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bilitat total de i’assistència maternal. V igila l’em- 

baràs, assisteix al part, controla el puerperi. A ixí 

dit esquemáticamente la cosa sembla molt simple, 

però engloba en rea.itat tota l ’especialitat. D ’ella 

poden lògicament obtenir-se innegables beneñcis. 

E xigeix també una certa dosi de sacrifici. L ’as- 

sistència a la parturició normal imposa el com­

piimeli:. d ’un conj nnt de circumstàncies especiáis 
i significa una gran pèrdila de temps, difícil d’e­

quilibrar principalment per l'individu amb ocupa- 

cions múltiples, amb una tasca d’hospital regular, 

amb una cliente a per atendre, resultant-li sovint 

difícil trobar la manera de substituir el temps 

passai al cos at d’una parturient normal.

Assistir una distocia representa, les més de les 

vegades. com a màxim dues ho res de treball. 

Atendre un part normal significa veure repeti- 

des vegades en un curt espai d ’hores a la pacient 

i despendre tres o quatre hores finals al seu cos­
tai. Altramen; la inactivitat a que està condemnat 
el tocòleg quan assisteix un part normal té un 

major mèrit que prodigar un màxim esforç en 

el moment d ’una distocia, i aixô particularment 

es fa sentir quan la malalta pareix de nit i el o-

còleg ha perdut una o més nits anteriors.

Sota el punt de vista del rendiment econòmic, 

de la comoditat, i de l’interès cientific, és reai­

ment millor per al me ge, viure de la distocia que 
de la eutocia. Però les distòcies són poques i en

canvi les eutòcies són moites i 110 serà de més

que els metges reflexionin una estona sobre 

aqüestes possibilitats d ’eixamplament del seu 

camp d’acciò.

Per això precisaría, 110 obstant, dirigir el pu­

blic vers la idea bàsica de la assistència confiada 

al metge. Fora suficienl que la mentalitat d’a- 

quell es posés al nivell de la de moites régions del 

restant d ’Espanya i de la majoria de's països 

veì’ns.

Coni explicar el perqué d aquésta situado es­

pecial a Catalunya d ’assistència obstétrica, que 

sembla, i és en realitat, uria situació d’inferiori- 
tat? Poi. invocar-se el sentiment de pudor fenie- 

ní ? Es difícil creure, però, que aquest tingili un 

coeficient especial en la nostra regió.

Els que han tingut à les seves mans els destins 
de la Tocología a Catalunya han elegit el carni 
del minim esforç. Tanmateix, ha estât també el 

de la pròpia conveniència, en aquells temps de 

menys plètora professional, per tant, de menys

competència, de menys possibilitats de malmetre 
un prestigi que, per altra banda, també havia es­

tât dur d’aixecar. No pensaren, 110 endevinaren la 

vinguda dels nostres temps amb el millorament 

de les nostres Escoles, la formació d ’especialistes 

nombrosos, la difusió dels mitjans nous en M e­
dicina i particularment l’avenç formidable de Thi- 

pertecnicisme dels nostres temps, que dona la mà 
a les Joventuts que pugen i recula les possibili­

tats dels professional madur, menys fàcilment pe­
netrable per les innovacions que no han fet la 

seva prova. No pensaren en el demà i en la con­

veniència de llaurar a les generacions seguidores 

un millor camí. Aqüestes es troben avui en el cas 

de 110 poder interessar-!os seguir llurs petjades.

Les famílies demanen en l’aspecte d’assistèn- 

cia maternai el que venen o tenen en altres ban ­
des. Quan el public lio demana cal atendre*1, mà- 

xim quan d ’aquestes prientacions pot esdevenir 

un benefici positiu per a eli i per a la classe mè­

dica.

Respecte a eutòcies ¡existeixen, naturalment, 

greus problèmes dadap ació. Són els mateixos 

problèmes que reclamen tots els assumptes de 

confort. Podem reduir-los a dos: ir ., el public 

sent o bé no sent la necessitat d aquest tipus de 
confort; 211., cost econòmic del mateix.

Hi han capes socials en les quais l’entrada del 

metge, encara que intéressés per l’aspecte econò­

mic, no seria factible. Aquests volen la llevadora 

i els agraden més els procediments matronils. 

Però hi han també altres estaments socials als 

quals podría estendre’s innegablement aquest be­

nefici, puix estarien en condicions òptimes per a 

percebrel i agrair-lo.
Per a un public mitjanament educat, la dife- 

réncia és palpada ràpidament. Entre un profes­

sional que ells conceptúen entrenat i una lleva­
dora amb limitació de mitjans, l’elecció 110 és 
dubtosa. Le sensació de tranquillitat i segur etat 

és absolutament diferent.

Cal convenir que quan s ha creat una necessi­

tat, és difícil prescindir d’ella. Reconeixem que 

Tobjecció que el public no sent la reforma pot 

èsser fe a. Jo la contesto amb dotze anys d’expe- 

riència al front d’un dispensari d’Obstetrícia de 

l ’ Institut de la Dona que Treballa. Gent modes­

ta gairebé tots: moites obreres, moites mullers 

de petits empleats. Es gratuita l’afirmació que 
veiem gent benestant. Potser que es filtri excep-


