor­
rall de projecte. 

Se'ns presentaran inconvenients i obstacles, 
però nosaltres seguirem el nostre camí, espinós 
o planer, sense vacillacions ni desencoratge­
ments, fins arribar al :fi que ens hem proposat. 

Projecte de fitxa per al registre de vacunats 
i control de llurs resultats : 
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Vacunació antidiftèrica 

A. A. 

Any 19 ........ . 

Nom 

Cognoms . 

Edat i sexe 

Domicili 

Rebé les . 

de . 

.. : ............. ..... Home-Dona 

injeccions, amb un total 
___ ... U. A. 

Barcelona .......... de _____ ············----
del 19 ______ ___ _ 

Dr .. ·-··-·····--·-·····-·· ·········-···-····----··-···-··--·--··-··--- ·· 

Schik als . ····-··-·------···------------------mesos 

Dr. ····------·- -·-···· ···-·--·······--··--·- ···-·--···· ···---------·--

Certüicat per a entregar al vacunat 

IR$VISTA .DELS SEIR.VEIS SANITAIRIS 

A. A. (l) 

Any 19 ............. . vacuna Antldltterica N.o ··········-----····--·--

Nom i cognoms .................. --·· ------·-- ·· --·-·----·-·····- ······· -- ..... --·- -------------·--- -· --

Edat i sexe . _ ........ ---····· ............ ........... : ......... ... Home - Dona 

Domicili .. . ___ ··--·--· ....... ----··------- _ _ _ _______ ·-------·- . ·-·--·-···-·····-········ -····-·-----, 
Positiu 

Schik aban¡; de la vacunació Negatiu 
Dubtós 

1.a injecció: de .. ·--·· --·-·-··-··--·- -····-C· c. amb ................ ___ .... U. A. 

Dia .............. de .......... : ......... ---··---·---- ---- ---- --·--- -- -----

Reacció -- ·---···---·-·······---·- --- -·- --· ·----·----·····- ---·--···--------·-----------·-··---
z.a injecció: de ........... _____ -------C. c. amb .................... U. A. 

Dia .............. de.·-····---·--··-···-·····--·····--

Reacció ···--······--------------····- ------ -- ----··--- ---- ·-··---·- ---·--···---------------·--- ----·····-----··-···---···--

3.a injecció: de ...... -··---·-···--··· ... c. c. amb ·-····- ·-······---'·------··U. A. 
Día .............. de ................. ..... ---··-· 

Reacció _ . ·----·· . --- -- ------· -··- -·------·-------·- ---------··-···· __ -·-------·- -··--····· ---· 

Vacunat pel Dr. ······-···-----·------------------- -- --- ..... ·-··-·-------- ------·-··----
Schik als .. -----·-·---·· .... _______ ____ mesos - anys 

Dr· ----············-·-···-···--···-------

(1) Inicials dels cognoms. 

Encara que la meva opinió és que deuen em­
p rar-se solament dues injeccions per ésser la 
tercera generalment mal rebuda (el que dóna 
un percentatge gran de ·vacunacions incomple­
tes), respectant l'opinió que poden tenir els 

companys, incloc en la fitxa tres injeccion;; , 
que són les que més s'han emprat fins 1932, i 
per tant, el procediment quals resultats sóu 
més generalment coneguts. 
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OESJNFECCIÓ DESINSECTITZACJÓ 

Lluita contra el tifus exantemàtic 
(Treball de divulgació sanitària) 

Conferència professada en l'Acadèmia d'Higiene de Catalunya, el dia 15 de juny del1928, pel 

Dr. LLUÍS CLARAMUNT I FUREST 
Director dels Serveis de Desinfecció de l'Institut Municipal d'Higiene, de Barcelona 

ESTABLIMENT DE LA LLUITA CONTRA EL TIFUS 

EXANTEMÀTIC 

És el tifus exantemàtic una malaltia infec­
ciosa, específica, aguda, caracteritzada per una 
invasió sobtada, febre continua d'uns quinze 
dies de durada, erupció petequial i ràpida, que 
sobrevé vers el cinquè dia i s'estén sobre l'ab­
domen i successivament el tòrax, el dors, la 
melsa i les cames. El malalt, profundament in­
t-oxicat, cau en estat d'ensopiment, seguit, al­
gunes vegades, de deliri. La infecció sol tenni­
nar bruscament; però la convalescència és, al­
gunes vegades, molt llarga. La immunita.t con­
ferida per aquesta malaltia és, gairebé sempre, 
definitiva. La mort esdevé dins dels dotze pri­
mers dies de la malaltia, des d'un fins a setan­
ta per roo dels atacats, segons la gravetat de 
les epidèmies. Els infants menors d'un any no 
solen caure infectats . Són els polls els que 
transmeten el tifus exantemàtic des dels ma­
lalts a les persones sanes. 

Aquesta malaltia té el seu origen en els polls 
infectats, essent transmesa per aquests paràs;ts 
i sols per ells. Basta una picada per a produir 
la infecció . El poll del cos és, més que cap al-

. tre, l' agent comú de transmisió; però també 
pot comunicar-la el del cap. Respecte dels pe­
diculus pubis o cabres, hom creu que tenen 
idèntica influència etiològica, però això no està 
degudament experimentat. 

El poll es contamina picant a l'home malait 
durant el periode febril després del quart dia 
de malaltia, i, prindpalment, entre el cinquè 
i el setè. La sang dels convalescents no és in­
fectant, però el poll infectat reté el virus en es- " 
tat actiu fi ns passats viht-i-quatre dies quan 

menys, i probablement, el conserva durant tota 
la vida. D'aquesta manera les persones sanes 
immunes, portadores de polls infectats, poden 
exercir un paper important en la propagació de 
la malaltia, · exactament com les que pateixen 
.de fet el tifus. 

Encara que no existeix acord complet res­
pecte de la microbiologia de la malaltia, l'agent 
causal d'ella és, probablement, un protozoari 
acabat en les seves extremitats per dues ex­
pansions arrodonides. Ha sigut batejat amb el 
nom de Rickettsia Prowazeki, en memòria dels 
investigad-ors que perderen llurs vides estu­
diant la malaltia, havent estat l'autor de tal de­
nominació Da Rocha Lima, que trobà els parà­
sits en gran nombre disseminats pel conducte 
gastro-intestinal del poll infectat. Els cultius, 
tant en medis aerobis com anaerobis, donen re­
sultats negatius i el Rickettsia SOLS ES POT 
CONSERVAR Vill alimentant el poll amb 
sang de convalescents o amb la d'un por-cell . El 
germen no es propaga d'home a home, sinó de 
l'home al poll i del poll a l'home. El poll és un 
hoste intermig, en el que el microorganisme 
sofreix una transformació del mateix gènere, 
probablement, que la del paràsit del paludisme 
en el Anopheles . 

El Rickettsia, és introduït, segons Jaffe, per 
la picada del poll, en la sang, i per ella circula 
fins que és pres per les cèllules endotelials dels 
capilars o les petites arterioles, on es multipli­
ca produint una irritació del teixit circumdan t 
que reacciona formant un nòdul tifoide. 

Les causes predisposants més actives són 
!'-aglomeració excessiva de gent en departa­
ments poc nets, o en llocs bruts) encara que es­
tiguin a l'aire lliure; l'esgotament ñsic i in-
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te1lectual, la pobresa, la fam i, sobretot, es­

pecialment i quasi podríem dir ESPECIFICA­

.\-1ENT, la brutícia. Per aquesta cau a la ma­

laltia és molt freqüent en temps de guerra, so­
bretot quan les nacions que guerregen són po­

bres. En la guerra els més predisposats són els 

pobles envaïts, és a dir, els que perden; din­

tre d'aquests els individus refugiats, i, sobretot, 
els presoners, per ser els que estan més mal 
menats. Sèrb~a, Rumània i Polònia sofriren ter­
riblement per aquest assot durant la gran guer­

ra. En els nostres dies el tifus es troba confinat 
a Rússia, Polònia, Assia, Africa Septentrional 

i Mèxic. 
La malaltia és més freqüent a l'hivern que a 

l'estiu, però no deu atribuir-se al fred la seva 
major freqüència, sinó a l'amuntegament més 

perllongat de persones mal menades en locals 
bruts i foscos i a què, per causa del mateix 

fred, els individus parasitats no es despullen, 
amb lo que, els polls no sofreixen transtorns 

pels canvis bruscos de temperatura. Al revé~ 
del que passa a la primavera i a l'estiu, que 
aquestes mateixes persones es despullen i fins 
~s renten la pell i' la roba i l'estenen al sol per­

què s'assequi. Amb això fan un esplugament, 

si bé incomplet. 
L'hivern ajuda a la propagació per causa de 

l'aglomeració i la brutícia. El bon temps la mi­

tiga perquè els individus parasitats es disse­
minen i es renten alguna vegada. 

Ataca per un igual a totes les edats i a amb­
dós sexes. 

PROFILÀXIA 

La profilaxi consisteix, per ara, en esplu­
gar. És d'imperiosa necessitat la vigilànci2 i 
la inspecció estricta del tràfic de passatgers i 

mercaderies en els trens i barcos procedents de 
regions infectades. Cal procedir a l'extermini 
complet i absolut dels polls i de llms llémenes 
pels medis més actius: calor, anhídrid sulfu­

rós, cloropicrina, àcid cianhídric i evitar " 
aquells que hagin de manejar les matèries con­
tumaces els contactes directes amb la pell. Cal, 

doncs, que usin guants de goma. 
Als individus se'ls esquilarà a ran de pell 

els cabells i la barba i tots els pèls del cos ; es 
banyaran, s'ensabonaran amb sabó antisèptic i 
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es dutxaran. Endemés se'ls desinsectitzaran i 

desinfectaran llms vestits o es cremaran . 
Hom crearà un organisme encarregat d'in­

formar sobre la infecció dels barris més atacats 

i de la conveniència d'evacuar-los. 
A més dels hospitals d'aïllament pels malalts 

s'establiran llatzerets i asils on retenir els que 

hagin tingut contacte amb els malalts i se'ls 

mantindrà subjecte a quarentena durant quin­
ze dies, quan menys. Deuran ésser esplugats 

inexorablement. 
Per ara no es coneix cap vacuna contra el 

tifus exantemàtic, ja que les inoculacions amb 

sang desfibrinada dels pacients en el acme de 

la malaltia i també amb la dels individus poc 

després d'haver tornat la temperatura a la nor­

mal, no han conferit protecció absoluta contra 
la infecció. 

Ja que el poll és l'inoculador d'aquesta ma­
laltia i tota la profilaxi consisteix en destruir­

lo, estudiem el poll, procurem conèixer la seva 

biologia i les seve costums per a deduir-ne en­

senyaments per tal d'establir la lluita contra 

la terrible malaltia que aquest insecte propaga, 

amb l'esperança de què vencerem com hem 

vençut tantes altre malalties infeccioses així 

que hem conegut la seva etiologia. 

BIOLOGIA DELS POLLS 

Constitueixen el gènere pediculus de l'ordre 

d'anoplurus, que és el novè de la clas e insec­

tes. En aquest ordre novè comença la sèrie 

d'insect"es que no sofreixen metamorfosi ni te­
nen ales; tenen, endemés, en lloc d'ulls com­
postos, una reunió d'altres de senzills, i les an­

tene.s són molt curtes. Les espècies del gènere 

pediculus viuen exclusivament sobre els ma­
mífers de qual sang s'alimenten, i depositen 

els ouets en els pèls, essent coneguts vulgar­

ment amb el nom de llémenes. Tres espècies 

d'aquest gènere atormenten, a vegades, a l'ho­
me. Una d'elles, el pediculus humanus, es tro­
ba al cap i és de color gris amb taques pardes 

als costats dels anells. Altra é el. pediculu.; 

pubis, conegut vulgarment amb el nom de ca­

bra. Té el cos triangular i els seus tarsos con­
formats per a agafar-se fortament als pèls ; les 

seves picades són més doloroses que les de les 

altres espècies, i prefereix les aixelles i les ce­
lles demés del pubis. En quasi tots els mamí-
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fers domèstics i en molts de salvatges hom ha 

trobat espècie dél gènere pediculus. La des­

trucció d'aquestes dues espècies és del domini 

de la terapèutica. 

Però als higienistes l'espècie que més els 

interessa és el pediculus c01·poris, d'un color 

blanc groguenc uniforme, amb les vores de 

l'abdomen fistonejades i de tamany menor que 

les espècies precedents. Aquest poll és l'agent 

de transmissió del tifus exantemàtic, de la fe­

bre recurrent i de la febre de les trinxeres. Pot 

inocular, endemés, el bacil de la pesta bubòni­

ca, el bacil d'Eberth, el Pneumococ i el Stafi­

lococ. 
La femella del poll es junta amb el mascle 

així que arriben a l'edat adulta, i comença a 

pondre dos o tres dies després de la copulaciÓ. 

El número d'ous guarda esh"eta relació amb la 

temperatura i la nuh"ició de l'insecte, ja que el 

fred i una alimentació insuficient, fan dismi­

nuir en aquesta espècie, com en totes, la iiJl­

portància de la posta. La d'una sola femella 

pot arribar a 200 i si està ben alimentada fins 

a 300. 
Els ous o llémenes els :fixa, la femella, en els 

llocs més inaccessibles de la roba interior, com 

els plecs i les costures, però rare vegades els 

deixa en els pèls del cos. Els ous s'obren del 

sisè al vuitè dia, si la temperatura es manté 

entre 30° i 35°. En la pràctica aquestes condi­

cions es compleixen si els vestits han estat dia 

i nit sobre del seu propietari, com succeeix en 

determinade guerres. Si, contràriament, els 

ous sofreixen alternatives de calor i de fred, 

si per exemple, estan dotze hores a 30° i altres 

dotze a I0°, la major part d'ell no s'obren, i 

àdhuc pels sobreviments, el naixement es retar­

da fins vint-i-set dies. A una temperatura cons­

tant de 25° els ous s'obren el dia vint-i-cinquè 

després de postos. La larva sortida de l'ou so­

freix tres mudes successives i es transforma Pa 

poll adult més o menys de pressa, segons siguin 

la temperatura i l'abundància de l'alimentació. 

A la temperatura de 35° i amb is àpats al dia, 

tarda de vuit a deu dies, i amb un sol àpat al 

dia i una temperatura de 30° a 31° tarda disset 

dies. En les millors condicions pas en divuit 

dies entre la posta de l'ou i el moment en qnè 

l'insecte sortit d'aque t ou, és apte per a pon­

dre. 
El poll adult viu enganxat a la roba del cos, 

sobretot en els lloc en què aquesta es troba 
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estretament aplicada a la pell, com són el coll, 

la cintura, etc., i solament es posa sobre la peli 

per alimentar-se amb la sang de l'home. Pot 

picar, endemés, a altres mamífers, però la sang 

humana li és indispensable per al seu desen­

volupament normal i per a la seva reproducció. 

La duració mitja de la vida d'un poll, ben 

alimentat i mantingut a temperatura conve­

nient, és de vint-i-dos a vint-i-sis dies. 
El pedietu,lus corporis no deixa espontània­

ment son hoste per a viure fora d'ell; i seru­

pre que s'ban donat casos, per exemple en la 

gran guerra, d'bornes que s'ban infectat en una 

trinxera, en un cos de guàrdia, en una caserna, 

etcètera, és que en ells ba e tat abandonada ro­

ba parasitada pels anteriors ocupants o bé que 

un d'ells, mudant-se de roba o gratant-se, hagi 

projectat llémenes d'insectes al paviment d'on 

els han arreplegat els nous ocupants. 

PROTECCIÓ CO "'l'RA EL POLL 

Les mides profilàctiques més racionals 1 més 

eficaces contra els polls dels vestits i, per tant. 

contra les malalties que puguin transmetre 

aquests insectes, són la netedat del cos i, sobre­

tot, la de les robes interiors i la dels vestits. 

El sol fet de treure's els vestits durant la nil 

modifica de tal manera les condicions de v'·la 

dels ous que molts d'aquest ja no donen nai­

xement a polls per causa del refredament, se­

gons hem vist en tractar de la biologia :'l'a­

quests insectes. Un bon mitjà d'e plugament 

é el raspallar la roba cada matí. 
Quan les circumstàncies impossibiliten a 

l'home, i sobretot a l'home en guerra, de dec,­

pullar-se cada nit, hom recorrei...x llavors a ;'ús 

de parasiticides químics que llencen vapors ~:~ 

la temperatura del cos; tals són els olis es:;en­

cials purs o en solució alcohòlica al 30 per 100; 

el xilol, l'aniso!, la benzina, el petroli, <>1;: sa­

bons de cresol, les preparacions de naftaiina, 

l'essència d'eucaliptes, la composició de Le­

groux, etc., etc. 
Hom usa aquestes olucion de diferenre:; 

maneres, segons els ca os. Devegades s'om­

plen paquets o bosse que es porten en con­

tacte de la pell o s'impregnen els vestits i àd­

huc hi ha qui les incorpora a ubstàocies gras­

ses per a fer-se untures i formar d'aquesta ma­

nera una barrera protectora contra les pica(le:, 
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dels insectes. Totes aquestes substàncies, àd­
huc les més actives, no ofereixen una ac-ció 
eficaç més que durant un temps molt curt, de 
dos o tres dies, cosa que obliga a tenir de reno­
var amb freqüència llur aplicació. Per això hi 
ha qui prefereix usar el sofre precipitat, amb 
exclusió de la flor de sofre, que és inactlvc1, 
ja que l'acció del sofre precipitat és de major 
durada, car s'allarga almeny quinze dies, i à 

vegades fins 6 eficaç al cap d'un mes. Amb un 
raspall s'escampa el sofre per la cara interior 
de la roba blanca, camiseta, calçotets, mitjons, 
camisa i també s'espolvoregen bé tots els ves­
tits, inclús la corbata, colls i punys. Té el sofre, 
l'avantatge de er meny irritant per a la pell 
que la naftalina o el petroli. 

Durant l'última guerra els anglesos ban us~t 
una composició que anomenen N.I.C. per lf>s 
inicials dels noms de les substàncies que la com­
posen o sigui : 

Naftalina .. . .. . . .. 26 gram 
Iodoform .. .. . ... 2 )) 

Creosota . .. ... 2 )) 

É:s nna preparació realment activa, que ser­
veix per a impregnar la roba interior i les co=.­

tures dels vestits; fa mala olor, és lleugera­
ment càustica per a les pells delicades i la lll1Ca 

d'humitat que té, gràcies a la presència de la 
creosota, fa desagradable llur co~tacte; perJ 
les seves propietats preservatives quan s'asse­
ca a causa d'haver-se evaporat la creosota. 

Endemés s'empra pel mateix ús una barre­
ja composta de : 

Fenol.. ... . . . . 
Naftalina ..... . 
Trementina .. . 
Kerosen ....... .". 

I gram 
I l'· 

9 
9 

)) 

)) 

També ha sigut utilitzada la forma abo èD 

moltes preparacions i l'anomenada verrnijelli, 

empleada per a untar les costures; té la com­
posició següent: 

Oli mineral.. .... \ ... 9 parts 
Sabó tou ........ . 5 )) 
Aigua .. . I )) 

!REVISTA .DIELS S.EIR VElS SAN ITAIRIS· 

Erberth i oulima, preocupant-se dels estralls 
oca ionats pel pediculLts corporis als exèrcits 
en campanya, han recomanat impregnar els 
objectes amb una solució al ro per roo de sabó 
de petroli que conté un 35 per roo de xilol o 
de cresol. 

També hem de fer menció d'un altre proce­
diment que s'usava- antigament. Consisteix en 
embolcallar els vestits en una atmosfera de fun1 
de tabac i també la de sometre'ls a · l'acció d'un 
formiguer. Aquells que ho han provat Jiuen 
que les formigues no deixen un sol poll ... , però 
no sempre hom disposa de formigues. 

Tots aquests procediments donen resultats 
molt estimables quan els homes no poden de¡;­
prendre's dels seus ve tits durant algunes ho­
res ; és a dir, durant el temps necessari per a 
poder-los sotmetre a una desinsectització com­
pleta. Els procedim ents esmentats detenen la 

jntf.Lulació d els t>a1àsils; però jamai efectu en lrt 

desf.rucció total dels polls. 

DESIN. ECTITZACIÓ DE VESTIT~ PARASITATS 

Durant la darrera guerra els polls dels vestits 
han sigut un veritable assot pels exèrcits, i el 
cone:.Xement exacte d'aquest ·paràssit com a 
transmissor del tifus exantemàtic, ha fet esmo­
lar l'enginy als inventors donant ocasió ll'as­
sajar nombrosos procediments de desinfecció 

La mateixa abundància d'aquests mètode~ 
demostra quan difícil és imaginar-ne un qi.1e 
sigui senzill, ràpid, poc costós, eficaç, i que, 
endemés, sigui fàcil de poder emprar en les 

.formacions de la avantguarda; ja que mentre 
uns autors assegtiren haver trobat resulta.ts 
satisfactoris amb un mètode, altres amb el 
mateix han fracassat. I és perquè el poll, 
presenta abans de morir, tm perjode d'immobi­
litat, una mena de mort aparent d'alguna du­
rada. Però l'insecte pot tornar a reviscolar-se s' 
és sostret, a temps, de l'acció del tòxic. Aquest 
fet ha motivat que alguns observadors hagiu 
atribuït a un producte un valor superior al que 
veritablement té o hagin indicat temps de con­
tacte inferiors als que en realitat són indispen­
sables per a ocasionar la mort veritable del 
paràsit. 

Quan es procedeix a la desinsectització rl'lma 
coJ.lectivitat cal practicar, al mateix temps, la 
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de tots els individus que la composen, i la de 
llurs vestits, interiors i exteriors; però si és 
molt nombrosa, cal dividir-la en grups procu­
rant que -aquests no es tornin -a reunir fins ql!e 
tots i cada un d'ells hagin quedat complet:l­
ment lliures de paràsits. 

Ja hem dit que la desinsectització cal fer-h 
total i absoluta, tractant tota la roba, tant la 

interior com la exterior. 
El temps que triga en quedar desinsectítzach 

la roba, cal aprofitar-lo per a netejar els homes 
rapant-los, banyant-los o dutxant-los i ensa­
bonant-los fortament amb sabó antisèptic de 
sublimat o d'oxicianur de mercuri. 

Per a la desinsectització de les robes s'han 
assajat molts procediment . 

Er, CALOR SEC 

El calor sec no h-a donat bons result;ats per 
no haver-lo usat a temperatures suficients, per­
què el poder de penetració del aire cale!.!t és 
molt dèbil i perquè es reparteix d'una manera 
tan desigual que mentre el termòmetre eh l'aire 
.de l'estufa senyala rr8°, en el centre dels mata­
lassos o dels farcells de roba, no ha passat de 
38° a 64° -al cap de cinc hores d'actuar; o al 
contrari, ha pujat a 130° ó I40° en altres llocs 

..de la mateixa estufa. D'una banda han resul­
tat desinfeccions illusòries, i d'altra banda un 
deteriorament de "les robes posades a desinsec­

titzar. 

CALOR HUMIT 

El calor humit en totes les eves formes, cons­
titueix un bon medi de desinsectització si born 
el deixa actuar durant el temps que sigui in­
dispensable perquè el calor -actuï a una tem­
perat-ura superior a roo0 Així les robes man­
tingudes a roo0 en una caldera, durant quinze 
minuts, queden desinsectitzades. El mate;x 
resultat hom obté, en deu minuts, si a l'aigua 
s'hi addiciona un 5 % de carbonat sòdic; és a 
dir, si hom usa lleixiu ordinari i es vigila que 
tota la superfície de la roba faci bon contacte 
amb el líquid; en un mot, si hom evita les 
bosses d'aire, lo qual s'aconsegueix fent circu-

!ar el líquid. 

r6r 

VAPOR D'AIGUA 

Les estufes de vapor, siguin de la mena qne 
siguin, a vapor estancat, a vapor fluent, a vapor 
a .pressió, son eficaces a condició de què pug1.ú 
fer-se en elles el buit abans de l'entrada de les 
robes i objectes a desinsectitzar. En aquest cas 
són d'utilitat absoluta i els paràsits moren 
sempre, el mateix que les larves i els ous, com 
moren també els microbis i llurs espores, amb 
tal que la temperatura arribi a II0° i actuï du­
rant mitja hora. 

En els exèrcits, durant la darrera campany2, 
sobretot en els exèrcits aliats, hom ha pecat 
pel defecte de no considerar que semp;e es for­
men bosses d'aire quan s'intenta una desi'1fec­
ció o una desinsectització pel calor si no es té 
la precaució. d'efectuar el buit dins dels auto­
claus per tal de foragitar l'aire contingut dins 
dels plecs de les robes i sobre la superfície de 
molts objectes. 

Aquest aire, que no se'n va, per més que t3 

de compressionin els autoclaus, com es feia en 
les primitives estufes Genestte, fou el meu pe­
sombre mentre no hi hagué altra classe d'es­
tufes en els Centres de Desinfecció de Barce­
lona. 

Quantes vegades tenia d'avengonyir-m e 
veient els polls que, sobre la roba, sortien dels 
autoclaus tan vius com abans d'entrar-hi; 
però molt inflats i s'anaven desinflant a mida 
que les robes perdien temperatura i comença­
ven a bellugar-se en quant arribaven a la de 
l'ambient. 

Aquestes resurreccions d'insectes induïren a 
sospitar que tampoc debien morir els microris 
sotmesos a les mateixes condicions i això mo­
tivà que es fessin alguns experiments amb cul­
tius del B. Antracís en agar, posats dins dels 
matalassos de llana i amb tubs de control amb 
indicadors fusibles, o siguin, tubs de vidre 
soldats, contenint benzonaftol, que es fon ~ 

II0°; sofre, que es fon a II3°; resorcina, que 
es fon a ng0

; i àcid benzoic, que es fon a I2I
0

, 

amb una substància colorant que dóna elegàn­
cia a l'experiment. 

I així :·esultà que, algunes vegades, els cul­
tius es reproduïen, senyal evident que no havien 
arribat a la temperatura de II0°, m~ntre que al­
tres vegades es fonia fins l'àcid benz<>ic, de­
mostració clara de què el calor havia arribat 
als I2I0 en el si del matalàs. Aquests, fets com-



vrovats lJer diferents in tituts de desinfecció, 
motivaren que, a Alemanya, hom pensés en as­
pirar l'aire dels autoclaus per medi d'aspiradors 
tn alguns casos i de bombes de buit eu altres, 
o per medi d'ambdós dispositius a la vegada, 
que és el cas, aquest darrer, de le màquines 
de l'estació de desinfecció de l'Institut lVlu­
nicipal d'Higiene de Barcelona. 

Com exemple de dispo itin de gran rend.:.mc'!lt 
existeix l'anomenat vagó de desinfecció empleat 
per Stammer , a èrbia, i de prés pels anglesos, 
a Egipte. 

Aquest vagó va unit a una caldera de loco­
motriu ; el vapor proporcionat per la caldera 
penetra, a baixa pressió, en el vagó, per uns fo­
rats oberts en els tubs del sostre. L'expansió del 
vapor, que l:s recalen tat, fa aconseguir una tem­
peratura de I05° a l'ambient del vagó, car hom 
opera com i fos vapor fluent o sens pressió. Els 
vestits de cada individu ón ficats dins d'un sac 
o embolcallats formant un farcell individual. 
D'aquesta manera hom 110t tractar 500 farcells 
cada dues hores; i com que surten del vagó a 
temperatura molt alta, queden secs tot seguit en 
arribant a l'aire exterior. El rendiment d'aquest 
vagó és considerable, car W. Hunter conta que 
a Egipte, tm vagó desinfectar pot d'aquesta ma­
nera desins~ctitzar en dotze dies, una divisió dè 
18.ooo homes, marxant tot eguit cap al Sud, 
per a desinsectitzar 500 treballadors indígenes, 
i arribar de nou, al quart dia, a son punt de 
partida o sigui a 500 milles de distància. Llàs­
tima que no e digui si aque t vagó té algun 
dispositiu perquè s'hi pugui fer el buit ! En 
cas afirmatiu seria excellent i recomana ble d 

tots els exètcits. 

EL FRED 

El poll és molt actiu encara als 20°, es mou 
mandrosament a I0°; i queda immobilitzat de 7' 
per avall. Aprofitant aquest últim fet hom re­
comana que els homes de guerra deixin els 
vestits a l'aire lliure durant la nit, en els paï­
sos molt freds. Al matí següent basta d'espol­
sar-lo enèrgicament. perquè caiguin els polls 
enrampats pel fred, quedant la roba lliure de 
tan molestos paràsits. 

LA ROBA NETA I RA PALLADA ÉS MITJA VIDA 

La lluita contra la vermina es redueix a una 
vulgar qüestió de netedat que consisteix en ren-

!REVISTA DtELS SBRVEIS SANITAJRIS 

tar i bugadejar la roba interior i raspallar l'ex­
terior. 

Ni els polls ni les llémenes resisteixen el ren­
tat setmanal tal com ho fan habitualment les 
famíles amb el sabó, el picador i una bona bu­
gada. i els IJOlls dels vestits són atacats,· dià­
riament, amb el raspall, un raspall de pues ben 
dures, i setmanalment amb la bugada i el ren­
tar la roba interior, l'home es podrà deslliura::­
de la vermina per les eves pròpies forces. 

''ha de recordar que els ous o llémenes són 
fixats a les costures i plecs interiors de la roba, 
per lo qual s'haurà de girar al revés i obser­
var-la detingudament per a fer-los saltar. Serà 
convenient fer l'operació sobre d'una gran peça 
de paper blanc i cremar-la després, amb les llé­
menes i polls. 

INANICIÓ 

S'ha arribat després d'innumerables expe­
riències sobre els polls sotmesos al tractament 
de la fam, a les conclusions següents : 

Primer. Els polls adultes poden viure sense 
menjar durant deu dies si la temperatura varia 
de 0° a + I0° i set dies si la temperatura oscil-
la entre + I0° i + 37°. · 

Segon. Les femelles poden pondre només que 
durant els cinc primers dies de tota privació 
d'aliments; per sota de + I5° ja no ponen més. 

Tercer. Les llémenes no neixen si la tem­
peratura permaneix constantment per sota de 
+ 20° i donen naixement a ls polls, si la tempe­
ratura és de + 25°, en setze dies; però si són 
sotmeses a temperatures osciUants entre + 1 ::¡ 0 

i + 25°, o cauen les temperatures per sota dt> 
+ 12°, llavors el naixement no es verifica sinó 
al ·cap de 27 dies. 

Quart. Les larves joves privades d'aliment 
poden viure fins set dies a temperatures de 
+ I0° a + 20°. 

En resumen. És indispensable contar 5, més 
27, més 7, igual a 39 dies per a estar absoluta­
ment certs de que hagin quedat destruïts els 
polls i llur progenitura en els vestits abandonats 
a la temperatura ambient. o cal fiar-se de la 
recomanació d'amagatzemar els objectes .pa­
rasitats sense esplugar-los prèviament. Per això 
caldria un temps indefinit a les temperatures 
corrents en el nostre país. 



I IDEMOG!RAFIC .:\IU~LCIPALS IDIE BAIRCELONA 

LLUITA PER MEDI DE TÒXICS 

ANHÍDRID SULFURÓS 

Conegut el gran poder parasiticida de l'an­

hídrid sulfurós, aquest gas resulta encara, el 

medt més pràctic i més econòmic per a des­

truir els polls i les llémenes. A aquest fi es 

coUoquèn les robes en una cambra on es crea 

una atmosfera d'aquest gas a la concentració de 

4'5 ó 5 % (.Per 100), és dir, que contingui 45 l: 

so litre de SO, per metre cúbic, equivalent a 

124'30 ó 137 gram , que s'obtenen cremant 

62 ó 68 grams de sofre, re. pectivament. Aques­

ta quantitat de soíre e pot cremar directament, 

és dir, sense cap barreja de comburent, per me­

di dels aparells Clayton o Genestte-Hercher. 

També es pot injectar des de fóra de la cam­

bra valent-se d'un bidó d'anhídrid sulfurós 

líquid. 
En el cas de què no es disposi de cap d'a­

quests medis, es pot cremar el ofre dins de la 

cambra afeg:nt-hi nitrat sòdic o potàsic a la 

dosi del 5 % del sofre a éremar. El millor és cre­

mar-lo en recipients de ferro d'un trenta cen­

tímetre d'altura. i s'usen recipients de terra 

cuita, erà convenient posar-los sobre d'una 

capa de sorra, bastant gruixuda, per a evitar 

incendis en el cas de ruptura de l'atuell. 
Els vestits, en la camb.ra de sulfuració, deuen 

ésser estesa obre de prestatges de tela me­

tàBica. Xo altres aconsellem, com medi pre­

ferent, penjar-lo en penja-robes de filferro que 

al seu torn e tan penjats a un gran cercle mun­

tat convenientement i mogut des de fóra per 

medi de dues rodes dentades d'angle de 45°· 

En aquest cas la cambra pot ser cilíndrica, com 

la de l'Institut Municipal dHigiene d'aquesta 

ciutat. Les cambres de forma cilíndrica tenen 

l'avantatge de no presentar angles ni espais 

morts i de donar el mateix rendiment que les 

rectangulars amb menys despesa de so2. 
La duració del contacte de l'anhídrid sulfu­

rós ha d'ésser de sis hores, havent- e d'evitar 

la humitat dins de la cambra quan s'utilitza 

el sofre amb nitrat, perquè, en aquest cas, s'o­

rigina anhidrid sulfúric barrejat amb el sul­

furós i podria formar-se àcid sulfúric que per­

judicaria les robes. 
Quan s'empra l'anhíd1id sulfurós pur, que 

és quan es pren de bidons de líquid, no corren 
cap perill les robes ni els objectes. Aquests 

caldrà que siguin raspallats o espolsats a la 

sortida de la cambra per tal de treure'ls-hi els 

polls i les llémenes mortes. i aquesta opera­

ció es fa en un lloc que tingui el paviment mo­

nolític, es podran recollir els insectes i cremar­

los arntixant-los amb benzina, o millor encara, 

posant-los en un petit forn dintre d'un reci­
pient de terra refractària. 

ULFCR DE CARBO~ I CLOROPICRL'\"A 

El sulfur de carbon i la cloropicrina, que 

també s'empren per a la desinsectització, no 

són pràctics, per ésser, el primer, molt infla­

mable, explosiu i tòxic per a l'home. S'usa 

a la dosi de roo c.c. per metre cúbic i cal deu 

o dotze hores de contacte. 
La cloropicrina o tricloronitrometano ha es­

tat empleat com gas llacrimogen o asfixiant 

durant la gran guerra. l\lalgrat ésser un ex­

cellent raticida no és aconsellable el seu empleu 

a causa de la llur toxicitat. Hom cita casos 

de mort ràpida i àdhuc brusca, d'homes, per 

edema pulmonar o inhibició respiratòria refie­

xa. Un altre dels inconvenients que no el fan 

aconsellable per a la desinsectització, és el ne­

cessitar-se molt de temps per a ventilar els lo­

cals, sobretot quan aquests són molt espaiosos. 

ACID CIA..'\HÍDRIC 

Les avantatges que hem assenyalat a l'anhí­

drid sulfurós per al desplugament de les ro­

bes en càmares hermètiques, les repetim per a 

l'àcid cianhídric, amb l'aditament de què aquest 
és més tòxic, i per tant, actua en menys temps. 

Cal afegir solament, que mai vigilarà prou l'o­

perari que manegi aquest àcid per a prevenir-se 

dels seu mortals efectes. 

L'AMoNÍAc.-EL FOR)fOL 

Hem assajat aquests dos cossos per a de -

insectitz-ar habitacions parasitades amb xinxes 

amb llurs "apors, i fou el resultat ab olutament 

negatiu. Per a l'experiment vàrem u ar un 

Forrnogen Terrens collocat fora de l'habitació 

i vàrem injectar el gas pel forat del pany de 

la porta. Ja hem dit en altres publicacions l'es­

càs ¡poder desinsectitzant del gas formaldehid. 



provats !Jer diferents institut de desinfecció, 
motivaren que, a Alemanya, hom pensés en as­
pirar l'aire dels autoclaus per medi d'aspiradors 
en algun casos i de bombes de buit en altrts, 
o per medi d'ambdós dispositius a la vegad;:~, 
que és el cas, aquest darrer, de les màquines 
de l'estació de desinfecció de l'Institut l\'lll­
nicipal d'Higiene de Barcelona. 

Com exemple de dispo itiu de gran rend~llléJÜ 
existeix l'anomenat vCLg6 de desinfecció empleat 
per Stammers, a Sèrbia, i després pels anglesos, 
a Egipte. 

Aquest vagó va unit a una caldera de loco­
motriu ; el vapor proporcionat per la caldera 
penetra, a baixa pressió, en el vagó, per uns fo­
rats oberts en els tubs del sostre. L'expansió del 
vapor, que é recalentat, fa aconseguir una tem­
peratura de IOS0 a l'ambient del vagó, car hom 
opera com si fos vapor fluent o sens pressió. Els 
vestits de cada individu són ficats dins d'un sac 
o embolcallats formant un farcell individual. 
D'aquesta manera hom pot tractar soo farcells 
cada dues hores; i com que surten del vagó a 
temperatura molt alta, queden secs tot seguit en 
arribant a l'aire exterior. El rendiment d'aquest 
vagó és considerable, car W. Hunter conta que 
a Egipte, un vagó desinfector pot d'aquesta ma­
nera desins~ctitzar en dotze dies, una divisió dè 
r8.ooo homes, marxant tot seguit cap al Sud, 
per a desinsectitzar soo treballadors indígenes, 
i arribar de nou, :al quart dia, a son punt de 
partida o sigui a 'OO milles de distància . Llàs­
tima que no es digui si aquest vagó té algun 
dispositiu 1 erquè s'hi pugui fer el buit ! En 
cas afirmatiu seria exceJ.lent i recomanable d 

tots els exètcits. 

EL FRED 

El poll és molt actiu encara als 20°, es mou 
mandrosament a I0°; i queda immobilitzat de 7° 
per avall. Aprofitant aquest últim fet hom re­
comana que els bornes de guerra deixin els 
vestits a l'aire lliure durant la nit, en els paï­
sos molt freds. Al matí següent basta d'espol­
sar-los enèrgicament. perquè caiguin els polls 
enrampats ¡pel fred, quedant la roba lliure de 
tan molestos paràsits. 

LA ROBA NETA I RASPALLADA ÉS MITJA VIDA 

La lluita contra la vermina es redueix a una 
vulgar qüestió de netedat que consisteix en ren-

iREVISTA DIELS SEIR VEIS SA.NITAJRIS 

tar i bugadejar la roba interior i raspallar l'ex­
terior. 

Ni els polls ni les llémenes resisteixen el ren­
tat setmanal tal com ho fan habitualment les 
famíles amb el sabó, el picador i una bona bu­
gada. Si els polls dels vestits són atacats; dià­
riament, amb el raspaU, un raspall de pues ben 
dures, i setmanalment amb la bugada i el ren­
tar la roba interior, l'home es podrà deslliura:­
de la vermina per les seves pròpies forces. 

S'ba de recordar que els ous o llémenes són 
fixats a les costures i plecs interiors de la roba, 
per lo qual s'haurà de girar al revés i obser­
var-la detingudament per a fer-los saltar. Serà 
convenient fer l'operació sobre d'una gran peça 
de paper blanc i cremar-la després, amb les llé­
menes i polls. 

I NANICIÓ 

S'ha arribat després d'innumerables expe­
riències sobre els polls sotmesos al tractament 
de la fam, a les conclusions següents : 

Primer. Els polls adultes poden viure sense 
menjar durant deu dies si la temperatura varia 
de 0° a + I0° i set dies si la temperatura oscil­
la entre + I0° i + 37°. 

Segon. Les femelles poden pondre només que 
durant els cinc primers dies de tota privació 
d'aliments; per sota de + IS

0 ja no ponen més. 
Tercer. Les lléru.enes no neixen si la tem­

peratura permaneix constantment per sota de 
+ 20° i donen naixement als polls, si la tempe­
ratura és de + 2S0

, en setze dies; però si són 
sotmeses a temperatures osciJ.lants entre + 12° 

i + 2S0
, o cauen les temperatures per sota el€' 

+ 12°, llavors ~!naixement no es verifica sinó 
a l cap de 27 dies. 

Quart. Les larves joves privades d'aliment 
poden viure fins set dies a temperatures de 
+ !0° a + 20°. 

En resumen. És indispensable contar s, més 
27, més 7, igual a 39 dies per a estar absoluta­
ment certs de que hagin quedat destruïts els 
¡polls i llur progenitura en els vestits abandonats 
a la temperatura ambient. o cal fiar-se de la 
recomanació d'amagatzemar els objectes -pa­
rasitats sense esplugar-los prèviament. Per això 
caldria un temps indefinit a les temperature;; 
corrents en el nostre país. 



I [)El\10GIRAFIC ::llUNLCIPA.LS IDtE BAIRCELONA 

LLUITA PER MEDI DE TÒXICS 

fu'IHÍDRID SULFURÓS 

Conegut el gran poder parasiticida de l'an­
hídrid sulfurós, aquest gas resulta encara, el 
med1 més pràctic i més econòmic per a des­
truir els polls i les llémenes. A aquest fi es 
coUoquen les robes en una cambra on es crea 
una atmosfera d'aquest ga a la concentració de 
4' s ó 5 % (per roo), és dir, que contingui 45 l: 

so litres de 01 per metre cúbic, equivalent a 
124'30 ó I3ï gram , que s'obtenen cremant 
62 ó 68 grams de sofre, respectivament. Aques­
ta quantitat de soíre es pot cremar directament, 
és dir, sense cap barreja de comburent, per me­
di dels aparells Clayton o Genestte-Hercher. 
També es pot injectar des de fóra de la cam­
bra valent-se d'un bidó d'anhídrid sulfurós 

líquid. 
En el cas de què no es disposi de cap d'a­

quests medis, e pot cremar el ofre dins de la 
cambra afeg;nt-hi nitrat sòdic o yotàsic a la 
dosi del 5 % del sofre a cremar. El millor és cre­
mar-lo en recipients de ferro d'uns trenta cen­
tímetres d'altura. i s'usen recipients de terra 
cuita, serà convenient posaT-los sobre d'una 
capa de sorra, bastant gruixuda, per a evitar 
incendis en el cas de nuptura de l'atuell. 

Els vestits, en la cambi·a de sulfuració, deuen 
ésser este o sobre de prestatge de tela me­
tàBica. ~osaltres aconsellem, com medi pre­
ferent, penjar-los en penja-robes de filferro que 
al seu torn estan penjats a un gran cercle mun­
tat convenientement i mogut des de fóra per 
medi de dues rodes dentades d'angle de 45°· 
En aquest cas la cambra pot ser cilíndrica, com 
la de l'Institut Municipal dHigiene d'aquesta 
ciutat. Les cambres de forma cilíndrica tenen 
l 'avantatge de no presentar angles ni espais 
morts i de donar el mateix rendiment que les 

rectangulars amb menys despesa de 02. 
La duració del contacte de l'anhídrid sulfu­

rós ha d'ésser de sis hores, havent- e d'evitar 
la humitat dins de la cambra quan s'utilitza 
el sofre amb nitrat, perquè, en aquest cas, s'o­
rigina anhídrid sulfúric barrejat amb el sul­
furós i podria formar-se àcid sulfúric que per­

judicaria les robes. 
Quan s'empra l'anhídrid sulfurós pur, que 

és quan es pren de bidons de líquid, no corren 
cap perill les robes ni els objectes. Aquests 

IÒ3 

caldrà que siguin raspallats o espolsats a la 
sortida de la cambra per tal de treure'ls-hi els 
polls i les llémenes mortes. i aquesta opera­
ció es fa en un lloc que tingui el paviment mo­
nolític, es podran recollir els insectes i cremar­
los arruixant-los amb benzina, o millor encara, 
posant-los en un petit forn dintre d'un reci­
pient de terra refractària. 

SULFCR DE CARBOX I CLOROPICRTh'A 

El sulfur de carbon i la cloropicrina, que 
també s'empren per a la desinsectització, no 
són pràctics, per ésser, el primer, molt infla­
mable, explosiu i tòxic per a l'home. S'usa 
a la dosi de roo c.c. per metre cúbic i cal deu 
o dotze hores de contacte. 

La cloropicrina o tricloronitrometano ha es­
tat empleat com gas llacrimogen o asfixiant 
durant la gran guerra. :Malgrat ésser un ex­
ceUent raticida no és aconsellable el seu empleu 
a causa de la llur toxicitat. Hom cita casos 
de mort ràpida i àdhuc brusca, d'homes, per 
edema pulmonar o inhibició respiratòria refle­
xa. Un altre dels inconvenients que no el fan 
aconsellable per a la desinsectització, és el ne­
cessitar-se molt de temps per a ventilar els lo­
cals, sobretot quan aquests són molt espaiosos. 

Acrn CIA.'\HÍDRIC 

Les avantatges que hem assenyalat a l'anhí­
drid sulfurós per al desplugament de les ro­
bes en càmare hermètiques, les repetim per a 
l'àcidcianhídric, amb l'aditamentde què aquest 
és més tòxic, i per tant, actua en menys temps. 
Cal afegir solament, que mai vigilarà prou l'o­
perari que manegi aquest àcid per a prevenir-se 
dels seus mortals efectes. 

L'AMONÍAC.-EL FORJfOL 

Hem assajat aquests dos cossos per a des­
insectitzar habitacions parasitades amb xinxes 
amb llurs vapors, i fou el resultat absolutament 
negatiu. Per a l'experiment vàrem usar un 
Formogen Torrens col:l.ocat fora de l'habitació 
i vàrem injectar el gas pel forat del pany de 
la porta. Ja hem dit en altres publicacions l'es­
càs poder desinsectitzant del gas formaldehid. 



ANT SOL 

L'auisol o fenol-metilè, és un líquid incolor, 
de consistència lleugerament xaroposa, molt 
movible i d'olor forta i difusible. Posat en con­
tacte amb la pell no és càustic ni fent-hi fre­
gues i en aquest cas llur difusibilitat augmenta 
i es forma una atmosfera entre la pell i la roba 
interior que adormeix als polls. És una subs­
tància que bull a IS2° . No és inflamable. Es pot 
preparar escalfant entre I00° i I20° una barreja 
de fenat de sosa i iodur de metilè. 

-na gota d'anisol, evaporada en un recipient 
de 700 centímetres cúbics, immobilitza, eu qua­
tre minuts i mig, els polls i els mata en disset 
minuts. Ja mai, eu semblants condicions, han 
pogut ésser morts amb la benzina, la qual. té 
l'inconvenient de llur inflamabilitat, i necessita 
deu hores, a la dosi d'una gota, evaporada en 
un recipient de roo centímetres cúbics, per a 
matar els polls. 

Practicant amb l'aniso! hom pulveritza sobre 
els vestits i amb major insistència en les cos­
tures i doblecs, la següent barreja, la qual s'ha 
de sacsejar bé .abans d'usar-la : 

Aniso I ... .. . ... IO cms.3 
Alcohol de 900 46 )) 

Aigua ... ... ... so )) 

Els vestits i les robes, ben pulveritzades, s9u 
tancades, tot seguit, en una caixa hermètica, 
durant tres hores. Els polls adultes queden 
m:orts; però els ous no resten pas inactivats, 
per lo que cal fer una operació idèntica, al cap 
d'una setmana, per a matar els polls que hagin 
nascut. 

Per raó de la seva innocuïtat per la pell, l'aní­
sol pot ésser emprat per a adormir els polls dels 
homes de guerra que no poden despullar-se, 
fent-se fregues sobre la pell, abans d'empren­
dre caminades. 

COMPOSICIÓ DE LEGROUX : 

Essència de eucaliptus 

Naftalina pulveritzada 
} a.a roo grams. 

Essència de Lemon-Gras. } 

Essència de menta pouliot ... 
a.a. 300 c.c. 

!REVISTA DELS SERVEIS SANITAJRIS 

Els vestit són posats en una caixa sem1-her.·· 
mètica quin fons és metàllic. Es calenta a 4S0 i 

dins d'ella es colloca un petit paquet cü~ cotó 
hidròfil o un tros de roba embegut en s c.c. de 
la composició per cada metre cúbic de capa.c:­
tat. El temps de contacte és de 20 mmuts. 
Hom _pot igualment, usar aquesta barreja pre­
parant amb ella una solució al s per roo de al­
cohol, amb la que es mullen les robes àbans d:= 
planxar-les. 

MANERES DE PROCEDIR PER A UN DESPLUGAlVfE 'T 

En la pràctica es pod~u presentar al Cap sa­
nitari diferents casos que caldrà que resolgui 
ràpidament baix la seva sola i exclusiva res­
ponsabilitat. 

A.-No hi ha epidèmia de tifus exantemàtic. 
Suposem un grup d'homes infestats pel pe­

diculus co,-po-ris, que per circumstàncies mili­
tars de la campanya no es poden mudar els 
vestits ni de dia ni de nit durant un temps 
indeterminat. En aquest cas no poden fer altra 
cosa que aplicar-se aquelles mides tan aleatò- . 
ries de profilaxi individual que hem descrit, 
com el sofre precipitat, la pomada NIC, la com­
posició de Legroux, etc., etc. Ja sabem que 
aquest tractament disminuirà simplement l'ac­
tivitat .dels polls, però no els destruirà total· 
ment. 

B.-Tampoc hi ha epidèmia de tifus exan­
temàtic ; però els homes poden trem·e's els ves­
tits durant el temps necessari per a desinsec­
titzar-los. 

a) L'higienista, el metge d'un poble, el metge 
d'un batalló, es troba en presència d'un desta­
cament o d'un grup d'homes que podeu pres­
cindir de llurs vestits durant el temps necessari 
per a una desinsectització. En aquest cas acon­
sellarà la neteja del cos per medi de .bons ensa-

. bonaments amb aigua calenta, el tallar-se els 
cabells, el posar la roba interior a la bugada 
a IOS0 amb lleixiu de sosa al s % de carbonat 
sòdic. Ensenyarà de transformar una habitació 
en càmara de fumigació on posarà la roba pen­
jada amb fils o cordes primes esteses paralle­
lament als dos costats de la càmara i en una 
o dues galledes de planxa ·de ferro o en grans 
gibrells de terra cuita posats sobre un coixí de 
sorra, cremarà sofre a la dosi de so grams per 
metre cúbic, o improvitzarà una estufa d'aire on 
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pugui elevar-se la temperatura a r6o0
, i si res 

d'això pot fer, empaparà la roba exterior amb 
benzina, que avui es fàcil trobar en tots els po­
bles, o en últim terme, la bullirà amb aigua 
i sal, per tal d'augmentar la temperatura d'e­
bullició a 104°. 

b) Si en lloc d'un e carnot d'homes es tracta 
d'un batalló, o d'un comboi d'emigrats, o d'una 
peregrinació o d'una 1 artida de veremadors o 
segadors, llavors solament podran ser tractats 
en una estació d'esplugament igual que si es­
tiguéssim en presència d'una epidèmia de tifus 
exantemàtic, però després d'e plugats els hi 
erà permès de circular lliurament. 
C.-Quan ens trobem davant de casos de ti­

fus exantemàtic o d'una altra malaltia qual­
sevol que puo-ui ésser transmesa pels polls, no 
hem d'anar amb paliatius, sinó que cal que 
siguem enèrgics i ràpids e plugant de pieta­
dament. A l'entrada de l'ho pitai d'infecci<lsos 
o del llatzeret seran els individus despullats, i 
llurs robe po ades en sacs aniran immediata­
ment a les e tufe de vapor, i el homes, entre­
tant, seran enèrgicament netejats, afaitats, ra­
pats i depilats abans de donar-los entrada. 

En les grans aglomeracions d'homes, sempre 
que regni epidèmia, e deurà procedir a una 
desinsectització minuciosa i total en estacions 
d'e plugament que caldrà que esti o-uin munta­

eles amb antelació. 
D'aquestes estacions cal que en pos eeixin 

quan menys t.ma, totes les poblacions de mit­
jana importància, i les que siguin neces àries 

les grans capitals. 

Ixs1 AL-Li\CIÓ D ' "CXA E TACIÓ D'E PL"CGA)rEXT 

A l'entrada del llatzeret on tinguin d'és er 
allotjats els individus 1 ara i tats, cal muntar-hi 
una estació cl'esplugament i cal fer tot el pos­
sible perquè s'installi en un pavelló indepen­
dent. El matei.~ aconsellariem quan l'e tació 
hagi de funcionar per a ús d'un hospital, un 
~sil, una ca ema <l una pf"eSÓ. I encara volem 
fer notar que una estació d'esplugament pot 
establir-se en un o més pavellons en lloc allu­
nyat de la p<lblació, ben espaiós, amb jardins 
si\ p<lt ésser, <l sinó en grans patis, tancant tot 
el -recinte del pav~ll<lns amb parets de tres 
metres d'alçada, quan meny . i e tracta d'una 
població que sigui cap de ferrocarril, o port 

r6s 

de mar, o punt on acudeixen les peregrina­
cions, els individus, en conjunt, han de sc:r 
transportats a aque t esplugatori on sofriran 
el tractament per grups. Després de desinsec­
titzats, nets i polits, seran evacuats. El tra llat 
de de l'estació de ferrocarril o el p<lrt a l'es­
plugatori, es farà per medi de grans autobu.>os 
que eran desinsectitzats després de cada viat­
ge. Altres autobusos nets, els evacuaran als 
hospitals i llatzerets. 

En el esplugatori hi ha d'haver sales d'es­
pera, diguem-ne brutes, sota de «tiuglados)) de 
construcció econòmica, per a poder-los destruir 
lJel f<lc si fos necessari. 

Una el 'aquestes sales deu utilitzar-se per a 
la inscripció i identificació dels individus, ope­
ració que practicaran uns empleats babillats 
amb ve tits de tela impermeable que seran 
desinsectitzats després de cada sessió. A cada 
individu e li donarà un número imprès S<lbre 
una plaqueta de metall. Després passaran, per 
grups de sexe diferenciat, a altra sala, molt 
gran , on seran desabillats nu i llurs mbes, 
este es sobre taulells de tela metànica, seran 

etiquetades amb números iguals als de cada 
individu i portades a la cambra de desinsec­
tització o als grans autoclaus de vap<lr ! 
amb buit. Anexe a la ala de desabillament 
hi haurà un saló amb cadires de barber per a 
rapar i afaitar el cap, celles i barba. Endemés, 
en el mateix saló, hi hauran taules de cirurgia, 
de clínica o de reconeixement, per a poder-s'hi . 
ajeure una persona amb el fi de poder-li depilar 
les aixelles i el pubis, les quals podran si­
tuar-se ota de dutxes amb aigua calenta o 
freda. 

En aque t saló hi aniran entrant per grups 
de exe diferenciats per a sofrir la depilació 
general. Després d'ensabonats, amb sabó d'o­
xicianur de mercuri o de cresol, seran ben fre­
gats amb les mans i si convé amb raspalls. 

De seguida eran untats amb petroli pur; 
amb una barreja de parts iguals d'oli i de pe­
troli; amb va elina addicionada amb un 20 per 
cent de la barreja de Legroux; amb solució 
hidro-alcohòlica d'aniso!, la qual està comp<lsü 
de 5 parts d'aniso!, alcohol absolut -o parts i 
suficient quantitat d'aigua per a fer roo c.c. 
També pot emprar-se l'<lli camforat, la tre­

mentina al dècim o l'insecticida d'en Brunet, 
el qual s'anomena també, barreja de l'Hos­
pital de ió i e tà comp<lst de roo parts d'oli 
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camforat al dècim, 100 d'oli de trementina 
al dècim, 200 de petroli i roo de vinagre. To­
tes aque te substàncie actuen contra les tres 
espècies de polls humans. El vinagre i l'àcid 
acètic tenen l'avantatge de di oldre le cober­
tes de les llémenes. 

Cal dir, que el poll del \"e tit i les seves llé­
menes no és freqüent trobar-lo sobre la pell 
del cos de l'home, però com que és possible 
que s'hi pugui quedar al desabillar-se, com 
també pot l'home és er para itat pels polls del 
cap i els del pubis, és molt útil practicar, so­
bretot al co , la fricció parasiticida de què aca­
bem de .parlar. 

Mentre s'està fent l'esplugament dels indi­
vidus, els vestits són desinfectats en estufes 
a propòsit per a fer-hi actuar l'àcid cianh.ídrk 
o l'anhídric sulfurós o en autoclaus de vapor 
a pre sió i amb aparells per a fer-hi prèviament 
el buit. 

Una vegada e plugats i nets passaran a una 
altra sala on, ben abrigats amb barnussos o 
bates, seran reconeguts per facultatius, els 
quals evacuaran als hospitals els que estiguin 
ostensiblement infectats, i als llatzerets els al­
tres, o sigui els sospitosos. En aquest moment 
les robes purificades el hi podran ésser torna­
des i els barnussos aniran tot seguit a les es­
tufes. 

Els pèls seran recollits, així com els cabells, i 
cremats en un petit forn. Les eines de la bar­
beria seran desinfectades, i el paviment i les pa­
rets també, amb una solució de lleixiu d 'hipo­
clorit sòdic, i rentats abundosament. 

Com q ue l 'esplugament és assumpte de rapi­
desa, interessa que les sales de netejament si­
guin grans, i que també ho sigui la cambra de 
desinsectització . Amb un autoclau de vapor d.c> 
r' 50 metres de diàmetre, com el més gran de 
l'Institut d 'Higiene de Barcelona, es poden des­
insectit zar les robes de cent homes en una hora 
i mit ja . De manera que en quinze hores es po­
drien tractar les de mil persones, a condició de 
que les tres sales de despullar-se, depilar-se i 
d utxar-se, poguessin netejar cent persones amb 
el mateix temps, per a la qual cosa seria ne­
cessari que cada sala tingués una superfície de 
r oo metres q uadrats o més. 

En la lluita contra les malalties infeccioses 
l'única dificultat a vèncer és la de trobar diners 
per tal de poder-la establir degudament. S'ha 
dit, i amb raó, que el diner és el nervi de la 
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guerra, i en la última havem vist que aqueU 
aforisme és una gran veritat. Si no s'escatimen 
els diners per a fer la guerra a les causes d'in­
fecció, vencerem, amb tota seguretat ! 

ÜRGA...'\ITZACIÓ DE L'ESTACIÓ 

El seguit d'operacions que s'han de fer en 
una estació d'esplugament requereixen posseir: 
Una o més sales de recepció o espera. Una sala 
d'inscripció. 

Sales de desabillament per a cada sexe. a­
les -de depilació, amb cadires de barber i de 
cirurgia o reconeixement i dutxes, per a cada 
sexe. Sales d'abillament per a cada sexe. Una 
o més per a magatzem. 

Autoclau de vapor. 
Cambres de de insectització. 
Tots els locals eran netejats amb lleixiu ca­

lent dues vegade al dia, almenys. 
El metge sanitari o, en son defecte, l'encar­

regat de l'Estaóó, serà el responsable dels greu­
ges sanita1is que puguin produir-se per la bar­
reja d'individus parasitats amb altres purifi­
cats, cosa que deu evitar-se a tota costa. 

PERSONAL 

El personal de desinfectors de cada estació 
serà preservat amb vestits especials. Pantalons 
de teixit impermeable, quals baixos agafaran 
els peus, que aniran calçats amb sandàlies i 
sense altra obertura q ue les de la cintu ra, la 
qual arribarà sota de les aixelles i anirà closa 
amb un cordó dins d'una beina. En el cos 
una vesta de teixit cautxutat o encerat que 
presenti una superfície absolutament llisa, el 
cap cobert amb un bonet de tela impermeable 
i les mans amb guan ts de goma. 

FINAL 

Amb motiu de les investigacions sobre l 'a­
bast de la tara parasitària en diferents llocs 
de nostra dutat, a la que vaig dedicar les me­
ves activitats lliures, després de complerts els 
deures del meu càrrec oficial, durant la tardor 
i l'hivern de l'any 1927, vaig tenir ocasió d'as­
sabentar-me de l'intensitat i, sobretot, de la 
freqüència en què són invadides per xinxes les 



l iDEJHOGiRAFICS MUNICIPALS !DIE BA!RCE40NA 

cases de dormir de l'anomenat c<Barri Xinès¡¡ 

i de quedar sorprès de la brutícia parasitògena 

que porta a sobre seu un sector de la població 

format d'individus molt joves que pullulen "pels 

molls del port i pér les estacions dels ferro­

carrils, sens tenir casa ni sopluig fix, des­

envolupant una vida nòmada, vivint de lo que 

furten, o d'ocupacions vils, dormint a l 'aire 

lliure sota la volta estellada del cel, o baix la 

protecció del sostre d'un c<tinglado¡¡, d'un vagó 

de ferrocarril, d'un arc de portal o amagant 

el cap sota d'un banc de pedra d'un passeig 

p úblic; per lo que poques vegades es despU·· 

lleu a l'hivern, ni es renten la pell, ni es can­

vien la roba interior, si per casualitat en porten, 

i per això els polls p ullulen en ella i s'hi fan 

el niu a l'escalfor dolça del cos, en el qual hi 

troben l'aliment apropiat, que es prenen pican t 

la pell tantes vegades com l'estímul de la fam 

els ho reclama, sens demanar-li permís al mi­

seriós individu que els hi serveix de suport. 

Aquests subjectes no senten goig d'entrar 

als asils on donen menjar, i fugen dels albergs 

on proporcionen sopluig, llit i roba neta ; car 

prefereixen la llibertat absoluta, amb fam j 

misèria, a la feble disciplina representada per 

una convivència socia\ que solament els exi­

geix que vtüguin ésser, i anar, nets de pell 

i de roba. Per causa de llur misèria van car­

regats de polls, sens tenir idea del perill que 

la vermina representaria per a ells i pels de­

més joves companys seus quan pogués xuclar 

sang d'un individu arribat d'altra població, 

amb tifus exantemàtic. En aquest cas tots em­

malaltirien i les autoritats sanitàries haurien 

de prendre disposicions enèrgiques per a po-

l sar un dic a la propagació del flagell. Per 

això cal que la ciutat estigui previnguda amb 

tots els mitjans necessaris perquè no es depri­

meixi l'esperit dels habitants en el cas de 

que s'encengués aquest foc; la qual cosa es 

·Conseguiria establint preventivament, una es­

-tació central que fos capaç per a esplugar uu 
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miler d'individus cada dia, i altres de menor 

volada a l'Hospital d'infecciosos, als asils i als 

albergs, segons consenti la cabuda d'aquests 

locals. 
En les nostres investigacions havem pogut 

veure com els joves individus que formen 

aquest sector parasitat senten la necessitat 

de treure's la vermina de la roba, la qual cosa 

· consegueixen anant a esplugar-se a una casa 

de dormir del carrer de l'Arc del Teatre, en 

la que l'industrial que l'explota ha instaJ.lat, e~ 

el pis de sota el terrat, unes calderes on són 

bullides les robes dels pollosos, els quals que­

den obligats a no moure's del llit fins que hau 

quedat beu eixugades. 
Sembla que els qui ho hau provat en queden 

satisfets, car ho expliquen amb elogi als seus 

companys, amb lo qual la casa es veu sempre 

plena d'aquesta clientela que per una petita 

despesa aconsegueix dormir i poder viure, al­

guns dies, sense la frisança dels polls. 

A l'any 1929 l'Ajuntament va prendre l'a­

cord de construir 'una gran Estació de des­

infecció en el carrer de Cerdenya, entre els 

d'en Llull i Etna, en substitució de la del 

carrer d'En Llull que fou enderrocada, eu dit 

any, per a bastir-hi en el seu solar, una Clíni­

ca de Psiquiatria . Aprofitant aquesta avinen­

tesa va afegir-s'P-i a la nova estació, a propos·­

ta meva, un Centre d'esplugament, el qual po­

drà ésser inaugurat dintre de poc temps. 

I si amb aquella installació del carrer Arc 

del Teatre, tan rudimentària, s'obtenen els bons 

resultats de què he fet esment abans, és d'es­

perar que la nova estació municipal i les que 

es basteixin eu els asils o albergs, atrauran a 

tota la població parasitada, amb lo que la Ciu­

tat quedarà lliure del perill que la població es­

mentada representa. 



r68 IREVISTA DIELS SEIR VElS SANIT AtRIS· 

INFORMACIÓ ESTADÍSTICA 

Institut d'Assistència Mèdica 
SEIRYEI ID'A.iVIBULANCIA 

Any 1934 

Gener Febrer iMarç 

Ferits traslladats ... .. . ........ . 
Malalts traslladats . . . . . . . . . . .. 
;\Torts traslladats al dipòsit ju-

dicial ... . .. . .. ... . .. 

Total ... 

- - o--

1~1 

170 

47 

338 

109 
100 

33 

302 

, 

ALBEIRG MUNICIPAL [)EL PAJRC 
I 

155 
165 

46 

366 

íDISPENSAIRI IDE MALALTIES MENTALS 

Primer trimestre de l'amy 1934 

Ce1tifica.cions per passar als 
Hospitals ........... . 

Curacions quirúrgiques 
IDktàmens emesos ... 
Operacions .. . 
Visites .. . ........ . 

Total de servei s ... 

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

Nombre d'ingressats durant el 
mateix ... - .. . ... ... ... . .. . . . 
ombre dels sortits durant el 
matei...x ... ... ... ... ... ... ... 

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

-o--

Homes !Dones Total 

13 
431 
42 
7 

2.872 

19 
539 
53 
13 

2.98<> 

32 
.970 

95 
20 

5·852 

Gener Febrer iMarç 

178 191 194 

64 52 61 

sr 49 6r 

191 194 194 

Casa de Maternologia 
Esta.dística dels se?"veis efectuats dtwant el p1·imer 

t1·imestre de l'any 1934 

SEOCIO AIDMINISTIRA TIV A 

R estaurant de Matern·itat 

Gener Febrer :Març 

Apats servit . "' ... .. . "' .. . 1.556 !.375 !.720 
Litres de llet es teri li tzada i 

repartida amb biberons. ... 7·cJ35 7·380 8450 
Nombre de biberons lliurats. 3!.225 27.210 29·300 

SECCIO IDE GINECOLOGIA 

Gener Febrer Març 

iDispensari : 
)lalaltes ingressades en el 

mes actual .. ............ . 8¡ ¡o 
Malaltes ingressades en me-

sos anteriors ............. . . 150 

SBOCIO DE LAJ30RA TO:RI ID•'AN ALISIS CLINI<~S 

Gener Febrer iMarç 

Total d'anàlisis .............. . 

SECCIO DE PUBRICULTUIR..<\. 

Gener Febrer Març 

Nens inscrits en mesos ante-
nors .. . .. . ..... ......... . 1.439 r.4B5 1.531 

Nens ingressats durant el 
mes ......... ... ... .. ... . 

SECCIO !DE TOCOLOGIA 

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

Gener Febrer Març 

L378 1.250 1.340 
2.515 2.224 2.467 
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Dispensaris d'especialitats 

lDISPENSA!Rl [)'E D·EIRMATOLOGIA 

SIFILIOG!RAFIA I VIES URIN ARlES 

Estadística del primer trimestre de 1934 

Gener Febrer Març 

Malalts ingressats durant· el 
mes ...................... .. 

Total de sen·eis fets durant 
382 rSo 149 

el mes .......... .. 3·843 3·922 5·554 

--o--

S.EIR VEI& D'CID ONTOLOGIA FETS 
EN ELS D IS!PENSARIS I ESCOIJES NACIONALS 

P·r·imer t'rimest1·e de l'any 1934 

Inspeccions... . .. .. . .. . 
Operacions i curacions 

--o--

Gener Febrer Març 

[)III@'ENSAJRI aPT ALM<)LOGIC 

Estadíst·ica del primer tr·bmest1·e de l'any 1934 

Total de malalts tractats . ... 
Nombre de visites practi-

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

-o--

Gener Febrer .Març 

88r 89s 

2.685 
5 

IDI&PENSAJRI OTORINOLARINGOLOGIC 

Primer t1·imest1·e de l'any 1934 

Nombre de malalts que han 
assistit al consultori .. . 

Nombre de visites ........... . 
Nombre d'operacions ........ . 
Malalts d'orella ... . .......... . 
Malalts de n as .. . ........ . 
Malalts de gola .. . 
Malalts de larin:"C .. . 

Gener Febrer :Març 

r.o2S go8 945 
I.II2 1.003 1.035 

17 16 20 
388 322 346 
352 326 343 
213 rg6 rS7 
76 o 64 6g 

SER VElS FETS ALS [)!SPENSAiRIS MEIDICO­
QUDRUIRGIOS !DURANT EL PIRIMEIR 

TIRI!MESTIRE [)iE L'ANY 1934 

Ferits auxiliats, operacions practicades, -visites g1·a­
t1tite's en l'estatge, -visif.es a domicili, reconeixe­
ments a penones aliet!ades, certificacions, infor-

r(x,¡ 

mes, auxilis a alcoholitzats, -vacunacions, sen;eis 
diversos: 

!De les Cases Consistorials ... . 
:De la Barceloneta.. . .. . .. . .. . 
iD'Hostafranchs .......... .. . 
De Santa ::IIadrona ........... . 
fDe· la Universitat ..... . 
De Gràcia ...... ..... . 
IDe Sant Yrartí .. . .. ... . 
[)el Taulat .. . ... 
[)e Sant Andreu .. . 
[)e Sant Gervasi .. . 
iDe Can Tunis .. . . .. 
D'Horta ........ . .. . 
De Sarrià ... ... . .. 

Gener Febrer Març 

1.097 967 r.or5 
899 687 751 

1.05S S3o 751 
2.388 2-374 2.484 

70S 6gS srs 
2.967 2.g6g 2.725 

537 54S s6r 
915 725 753 

r.3S7 r. r68 r.4S7 
456 443 426 
4g8 41S 461 
555 367 I. 127 
V90 286 163 

Accidents a!txiliats als Dispensaris, 
cla.ssificats per la causa q1te els -va produi·r 

Primer trimestre de l'any 1934 

Fortulls Agres- Yolun- Total 
slons taris 

iDe les Cases Consistorials. 22S 49 277 
241 

3 412 
4 528 
3 634 

IDe la Barceloneta ... ... rSs 55 
lD'Hostafranchs ... 300 49 
iDe Sap. ta Madrona ... ... 446 ¡S 
iDe la Universitat.. ... 530 IOl 

!De Gràcia ... ... ... 
JDel Taulat ... ... ... 
!De Sant Andreu ... 
iDe Sant Gervasi ... 
iDe Sant ,1\Iartí. .. ... 
lDe Can Tunis ... ... 
!D'Horta ... ... ... ... 
!De Sarrià ... .. . ... 

... 

... 
.. . 
... ... 
... 
.. . . .. 
. .. .. . ... ... 

239 
214 
131 
96 

231 
I2I 

99 
87 

34 
32 
32 
ro 
17 
7 
7 
9 

273 
247 
r63 
ro6 

5 253 
I 129 

ro6 
96 

Ser-veis de Vacunació i re-vacunaci6 fets en eLs 
Dispensaris dm·ant el primer trimestre de l'any 1934 

!De les Cases 
Consistorials. 

De la Barcelo-
neta ........ . 

.D'Hosta­
franclls ...... 

De Santa Yra-
drona ........ . 

IDe la Universi-
tat ...... .. .. .. 

'De Gràcia ..... . 
De Sant Martí. 
Del Taulat .. ... 
De St. Andreu. 
De Sant Ger-

vasi .... ... .. 
D'Horta ... ... . 
De Can Tunis. 
iDe Sarrià ...... 
Casa Maten:.o-

logia. Secció 
de Tocologia. 

Casa ::IIaterno­
logia. Secció 
de Puericul­
tura .. . 

Vacunacions Revacunacions 
...----...--~, ~----------... Certificats 

Resultat Resultat lliurats 
Poslt. Negat. lgnor. POlli. Negat. Jgnor. 

57 rr 24 r¡o 6 6r z6I 

4I 9 rS 

rs8 4 r4 

roS 4 So 

36 I 49 
I39 12 7 
I-22 3r > 42 
3r 2 IQ 

r3 15 

7 ro 
r6 rr 
II 

r9 15 

48 IS r8 III 

95 II r6 702 

68 

97 
I92 

I3 
44 
2I 

II 

14 
15 
2I 

13 I45 

2 249 
57 19 
8 IQ 

3 32 
133 

I3 
I9 

I 

13 

- -oo 

382 

z8s 
1.304 

I73 
ss 
35 

19 
II3 

27 
68 

8og 119 1229 3565 
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Institut 
Ser11eis practica.ls per l'Institut M1micipal d'Higiene 

durant el primer trimestre de l'any I934 

Gener Febrer ::\Iarç 

Inspeccions per distints con-
ceptes . . . . . . . . . . . . . . . .. . . . . 184 273 

IReinspeccions.. . . . . . . . . . . . . . . . 2ZI 513 
IDesinfeccions per distints con-

ceptes. . . . . . . . . . . . . . .. . . . . . . 66..¡ 695 
Desinfeccions de mobles a do-

micili. . . . . . . . . . 6I 34 
Pous desinfectats. . .. . . . . .. 66 55 
IDesinieccions. .. . . . . . . . . . . . . 688 709 
Blanqueig, metres quadrats 6oi 
Carrers desodorats . . . ... 190 
[)esratitzacion s ... ... .. . . . .. 4.120 2.740 
Hipoclorit fabricat en l'Estació 

sanitària <!el Centre Nord, 
lit res... . .. ... ... . . . ... ... . . . 2.000 

4IO 
590 

3.000 

!REVISTA .DELS SEIRVE IS SANITAJRl S-

d'Higiene 
Robe <lesiniectades en les 

estufes <!el Cen tres (pece ) .. 
Robes rentades i planxades 

(peces) .......... ....... .... . 
!Robes re pa sades (peces). . .. 
Auto-taxis desinfectat ........ . 
!Rates caçades vives i morte . . 
Ordres de vacunació trami-

tades ... ... . . . . . . 
Vacunacions contra la verola 

fetes .. .. .... .. .. ...... ..... . 
Paperetes de defunció ela si-

ficades ....... . 
Aclaracions de diagnòstic en 

les paper etes <le defunció ... 
Inspeccions fetes pels metges 

sanitaris d 'aquest Institut .. . 

--o---

I .CJ95 

788 
93 
22 

4.!00 

!.!78 

!4 

1.787 

I! 

53 

2.0o8 

!.053 
Il9 

6 
3·228 

r.r8r 

4 

! .447 

15 

78 

1.o8o 
9ï 

4·-153 

!.597 

25 

MOVIMENT iDE MAJJALTS a.N L 'HOSPITAL MUN:TICliP.A•L ID'INFlECCIOSOS ID·UIRA:NT fEL SEGON 

TIRIM'ESTIRE IDE L'ANY I933 (I) 

MALALTIES 

Verola ......................... .. 
Varicela ......... ..... . 
X arampió ... ........... . 
E scarlatina ........ ... ... . 
Diftèria .. . .. . .. . . .. . .. .. . 
Tifus exant emàtic ......... ........ . 
Erisipela mèdica ................. . 
Infecció eber thlana .. . .. . .. . .. . . .. 
Infeccion s ellidodiges tives no específiques ... 
[)i sen teria .. . .. . .. . .. . .. . . .. 
Grip ........ . .. . ... ....... .. 
Bronco-pn enmonia .. . . .. .. . 
Coqueluch e· ... ..... . ... ..... . 
F ebre melitensis ........... . 
P aludisme .. ....... ... .. . 
F ebre recurren t ... .. . .. . .. . 
F ebre g roga .. . . ......... .. 
P es te bubònica .. . ........ . .. . 
Còler a morbo asiàti c ....... .. 
Carboncle .. . ........ . 
Ràbia ......... . ... .. ... . 
Lepra .. . ............... . .. 
Sarna ...... ... ........ . .. . 
Meningitis cerebro espinal. ....... . 
Tètanus .. .................. . ........ . 
En observació... .. . 

Totals 

Existència 
anterior 

H . I D . --1-

2 

Jl 

90 

2 

25 

4 

28 

106 
3 

I! 

Entrades 

~~~ 
2 2 

3 9 

2 19 
II 7 
33 36 

44 4! 
34 r6 

2 

2 

I 

37 IS 

~ Dofu"'""' 
H. I D. -- ----

2 

3 

3 
JO 

79 
22 

I 

s6 

!3 
3 

35 2 

97 5 6 
6 I2 6 

2 

23 

En tracta­
ment 

H. ~ 
1 

1 

6 

I 6 
6 3 

33 2ï 

so 44 
ï 

2 

I 

6 J 

I5I 152 170 149 rg8 186 2I 17 102 g8 

(I ) Es r epeteixen aquests estats pertanyen ts al segon, tercer i quart trjmestres de l'any I933, per haver­
se publicat en el númer o anterior amb algunes quantitats equivocades . 
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~10\LMENT fDE :.\IALALTS EN L'HOSPITAL MU)l'ICLP.AL !D'INFECCIOSOS [)URANT EL TS.RCEIR 

11RI.MESTRB [)E L'ANY 1933 

1 .. , .. ., ...1 Altes I o.,.,,.,. En rracra-

MALALTIES anrerlor ...:..:::.::... meni ---
H. I D. H. D H. D. -~ I D_:_ _ H . I. [) -- --- -

Verola ... ... ... ... ... . . ... • ... I 

Var icela ... .. . ... ... .. . ... I 
Xarampió ... ... .. . .. . ... 2 6 3 4 
Escarlatina. : . ... ... ... ... 
uiltèria .. . ... ... . .. .. . ... 3 2 2 

Tifus e:¡¡:antemàtic ... . . . .. 
Erisipela mèdica ... .. . ... ... l 6 2 6 3 ro 2 

Infecció eberthiana .. . ... ... .. . ... 6 3 J6 23 14 7 5 5 3 14 

Infeccions endodigestives no específiques ... 33 2ï 54 44 75 54 4 4 13 
[)isenteria . . . . . . . . . 
Grip ... ... .. . ... ... . . ... ... 50 44 .jl 35 -1.1 31 5 9 43 3'1 
Bronco-pneumonia ... .. . . .. 7 17 5 IJ 9 4 3 
Coqueluche .. . ............ .. . .. . 1 
Febre melitensis .. . .... .. 2 3 2 2 

Paludisme ... ... 3 4 
Febre recurrent 
Febre groga .. . 
Peste bubònica ... ... ... 
Còlera morbo asiàti<-... 
Carbuncle 
Ràbia . 

. 
... .. .. . 

Lepra .. . .. . I 1 

Sarna .. ... . ..... . ... ... ..... 
Meningitis cerebro espinal. . 

... 6 3 19 44 23 40 2 í 

Tètan u~ .. . ... ... ... ... ... .. . 

En observació ... .. . 

Totals ... !02 g8 I 58 I63 r65 150 27 29 68 82 

:\IOVIMENT :DE MALALTS EN L'HOSPITAL MUNICIPAL tD 'INPEOCIOSOS [)U.RIANT EL QUAJRT 

TlRL\IESTIRE DIE L'ANY 1933 

ExlslèP ci~ Enrrades Alfes Defuncions En rra c111-

MALALTIES 
anterior ment 

H . D. H . D 7T7.'" ~ H I) 

- -- - -- - -- t-- --

Verola .. . · .. ... .. . ... ... ... .. . 
Varicela .. . ... ... 
Xarampió ... ... ... ... 4 4 

Esca.rlati na ... ... ... .. . 3 2 

uiftèria .. . ... ... ... .. . 2 2 

Tifus exantemàtic ... ... ... .. . ... .. . 
Erisipela mèdica ... ... ... ... .. . ... 2 2 3 4 2 

Infecció eberthiana ... ... ... ... 3 !4 10 18 II r6 2 4 12 

Infeccions endodigestives no específiq ues ... 8 !3 53 50 39 25 4 3 !8 35 

iDisenteria ... ... .. . ... ... ... 
38 8 6g 

Grip ... ... ... ... .. . ... ... .. . 43 39 73 37 33 9 35 

Bronco-pneumonia ... ... 4 3 29 17 6 4 25 10 2 ó 
... 

Coquelucbe ... ... ... . ... 
Febre mel i tensis ... ... ... 3 3 

Paludisme 4 I 4 ... ... ... .. . 
Febre recurrent ... ... .. . 
Febre groga ... ... .. . 
Pes te bubònica ... ... .. . 
Còlera morbo asiàtic .. . .. . 

Carboncle ... ... ... ... 
Ràbia. .. . ... ... ... ... . .. 
Lepra .. . 

I J 

... ... ... ... ... .. . 138 
Sarna 

2 7 47 35 135 I4 10 
... ... ... ... 

Meningitis cerebro espinal.. . ... .. . 
Tètanus 

2 
.. . ... ... ... ... ... 

En observació ... ... ... ... ... .. 

Totals 68 82 219 271 139 227 41 26 107 100 
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:\ IOVIMENT IDE :MAL ALTS EN L 'HOSPITA L MUNICrPAL ID'INFECCIO. OS IDUIRA T EL P RD IB R 

TR hl\I E TIRE IDE L ' :u'<Y I93.f 

Bxistèncla Bnlrades Altes Deruncions Bn tracta -
anterior ment 

MALALTIES I ¡_o_ -H. D. H. D H. I D. H. H . D. 
- - - --1- -

Verola ... ... ... . .. ... ... . .. . . . 
Varicela ... .. . ... ... ... 
Xarampió ... ... ... ... z 2 2 

E scarl atina .. . ... ... .. . 2 1 

,Jiftèria ... ... . .. ... . .. I I 
Tifus exantemàtic ... .. . ... . .. ... 
Erisipela mèdica ... ... ... ... ... 2 4 9 3 7 3 
Infecció eber thiana ... ... .. . . . . 12 5 8 3 15 s 
Infeccions endodigestives no especifiques ... r<; 35 40 30 46 30 6 .I 6 32 
!Disenter ia ... ... ... .. . .. . ... ... 
Gr ip .. . ... ... ... ... . . . . .. ... . .. 6g 35 78 83 62 56 I I ] I) Ï ·l s~ 

Bronco-pneu mon i a ... .. . . .. ... 2 6 30 28 I5 20 Iï l' , ) 

Coquelucl1e . .. .. . ... .. . ... 2 3 3 
F ebre meli te nsis .. . ... ... I 

Pa ludism e ... ... . .. .. . I 1 I 

Febre r ecurrent ... ... .. . 
Febre groga ... .. . . . . . .. 
Pes te bu bòn ica ... ... ... .. . 
Còler a m orbo asià tic .. . ·,; · 
Carbuncl e .. . ... .. . .. . 
Ràbia . . . . ... ... .. . . .. ... 
Lepra ... ... .. . ... ... . .. I 2 3 
Sarna .... .. .. . . . . I4 IO 42 28 42 29 14 9 
Meni ng iti s cerebro espinal.. . . .. 
Tètanus ... .. . . .. ... .. . ... . .. ... 
En obser vació .. . ... 

Totals IOï IOO 209 rg6 r8o I6s 34 31 I02 IOC 

Laboratori M unícípal 

de Barcelona 

SBR VElS FETS EN E L l'I1A. TEIX IDURANT EL 

PtRDffiR TIRiiMESTIRE IDE L'ANY 1934 

Departament de Bacteriologia general 
Epidemiologia 

Gener Febrer ::Vlarç 

Sero-reaccion d'aglutinació 68 53 ¡6 
Sero-reaccions W assermann 97 64 9.) 
tDiagnòstics bacteriològics .. 42 I8 31 
Exàmens de rates ... .. . 796 1,137 1,39I 
Serveis epidemiològics .. . .. . I7 6 8 

Departam ent d'Anàlisis d'aig ües 

i bacteriologia d'ali·ments 

Gener F ebrer Març 

Anàlisis bacteriològics d'aigüe . 
Anàlisis químics .el 'aigües ... 
Anàlisis bacteriològics d ' embu-

tits... . . . . . . . . . . . . . ....... ... . 
Investigacion s d'enfermetats in-

feccioses dels animals .. . . . . .. . 

257 
7I 

TO 

6 

s 

4 

270 
8 J 

8 



l .VE:\JOGRAFICS :\IUNICIPALS !DE; BAJRCELON.-'1. 

/Jeparlalln enl de Sernmteràpia i Vacnnaci6 

Geiier Febrer l\Iarç 

S&rnm a n ti.uiftèric, tubs -lk 
l O cc. so 67 33 

Sèrum antitetànic, tubs de 
ro cc. ... ... . .. . .. ... . . . 32 s6 So 

Vacuna anti tífica preventiva 
(via bucal). (!Dosis) 4,130 r,692 4.479 

Vacuna anti tífica preveiitiva 
(via hipodèrmica). (!Dosis) ... . 66o go6 33 

Vacuna antimalteiise. (!Dosis) .. go 
Vacuna antituberculosa pr e-

venti va Calmette «Per OS» 

(!Dosis) ... .. . ... . .. ... ... ... s,3r8 4,968 6,966 
Va<:una antidiftèrica iRamon). 

(!Dosis) 932 753 J,048 
Vacuna Jenneriana. (ID·osis) 7,925 !2,705 4,02.) 
Vacuna Eberthlisina. (!Dosis). 90 
Vacuiia Toxina Scbich. 90 6o 
Neuro-vacuna Levaditti . (!Do-

sis) ... ... ... ... ... ... ... 8,364 !2,505 2,0 50 

Persones vacunades contra - Ja 
verola .. . ... ... ... .. IS ro 7 

Depa?·/a:111ent d' Anàlisis bmma tològics 

Gener Febrer :\Jan; 

Llets i derivats ... ... r,104 931 r,OS2 
Olis, mantega i altres greixos . 2 2 
Farines i altres productes die-

tètics ... ... ... .. . ... 6 s 

A lcobols i vins 
Suc de mongetes 1 cigron 
Cafè torrefacte 
::IIedicaments .. . 

4 
I.) 

Departam ent antiràbic 

Geiier 

Coiisultes d e persones mos se· 
gades per animal.. ... ... rs8 

Persones vacuiiaodes contra la 
ràbia ... ... ... ... ... ... ... ... so 

Curació de ferides causades 
per animals ... .. . .. . ... ... .. . ro 

. \nàlisis histològics (ràbia) . .. . ? ~ 

Inoculacioiis reveladores (rà-
bia) ... ... .. . ... ... ... ... .. . 22 

Gossos vagabunds caçat als 
carrers de la ciutat ... ... ... 416 

. '\.nimals conduïts a aquest In s-
titut per a ésser observats ... 91 

Gossos retornats als seus amos 
pagant l'arbitri. ... 92 

Gossos asfixiats ... ... 356 
Gossos entregats a la Faculta t 

de Medicina .. ... .. II 

Gossos vacunats contra Ja rà-
bia ... ... .. . .. . ... 5 

Conills emprats per sèries i 
proves ... ... .. . ... 72 

Vacuna «U meno !Doi». (!Dosis 
lliurades) ... ... ... ... ... ... 678 

6 
2 .) 

Febrer 

174 

49 

9 
JO 

30 

382 

8 -.:> 

Il4 
435 

12 

12 

70 

r,rr8 

17) 

4 
19 

Març 

190 

68 

I2 
39 

39 

42 7 

71 

!33 
343 

16 

39 

!03 

I,II4 



ESTADÍSTICA DEMOGRÀFICA 
CORRESPONENT AL PRIMER TRIMESTRE DEL 1934 PR liNIER TRI INI ESTA E 

Defuncions per causes e d~a t s 

CA USES DE DEFUNCIÓ 

(Nomenclatura abreviada 1 930) 

Menys 
de 

1 any 

-~l o 
Febre t ifoide i paratifoide (r i 2) ... .. . . . . . .. ... -

2 Tifus exantemàtic (3) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. .. . -
3 Verola (6) .. ... . .. . .. . ...... .................... _ 
4 Xarampió (¡ ) ... ........................ ...... ... _ 
5 Escarlatina (8) .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . _ 
6 Coqueluche (g) ........... . ... .............. . .. . 2 
7 !Dütèria (ro) .................... . .. . ..... . ..... . 
8 Grip o influença (u) .. . .. . .. , .. . .. . .. . .. . .. . 3 
9 Glànola (14) .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . -

10 Tuberculosi d e l'aparell respiratori (23) ... . .. .. . -
11 Totes les demés tuberculosi (24 a 32) .. . .. . .. . .. . 3 
12 Sífilis (34) ... .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . 3 
13 P a ludisme (malàri a) (38) .. .. .. . .. . .. . .. . .. . .. . -
14 Altres malaHies in.feccioses i parasità ries (4, 5, 

12, 13, 15 a 22 ; 33 , 35 a 37 ; 39 a 44) .. · .. ... · 3 
15 Càncer i tots e ls d emé tumors malig nes (45 a 53) . -
t6 Tumors no malignes o en els que el 'caràcter de 

ma lig nitat no s 'especifica (54 i 55) .. . .. . . .. .. . -
17 !Reumatisme crònic i gota (57 i 58)... ... ... ... .. . -
IB IDiabetis sacarina (59) .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . -
19 Alcoholisme crònic o agut (75) ... ... .. . ... .. . .. . -
20 Altres malalties generals i intoxicacions cròni-

ques (56, 6o a 74 ; ¡6 i 77) .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . -
21 Atàxia locomotriu progressiva i paràlisi gen eral 

(80 i 83) ... .. ... . .... .. .. ... .... ... ..... . .. ...... . -
22 H emorràgia cerebral, embòlia o trombosis cere-

brals (82) ...... ... .. . ...... .. . .. . .. ........... .. 2 

23 Altres ma.lalties del sistema n erviós i dels òrgan. 
dels sentits (78, 79, Sr, 84 a 8g) .. . .. . ... .. . .. . 15 

24 M alalties del cor (go a 95) .. . .. . .. .... .. ... ... . 2 

25 Altres malalties de l'apareU circul atori (96 a 103). -
26 Bronquitis (ro6) .. . ...... .. . .. . .. . , .. .. . .. . .. . .. . 10 
27 Pulmonia (ro¡ a 109) .. . .. . .. . ... ... ... .. . .. . .. . 133 
28 A.ltres malalties de l'aparell respiratori (excepte 

tuberculosi) (104 i ros; n o a n4) .. . .. . .. . .. . ... 13 
29 !Diarrea i enteritis (rr9 a 120)... .. . .. . .. . .. . .. . 13 
30 Apendicitis (121) ... ... .. . .. . ... ... ... ... ... ... ... _ 
31 Malalties del fetge i d e les vies biliars (124 a 127). -
32 Altres malalties de l'aparell digestiu (rr5 a rr8; 

122, 123, 128 i I29) ... .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. .. . .. . 
33 Nefritis (130 a 132) ... . .. ... ... ... .. . ... ... .. .. . - • 
3-l Altres malalrt:ies de l'aparell urinari i de l'a parell 

geDIÍtal (133 a I39) .. . .. . . .. ... ... .. .... •·· -
35 Septicèmia i infecció puerperals (140 1 145).. . .. . -
36 Altres malalties de l'embaràs, del part i de l'es-

tat puerperal (I4I a 144; I46 a ISO) .. . .. ... . .. . 
37 Malalties de la pell, del teixit ceHular, dels osso~ 

i dels òrgans de Ja locomoció (I5I a I56) .. .... 
38 [)ebilitat congènita, vicis de conformació congè-

nits, naixement prematur, etc. (I 57 a r61) .. . .. . 25 
39 Senilitat (I62) ... ... ... ... ... ... ... .. . ... .. . .. .. . _ 
40 Suïcidi (I63 a 171 )... ... . .. ... ... ... ... .. . ... .. . -
41 Homicidi (I72 a I75) ...... .. ... . ..... ... . .. . .. . -
42 Morts violentes o accidents (excepte suïcidi i ho-

micidi) (I76 a rg8) ..... . .. . .. .... ..... . 3 
-13 Causes no especificades o mal definides (199 i 200). -

I 

3 

2 

3 

ï 
4 

6 
94 

3 
8 

2 

9 
2 

li 

3 
I 

14 

66 

9 
II 

I 

4 
2 

De De 
1a4 5a9 
anys anys 

6 
4 

I 
4 

4 

I2 
I 

2 

49 

7 
9 

2 

3 

3 

6 
I 

2 

3 

D 

4 

4 
6 

2 

3 

3 
I 

Totes les causes .. . .. .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . .. . 234 r6s 139 ro8 :14 ·12 

T-'es xifres entre parèntesis corresponen a la nomenclatura deta JI.ada. 

De 
10 a 14 

anys 

H 

4 

4 
2 

3 

3 

5 

5 

i 

3 
2 

2 

6 
I 

2 

I 

2 

~.'i 29 

De 
15 a 19 

anys 

H 

De De De De De De De De De De De ~ 
20a~y.-~4--1--2-5-a"'\'~ Y_;_9-ll _3_0a-~:-y-~4--l--35_a"'\'~-Y;_9_·I--4-0a_n"'\'a Y-~--1·-4-Sa-:~~Y-!Y_-1-_s_o_a"'\'~ Y_;_4-·l--5-5a-~'I'"Y_~_9 -ll--60~a-"a_ys_64-·l--6-5_an"'\'a Y-~-9-l--70-a-~y-~-é-s- N~ ~'~ "': - H T O T AC S 

~~- H ,_o _ H I o H I o _ H_I o H I o H I o _ H 1-o H 1--o ~ ¡ o _ H ~-D- H 
1_o_ ,_o_;_r_ot_ai 

II 

3 

2 

I 

4 

3 

2 

·I 
1 

2 

37 

6 

I J 
4 

6 

37 

2 

2 

2 

11 

3 

2 

2 

5 

68 

3 

1 .) 

3 
l 

3 

.1 

II 

3 
2 

2 

2 

2 

2 

2 

5 
2 

2 

3 
5 
l 

I 

5 

4 

2 

7 

11 

I 

I 

I 

li 

• 1 

2 

2 

3 
r 

13 

5 

2 

8 
3 
I 

I 

4 

2 

12 
l 

1 

9 

3 
I 

2 

5 
2 

7 

3 

¡o 

22 

4 

2 

3 

2 

2 

4 

3 
9 
I 

2 

3 

6 
4 

4 

C)2 

7 
2 

3 
6 

2 

6 

I 

12 

3 
I 

3 

3 

4 

2 

r8 
J 

1 

4 
10 

3 

5 
9 
2 

IS 

II 

I 

I 

1 

8 
9 

8 

l 

9 
I 

2 

6 

13 

2 

J O 

I 

I 

i 

4 
s 

I 

2 

5 

22 
2 
I 

5 
12 

2 

9 

2 

19 
2 

2 

34 

6 
I 

r 

3 

8 
8 

3 

3 
2 

2 

13 

1 

6 

2 

7 

3 
19 

I 

I 

4 

2 

I 

4 

ro 
5 

3 

3 
25 

3 

10 

4 
38 
4 
4 

35 

5 
I 

I 

i 

9 
I4 

2 

5 

2 

9 
2 

23 

2 

12 

2 

25 

3 
25 

4 

2 

6 

2 

3 

ro 
2 

3 

5 
26 

I 

I 

2 

2 

17 

2 

37 
3 
5 

29 

I2 
1 

I 

6 

Jl 

10 

4 
I 

5 
1 

3 
2 0 

3 

s 
I 

5 

J O 

2 

8 

3 
15 

2 

32 

3 
53 
6 

13 
24 

r8 
I 

II 

20 

2 

3 

4 

I 

20 

6 

2 

24 

I 

36 
7 
3 

20 

7 

2 

3 

5 
ro 

5 

4 

4 
3 
2 

3 
I9 

3 

35 

3 
57 
8 

r6 
35 

13 
I 

6 

6 
21 

6 

3 

2 

3 
I 

2 

5 

37 

I 

55 
7 
5 

42 

6 
I 

2 

6 
12 

2 

3 

s 

2 

4 
33 

6 

2 

I27 
32 
20 
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1JUWLSTA DELS SEIR.VEIS SANITAJR.IS 

Informació general 
gSCüLA ~J'ENGINY.&RS lNID.US11RlALS 

IDE BAJR.CELONA 

CURSiiT I(SPECIAL D' ENGlNYI( RlA SANlTÀRlA 

J.tl concepte modern de la vi.da ciutadana i !à ten­

dència cada dia més gran de la humanitat a agru­

par-se en grans nuclis urbans, ba obligat a la Hi­

giene-que abans tan ~ol s es limitava a aconsellar 

els seu~ principis bàsics, esperant que el ciutadà 

lliuranH::nt els realitzés-, a prendre una part més 

activa en la solució dels problemes que, degut a 

les anteriors consideracions, es presenten amb in ­

~ospitada gravetat en la urb~ moderna i que p e: r 

la seva naturalesa cauen d e ple dintre el camp de la 

~c::va activitat. 
il)'allra banda, el progrés assolit avui dia per la 

Higient:, fa iuadmisible per al més petit nucli urlJà 

l e~ solucions primitives consi.derades com a sufi­

c ients anys enrera, i el desenvolupament extra­

ordinari de la tècnica ha fet possibles i a l'abast 

de totes les potencialitats solucions agosarades i 

perfectes, en altres temps insospitades. La con,;e­

qüència lògica d'aquests fets és la necessitat im­

prescindible d'agermanar aquestes dues branques 

d <: l saber humà donant lloc a la naixença d'una 

nova especialitat : l'Enginyeria Sanitària, capaç 

d'aprofttar les conquestes de la tècnica moderna per 

a posar-les al servei dels principis fonamentals i 

exigències que actualment imposa com a indefugi­

bles la Higiene [pública. 
L'Escola d'Enginyers Industrials de Barcelon a, 

conscient de la seva privilegiada posició i respon­

sabilitat, i tenint en compte les anteriors conside­

racions i la necessitat en què es troba la nostra 

terra i els seus òrgans de govern-si volen marxar 

al compàs de la moderna civilització-de poder di -

posar ràpidament d'un estol de Tècnic Sanitaris 

<1egudament especialitzats, i de l'ample horitzó qu¡­

)!er al desenvolupament de les activit;ts dels En­

ginyers Industrials repre enta el camp de I 'Engi­

nyeria Sanitària-per a exercir la qual es troben 

preparats com cap altre tècnic-; s 'ha cregut en el 

deure d'organitzar en el seu si l'ensenyament de 

l'especialitat !Sanitària, especialment destinat als 

Enginyers Industrials i sol:licitar al matei.x temps 

i a dit efecte de la Generalitat de Catalunya el seu 

alt patronatge. 
Coronant l'èxit d'aquestes gestions i dels treballs 

<l'organització portats a cap amb extraordinària cura 

en aquest sentit per la ponència nomenada a l 'efecte, 

amb d ata LJ de maig de l'any en curs, aparegu.: 

al ullutlletí ()Jicial de la Generalitat de Catalunya" 

el !Decret que t ranscrivim a continuació creant d 

1.er curset d'Enginyeria Sanitària a la nostra Es­

cola. 

BL- l'LLET! üFICL\L DE L.\ GENERALITAT 
ID.B; CA'DALUNYA 

Kúm. 134. !Dilluns 14 maig 1934 

.Sanitat i Assistència social 

l'er tal d'orientar els con eixements U.els qui pos­

seeixen el Títol d'Enginyer Industrial cap a l'espe­

cia lització anitària , i per tal d e dotar a Catalunya 

d e tècnics capacitats per a co~laborar a l'obra d'es­

tructurització dels nostre poble, s'ha creg ut conve­

nient, d'acord amb la Conselleria de Cultura i ac­

ceptant el pla d'estudis proposat per l'Escola 

d "Enginyers Industrials de Barcelona, organitzar 

uns cursets en els quals els enginyers puguin trobar 

els ensenyaments necessaris per a llur capacitació 

en l'especialitat sanitària. !\ tal fi, a proposta del 

Conse ller de Sanitat i Ass istència Social, i d'acord 

amb el Consell executiu, 

Df\CRiiTO : 

_\ rlicle primer. Per a la formació d'enginyer: 

anitaris és organitzat a l'Escola d'Enginyers In­

dustrials de Barcelona, un curset e pecial per a 

enginyers industrials, el programa del qual establirà 

el Claustre de l'esmentat CentTe docent, d'açord amb 

els [l)epartaments de C ultura i de Sanitat i Assistèn­

cia Social de la Generalitat de Catalunya. 

Art. 2.n En el 'Programa d'aquest curset seran 

tí. .... ades les matèries que seran objecte d'estudis teò­

rics i pràctics, la duració que tindrà i els requisüs 

de convalidació oficial de la capacitat tècnica ad­

quirida. 
Art. 3.r El primer d'aquests cursets començarà 

el dia r.r de juny i tindrà una durada de sis meso~ 

dividida en dues etapes : de l'I al 30 de juny ; i 

. le l'I d'octubre al 28 de febrer de l'any vinent . 

Art. 4.t La in . cripció de matrícula per al curset 

d'especialització sanitària es farà a l'Escola d'En­

ginyers Industrials de Barcelona, i resta oberta des 
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de la publicació d'aque t wDecretn al Bull/elf Oficia! 

de la Generalitat de Catalunya fins el dia 31 de maig 

en cu r . 

. \rt. s.è F init e l curs i prèvia Ja demostració de 

;a capacitat i s ufi ciència adquirides, es lliurarà uu 't 

n :rtilicació que ho ac~ooiti l a qual s ituarà als inte-

1 essats en un pla de preferència per a contnbuir 

a tots els treballs d'enginyeria sanitària que dugui 

n terme la Generalitat de Catalunya. 

Barcelona, ¡ de maig del 1934. 

F irmat : Lluís Companys 

El Conseller de Sanitat i Assistència Social 

Firmat : ]oRep IDencàs 

E l !Q1rector de l'E cola d'Enginyers Industria ls 

d e Barcelona i el sen Claustre de Professors en 

inaugurar en la nostra Casa d'acord amb l'anterior 

iDecret, les n ove activitats esmentades, es dirigeix 

mitjançant el present prospecte a tot~ els com ­

pany. Enginyers que manifestin interès per !e~ 

esmentades ensenyances, i espera trobar en la se,·a 

favorable acollida la confirmació de l'èxit assolit 

per les se\7 eS tasques, per al major prestigi de l'Es­

cola i dels E nginyers Industrials, base principal que 

inspira tots els seus actes. 

PIROG:RA:M.'\ IDELS T.EMES ll)RL CUIRSRT 

ESPE01AL ID'ENGtNYERT.\ S.'\NITAIRI.\ 

T. Bacteriologia i F.:pidellliologia. 

rr . nesinfecc.i6, Dcsinseclaci6 i Desralitzaci6. 

Esterilització i con ervació d'aliments. 

/1/ . Abasta.111 enl d'aigiies. 

a) L'aigua com a element sanitari. Condicion ~ 

mínim es d'higiene i potabilitat. 

b) !Deu i captació de l'aigua. 

e) !Depuració, correcció i esterilització. 

d) Distribució . 

f V. Evacu~ció i dist1·ibuci6 de matèries rcsid?Lals. 

a) Aigües neg res i residuals urbaneR. 

b) Aigües residuals iuilustrials. 

e) !Recollida, transport, aprofitamelll i destruc· 

ció de deixieR i escombraries. 

d) Transport, aprofitament i destrucció de ca­

dàvers . 

!77 

1' . Modificacions de /'allllosfera des del punt 

d'albi1· sani la ri. 

a) .\Iteracions qualilalivt:. de I 'aire (pols, gasos, 

fum s, IJoires, vapors, i els efectes de l'aglo­

meració <le ser s humans). 

h) .'\.lteracion t¡uantitatives de l'aire (influència 

dels canviti en la proporció rela tiva dels seus 

diferents components normals, el fred, la 

calor, la humitat i la pressió baromètrica). 

e) Airejament, ventilació, calefacció, fre<! artifi­

c ial, refrigeració, dessecació i humectació. 

El eu aspecte tècnic-sanitari. 

VI. Enllum en~t. 

a) Influència psicofisiològica de la llum sobre 

l 'organisme humà. 

h) L'enllumenat dels locals i llocs públics i urbans . 

l'li. Sanejament i dessecació dc terrenys. 

J..,a lluita antipalúdica i contra l'anquilostoma. 

l ' rTf. Aplicacions de /'E11gi11yeria Sanitària. 

a) A l'estatge privat i col:lectiu (ca es barates, co­

lònies obreres, etc.). 

h) Als establiments públics : Rscoles, banys i pi -

cines, sa les òe reunió i teatres, hospitals, in­

fermeries, e~ se~ <le socorsos i maternitat. 

g uarderies d 'infnnts, escorxadors, mercats , 

cementiris, etc. 

e) .\1~ t ransports. 

lX. Higiene industrial. 

a) ,\plicació de l'Rnginyeria sanitària a la hip.ien e 

i seguretat en el treball. 

h) Enfermetats professionals. 

X . Tecnologia M1tnicipal Sanitària i de Segm•etal 

pública. 

m servei d'incendis. La seguretat i policia de trà­

fec. El soroll s urban . L'organització dels ser­

veis tècnics sanitaris municipal. . I la inspec­

ció sanitària municipal en les indústries i 

tallers. 

SI. Legislaci6 sanitària. 

XTT. Relacwns de la Higienr i Sanitat amb la Psi-­

cofisiolo¡;ia del treball professional i l'orga 

nitzaci6 racional i cienUfica dc les indÚ .<· 

tries. 



Disposicions legislatives 

Llei Municipal de Catalunya 

(Acabawcnl) 

CAIPITOL Ill 

/Je l 'Alcalde P·residenl i dels Alcaldes segon tercer 

Art. 27. L'Alcalde President és el primer magis­
trat del poble i el Cap de 1 '.i\dminislTac ió municipal. 
Presideix l'Ajuntament o la Comissió de Govern, se­
gons els casos, i és 1 'executor de llurs acords. 

.\ més, i mentre la Generalitat no tingui òrgans 
adeqnats i permanents que ostentin la seva delega­
ció en les poblacions de Catalunya, correspondrà a 
l'Alcalde iPresident la represerutac ió, compliment i 
exercici d'aquestes funcions, llevat el cas de l'ex­
pressa privació que assenyala l'art. 33· 

Art. 28. En la primera sessió de cada renovació 
municipal l'Ajuntament elegirà l'Alcalde President 
d'entre els membres que composen la Corporació. 
Per a ésser elegit caldrà reunir l.a majoria absoluta 
dels vots dei total dels !Regidors . En el ca d e no 
obtenir-la serà interinament Alcalde el que hagi ob­
tingut major nombre de sufragis. E s repetirà l'elec­
ció en la sessió següent, i si tampoc cap nom no 
aconsegueix la x ifra de la majoria a bsoluta, serà de­
finitivament elegit el que en la tercera proYa reunei­
xi més quantitat de vots. 

Sempre que aquestes r epeticions d'elecció es fa­
cin llleCessàries, les sessions de l'Ajuntament s'hau­
ran de convocar a aquest efecte eu l'espai, de l'u na 
i l'altra, no superior a una setmana. 

•En els Municipis de menys de I,ooo habitants hi 
haurà un .Alcalde segon. En els de I,OOI a 3 ,000 lla­
bitants, un Alcalde segon i un Alcalde ter cer. Subs­
tituiran l'Alcalde President per ordre de categoria, 
en els casos d'absència i malaltia. Aquests càrrecs se­
ran elegit en l'acte de constitució de l'Ajuntament 
i dintre la mateixa qualitat de votació, a cwutinua­
ció de l'elecció d'Alcalde President. 

Ar t. 29. Sempre que es produeixi la vacant d el 
càrrec d'Alcalde President o dels seus substituts, 
J.'AjuntameDJt, dintre el termini de vuit dies, serà 
convocat per a procedir a nova elecció en la forma 
que preceptua l'art. 28. 

Art. 30. Els Aj u11taments de poblacions superiors 
a 20,000 habitants, podran elegir l'Alcalde ,President 
<l'entre els veïns elegibles de la pròpia localitat, sem-

!REVISTA .D!ELS SE!RVEIS SANITAIRIS 

pre que l1 o consideress in conven ient a les necessitats 
de la Corporació municipal res pectiva. 

En aquest ca · caldrà reunir necessàriameut la su­
ma de les tre cinquenes part dels Consell ers pos­
sessionats del càrrec. 

Art. 31. El càrrec d'Alcalde pol ésser remunerat. 
En el seu ca regiran le mateixes normes esta bler­
tes en l'art. 23 d'aquesta Llei . 

Art. 32. Eru concepte de Cap de l'Adm inistració 
munici{Jal, correspondrà a 1'.<'1.-!ca lde : 

Primer. -.Publica r i executar tots els acords de 
l'Ajuntament. 

Segon. - S u pendre el acord municipals ·eu els 
casos previstos per la L Le i. 

Tercer. -!Representar 1 'Ajuntamen t i els organis­
mes que depenguin del l\funicipi en tota mena d'ac­
tes i davant de le Autoritats i de les jurisdiccions 
de totes classes . 

Quart.- Ordenar els ingressos i els pagamems 
de cabals municipals que s'efectuïn . D'aquesta fUJl­
ció serà directament responsable I ' Alcalde President, 
el qual no podrà autoritzar exaccions que no esli· 
g uiu previstes en el 'Pressupot rri ordenar pagaments 
que no estiguin ju tificats per conceptes o serveis 
prohibits per les Lleis de la República i de Cata lu­
nyoa, ni destinar r ecursos murucipals a altres fins 
que els fixats en el .Pressupost . 

Cinquè . ......Corregir i sancionar les manques d'obe­
diència a la seva autoritat i les infraccions d'Orde­
nances , !Reglaments i Bans dictats per al règim de 
la vida municipal. 

Sisè.-Ordenar la tramesa immediata· al~ Tribu­
nals i Autoritats dels expedie nt a què fm·in refe­
rència els recursos d e totes classes , contra r esolu­
cions o providèncie~ preses · per l'Ajuntament o les 
Autori tats municipals . 

Setè.-Inspeccionar tots els ser veis municipals i 
el fUllcionament d'oficines i imposar suspensió d'em­
pleu i sou fins ·el màxim de quin ze dies als func io­
naris que _no compleixin llur deure . 

Vuitè.-IDirigir la policia ur-bana i rural, i dictar 
Bans i Ordenances dintre L'esfera de la seva compe-
tència. . 

Novè.---1Rendir els comptes de l 'Administra ció mu­
nicipal i de l'execució del seus Pressuposto . 

En les pobl ac ions fin.s a ro,ooo habitants, !i cor­
respondrà, a més, con...-ocar i presidir les session s òe 
l·' Ajuntament, determinar-hi l'ordre dels debats i de­
cidir amb vot de qua litat els e mpa ts . 

Com a representant de la Generalitat d e Catalu­
nya i del Govern de La !República, exercirà les fun­
cions corresponents, en la forma que disposen les 
iLleis . 

!Desè.~er complir les Llèis i disJ>osicions que 
signin de caràcter obligatori per als Ajuntaments. 

Art. 33· La Gene ralitat de Catalunya, per al com­
pli ment dels serveis que no corresponen a l'esfew 
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privativa dels AjUllltaments, pot donar mandat ex­
prés a persona distinta de l'Alcalde, se mpre que 
aquest s' hagués negat a complir les ordre rebudes 
per escrit o les complís en forma deficient. 

Aquesta delegació especial es farà solament pel 
temps indispensable per a aconseguir aquell compli­
ment i, sempre que sigui possible, en la persona d'un 
Conseller municipal o Autoritat elegida per sufragi, 
i sense que, en virtut d'aquella, pugui mai intervenir 
en afers propis de l'Ajuntament. 

Art. 34· iEls Alcaldes, llurs substituts o delegats 
de Ja Comissió de Govern, podran sancionar els man­
caments a l'obediència i respecte a l'Autoritat i les 
infraccions d'Ordenances·, !Reglaments i Bans de go· 
vern amb multes que no podran excedir de so pesse­
tes en ':\iunicipis fins a 3,000 habitants; de :wo, en 
Municipis de 3,001 a 20,000 habitants ; de 200, en els 
majors de 20.000, i de r,ooo, a Barcelona. 

Per al cobrament de les esmentades multes, sense 
perjudici dels recurso normals que contra la impo­
sició càpiga formular, -podrà aplicar-se el procedi­
ment d'apremi de conformitat amb els Reglaments 
vigents sobre la matèria . 

Els esmentats recursos paralitzaran la via d'apre­
mi durant Ja seva tramitació. 

Art. 35 · L'Assemblea J.\>Itmicipal podrà en tot mo­
ment de tituir en part o totalment les per ones a qui 
hagi conferit els càrrecs d'Alcalde, Alcalde segon i 
tercer i Consellers !Regidors. L'Assemblea ?l'(unicipal 
de l'Ajuntament de Barcelona podrà destituir també 
el seu President, en cas d'haver-lo elegit. 

Per a Ja validesa de l'acord caldrà que hi hagi ha­
gut proposició s ignada per la quarta part dels Con­
sellers, la qual s'enviarà a l'Alcalde President. 

!Dins del s vuit die segiients d'és er lliurada, se 
celebrarà sessió extraordinària per a discutir i votar 
la proposició, i l'acord de destitució no serà vàlid 
si no el voten fa,·orabl ement la majoria ab oluta dels 
Con.sell ers en exercici del càrrec. 

CAJPITOL IV 

Mwnicipis amb Consen obert 

Art. 36. Els i\Iunicipis que gaudeixen d'aprofita­
ments comunals, els rendiments dels quals repre­
senta Ja quarta part o més òel iPressupost municipal , 
estan autoritzat per a constituir-se en règim de Con­
sell general o de Consell obert, si bo determina la 
carta municipal, que podran adoptar, segons l~s re­
gulacions d'aquesta Llei, mitjança nt l'aprovacJÓ del 

Parlament en cada cas. 
Art. 37 _ En els Municipis que s'acullin al règim 

de Consell obert tindran Ja categoria de Consellers 
municipals t{)tS els ,·eïns elegibles. 

El Consell general o Consell obert e Art. 38. 
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reunirà en el dia fixat en aquesta Llei per a la cons­
titució òels Ajuntaments. 

En aquesta reuruó, que presidirà el veí de més 
edat, s'elegirà una Junta veïnal, formada per un Pre· 
sident i un nombre de Vocals no inferior a dos ni su­
perior a quatre. 

El President erà el que hagi obtingut major nom­
bre òe sufragis. En cas d'empat, ho serà el de més 
edat. !Caòa veí elector ~à votar dos nom si la 
Junta veïnal es compon de tres membres, i tres noms 
si es compon de quatre o cinc membres. 

Art. 39· La Junta veïnal admini strarà els inte­
ressos òel comú i complimentarà els acords que el 
Consell general prengui. 

El Consell general funcionarà en la mateixa for­
ma que l'Ajuntament en ple, prèvia con vocatòria , se­
gons consuetud. 

Art. 40. El President de la ]unta veïnal serà l'Al­
calde de la població, i el substituiran, sem pre que cal­
g ui, els Vocals per l'ordre de vots obtinguts en l'elec­
ció. Si els Vocals tinguessin igual nombre de vots, 
se seguirà l'ordre de major edat. 

Titol II 

CA!PITOL I 

Règim eLectoraL 

Art. 41 Seran electors en cada Municipi tots els 
ciutadans d'un i altre sexe, majors de vint-i-tres anys, 
que faci almeruys dos anys que figurin in scrits en el 
Cens de població i que figurin, també, inscrits en el 
Cens electoral. 

Art. 42. Les eleccion municipals es fa ran per 
CoJ.Iegi ún-ic en cada terme i per lli stes concurrents. 
Cada llista podrà contenir tants noms com sigui el 
total dels Consellers que hagin >d'elegir-se. 

Cap candidat D{) podrà figurar en dues llistes ; de 
figurar-hi i no escollir el propi candi>dat o el seu re­
presentant, serà únicament vàlid el que figuri en la 
llista primerament presentada, al qual efecte es nu­
merarà la presentació de llistes. 

Art. 43· .En les poblacions de més de ro.ooo ha­
bitants serà adjudicat el 65 per 100 dels llocs vacants 
a Ja llista que obtingui un major nomure de sufragis. 
Si en calcular aquest percentatge el nombre resul­
tant tingués una fracció decimal, s 'arrodonirà pre­
nent el nombre sencer immediatament superior. 

A Ja llista que segueixi a la primera en nombre 
de vots, li serà adjudicat el 65 per zoo dels llocs re -
tants. S'arrodoniran també les fraccions decimals pre­
nent el nombre sencer immediatament superior. 

[)els llocs que encara restin serà aòjndicat el 65 
per zoo a la llista que segueixi en votació, i es C{)n· 
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linuarà així successivament fins a completar el nom­

bre de llocs a proveir. 

Per a tenir dret a l'atribució dels llocs de minor ia , 

les llistes corresponents hauran d e reunir almenys el 

5 per roo d el nombre de votants a la ciutat de Barce­

lona i el ro per roo a les poblacions on l'Ajuntament 

tingui de 12 a 24 Cons ellers. Si la darrera o d arreres 

llistes no sumessin aquesta proporció de votants, el 

lloc o llocs que els correspondria s'atribuiran a .les llis­

tes .de minoria de menor votació entre les que arribin 

a l'esmentat percentatge. 

Art. 44· L'adjudicació de llocs dintre de cada llis­

ta es farà per l'ordre - d'inscripció dels candidats . 

Els candidats que no resultin elegits quedaran pro­

clamats suplents per a substituir els llocs de Conse­

ller vacants, efectuant-se les substitucions en el ma­

teix ordre en què els candidats figurin en les lli les, 

i proveint-se sempre tota vacam de Conseller per un 

suplent de la mateixa llista del que ba donat lloc a 

la vacant. 

Art. 45· La proporció dels llocs que correspon a 

la majoria i a les minories, es calcularà a base de la 

totalitat dels !Regidors que integrin l'Ajuntamen t . 

En la primera de les renovacions per meitat que s 'ba­

gin de fer, es determinarà por sorteig els llocs que 

s 'hagin d e renovar proporcionalment a cada llista, i 

en les eleccions biennals successives aniran renovant­

se els llocs que correspongui a la maj oria i a les mi­

nories, d'acord amb la distribució assenyalada en el 

primer sorteig. 

Arf. 4). Caqa llista és un vot i es considerarà 

llista de majoria aquella que reuneixi més paperetes 

electorals. La diferència de vots entre els membres 

de cada una de les. llistes no seran tingudes en. com p­

le, · i si només una part dels membres d'una llista han 

de quedar elegits, ho seran per ordre de la seva col­

locació. 

:Art. 47· iEn les poblacions fins a. ro,ooo habitants, 
eis llocs seran adjudicats a les dues. lliste;; que qagin 

obting ut més sufragis en la següent proporció : 

Ajuntaments de cinc Consellers, quatre a la .ma­

joria i un a la minoria . 

_ Ajuntaments de sis Con•sellers, quatre a la majo­

ria i dos a la minoria. 

Ajuntaments . de set Consellers, cinc a la majoria 

i dos a la minoria. 

Ajuntaments de vuit Consellers, sis a la majoria 

ic dos a la minoria . 

Ajuntaments de nou Consellers, sis a la majoria 

i tres a la minoria. 

Ajuntaments de deu Consellers, set a la majoria 

i tres a la minoria. 

Ajuntaments de dotze Consellers, vuit a la majoria 

i quatre a la minoria. 

Ajuntaments de setze Consellers, onze a la majoria 

i cinc a la minoria . 

REVIST A .IXEhS SEIR VEIS SANIT AIRIS 

Quedaran elegits els candidats per ordre d e col­

locació en la llista i en el nombre que correspongui . 

En la primera renovació per meitat, i en cas que 

no fos parell el nombre de llocs de la majoria i de la 

minoria, es determinarà per sorteig els que s 'hag in 

de renovar, i les proporcions aleshores establertes se­

ran mantingudes en les renovacions successives . 

CAPITOL II 

Recla1'1'Ulcions i protestes 

Art. 48. Les reclamacions i protestes contra el 

resultat de les eleccions o contra la proclamàció d'al­

g un dels candidats podran ésser formulades davant 

la Junta del Cens , en l'acte mateix de l'escrutini ge­
neral. 

tLa Junta del Cens consignarà en l'acta les protes­

tes i reclamacions, de la quaJ n'enviarà còpia certifi­

cada al Tribunal Contenciosa-Administratiu de la de­

marcació a què correspongui el poble de què es trac­

ta, dins d el precís termini de dos dies. 

Art. 49· També podràn interposar-se els recursos 

directament davan t d'aquest Tribunal dins el termi­
ni de cinc dies. 

Art. so. El Tribunal reclamarà els expedients i 

publicarà al ButlleU Oficial de la GeneraLitat de Ca­

talumya relació de totes les reclamacions i protestes 

produïdes, i per mitjà del mateix edicte citarà tots els 

interessats perquè compareguin dins el termini de 

cinc dies a formular o a sos tenir recurs. 

!Podran comparèixer per a sosteí:Lir la nuJ.litat de 

l'elecció o de la proclamació, el que bagi formulat 

la reclamació o la protesta; i a sostenir la validesa 

del candidat afectat, qualsevol dels seus representants 

i l.a representació del partit polític que va presentar 

la corresponent llista. 

Art. sr. En· l'acte de formular el recurs podran 

presentar, U11S i altres, tots els documents que cre­

guin co~venients al sen dret i hauran de proposar 

tota la prova de la qual desitgin valer-se. 

Art. 52. !El. Tribunal, quan s'hagin proposat pro­

ves, assenyalarà un termini no superior a deu dies 

per a practicar-les: 

.Podrà, així mateix, obrir informació respecte de 

fets ocorreguts, la qual serà encomanada a un mem­

bre del Tribunal. 

Art. 53· [)esprés de practicades les proves asse­

nyalarà dia per a la vista, quan alguna de les parts 

bo hagi sol-licitat. 

En el dia següent dictarà sentència que serà ina­

pel·lable i que es publicarà al B1ttlletf Oficial de la Ge­

ne?·alitat de Catalunya a l'endemà mateix de dictada. 

Art. 54· La sentència haurà d'ésser dictada i pu­

blicada necessàriament, abans del dia assenyalat per 

a constituir-se els Ajuntaments . · 
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Art. 55· Bl Tribunal Contenciosa-Administratiu 

podrà anu.Uar una elecció i anul:lar la proclamació 

d'algun candidat. Podrà també proclamar un candi­

dat diferent del proclamat per la Junta del Cens . 

Podrà fer, a més, tots els pronunciaments que cregui 

pertinents, i si creu que en alguna elecció s 'ha co­

mès algun delicte, passarà el tant de culpa al Tribu­

nal de Criminal corresponent. 

El Tribunal Contenciosa-Administratiu podrà im­

posar multes no superiors a 500 ptes. al que hagí 

obrat de mala íe. 

Art. 56. En aquests recursos no hi prendrà part 

el Fiscal; seran gratuïts i s'utilitzaran papers d'ofi­

ci, i les parts podran actuar directament, àdhuc iu­

formant en l'acte de la vista. 

Art. 57 · Si a conseqüència del veredicte del Tri­

bunal queden llocs vacants que n.ò puguin ésser ocu­

pats pels suplents respectius i hagin d'ésser proveïts 

en noves eleccions, i· això determina que la Corpora­

ció no pugui constituir-se i funcionar legalment, se­

guiran f=c ionant interinament tants !Regidors dels 

que correspondria ce sar com siguin les vacants, i 

quedaran en aquella situació d'in•terins els de més 

votació. 
Art. 58. El Tribunal podrà decretar d'ofici l'!s 

acumulacions de tots els recursos que es refereixin 

a un matei_x poble o a una mateixa llista. 

IDl:SPOSlClONS TRANSITÒRIES 

.Primera .-Fins i tant que el· !Parlament de Cata­

lunya no hagí elaborat una nova Llei Electoral, re­

girà la vigent. El Govern queda facultat per intro­

duir-hi les modificacions que calgui per : 

1.r !Donar el dret de presentar llistes de candidats 

als partits o a grups d'electors que representin al­

men!}'S l' r per roo d'inscrits eu el Cens electoral amb 

un minim de deu electors. 
2.n !Reconèixer a aquells partits o grups d'elec­

tors els mateixos drets que als candidats. 

3.r Establir que les candidatures s'hauran de lliu­

rar al President de la Mesa electoral incloses dins 

d'un sobre intrasparent i d'un mateix model , que la 

Generalitat de Catalunya baurà de facilitar, gratuïta­

ment o pel preu que determini, als Ajuntaments, 

partits polítics i electors que els sol·licitin, des del 

dia de la convocatòria de les eleccions. 

4.t Identificar Ja personalitat de l'elector. 

s.è !Donar facilitats als electors de Municipis de 

població disseminada per a votar en llur propi nucli 

urbà, establint en cada un d'ells una secció electoral. 

6.è Esten<lre l'exerc'Íci de la fe notarial, i facili-

tar el nomena ment d'apoderats dels candidats per les 

Juntes municipals. 
Segona.-La primera convocatòria <l'eleccions mu­

nicipals, en compliment del preceptuat en aquesta 

tSt 

Llei, serà efectuada pel Govern de la Generalitat per 

a la renovació total de tots els Ajuntaments <le Ca­

talunya. 

Per tant, 
:uano a tots els ciutadans de Catalunya qúe coo­

perin al compliment d'aquesta Llei, i a tots els Tri­

bunals i Autoritats que la facin complir . . 

Barcelona, 14 d'agost del 1933.-FRA:\CE:iC l\L\CÚ. 

El Conseller de Governac1ó, ] . ;:,EI, VES r CAR!\hR.-h} 

Conseller de Justícia-i !Dret, PERE COROML'IES. 

PRESIJDENCIA 

El l 'resident de Ja Generalitat de Catalunya. 

Sia notori a tots els ciutadans de Catalunya que el 

Parlament ha sancionat Ja següent 

LLEI 

de Bases per a l'organització dels 
serveis de Sanitat i Assistència 

Social a Catalunya 

BASE PIR,liMEIRA 

CONCEPTE I DEFINICTO 

Primer. - Les activitats sanitàries i les d'assistèn­

cia social <le Catalunya seran dirigides i controlades 

pel !Departament <le Sanitat i Assistència Social de 

Ja Generalitat, al qual pertocarà l'organització, la 

vigilància i el desenvolupament de les funcions i el5 

organismes adscrit als seus serveis, mentre no sigui 

establerta Ja Llei orgànica de Sanitat i Assistència 

Social de 'Catalunya. 
Les activitats sanitàries i d'assistència sociaL po­

dran ésser de caràcter particular, municipal i ge­

neral. 
Serà funció estatal de Ja Generalitat el control i 

vigilància <le les activitats esmentades que signin de 

caràcter particular o municipal, subjectant-les, però, 

a les normes que s'estableixen per aque tes Bases. 

La direcció i organització de les activitats sanità­

ries <le caràcter general correspondrà a la Generalitat, 

com una funció pròpia i exclusiva. 

Segon. - Els serveis sanitaris municipals seran 

definits i limitats per unes Bases mínimes i reguial:ñ 

pels Centres Sanitaris, i els no inclosos en les Bases 

<le competència municipal, exercits pel !Departament 

de Sanitat i Assistència Social de la Generalitat per 

mitjà òels Centres comarcals i inter-comarcals. 

Tercer. -El !Departament de la Generalitat enca-



I~ 

rregat del s Serveis de . anilat i Assistència Social 
formarà un cens de toles les Institucions o eslal>li ­
mtnt:, particulars i corporatius que es dediquin a 
activitats sanitàries i d'assistència social. Els dit~ 

establiments o institucions seran obligats a donar a 
conèixer la seva existència i creació, i totes les dades 
que li siguin demanades. 

Quart. - A. tots els :Municipis hi haurà una Junta 
local de Sanitat i Assistència Social, o bé una Junta 
de cada una d'aquestes funcions als Municipis d e 
més de 5.000 habitants, que tindrà cura del desenvo­
lupament de les funcions de Sanitat i Assistència 
Social, amb col:laboració dels Organismes o Agrupa­
ments locals d'idèntica finalitat o objectius, i amb 
les institucions estatals que pugnin sorgir en l'es­
devenidor. 

El fDepartament d e Sanitat i Assistència Social 
podrà constituir en tot el territori català la Federació 
dels organismes o institucions privades de caràcter 
benèfic o benèfico-<locent i fer reconèixer la perso­
nalitat jurídica de la dita Federació, la qual permetrà 
la col:laboració dins cada localitat de les entitats així 
estatals com corporatives, per al millor complimen t 
de llurs finalitats. 

Cinquè. - El Consell local de Sanitat i Assistència 
Social estarà format per representacions del Muni­
cipi, sanitàries i d'Assistència Social de la Genera­
litat, que existeixin o pugnin crear-se; Metges ads­
crits al servei ; estaments socials o entitats benèfiques, 
i serà presidit per l'Alcalde o el membre del Municipi 
que l'Ajuntament delegui. 

BASE SEGONA 

FUNCIONS SANITARlES 

A) - SERVEIS SANITARIS MÍNIMS 

L'obra sanitària municipal compren.èlrà els següents 
.erveis : 

Primer. - Serveis públics municipals de compli­
ment obligatori, que comprendran : 

a) Proveïment, conducció, distribució i vigitància 
d'aigua potable. 

b) Evacuació de residus i excretes. 
e) Sanejament de terrenys i assecament de llacu­

nes, basses i estanyols; rectificació de cursos -d'ai­
gua, etc. , en ::Municipis majors de 5.000 habitants. 

d) Establiment i organització sanitària de mer-
cats, escorxadors, cementiris municipals i altres de 
caràcter públic. 

e) Sanejament dels trau port eu comú i de ma­
tèries alimentàries dintre del terme municipal. 

f) Higiene pecuària. 
Segon. - Quan les funcions sanitàries esmentades 

:.t l'article anterior afectin més d'un Municipi, tindran 

.REVISTA DELS SBRVEIS SANITAIRIS 

el caràcter inter-mnnicipal i els Ajuntaments respec­
t iu:; crearan nua Comissió formad a per representants 
dels úVIunicips interessa ts, amb intervenció de la 
Generalitat per a la coor-dinació i control dels esmen­
tats serveis. 

B ) - INSTITUCIONS 

Centre Sanila·ri Co111area.l 

I. - A cad a una de les zones o departaments a­
uilaris d e Catalunya s'instituirà el CentTe sanitar i 
comarcal, organisme cabdal sanitari que, ultra les 
facultat que li són assignades, di spo arà de tots els 
mitjans d'actuació necessaris en coordinació amb la 
superior unitat de .direcció dels serveis sanitaris de 
Ja Generalitat. 

Il . - Els Centres sanitaris seran d e {lues cate­
gories : 

a) Centres sanüaris intercomarcals . . \. les inter­
comarques no hi ha instituts provincials d'higiene, 
però reduint el seu radi d'acció a nuclis de població 
de roo.ooo a r25.ooo habitants, per bé que recolzaran 
les funcions d el · centres sani taris ad crits a la in ter­
comarca respectiva. 

En les poblacions que volteu Barcelona en un radi 
que comprendran aproximadament uns 30o.ooo ha­
bitants, s 'establirà un centr(' sanitari intercomarcal 
amb seu a Barcelona, i amb funcions coordinades 
amb la d'aquest Municipi, altres J.VIunicipis que s'a­
cullin a la Carta municipal sanitària i els Centres 
sanitaris de la intercomarca. 

Els actuals Institut· provincial~ d'Higiene assumi­
ran les funcions del Centre Sanitari de les interco­
marques de llur demarcació i els propis del Centre 
Sanitari de llur comarca . 

b) Centres sanitaris comarcals. 
Ili. - Seran funcions del Centre sanitari comarcal 

les segii.ents : 
a) Aplegament, catalogació i recopilació de dades 

referents a : Geografia humana ; Geologia i climato­
logia ; mitjans de comunicació i transports; condi­
cions higièuico-sanitàries locals i comarcals; vida 
obrera industrial, comercial i agrícola. 

b) Estadístiques demogràfique i sanitàries, com­
prenent : Natalitat; mortalitat; mortinatalitat 
morbilitat general infecciosa ; matrimonialitat i di­
Yorci; morbilitat i mortalitat infan61s ; suïcidis i 
morts violentes ; accidents casuals i de circulació ; 
etcètera, etc. 

e) Profilaxi sanitària ; vacunacions preventives di­
yerses ; desinfeccions, aïll ament i vigilància sanità­

ries. 
d) .Profilaxi púb ica : control i inspecció sanitària 

de serveis públics; municipals, sanejament general ; 
transports humans i substàncies alimentàries ; pro· 
veïments públics, escorxadors, cementiris, etc. 
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e~ Lalx>ratori d'investigaciollS químiques, bacterio­

lògiques i IJiològiques; anàlisi J'aigüe , aliJnents, 

etcè:lera. 

n. Centre de Jesinfecció : Habitacions, robes, mo­

ble~, etc. !Desinfeccions en l'estació i domiciliaries. 

g) Formació del personal sanitari : cursets d'in­

vestigació, d'ampliació de coneixements i pràctiques 

sa11itàries. Propaganda sanitària: Edició d'opuscles, 

ca rtells i altres mitjans de di\'ulgació sanitària ; cur­

sos i conferències públiques d'objectius preferent­

ment locals i comarcals . 

11) _\.rxiu i biblioteca . anitaris : Llaç d'unió amb 

els organismes oficials i privats, custòdia de docu­

ments sanitaris, etc., etc. 

i) Trasllat de malalts i accidentats · ambulància 

sanitària. ' 

j) Control sanitari d'immigrant . 

/¡) Inspecció sanitària : Pública i privada. 

n · .-Pel !Departament de Sanitat es dictaran le 

normes corresponents per a organitzar aquests Cen­

tres Sanitaris Comarcals i llurs Iuncions·de la ma­

nera mé. addient i practica per cada cas. 

Y .-La Generalitat percebrà els drets sanitaris en 

paper de pagament propi. 

C)-NUCI,IS T SUBl'mCLIS SANITARIS 

I.-El nucli sanitari consistirà en la :vfancomuJÚ­

tat de vari s :llunicipis dins d'una mateixa zona sani­

tària, integrals per un mínim de s .ooo habitants, em­

pre que 1 'excessiva distància, Ja dificultat de comu­

nicacions o l'activitat industrial ho ju tifiquiiL 

S'entendrà per subnucli, el .Municipi, conjunt de 

petits Municipis o entitats locals menor, que per aten­

dre les seves necessitats d'ordre mèdic hagin de man­

comunar-se nece sàriament. 
Els nuclis i subnuclis e taran lligats per les seyes 

funcions i activitats al Centre anitari comarcal cor­

responent. 
Il. eran funcions dels nuclis o subnuclis de sa-

nitat local les mateixes del Centre sanitari comarcal 

més reduïdes, i tole aquelles especialitzades ad­

dient a les condicions i característiques de alubri­

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

de malalties professional , de t-racoma altres d'en­

dèmico-epidèmiques especials, etc.). 
!Il.-Els centres sanitaris comarcal intercomar-

cals estaran dotats del personal facultatiu, auxiliar 

i administ-ratiu que les necessitats justifiquin. 

El persoual adscrit als nuclis i ubnuclis sanitaris 

legals es constituirà a base dels facultatius de la de­

marcació sanitaria. 
TV.-El recrutament del non personal sanitari afec­

te a aqueste institucions serà objecte d'una regla­

meu tació especial. 

r!i, 

BA.'E THIRCElv\ 

ASSISTENCIJ! SOCIAL 

rl)-FUNClONS ~IÍl\"DIES D'ASSlSTÈNCII SOCJAI. 

1.-Els :\Junicipis estan obligats a facilitar l'assis­

tència pública a le persones inscrites en el padró 

que formarà tl Consell local d'assistència pública, i 

que a continuació s'expressen : 

a) Les persones que tinguin carta de naturalesa. 

b} Les persones que tinguin carta de residència 

lliurada pel Consell local d'assi~li:ucia pública, prè­

via permanència, durant dos anys cousecutius, eu una 

mateixa localitat. 

. e) Les persones que uo gaudint de cana de natu­

ralesa ni de carta <le residència, pertanyin a altres 

::\Iunicipis que tiuguin concertats amb la Generalitat 

prestació de servei . 

d) Els tran eünts. 

e) Les persones en les que no concorrin cap dc 

les circumstàncies consignades en els apartats a, b, 

e i d seran incloses en I 'assistència pública i rtlor­

uades a llur lloc d'origen quan sigui pertinent a cri­

teri del metge, i procurant la Generalitat la percep­

ció de les despeses, ja directament del l\Iunicipi d'o­

rigen, ja de la !Diputació Provincial o de l'Estat cor­

responent. 

H.-Els Ajuntaments consignaran en llurs pressu­

postos les quantitats uficienls per a atendre aques­

tes obligacions. 

III.-Per a procurar els serveis d'assistència, els 

Ajuntaments organitzaran la prestació en la forma 

més ad.dienl- i amb el personal facultatiu necessari . 

IV.-En lots els Municipis de més de ro,ooo ha­

bitants o en els de menor població que per ésser Cen­

tre de petita comarca, nucli de desenrotllament in­

dustrial o punt de turisme, i que ho reclamin, a judi­

ci del !Departament de Sanitat i Assistència Social, 

s 'llaurà d'establir. un !Dispensari o Casa de socors per 

a l'assi tència de malalts d'urgènda i curació imme­

diata de ferits o lesionats. Els dits en·eis ~·organit­

zaran . egons exigeixin les característiques socials dt 

cada població, i serà més taxativa aquesta obligació 

a les poblacions predominantment industrial.. HI 

nombre i amplitud d'aquests establiments seran pro­

porcionals a les necessitats i a la densitat de pobla­

ció de cada ::'.funicipi de més de la xifra consignada 

d'habitants. _\.que ts sen·eis seran coordinats amb els 

de la Generalitat en la part de e lluites•, atorgades 

per la Carta municipal . 

V.-El Departament de Sanitat i Assistència Social 

encarregara l'execució de les Lleis i disposicions de 

profilaxis socials als :\Junicipis o :\fancomunitat dt­

:vfunicipis quan el volum de població d'aquests o la 

in tensi tal del flagell, a criteri del senyor Conseller, 

ho aconselli, i quan ja existeixin els organisme~ de 

·) 
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lluites antituuerculosa, antialcohòlica, etc., en el mo­
mt:UL dt promulgar-se la present Llei. 

/J) - liúSI'I"fAI.S COMAHCAI.S 

J . ....JDef'iniei6 i objeeti11s.-Eu íntima connexió i com 
una de lt:s activitats dels Centres i nuclis sanitaris ru­
rals, a cada zona o deparlalllent :.a.uitari ,¡t:rà fundat 
nn hospital comarcal que acomplirà, ultra lt:s fun­
cion s coordinades a Lab institucions, t:l servei meto­
tlilzat <l'assistència socia l dtls municipis. 

[¡!urs oiJjectius seran : 
a) L'assistència rubdico-quirúrgica i J'especialiLals 

de tols t:ls indigents <.lt: la comarca que estiguin ins­
crits a les llistes que formÍll anua lmen t els Consells 
~cals d'assistència ~veia! de cada :\Iunicipi. 

b) 1/assist&ncia mt:dicu-qu irúrgica dels accidemab 
dins el límit jurisdiccional de la zona sanitàr ia a 
títol gratuït, st:ruprt: que no cuncornn en el fel uca­
~ional circum st{mcies de responsabilitat sui.Jsidiàr ia, 
personal o jurídica, o t¡ue l'accidental no posset:ixi 
mitjans dt: fortuna, en els quals casos l'assistència 
-,erà indt:rnnilzada d'acor« mni.J nua Tarifa de Ser­
l't:is aprovada per la Superioritat. 

e) L'aïllarut:nt d'infectats quan les cixcumsLàn­
cies del cas o la u:aturalesa de la infecció ho acon­
oellin, a l'objecte de propulsar i intensificar la pro­
Jllaxi sanitària. 

d) Inaugurar pràcticament les lluites especialit­
zades conLTa la tuberculosi, cranc i altres d'addienls 
a les condicions de salubritat local i d'activitat de 
cada E stabliment ; iniciar també l'acció protectora 
de la salut de l'infant i la clínica de :\!Iaternologia. 

e) Organitzar cursets i pràctiques d'ampliació d e 
coneixements exercint una funció docent prop del 
personal facultatiu i auxiliar sanitari i d'assisti::ncia 
t n coordinació amb els Centres Sanitaris Comarcals. 

/) .Bxercir tota altra acció aïllada o conjunta de 
caracter sanitari i d'assistència sobretot quan faci 
referència a ca raclerí . tiques o problemes locals o co­
marcals. 

ll.-Orga·nUzaci6.-iPer tal que sigui un fet imme­
.Uial la creació dels Hospital s Comarcals en tot el 
territori de Catalunya, la Generalitat habilitarà els 
actuals establiments de caràcter particular o muni­
cipal existents a les capitalitats de comarca, d'acord 
amb llurs Juntes administratives o Ajuntaments Ul· 
teressats. 

l<e~ juules Administratives estaran formades per 
representants dels !Municipis ' inscrits dius la .zona 
hospitalària, per representants del municipi on ra­
diqui l'Hospital, per representants de la Generali­
tat i per .persones que dius de la comarca s 'hagin 
distingit per llurs proves d'altruisme. 

A aquest fi, són establerts les condicions pri1.1ci­

pals següents : 

REVl.S'fA .DELS S~R VBIS SANIT AJRIS 

a) Sepru·ació ausol uta, material i administrativa 
<ie l'Hospital i Asil de vells u incurables. 

b) Existència mínima · de so llits i de pavelló o 
.departament aïllat per a estatjar malalts infeccioso~. 

e) i\llltim utillatge indispensable per a complir 
els obj t:ctiu, as~euyalats a l'articlt: 1, sobretot pel 
que !a .relerència a l 'eooegameUL dt: Iu Clín-ica qui­
rúrgica i ~l e traumatologja. 

d) Cada hospi tal b rt:girà pt:r un noglament J'or­
dno interior aprovat per la seva Junta de Govern i 
autoritza t pel Conseller de &mitm. 

e) Ol,ligació, per part de la juULa a.Wuinistrativa, 
de pre tnlar anualment als Sen·eis Sanitaris de la 
Ganeral itat, nota detallada dels pressupostos i comp­
tes de la ins titució; lli ·ta del personal adscrit; esla­
uística dels serveis realitzats i modificaciou~ que ba­
gi sofert el règim intern dt: 1 'establiment. 

/) !Facultat de les Juntes administrative,; o rec­
tores d'efectuar contractes col·lectius sobre personal 
facultatiu, en ordre a la prestació de serveis, amb 
els organismes professionals oficials. 

g) !Règim de ll ibertat de concurrència professio­
nal, intercomarcal i e}>..1.racomarcal, sobretot eu eb 
casos d'accidents, maternologia i especialitats mè­
dico-quirúrgiques subjectes a percepció d'honoraris . 

JJ.I.-Utillalgc.-La Generalitat de Catalunya, d'a­
cord amb les Jun tes r ectores d els actuals Establi­
ments h ospitalaris i J.\lluuicipis corresponents a la 
zona sanitària afecta, ultra el servei de conducció 
de malalts, constituït per l'ambulància sanitària, 
adscrit al Centre Sanitari Comarcal, aportaran a la 
Institució toL el que calgui perquè els establiments 
puguin realitzar els objectius per als quals són 
creats. (Raigs X, petit laboratori d 'investigacions 
biològiques; instrumental quirúrgic; aparell de ca­
lefacció i esterilització ; etc.). 

IV.-Els Hospitals comarcals estaran dotat del 
personal facultatiu a uxiliar i administratiu que les 

11 ecess i tats j ustifi.q nin : ' 
El recruta ment del nou per sonal sanitari afecte a 

aquestes institucions sen1 objecte d'una reglamenta­
ció especial. 

V.-R ecn1·sos econò111ies.-Per al fin ançament dels 
esmentats establiments, llurs J~1ntes ad ministratives 
<.1isposaràn dels recursos segi1ents : 

a) Recursos propis de llegats i dei..xes que en ¡'ac­
tualitat tenen els establim ents en usdefruit . 

b) Les aportacions fixes d els Ajuntaments de la 
zona sanitària. 

e) Les subvencions del s .Serveis Sanitaris de la Ge­
neralitat de .Catalunya. 

d) 'Els ingressos extraordinaris obtinguts per Ser­
veis prestats a persones .benestants i en els casos d e 
responsabilitat subsidiària, personal o jurídica; apor­
tacions voluntàries ; suscripcions ; beneficis ; deixe s 
i llegats, i per lot altre concepte. 



I IDEMOG!RAFLCS MUNICIPALS !DE BAJRCELONA 

C)-COORDINACIÓ DE SERVEIS 

Carta Mwlici.pal Sanità1'ia 

Podran acollir-se al règim de carta municipal els 

~runicipis de més de rs.ooo habitants o Mancomuni­

tat de Municipis de més de 30,000 habitants . La seya 

concessió haurà d'ésser objecte, en cada cas, <l'unA 

Llei especial, aprovada pel Parlament; ben entès que 

el règim de carta no pot disminuir les facultats que 

corresponguin a les autoritats, organismes, o institu­

cions sanitàries de les quals depenguin els Munici­

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

organització, així com per a llur finançament, contri· 

buiran la Generalitat i el Municipi o Municipis afec­

tats en la forma establerta a cada Carta municipal 

san i tlu:ia. 

BASE QUAJRTA 

UTILLATGE 

E ls serveis sanitaris de la Generalitat de Catalu­

nya es procuraran, d'acord amb les exigències i el 

progré. de la Higiene moderna, tots els aparells, 

instruments i ,altres elements que calguin per a fer 

instaHacions tècniques, així com els mitjans de co­
municació i transport que esdevinguin necessaris a la 

utilitat i al bon èxit de le funcions i els serveis sa­

nitaris a desenvolupar. 

BASE QUINTA 

RECURSOS 

L'administració sanitària de la Generalitat arbi tra­

rà els recursos que siguin necessaris per a la creació 

i el desenvolupament dels seus serveis sanitaris, de 

les següents procedències : 
a) Imposició municipal sanitària. 
b) Imposició sanitària directa. 
e) Ingressos per prestació de sen·eis soJ.Iicitats 

per particulars o Entitats. 
ri) Multes i altres sancions. 
e) !Deixes, donatius i subvencions. 

BASES AJDIDLCIONALS 

Primera.- La delimitació de comarques sarutàries 

i l'establiment d'un aranzel per serveis d'inspecció 
~anitària seràn objecte òe Lleis complementaries de 

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

nitat i Assistència SociaJ de la Generalitat per a dic­
tar totes le·s reglamentacions o normes que desenrot­

llin el contingut de les Bases <l'aquesta Llei. 

BASES TiRANSITORffifl 

Primera.-Tot el que faci referència al personal 

18,5 

vindrà determinat per un !Reglament que formularà 

el senyor Conseller de Sanitat i Assistència Social. 

Segona.-Aque ta Llei entrarà en vigor l'endemà 
de Ja seva publicació en el B1<tlletí Oficial de la Ge­

ne?·a/itat dc Cala./unya. 

Per tant, 
~fano a tots els ciutadans Je Catalunya que coope­

rin al compliment <l'aquesta Llei i a tots els Tribu­

nals i A u tor i tats que Ja facin complir. 
Barcelona, 5 d'abril del 1934. 

LLUíS CO.i\·PPANYS 

El Conseller 

de Sanitat i Assistència Social, 

jOSEP fD&NCÀS 

Sanitat í Assistència Social 
IDF-CRKT 

Traspassat els Serveis de Sanitat i aprovada pel 

Parlament de Catalunya Ja Llei de bases per a 1 'or­

ganització de la Sanitat i Assistència Social a Catu­
lunya, es fa necessari, mentre no sigui establerta Ja 

Llei Orgàruca que regnlarà l'Assi tència Social, i per 

tal que e pugui <lesenvolnpar amb les màximes ga­

ranties i 1• millor eficàcia l'obra <l'Assistència Social 

tan necessà,ries a Catalunya, establir, d'acord amb 
les Bases de Sanitat, les normes bàsiques pel funcio­

nament dels Hospitals del IDistricte de Ja Circum!.­

cripció de Barcelona ; per tHnl. 
.\ proposta del Conseller de Sanitat i Assistència 

Social, i <l'acord amb el Conseller BxecutÍ•1, 

•Decreto : 
Article únic. Són declarades y.igents les uormes 

bàsique · per al funcionament dels Hospitals Jel Dis­

tricte de Ja Circumscripció de Barcelona, les qua !' 

són publicades com a anex del present IDecret. 

Barcelona, 10 d'abril del 1934· 
LLUIS COMPANYS 

El Conseller 
de Sanitat i Assistència Social , 

JüSKP IDENCÀS 

Anex que s'esmenta. 

Normes bàsiques per a la reJ<l<ZmetLiacw dels Hospi­

lals del Districte ric la Circwmscripci6 de Barcelo11a . 

nels mala/ls i de lLur a.d.missi6 

Art. 1. Rb Ho-.pitals estaran al ervei de tot-. eb 

ciutadans que estiguin inscrit~ al pHdrb munidpal 

de la Circum. cripció corresponent. 
Art. 2. Eb ·erveis hospitalaris seran completament 

gratuïts pels indigents de la Circumscripció dP BHr· 



celona. La categoria d'indigent serà e tablerta d'a­
cord amb Ja base tercera de l'art. 1 de la L!ei de lla­

sb Sanitàries i Assistència Social de 5 d'abril del 

1934· 
_\rt. 3· Els malalts no indigents seran admesos 

mitjançant el pagament d'una quota equiyalent a 

quinze dies, a\·ançada o assegurada per ells matei­
xos, per llur famílie , pels seus :\Iunicipis respec­
tius o pels representants de llur nació. Amb aquesta 

mateixa condició podran ésser admeso aquells indi­
gents que pertanyin a una altra circumscripció, Mu­
nicipi, província o nació. 

Art. 4· Els malalts afectats <te malaltia inguari­
ble sera n enviats a un asil, peru mai admesos a ull 
scrvt!Í hospitalari actiu. El mal alt~ esòeriugut-; iu­
guarilJie,; durant llur estada a l'Hospital seran en­

vials a un asil o retornats a llur família, segons la 
base tercera, apartat B, art. r de l'e mentaòa Llei 
de bases. 

Art . 5· Els afectats per traumatisme, afecció mè­
dica o quirúrgica que requereixi un tractament ur­
gent, seran aòme~o pel Cap <ie . en·ei o el :\Jelge de 
guàrdia, sen perjudici que 1':\dministrnció faci les 

gestions oportunes per a determinar si deu paga r 
pensió i qui la deu sufragar. 

Art. 6. Cap malalt no pol ésser admès sense que 
l'hagi visitat el Cap d'un servei o el :Metge de guàr­

dia i s'hagin as egurat que pateix una malaltia que 
pol ésser tractada a l'Hospital. 

Art. 7· Els malalts que no estiguin compreso~ · en 
la base tercera, art. !'de la Llei de bases, per ésser 
assistits a ls Consultoris de l'Hospital deuran prendre 
un segell per la primera visita d'r· pesseta, i un de 
0'25 per les restants. 

.\rt. 8. Els segells que donaran dret a la ,·isila als 
Dispensaris Hospitalaris als compresa en les conài­
ciorls indicades, en l'article anterior, seran editats i 

distribuïts per cada establiment hospita lari . 
Art . 9· Els erveis complelaris, com les estances 

a l'Ho pita! seran objecte d'unes tarifes que com a 
anexes figuraran en la reglamentació . 

Art. 10. Cas de descobrir béns al supo:al indigent, 
¡¡quests respondran de les de. pese eu la forma que 

s'acordarà . 

JJc les relacions entre els Centres hospitalaris e[s 

alb·cs Centres d'Assistència pública. 

Art. n. Tols aquell s malnlts que no lllfguin o no 
deg uin ésser tractats a l'Hosp.ital, hauran d 'ésser 
traspassats al Centre adequat organitzat per l'As­

sistència pública. 
Art. r2. Els malalts mentals, la convivència dels 

quals amb els altres sigui perillosa, hauran · d'ésser 
traslladats amb tola urgència, així com els que pa­

teixen ma laltia contagiosa. 

REVISTA IDELS SEIRVElS SANITAIRlS 

Art . 13. Els ,·ells, impedits i lots aquells que nn 
puguin ésser beneficials pel tractament hospitalari, 
~eran traslladats a l'a -i! corresponent, mitjançant 

proposta mensual que famn els Hospitals respectiu 
::1 les oficines cenlTals d el servei d',\ ssis tència pú­

blica. 
.\rt. I4· Així mateix aquells malalts afectes à e tu­

berculosi pulmonar o quirúrgiques que requereixin 
un tractament anatorial, seran em·ials als centres 

adequats per al eu tractament mitjantçanl les nor­
mes peculiars que s'estableixin. 

Art. rs. IDe la mateixa manera, tols aquells que 
estiguin asilats o reclo,;os en un Centre d'-\s~istèn­

cia públi ca, hauran d'ésser ing ressat· a l'Hospital 

quan sofrei;.._"i nn accident al tractament del qual, fi 

judici del facultatiu que l'n~si teixí, no pugui ésser 
eslable1·L en l'establiment en qnt! es trobi. 

Article t1·ansitori 

a) :i\Ientre no e. fixin les tarifes que segons l'ar­

ticle 9 hauran d'és ·er anex obligat del !Reglament a 
cada Hospital, s'entendrà que les es tances seran de 
5 ptes. diàries, i per a la tarifació dels serve is (ope­
racions quirúrgiques, radiografies, rotgenoteràpia, et­
cètera) es prendran com a norma les tarifes e~tabler­

tes per la Vila de Salut L'Alia nça rebaixades en un 
ro per roo. 

b) .Per la fixació dels erveis els compresos en le~ 

con<licions fixades eu l 'article ro, s'entendrà que les 
larife. acceptades seran considerades com a mínima 
i podran ésser augmentades proporcionalment a les 
condicions econòmiques del suposat indigent a cri­
teri de les Juntes dels Hospitals. 

e) J.VTentre no estiguin organitzats els padrou que 
la L le i òe Bases del 5 d'abril corrent confia als Con­
'ellers locals d'Assistència p ú.bUca, la declaració d'in­
.cligència als efectes de les presents Normes resta con­
fiada, quant a Barcelona ciutat, al Comitè Central 
d'Assistència municipal, i quant als altres i\Jnnicipis 
de Catalunya a les _\Icaldies respectives. 

à) Les persones que no tenint el caràcter d'indi­
gents es veigin afectades per atur forçós gaudiran 
dels mateixos beneficis reconeguts a aquells mentre 
es· trobin en dita situació. La declaració corresponent , 
d'aturat forçós, serà lliurada pels matei..xos organis­
mes esmentats eu I 'article anterior. _\.qneste decla­
racions d'atur forçós deuran ésser confirmade~ o dei­
xades sense efecte ca.da trenta dies. 

e) El Com itè Central d'Ass istència municipa.l de 
Barcelona i les Alcaldies dels altres .:\I unicipi~ cala­
Jan deuran atenir-. e per al lliurament de les dec]¡t­
racions establer tes en els articles precedents, a les 
disposicions contingudes en la ba. e tercera, lletra a, 
regla primera, apartats a, IJ, e, i el, de la r~Iei de Ba­
ses esm entada. 

Impremta «La Ibèrica» -C. Gisbert ; Nou de St. Francesc, 25.-Barcelona. 



lndustrlas Sanifarlas s. A. 
(Anfisloa '' t:asa DARIHANN") 

BARCELONA MADRID SEVILLA VALENCIA 

Paseo Gracia, 48 Fuencarral, 55 Rioja, 18 Embajador Vich, 5 y 7 

Instalacio(\eS completas de 

Centros de Desinfección 

Institutos de Higiene 

Maquinaria para lavaderos 

mecanicos 

Dlanchadurías 

Laboratorios químicos y 

bacteriológicos 

Instrumental quirúrgica 

Cocinas modernas a vapor - Mataderos 

Proveedores efectivos de los 

Hlnlstertos de Gobernactón, EJtreuo, narína, etc:. 
AYnntamientos, Dlpofatlones, eft. 
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En les malalties doloroses 
agudes, una cu11eradeta amb 
aigua, una, dues o tres vega­
des amb mitja hora d'interval. 
En el reumatisme febrós una 
culleradeta tres o quatre ve­
gades, repartides durant el 
dia en la mateixa forma. En 
les afeccions doloroses crò­
niques, en dejú vuit dies de 
cada mes i una o dues vega­
des, cas de presentar-se l'atac 
de dolor. Usat en aquesta 
forma i seguint sempre el 
consell del metge, s'aconse­
gueix vèncer el símptoma do­
lor, o alleujar granment aJs 

malalts. 

Tònic Mandri 
·Reconstituent 

Que té, l'avantatge inapreciable d'a­
juntar en una~ sola acció reconstituent 
la d~_ls medicaments tònics, recone­
guts com a tals per la pràctica i la 
experiència, amb la dels ferments di­
gestius, purs i seleccionats. Es per 
aquesta qüalítat la seva acció recons­
tituent doble,. per afavorir la digestió, 
augmentar l'apetit i evitar les fermen­
tacions intestinals, causa de les auto­
intoxicacions. Degut a la seva espe­
cial composició és útil en totes les 

èpoques de l'any. 

· Preparats per Francesc Mandri, Metge Químic Farmacèutic 
EN EI. SEU I.A.BORA.TORI 

BARCEI..ON~II 
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