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companys sotmeten el seu dictarnen al Cunsell 
de la Mutual, que l ’aprova. Passa després al Con
seil del Sinclieat que també l’aprova, després (ru
nes lleugeres modificacions.

Tenirri, doncs, la nova Secciô en période cons
tituent. Que tothom Testudi'i sense passiô, freda- 
ment, amb tota serenitat. Sé que hi ha company s 
que en son contraris. És per aixô que de mo-

ment funcionará independizada de la Mutual.
Si tots els socis, tard o d’hora, s’inscriuen per 

al cobrament deis trenta primers dies, acabará 
per incorporar-se a la Mutual com un fet natural, 
sen se sotragades.

La casuística exposada peí company Mundi és 
prou aclaparadora per a decantar-nos cap a la 
nova Secció.

Escoles de Medicina
per 

A. V.

A r r e u  existeix la creença que els metges rurals 
es distingeixen ¿nés en el conreu de la terra 

que en el de la ciència mèdica. Eus tenen en aquest 
concepte, més que la poblacio rural, els profans 
de les ciutats. No cal dir que hem de lluitar afer- 
rissadament per a desfer aquest cquivoc, que dis- 
sortadament a tots ens afecta, puix no tan sols és 
dénigrant per als metges rurals, sino per a tôt 
Testament mèdic. Amb aquestes ratlles no em pro- 
poso altra cosa que traetar de les causes que fan 
apartar al metge de lîestudi de la Medicina (que 
]>er sort poques vegades succeeix) i el procedi- 
ment per a évitai* que aixô darrer ocorri.

En honor a la veritat, s’ha de dir i reconètxer 
que el concepte en què és tingut el metge de po- 
ble, peca d’exagerat, puix âvui son molts més els 
metges afïcionats a lestudi que no pas a l’agrictil- 
tura, ja que aquests es troben en minsa minoria.

Es pot assegurar que cientificament els metges 
rurals han millorat considérablement : aquesta mi- 
llora no . és possible d’atribuir-la al perfecciona- 
ment de l ’ensenyament de la Medicina en les Fa
cilitais, puix malgrat que aquest 110 es pot negar, 
resta totalment anul-lat per l’excès dalumnes. Tôt 
aixô fa que l’ensenyança sigui deficient en extrem, 
especialment pel que fa referèneia a les pràcti- 
ques de les diverses especialitats, puix es dôna el 
cas tristissim de 110 haver ensenyat pràcticament 
durant la carrera allô que en l exercici de la pro- 
fessio haurà de fer-se a diari ; tan sols gaudeixen 
d’aquelles ensenyances els que han estât alumnes

interns d’alguna clínica durant els seus estudis.
Aquests fets són sobrerament coneguts per tots 

nosaltres. El millorament cientific que es palesa 
en el nostre estament, és degut, al meu entendre, 
a les hores d’estudi que actualment esmerqa diá- 
riament tot metge, ja que avui pocs metges rurals 
trobaríem que dediquin menys de dues hores diá- 
ries a restudi. A ixó darrer, de preferéncia ocorre 
en els primers temps d’exercici professional en un 
ix)ble, puix és aleshores quan s està més adalerit 
per a perfeccionar els coneixements médics. Molts 
metges, plens de voluntat i entusiasme per a tot 
el que fa referencia a la Medicina, continúen in- 
definidament la seva tasca; però n’hi ha daltres, 
que, malgrat el seu entusiasme, després duns 
anys arriben a perdre l’hábit de l’estudi. ¿ A  que 
hem d’atribuir-ho? ¿Es degut a manca d’interès? 
¡N o! Jo tan sois crec que és ocasionat per man
ca d’ambient mèdie. En efecte : són molts els met- 
ges que per la situació de llurs pobles, es venen 
privats durant dies i setmanes, de la companyia 
d’un altre metge, amb el qui podrien parlar de 
medicina i consultar els dubtes que sempre es te
nen. quan es voi complir a consciència la nostra 
professió. Un altre contratemps fa estrellar la 
bona voluntat, i és el que ningú no ignora que 
tota mena d’estudi que 110 va acompanyat de la 
part práctica corresponent, és ensopit, i per aques
ta causa representa un ver sacrifici el seguir-lo.

A  quin procediment apel-larem per a remeiar 
allò més amunt esmentat? He de confessar abans


