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L i m i t a d o  d e  p a r t i t s  m è d i c s

Què ha (Tèsser un partit mèdie?
per

J . M E S T R E S  I MIQUEL

D e i e m  en 1920 “ Partit mèdie, vol dir un cer

cle d ’acciò que rendeixi el suficient per a 

viure, i remuneri d ’una manera equitativa el tre- 

ball del m etge: de manera que la limitació 110 

ha d’ésser geogràfica, sino econòmica. L a  limita

ció 110 ha d ’ésser imposada, sinó pactada : no hem 

d ’orientar-nos a limitar el número de metges en 

exercici, sinó a assegurar que tots cobrin una re- 

tribució decent i suficient.”

Cada dia és i sera més difícil el contenir la

invasió deis partits per noves necessitats de col- 

laboració, si d ’una manera o altra no disminueix 

el número de nous llicenciats, i els que ja  estem 

collocats hem de procurar que els nous vinguts 

puguin collocar-se decentment, perqué si no, tam

bé es col-locaran.

Estem ja  a saturació en quant a número de

metges. només citaré un exemple : A  Suïssa es

fa  una campanya intensa vers la disminució del 

número de metges perqué l ’any 1880 per 2.000.000 

d ’habitants hi havia 1*530 metges i en 1926 per 

una població de 3.900.000 hi havia 3.100 metges, 

els nostres medis de vida, la riquesa, i l ’afluència 

de turistes i sanatoris especialitzats, concorreguts 

per estrangers, no té comparado amb Catalunya, 

i per 2.000.000 d ’habitants tenim més de 3.000 

metges. s ’ha de pensar en un remei.

Les condicions que han de servir de base per 

a fer la limitació deis partits médics, unes serán 

generáis d ’aplicació a tots els partits, altres han 

d ’estar adoptades ais usos, costums i- necessitats 

de cada comarca. Generáis:

Rendiment mínim ; avui les 6.000 pessetes fi- 

xades en 1920 ja són insuficients degut a l ’encari- 

ment de la vida i desvalorado de la moneda.

S ’ha de fixai* els serveis mèdics a qué dóna 

dret el contracte o conducta, i com a tais s ’hi hau- 

ria de comprendre una visita domiciliaria en cas 

d’allitament, o al despatx si surt de casa.

U n client té llibertat de deixar el metge, que 

el metge pugui deixar de servir un client.

S ’ha de limitar el número de famílies.

S ’ha de limitar l ’extensió o distancia a recorrer.

S ’ha de f ixar  el preu deis extraordinaris.

T ot partit ha de proporcionar casa al metge 

tal com en proporciona a altres dependents.

El metge ha d ’estar exclòs dels repartiments 

municipals o que vagin a càrrec del contractant.

H a de tenir dret a llicències per assumptes pro- 

pis, deixant encarregat a un company el servei 

ordinari.

Com tot aquel 1 que presta un servei en profit 

d ’1111 altre, ha d ’estar inclòs en la Ilei d ’accidents 

del treball.

S ’ha d ’establir les condicions per les quais un 

client podrá èsser servit per un metge diferent 

del partit.

Condiciona de creació de noves places o partits.

Motius, procediment i conseqiiència de la de

clarado de morosos.
Duració i procediment de prórroga i acabament 

d ’un contracte.

Sancions a metges i clients que faltin al con

tracte, mutu respecte o companyerisme.

S ’ha de regular i estatuir el servei de recapta- 

ció i atur forçôs.
S ’ha de formular un model de contracte de 

conducta i collectiu.

Oui ha de fer la limitació dels partits mèdics

110 hi ha dubte que han d ’ésser les juntes cornar-


