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quest punt de vista i en una discussió general de 

la Conferéncia, en el moment en qué es tractava 

dels Centres de Sanitat Rural, el que signa aqües­
tes rati les va sustentar el criteri que en tot comen- 
çament d ’organització sanitaria d’un país deter­

mina!. s ’havia de comentar per donar increment 

inicial a la form ado i organització del Centre 

Secundari pel fet real de qué en els llocs i coUecti- 
vitats on s’han de bastir aquests centres secunda- 

ris de sanitat rural, ultra la seva més bona poten- 
cialitat econòmica originaria, hi concorre un su­
perior gran de cultura general i per extensió sa­

nitària, no sols pel que fa als habitants en gene­

ral, ans, també, per les condicions personals dels 

cridats a exercir els càrrecs politics i administra­
te s . I amb tot i que en el nostre pensar, al nudi 

elemental d’organització sanitària, ha de concórrer 

e! més petit llogarrct, per les condicions intrinsè­

ques del mateix i moites vegades per les dificul­
táis économiques generals, els futurs Centres pri- 

maris de Sanitat rural, s ’han de bastir d’acord 
exclusivament amb les necessitats locals, tot fent- 
los exercir en la seva minúscula acciò, aquell pa­

per assenyalat en el pia d ’organització general sa­
nitària.

D ’aquestes consideracions se n desprèn que, ul- 
tre el dr et de control de les autoritats superiors 

sanitàries, que s ’haurà d’exercir en tots els casos, 
la facilitai d’actiiació dintre el programa general 
sanitari, ha d ’atorgar-se en sentit francament lo­

calista i en vista de les necessitats peremptòries 
de cada localitat.

I ja* escatit aquest important punt d ’orientaciô 
inicial, en el quai la Conferéncia estigué finalment 

d’acord en les seves apreciacions, proseguim l’es- 
tudi deis mitjans de relació o organització prác­

tica dels serveis i funcions sanitàries. De bell 

antuvi en senyalarem les directrius generals, car 
les notes de detall serán objecte dels vinents ca- 
pitols.

En primer Hoc copsen l’atenciô dos punts fona- 
mentals i preliminars, que son: l’estudi de les 
condicions locals i Velaborado del projecte, postu­
lats que en les seves deliberations va concloure 

i definir la Conferéncia, précisant algunes i de­

terminados regles d'aquests estudis preliminars in­
dispensables, àdhuc que, per conseqüència, de l ’es- 
tabliment del programa de treball en la realitza- 
ció sanitària. Com hem dit més amunt, en capitols 

successius i a mida que el desenvolupament de les 
matéries que foren objecte de les deliberacions

de la Conferéncia ho requereixi, anirem desgra- 

nant les resolucions i recomanacions que aprovà la 
mateixa per tal que servissin de fonament de la 

dita organització en els diferents països. Tan sols 

resta per a declarar en aquests moments que la 
reunió internacional va examinar minuciosament 

i acurada tots els caires que ofereix el concepte de 

la tal organització, sobretot pel que fa al paper 

dels diferents agrupaments socials interessats en 
l ’estudi, organització, elaborado i execució del 

programa sanitari, tais com els Poders publics, 
el Cos medie, les Institucions de carácter social 

(assegurances de tota mena, i, sobretot de malal- 
tia), i, per fi, les Institucions privados, l ’objectiu 

secundari o principal de les quals és la protecció 

de la sal ut pública. La Conferéncia, en les seves 

recomanacions oficiáis, va sustentar el criteri que 

tots els estaments i institucions són útils i neces- 
saris per a la millor eficàcia i economia de 1’or­
ganització.

D. E ls  “ standards" mininis.— És una concep- 

ció acceptada per totes les disciplines científiques 
del món. Sota reserva del respecte i acomodament 

a les condicions i necessitats locáis, determinats 

serveis i determinats aspectes d’aquests serveis en 

la realització práctica del programa sanitari, s ’han 

d’establir normes fixes d’actuació sanitària, per 

tal que les funcions siguin normalment executa- 

des i els problèmes siguin fàcilment i rápidament 

resolts. Per això s’ha d’eixir de la base de qué els 

serveis que principalment es refereixen a sane i a- 

ment públic (política d’aigües potables, llet, alíres 

aliments; tractament de residuals; inspeccions sa­

nitàries diverses, etc.), i el servei estadístic, si­

guin plantejats d’una manera uniforme i precisa 
en tots els centres i localitats. D ’aquesta concep- 

ció utilitària general, se’n desprén que, també, en 

certa manera, s’ha d’estandarditzar la qüestió de 

personal per al desenvolupament de llur peculiar 

funció encomanada. Per aixó, la Conferéncia s’ha 
ocupat principalment del nombre, repartició i va­
lor tècnica del personal i de les institucions sani­
tàries, que també será objecte d’una detallada des- 

cripció en el curs del nostre treball i, sobretot, 

cjuan arribem a l’estudi i descripció dels centres de 

sanitat rural. Mentrestant, consignen! que els drets 

standards”  en alguns objectius esdevindran ne- 
cessaris i s’hauran d implantar i perfectament pre­
cisar en l’aplicació práctica.

E. Objectius.— Un dels punts més importants 
de la reunió. Bartará recordar el fet de la for-


