
P o tp to te a h - ie  L Infant abani d e  néixet?

S I

S e ria  b en  incom pleta tota ta s ca  de d iv ulgació  de co ses  i a sp e ctes  de la  puericultura, si hom 
o blid és d e fer conèixer a  tothom gue hi h a  un bon nom bre d 'esd ev en im ents de la  vid a de
l'infant qu e tenen  llur prim er p ía , no p a s  qu an  a q u es t h a  n ascu t o b é  s 'esco len  e ls  primers
m esos o a n y s  de la  se v a  ex isten cia , sino qu e p arteixen  d e fets o de m ala lties qu e actúen  so- 
bretot durant a q u ell fam ós període de nou m esos, que, d es qu e l'hom e és hom e, constitueix 
l'èp o ca  de g e stac ió  del nou èsser, dintre l'en tra n y a  iem en in a esd evin gu d a m es n ob le : l'úter o
matriu, d iqui's com es vulgui.

D 'ací, dones, q u e  ocupi un Hoc ben  d e sta ca t en les cam p an y es pro-infant el qu e un illustre 
tocòleg an o m en à molt justam ent puericultura intrauterina; qu e voi dir norm es, m iram ents, tracta- 
m ents, estab lerts  durant l'èp o ca  d e l'em b a rà s  per tal qu e e l fruit obtingut reuneixi les  següents 
condicions, sen se  les q u a is se r ia  òb v ia  to ta 'a c c io  ulterior:

1. Q u e arrib i a l tem ps n e c e ssa ri p er a  un a p erfecta  m ad u resa. Es a  dir, llu ita contra 
l'avortam en t i el part a b a n s  d 'h ora.

2. Q ue sofreixi el minim de contratem ps per l 'a c te  del part, c a u sa  cab d a l, en  molts de 
ca so s, de mort de l'infant o d 'evolució  defectu osa.

3. Q ue sigui sa , é s  a  dir, qu e no porti dintre seu  ca p  m ala ltia  tran sm esa  per la  m are que 
converteixi l'in fant en un è sse r v u ln erab le  o d 'u n a v id a futura h a n d ica p a d a  p er la  m alaltia  
h ered itaria .

V et a c i, dones, qu in a  m ultiplicitat d 'a sp ectes  ofereix  a q u e s ta  cu ra so llicita  a  un infant durant 
a q u ests  dos-cents sen tan ta  d ies de v id a  a l si m atem .

El prim er asp e cte , és  a  dir, el qu e e s  refereix  a  aco nseg u ir qu e e l fruit arrib i a  terme, és 
un deis cap ita ls , puix ja  és sab u t les p oqu es condicions de v id a qu e ofereixen  e ls  nadons 
prem aturs. En aq ü estes  m ateixes p lan es , fa  uns m esos, en s vam  o cu p ar del p erq u é es n e ií 
a b a n s  d 'h ora i am b motiu d 'a ixò  esb o ssàv em  els  m itjan s d 'ev itar aq u est fet, és  a  dir, tenint cura 
i tractan t c a d a  una de les ca u se s  q u e  e l determ inaven.

El segon  asp e cte  no correspon p a s  de conèixer-ho a ls  futurs p a re s  ni a  q u a lsev o l altra 
p erso n a  in teressad a  en la  v id a i sa lut del futur infant, sino qu e eau  de p ie  en l'im prescindible 
control m èdie periòdic, la  n ecessita t del qu ai hem  insinuât repetid am ent tam bé d es d 'aquest 
l lo a  Hi h a  cen t mil circu m stàn cies qu e poden p o sa r en p erill la  v id a  de l'in fant en e l moment 
del p art i llur coneixem ent no sem pre pot trad u ir-se  en un sim ptom a a p re cia b le  p er la  dona, 
sino qu e poden esd evenir-se trobant-se a q u es ta  en un estâ t de sa lu t p erfecta . P er exem ple, els 
c a so s  de p resen tacion s d efectu oses de l'infant, d 'estretors de la  p elv is, de m aies  conform acions.

C al a feg ir a  aq u est segon  cap ito l tots e ls  p erills  p er a  la  v id a  de l'in fant qu e ofereix 
l'an o m en ad a  intoxicacio  g rav id ica , que es m anifesta  p er a lbu m in a en  l'orin a, augm ent de la 
pressió  arteria l, inflors d iv erses, m ais d e  ca p s  intensos, etc. La d e scu ran ça  d 'a ixò  pot donar 
lloc a  la  mort d'un infant per in toxicacio  a  trav és de la  m are.

El tercer punt de la  pu ericultura intrau terina s 'es fo rça  a  obtenir un infant sa , n et de qual
sevol m ala ltia  h ered itaria . Es sem pre a ixò  p ossib le?

La m ala ltia  qu e ocupa un prim er p ia  en aq u est a sp e cte  és la  sífilis. No n 'hi ca p  d'altra 
q u e tingui uns efectes tan  funestos per a  l'infant. Uns cops, com dèiem  en un a rtic le  anterior, 
interrom p l'em b a rà s  i dona llo c  a  un avortam ent o a  un part a b a n s  d 'h ora; a ltres  vegad es 
m ata  l'in fant i aq u est és exp u lsât mort; p er últim pot perm etre qu e n eix i viu, p erò  am b tares 
prou grosses p erq u é no visqu i g a ire  o b é  am b tares  m enys év iden ts, però  qu e el converteixen 
en  un m ala lt definitiu.

L a  g ran  exten sió  d 'a q u esta  m ala ltia  i el c a rá c ter  a m a g a t qu e té m oites v e g a d e s  fa  que en 
l'em b a rà s  i m illar a b a n s , convingui de p o sar-la  en  ev id èn eia  i tractar-la  intensam ent, prescindint 
de tot preludici i d e tot d esig  d 'ocu ltació , puix q u an  m enys e s  p e n sa rá  e s  p o sa rá  en evidèneia. 
D 'aq u esta  form a se rà  p ossib le  l'obten ciô  d 'in fants v ius i hom rea litzarà  en sem s una enorme 
ta s ca  so c ia l de profilaxi.

M és difícil d'influir és l 'h erèn cia  d 'a ltres m ala lties qu e pugui p atir la  m are o pare.
Hi h a  e l c a s  de la  tu berculosi sobre e l q u a i no  és  p o ssib le  d e p a rla r  en  tots e ls  casos 

d 'u n a h ere n c ia  d irecta , però  qu e indiscutiblem ent exe rce ix  un p ap er im portant en la  sa lu t ulte
rior d eis filis. P er això , tot creien t ju sta  la  n e cessiia t d 'ev itar e l m atrim oni o q u an  m enys la 
g e stac ió  d e  c a so s  de tuberculosi m aterna m an ifesta , c a l p rop agar tots e ls  m itjan s qu e disposem 
p er a  lim itar en el p o ssib le  e ls  e fectes p erniciosos del con tacte , entre m are i fili, i si bé en 
l 'em b a rà s  p o ca  co sa  pot fer-se, un cop n ascu t, la  sup ressió  de l'a lle tam en t m atern i la  sep a ra d o  
de m are i fili, son norm es qu e av u i d ia  e s  consid eren  ca b d a ls  per a  la  sa lv a g u a rd a  del menut.

Tota m ala ltia  in feccio sa  de la  m are, soferta  durant l'em b aràs , pot e sse r  tran sm esa  a  l'infant 
i determ inar en  uns c a s c s  la  se v a  mort i en  d 'a ltres qu e sofreixi l 'a fecc ió . P o ca  influ en cia  pot 
h aver-h i per a  evitar-ho i tan  so ls a  gu la  d'inform ació ho esm entem .

★
Com hem  vist en  aq u est iá p id  esq u em a, hi h a  un a sp e cte  im portant en la  llu ita en favor 

d eis infants qu e té el seu  cam p d 'acció  preferent durant l'è p o ca  d 'evolu ció  intrau terina. Pot 
dir-se qu e la  v eritab le  p rotecció  s 'h a  d 'ln iciar sim ultániam ent am b la  co n cep d ó  i en molts de 
c a so s  a b a n s , puix, lab oran t p er a  un a san ita t prem atrim onial, lluitem  a  fav or d 'u n a descen- 
d èneia  eficaç .


