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(A ECONOMIA DEL MEDICO

Por M. FERNANDEZ ARRAIZA

fstamos viviendo una época ca-

neterizada por el factor dominan-
pde una gran crisis historica que,
@ traduce de manera espectacular
i ese neoimperialismo economico
jie ha invadido la vida interna y
wlerna de las naciones. Son los
gismos  socidlogos quienes defi-
enla ambicion econdmica como
lifuente del progreso, 'y por esta
jisa se ha afincado de manera
wencial ‘en ‘la conciencia de los
foblernos que, con su politica so-
ial procuran elevar el nivel de
fida de los pueblos.

la profesion. de médico. No hace

los médicos turolenses inicié y to-
davia prosigue con calor y entu-
siasmo a una justa y necesaria ele~

acertada y plausible apoyada por
la primera autoridad gubernativa
de la provincia,: que, registra uuna
firme aptitud hacia la meta de un

(Sigue en la 2.2 pag.)

el valor del indice medio de rendi-
miento econdmico del ejercicio de

mucho la organizacién colegial de

vacion de las igualas, medida muy

pSEa waikaria
BuGionuin Bl 1£
La Comision Central de Censu-
ra Sanitaria, aprobé unas normas
que deberan aplicar las cdmisiones
provinciales de Censura Sanitaria
y dada la gran transcendencia y
obligatoriedad de las -mismas jpara
todos los médicos colegiados, las
insertamos a continuacion, exhor=
tando a todos en. el | cumplimiento
de las mismas, en-evitacién de por
sibles sanciones que podrian im-

i (Pasa ala'28 pig.)

‘[a ambicién econdémica queda
tflejada en la corriente emigrato-
lia que observamos en las provin-
‘tias dominadas por la agricultura
Jla ganaderfa en beneficio de to-
\fas aquellas que se encuentran
\otadas de un gran potencial in-
dustrial. La emigracion nos frae
ina constante 'y profunda depre-
1%\1 econdmica y social acusada
o mismo en pueblos pequefios
fI“E, en'las ciudades mas populo-
%, En Teruel, por concurrir el
Wmponente de la riqueza agricola
'} ganadera coti el subdesarrollo
ndustrial es influenciada por la
ustrializacién en constante su-
Ktacién de capitales como Barce-
biia, Bilbao, Valencia, Madrid, Za-
%8020, etc., que es ‘hacia” donde Ley).
j.ﬁ"i"Va'-ia poblacién de los 'medios i)
Wicolas de secano. La gente de
S pueblos se marcha a los gran-
8 centros industriales, y por esta
‘4sa Jos puieblos se empobrecen
Mogresivamente ofreciendo una
p‘_'?ipe'cﬂva de desolacion. Es na-
1l que semejante disminucién
Y himers de habitantes que lleva
%'Sigo un paralelo descenso del
lice econémico de los ‘pueblos
Tefleje de nanera exacta sobre

NUMERO 10/1963».
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Convenio Timbre del Estado

Como en afios anteriores, el Consejo General de Colegios Ofi-
ciales de Médicos, concertd un Convenio del Timbre del Estado
con la Hacienda Piiblica de aplicacién durante toda: el afio {963
por.lo que todos los colegmdos en ejerciciodeberan lener presente
que NO DEBEN DE PONER NI ABONAR TIMBRES MOVILES
en aquellos documentos que a continuacidns se. citan:
en su lugar, la mencién «CONVE.NIO NACIONAL DEL TIMBRE

Estos documentos que se c1tan, son los szgulentes
a); Bacturas y recibos.de honorarios profesionales de todas
clases, incluso del Seguro de Enfermedad (Art.° 42;de la Ley: del

b) Nominas y recibos de sueldos .
¢) ., Certificaciones de anéalisis y otras que no precisen exten-
derse en los modelos autorizados of1c1a1mepte (Art° 44 de dicha

Informes profesiona.les, diagnésticos y planes de curacion.
e) Tinmibre de publicidad propia, realizada:por los mismos in-
teresados, incluso los rétulos y placas profesionales.
f) 'Autorizaciones para el cobro de-haberes.
Este Colegio, esta efectuando el reparto de: la cantidad que
. por dicho concepto de Convenio de Timbre del Estado, l¢ ha sido
fijada por el Consejo General y que para esfe afiopasciende a ;
- 27.240 pesetas y tan pronto se efectiie, se procederd a dar ordenes ¢
a la Habilitacién para que sean puestas al cobro las cantidades
Jue a cada uno le corresponda pagar.

insertando
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Fa Economia del Médico
(Viene de la r.* pag.)

mas alto nivel econémico Sin em-
bargo, en Teruel el problema es
muy grave, y no queda resuelto
con la puesta en vigencia de las
tarifas implanfadas en numerosas
provincias espafiolas el afio 1959.
Los efectos del movimiento migra-
torio neufralizan los beneficios que
deberian obtenerse si existiera una
poblacién estabilizada a la cual se
Je aplicara la cuota por iguala con
arreglo a la menciovada tarifa-
cién. :

La provincia turolense se des-
puebla progrevisamente, y era el
propio jefe del Servicio Provincial
de Estadistica, don Manuel Pérez
Garcia, quien en uno de los dlti-
mos Consejos Econémicos Sindi-
cales, celebrados en Teruel, decia
que, «de seguir el centrifuguismo
turolense en la escala actual, en
unas cuantas generaciones sus po~
blados habréan quedado reducidos
a inhumanas cabafias y su geogra-
fia a una deplorable estepa.»

Y si bien en ¢l caso concreto de
Teruel y provincia han sido estu-
diados los factores determinantes
para el desarrollo de la emigracion
por técnicos, economistas y socio~
logos, como decia M. Luis Domin-
guez, (en «Arriba», de 8 febrero
1962) «la idea moderna de una
provincia productora, bien comu-
nicada e indusfrializada», todavia

sigue siendo, idea y esperanza, y,

el éxodo, mas que emigracién,
contintia sin pausa ni desmayo. El
empobrecimiento se acentia y el
médico acusa de. manera directa
sus consecuencias, y, a veces, co-
mo el resto de los moradores, al
ver que no puede subvenir a sus
propias necesidadss, gastos hoga-
refies y estadios de los hijos, hace
que sienta también repulsién hacia
la vida rural.

Por su reflejo en el nivel econ6-
mico del médico y por la elocuen-
cia de la curva demografica que
registra su historial citamos algu-
nas cifras alcanzadas por Teruel.
En 1910, logra la cifra cimera de
su historia demografica con
255491 habitantes, y comienza el
descenso de su poblacién presen-
tando en 1920: Teruel, 252.092; Es-
paiia, 21.303.162. En 1930: Teruel

252.785; Espafia, 23563.867. En
1940: Teruel, 232064; Espafia,
25.877.071. En 1950: Teruel, 236.000
Espafia 27.976.755. En 1960: Te-
ruel, 215.191. Esto revela que des-
de 1910 hasta 1960, la emigracion
ha sido de 40.300 personas, y en
los 1ltimos diez afios, de 1950 a
1960, 21.000 turolenses prefirieron
abandonar su tierra para buscar
un mejor nivel econdmico en otras
provincias, e incluso en el extran-~

jero.
Paralelo @l problema creado al

médico por el movimiento migra-~
torio discurre el determinado "por
las presiones inflacionistas en to-
do el mundo, y cuyo alerta lo dié
el 17 de marzo del corriente afio
el presidente del «Banco Urquijo»,
marqués de Fontalba, antfe la Junta
General de Accionistas, y comen-
tado con ‘excepcional sabiduria
por el catedratico don Joaquin Ga-
rrigues. El marqués de Fontalba
decfa que, <fué en 1959 cuando los
espafioles tfuvieron la sensacion de
que la inflacion esiaba vencida,
Pero a lo largo de 1962, los pre-
cios han subido, y vuelven a insi~
nuarse sobre el paisaje algunos de
los perfiles del peligro inflacionis-
ta». Sobre este particular, hace po-
cos dias escribia un comentarista
europeo lo siguiente: <Creiamos
yugulado ya este mal endémico de
la postguerra —la inflacion-- que
levanté la cabeza entre 1956 y
1958. Pero desde hace unos die-
ciocho meses los precios vienen
sefialando una reaccién ascenden-
te; y en estas 1ltimas semanas
acusan una aceleracién. Temo que

éste sea el signo del afio 1963.»
Nos hallamos, pues, en un mo-

mento de especial significacién pa-
ra el médico y demas clases sani-
tarias. El indice de emigracién y
el indice de precios autorizan a es-
tablecer un diagnéstico que tiene
extrema importancia en este pun-
to, pues de ¢l depende la eleccidon
de la terapéutica conveniente para
salvar este periodo bacheado, El
incremento de la pobreza se acen-
tia por la disminucion de ingresos
producida por el S. O. E, M. P. S,
A , que complementada con la emi-
gracién y tendencia alcista de los
precios tanto en el sector indus-
trial, como en el sector de los
abastecimientos vienen a pertus-

_eién de

Censura Sanitaria g |

(Viene de |5 ;.i"m)
ponerse a los contraventores, - |
NORMAS uprobndns-‘porm;
supekiorid?tl para g .up“cq.

€eénsura sanitariq
por las Comisiones Provin.
ciales

LRISER R R T

Esta Comisién Central ﬁé Cen-
sura Sanitaria, domiciliada en e
Consejo General de Colegios Mé-
dicos, Villanueva, 11, tendra juris-
diccion an su peculiar fundién cey-
sora parg toda Espaga. Los agup.
ciantes ppdran optar por plfe__ggj;{a',
sus originales en Madrid o en I
provincia® donde radique. pero, en
el primer caso, el texto censurado
serd valido para todas las p,ablgga.
ciones de Espafia, y en el segundo
la autorizacion se entiende limita-
da a la provincia de la Comisién
respec.iva.

La Comisién Central de Censy-
ra Sanitaria depende de la Direc
cion General de Sanidad, porsu
cardcter técnico y de la jVicesegre- 1°
taria de Educacién Popular. como
Rectora de los asuntos de Prensa.

Las Comisiones de Censura pro-
vinciales, domiciliadas en los res
pectivos Colegios Médicos, depen=
den de la Comisién Central, cerca
de la que evacuaran todas las du-
das y consultas que en el desarto-
llo de la labor se planteen. .

Para dar uniformidad y eficada
a las consignas emanadas de Ia
Superioridad, se dictan lasnormas

P "
+. 3
o s e FTYS

T SIE :u,;ll
bar el normai 'funcionamicq}ta:zﬂek
presupuesto del hogar del)médica.
Por todo ello. es necesario saival
la presente etapa de crisis qu¢; 8%
es especifica de. Teruel, sino d¢
todas las provincias con predomi
nio agricola y ganadero, ¥y POt
tanto, se encuentran en uit -_-salﬁﬁ?:
de subdesarrollo. industriaki.

He aqui que el tipo dgﬁz:;” &
> 5 2l
iguala que con amplit 9 naye

se estableci6 el afig, 193

sido desbordado y que S anatr :
nismo resulte bien patenté P“g b
sando que con caracter -4‘2}@ ' 5
gencia y generalizacion S&Pro= ‘
a una revision para; darle UREEE |

tructura justa y actualizadas
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“g]icgmén que siguen; las que

jgestas en vigor inmediata-
“raﬂpdgspués de recibida esta
,gniﬁm Los anuncios que vengan
b];camdose con censura de una
ision  provincial y estéu en
1= mwzrdo con lo que tax.al_lva-
a shle se dispone seran prohibidos
- 1 lo cual la Comision se dirigi-
4al periodico donde vengan in-
,ﬁmndose y al propio anunciante,
jiev niendole, que en caso de des-
4 ediencia de las sanciones corres-
& o adientes. A estos efectos, las Co-
% risiones provinciales se serviran
I itir recortados a la Comisién
" Lentral Jos textos del anuncio o

o auncios locales, con menci6n del

[ - SSuaIRes

s wmbre del peridédico y fecha en
i yie aparezcan publicados, que no
o gaiastzn exfrictamente a lo que
& Yo gispone y desobedezcan lo dis-
i’”_ juesto; 1a Comision. Central, por
4 Ly parte, propondra seguidamente
i {ils Superioridad la sancion. que
i lorresponda.

,i, 1% La publicidad que se diri-
gy Jralos profesionales a través de
o [Mistas, folletos, efc, debe tener
lw fistinto trato de la que se inserta
s U diarfos politicos, pasquines,
o |intallas cinematogréficas, pros-
s pectoﬁ de calle, etc. Aquélla puede
‘ tmer mayor libertad de expoamon

.....

loqu? en definitiva, es el medlco
"!lc[ue fla de controlar el producto
J1o lrn;iorta que se mezclen 'pala-
ia 188 que aun siendo perfectameante
fa tastelianas no parece discreto ad-
as Mt en el lenguaje familiar e
5 iﬂhmo '

el !ibido la publicacién en cualquier
o, ma de pericdico, de las titula-
ar & curas en serie de abates, pro-
00 h_’_m'ES:- curas, etc ; asi como las
de :&_?SEquuz dicen «escriba usted pi~
nie i"‘ldo instrucciones», «informes
ot Vliss, efc, S6lo cuando' esas cu-
do "seriadas vengan avaladas por
. Ylictamen de la-Real Academia
de {®Medicina podran ser publica-

al s

8, | 38" Loscertificados médicos que

;' 4 profusamente se vienen publi-
ﬂ; 40, quedan absolutamente pro-
ia d°3 ‘Mas conviene sefialar que

| Prohibicién no es nueva, sino
". &sta expresamente marcada en
®lamento del Colegio de: Ma-

-

2! Queda absolutamente pro-

drid, apartado H) del ntimero 10
del articulo 23; con lo que no ha-
cemos sino ratificar lo dispuesto y
olvidado. : ;

42 No es admisible que por los
titulados «técnicos» o por quienes
sea se haga literatura ptiblica mé-
dica publicitaria, que casi siempre
es torpe o estdpida.

Esas descripciones de la etiolo-
gia y la ferapéutica de una enfer-
medad en pocos renglones condu-
ce al confusionismo y descrédito,
y deben reservarse a las publica-
ciones profesionales, donde el
anunciante o el laboratorio pueden
extenderse cuanto quieran en dis-
quiciones cientificas, A este prop6-
sito, por lo que se refiere a la pu-
blicidad en periédicos profesiona-

les o politicos, se exigelen lo suce-

sivo una relacién clara, limpia y
esenta de barbarismos, estando las
Comisiones autorizadas a tachar
aquellos textos cuyo lenguaje, en
mal castellano, resulte impropio de
nuestro idioma.

5. En cuanto a la gratuidad de
los remedios y servicios, hay que
tener presente, para prohibir este
tipo de anuncios, la existencia de
establecimientos y hospitales per-
fectamente conocidos, donde el pi-
blico sabe que todo es gratuito,
sin mas requisito que el dela po-
breza y, por otra parte, la Orden
de 1 de diciembre de 1932, que no
consta’ esté derogada, prohibe a
los médicos homedpatas entregar

sin remuneracion los medicamen-

tos necesarios para el tratamiento
y que el apartado K) del niimero
10 del mismo articulo 23 antes ci-

tado, del Reglamento del Colegio.

de Madrid, prohibe rambién la
prestacién gratuita de servicios
profesionalee.

6.2 Por lo que se rehere a los
anunciantes que consignan «apro-
bado por la Real Academia de Me-
dicina» 0-la Academia de Medici~
na de Barcelona u otra Sociedad
cientifica, que garantiza particular-
mente al gran piiblico la bondad
especifica del preparado’ que se
anuncia, se exigird en lo sucesivo
que se acredite ante la Censura el

extremo tan importante, porque-al’

darlo por cierto cobra el anuncio
con'el «<aprobado por la Censura»
un valor que antes no tenia. Apar-

te de que el sentido de la aproba-
ci6én por la Real Academia ‘'de Me-'
dicina o Sociedad cientifica de'que
Se trate, no es, probablemente, el
que dan a entender en sus propa-
gandas los autores' y anunciantes!
de los preparados en cuestion.

7.2 Es preciso resolver: definiti-
vamente el problema de los titula-
dos <herniélogoss. A este propési-
to, el informe que obra en nuestro!
poder de la Real Academiade Me-
dicina es tan terminante que, en'su
virtud, quedan prohibidas tales
propagandas de hernidlogos, con-
sultas, aparatos y viajes. Para esr
tos industriales que tienen derecho
a ejercer su industria (pero no'a
ver, ni mucho menos a tratar ‘en-
fermos), la publicidad ha de'quedar
reducida a este textou otroanalo~
go: «<Aparatos X para los hernia-
dos. El Doctor tal (cuyc nombre
no podra omitirse) en tal sitio re-
conocera y prescribird los' apara-
tos X, siguiendo  las indicaciones:
convenientes». Cuando los viajes
los haga un médico, e incluso. el
direetor o inventor del aparato, se
especificara muy concretamente
que la consulta y el reconocimien-
to sera llevado a cabo siempre por |
un facultativo, cuyo nombre se di-
ra, quedando las Comisiones pre-
vinciales encargadas de.compro-
bar la veracidad, con objeto de
combatir enérgicamente todo infru-
sismo. Queda rigarosamente pro-,
hibido, ademas, aun a los médicos
en viajes y consuitas para tralar
herniados, ver a los enfermos en
hoteles, fondas 0 estabiemmlentos
md.ustr:a]es, debiendo siempre pro-
ceder a tales reconoc:entos en cli-
nicas, sanatorios, con sultonos, de-
dicados habitualmente a la profes.
sién, los que no podran ser impro-
visados con mofwo de estos v1a-
jes. :
8* Referente a la publicacién
en los anuncios delos ceitificados:
médicos de eminencias extranjeras’
en las que se ponderan''estas o las’
otras cualidades del producto, co-
mo no consta en forma auténtica
la veracidad de tales afirmaciones
o;y mejor, la existencia de los certi-!
ficados.que se: copian, no deben
autorizarse; porque, por-otra 'par-
te, resultarian de condicién. distin-
ta los médicos = extranjeros y los
médicos espafioles. -
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9.% Lousanuncios de los produc-
tos para las eunfermedades de la
piel debe decir escuetamente el i
tulo del producto; la indicacion que
tiene, el laboratorio donde se pres.
para y el -autor de aquel -Vervigra-
cia: «Barachol», Tratamiento dela
sarna, Laboratorio Faus. Villafraii-
cade Oria, Guipiizcoas. -

10,  El mismo criterio que el ex+
puesto para dos preparados de la’
piel seraplicara a los productos de
adelgazar, crecer; engordar, elc,,
cuya publicidad en la forma actual
queda -en . absoluto prohibida.: ya
que no pueden o uo deben empler-
se sin prescripcion facultativa.

11. PRACTICANTES? Y rMA~
TRONAS:+—Para estos profesiona-
les; .con- derecho,: desde  luego; a
apunciarse, han de tenerseren
cuenta;las normas eomunicadas.
comanterioyidad, en ‘las que hoyo
nos ratificamos. s decir, mombre
y apeliidos, tiulos . profesionales,
si les interesa,y 'lugar donde:tra-
bajan. - uJ W

1207 Quedan: prohlbidos en ‘ab-’
solutolog'anuncios sobrela malqld-
mada' «Citugia-estética» en U5 Lifu-
lados «<Ins itutosde Bellezas, donde”
16s tratamientds que se aplican po-
dran-ser vigilados por ‘una'inspec-’
ctonypero protibidos como' trata-
mientos quirtirgicos, pues la ciru-’
gla estética en'este aspecto, con (dl
titalo,’ queda’ proscnra porque s
improcedente;, "’

L2 & e MASAIISIAS MANICU
RAS,'CALLISTAS.- Puede leuar-
se con ¢Stas profesmu?; crlterlo de
cierta atﬁplrtud siempre que ello’
no sirva para simular intrusismos
inadmisibles, y son au:orlzatiles
sus’anuncios en forma analoga a
los de Practicantes y Matronas.

14 ReSpecto a.los Drod ctos
para los calvos, ha de presidir un
criterio semejante al ;:onmgna&o
para los;productos empleados en
las enfermedades de la piel, y cui-
dando de evitan los textos escans-
dalosos y; excesivamente llamati-
vos;para un., vulgo: facilmente: iim~
presionable. Esos alardesifotogré- |
ficos donde aparecen.gentes antes
y después de nsar productos: para
el pelo: quedan, -prohibidessy, eu

general, en este tema como'ensto-,

dos los . productos,:se: eludird la
Publicidad escandalosa,ilo queino

es obstacitlo 'paral emplear el ta=
maflo que se «quiera ell cosanun-

ciosdzan2 ieoilisn on

15, Por lo que se refieré @ los
sefiores médicos dedicadosa la es-
pecialidad de Venereologia y; &ifi-
liografia, se atepdran al -espirily
de ¢stas yormas y al dejlacAcades
mia de Dermaltologia,,y en sus
anuncios, lo. mismo que los rebtan
les plotealonaies solo _se. aumue

el nombre, apellmoa, titulos Uilua—

les si les luteresa, dowmicilio y con-~

sulta, prOhllelldObt la_ennmera-
cidn de tecmi.as, p:o;.edimlau[us
rapldos e mfahblea y.cuauto tenga
alguna ae:ne]quzd con el Lhallata-

nismo o la mias, mmund fq,le de se-

rlgdad cwunfu.a

218 OL'J.AI.MQLOU(.)Q A5F h,s[

preciso e\{n_ar el coufusionisino que!
han, prefgndide inteoduecir - cierios

industriales. Queda: prohibido tors
do peconocimiento deenferuos end
las tiendas de Optica, ) dondelast
s Y, s inadwisible que 1se lan:
gan graduaciones de;vista y. se;

pigsgiiban cristales, Bsto gn lossu
cesivo, queda  prohibido;; auu, en

a'q:uc_nbs:_, eslgblecimientos.. donde;
puedan ejercer u;g’an._ti_cu;_;tspe@iaii;—_

tas. La. pubiicidad de ¢stus indus-

triales se atendra, estiiclainepnle, a
esta disposiciOn, que,se¢ iu;;ppuu:é.‘{

co,tado tigar. .

17. 73 Los agno;es odonlologos sedl

alendran (eil | suh publicidad :a lash

presctipciones queorigen ipara: los,
seniores;medicos; es decir,silombre |
y.apeilidos. litulos; oliciales, su léz
luteresags iy hosas sy lngar «deqsw)
cousulta, bien @ntendido que que-y
da prohibido haceriatarde; @ proz|
pésito-de trabajosa; precivg: masio !
menos eLondmicos)de que 'son cash

pages de evitar elidolory cualquier

olro tipo de poco cientifico  recla=o

mo, . adattad o ¢ ~1 i £ 2
) B I3 1 L

J g

-48:s+Bn la ipublicidad +de; unoss
y-olros: eh todos los' periddicas,
(uieda lerminantemente expresadal
la prohibiciém deranunciar: proces:
dimientos na operatorios, noidolo+>

rosos:y;en! general, extradOrdimas+
rios mecanismes-no sancionados

cientificamerite, puesto: que encass
da caso-yrante cadacenfermuzco-p
réesponde;als elinice rproceder sses-
gamsu-eal: sabery centender, <Sin!

promesas anlicipadasque pueden

conducira i mixtificaciones ifcom=!

e renchite

palibies coniuna deontsivera:
fesionalsanas: .__d':’-fﬂtmlt);g;‘??ro,
Todasy cada una de jag Comis
siones promncnalesudeberanblte\ra
un vegistro-fichere ‘donge, G
anunciantese le dard: up: ﬁﬁmkm'
de arden, sin el cual: 0 (Podia s
sertarse el anuncio, La’siihmisw.
nes'proviciales ghardaray el oy
ginalduphieado de) texto twﬁu-m‘
do: con el utimero que correspuiiqy
adaficha del aﬂulltlaniﬁ,}y"‘dmgm
nodo, en wua misma fidha para g
(& _auuncrante s 'podrammﬁlaﬁg.q
diendo los>originales ' que ?@ﬁbﬁzshr
pondan a una mismar firwy ailgig
ciadoray 1

vinciaes que sul censura: auidiza
sOio la publicidad en pablicaciorvs
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miento eu cada provincia, de va-
rios Cirujanos y Especialistas, 16~
gicamente muchos compafieros
tendrian que quedar fuera de este
Servicio y ello darfa lugar a pro-
testas de los asociados, porque,
como es logico, debe existir elec-
cién de Cirujano y de Especialista.
- b) Si en lugar de establecer
plantilla fija de Cirujanos y Espe-
cialistas se dejase libertad de ele-
gir por el asociado los compafie-
ros, entonces habria que fijar una
tarifa ,de honorarios y Previsién
Sanitaria Nacional carece de las
atribuciones necesarias para obli-
gar a aceptar dicha tarifa.

En la situacién actual, la tnica
solucién posible al problema, es la
que se ha dado; sefialar una ayu-
da econdmica, no para resolver fo-

talmente el problema, pero si para:

paliarlo en la medida de lo posible
y mientras tanto ir adquiriendo ex-
perieneia y formar conciencia co-
lectiva, que abra nuevos horizontes
de comprensién y de ayuda mutua
de la que estamos tan necesitados;
¢s preciso ayudar para que  nos
ayuden y mientras no se llegue a
esta conclusion, este problema y
otros muchos, dentro de nuestra
profesidn estardn siempre sin re-
solver.

2.° No satisface las necesi-
dades econémicas precisas.

No se ha pretendido resolver in-
tegramente el problema de la asis-
tencia sanitaria de la profesion
médica. Solamente se aspira a re-
mediarlo en el aspecto quirtrgico,
para ampliarlo mas adelante si las
circunstancias lo aconsejan.

Para resolver el problema inte-
gramente habria que crear el Ser-
vicio con caracter obligatorio vy,
por ahora, la colegiaciéon no lo
quiere; el dia en que todos compa~
fieros se convenzan de esa necesi-
dad todo sera facil, porque se de-
jaria libertad de elegir el compafie-~
ro que ha de prestar la asistencia
y los honorarios que por la misma
habria de percibir.

Si existiese mas comprensidn,
mas deseo de ayudar, mas 'deseo,

en una palabra de arrimar el hom-
bro, en una obra colectiva como de

la que nos estamos ocupando, se
dejasen a un lado egoismos y par-

tidismos y se pusiera la vista y el
corazoun en el bien colectivo, a es-~

tas fechas, todos los compafieros,
sin excepcién, estarian inscritos
en el nuevo servicio de ayuda para
intervenciones quirirgicas, porque
sobre todo tiene la virtud de ser
una obra especifica de tipo profe-
sional y su objeto y finalidad es la
de ayuda de la colectividad hacia
el compafiero, cualquiera que Sea
la situacidn en que se encuentre,
incluso la econdmica, pues el fuer-
te econdmicamente debe ayudar al
débil y apoyarse también en él
porque no sufre menoscabo, si lle-
gadadas las circunstancias previs-
tas, tiene derecho a percibir la
ayuda econOmica establecida, que
por falta de sensibilidad, hoy des-
defia, al no comprender que esa
ayuda es para él, el fruto de una
obra de amor humano aunque pa-
ra otro sea el fruto de un esfuerzo
colectivo para remediar la nece-
sidad en que se encuentra.

Con los dos grupos creados la
ayuda econdmica establecida pue-
de alcanzar la cifra de 60.000 pese-
tas pero existe la posibilidad de
poner en funcionamiento mas gru-

“pos para lograr 90.000 o 120.000

pesetas y ello depende exclusiva-
mente de la capacidad preventiva
que para el futuro tenga cada uno
de los asociados de la Institucion.

La ayuda econdmica se concede
por una sola vez por cada ‘inter-
vencién quirdrgica, no se limita el
niimero de intervencionesy portan~
to tampoco el de ayudas. En el su-
puesto de dos clases de interven-
ciones en un solo acto operatorio

la ayuda econémica se concederd
por la clase de intervencion a la

que corresponda mayor ayuda.

3.° Conflicto interprofesio-
nal.

La resolucidn de este problema
sale del alcance de Previsién Sani
taria Nacional a quien se ha esti-
mulado en 1a prensa profesional

por los Colegios y por los asocia-
dos para que crease el servicio;

como carece de las facultades de
obligar para que no se cobre los
actos profesionales entre compa-
fieros o para que se perciban unos
honorarios similares a los que sa-
tisfacen a los médicos, las socie-
dades a que usted se refiere, en el
Reglamento no se ha regulado es-
ta materia; creo que también los
Colegios carecen de dichas

- vadas, y entonces no se inscribi-

—_—
Edcu[lddes por Ip _'q'ue; B,
ras no se forme ‘una ConCcie i
colectiva sobre e] compoi‘tamiec:a
en esle_ particular, siempre ha;rg
compafieros que cobren hoﬁor&-
rios, y ‘otros que no los cobrep.
quedara supeditado a la amistadg;
relacion profesional que eXista ep.

tre unos y otros. SR #

El Reglamentq tiene defectos, ¢o.
mo toda obra humana'y conye. to-
do lo que se inicia; la perseveran.
cia, la observacion y el analisis de
los hechos producidos, y 1as Uatpe
cunstancias -ambientales son Jog
elementos necesarios para sy per-
feccionamiento futuro, En Ja obra
se ha puesto buena intencién, fque
es lo fundamental, y es lo que se
tiene que comprender, si se quiere
que se desarrolle y perfecciones; si
no se colabora no llegaremos nun-
ca a esa perfeccion que usted y
nosofros aspiramos. :

El egoismo personal es el origen
de que no se haya establecido una
cuota uniforme para todos, porque
al ser un servicio de inscripcion
voluntaria, las cuotas de los solte-
ros, de los viudos, o de los' matri-
monios sin hijos, serian mas ele-

rian porque entenderian que dichas.
cuotas eran caras. Jyoits
El problema de la previsién so-
cial médica no se resuelye fntegra-
mente por falta de solidaridad y
eso nos preocupa y apena a todos
los que intervenimos en la materia.

{mils
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(Continuacién)
Pelvis:
_Fractura del anillo pelviano, sin
jesviacion de fragmentos, 1.000
p_g_.sé_ffas.
‘Fractura del anillo pelviano, con
desviacion de fragmentos, 2.400.
Fracturas parcelarias, sin des-
dacion de fragmentos. 250.
Fractura del macizo acetabular,
¢on desviacion de fragmentos o
liacion de la cabeza femoral,
2750.
Muslo:
_\E-ra'cturas de la extremidad su-
perior del fémur (cuello femoral,
pertrocantéreas, etc.), con trata-
miento iucruento, 1,000
1 Fracturas de la extremidad su-
gerior del fémur (cuello femoral
pertrccantéreas, etc.) com inter-
encion quirtirgica, 3.000.
| Fracturas de las tuberosidades
emorales. 350.
Fractura de la diafisis femoral,
sin desviacién de fragmentos, 700.
Fractura de la diafisis femoral,
©n desviacion de fragmentos,
2400,

- _:Fi'a_cturé_ supracondilea o condi-
kg, sin desviacion de fragmentos,
100,

Fractura supracondilea o condi-
k3, con desviacion de fragmentos,
Zmo’

Espifisiolisis de la extremidad
Sperior del fémur, 750.

Rodilla:

I'_:_,Fra_ctura de la rétula, sin desvia-
on de fragmentos, 250,

- Bractura de la rétula, con des-
g'iﬂc.i-én de fragmentos, 1.000.

* Pierna:

mﬁ)a'clura de Jos platillos tibiales,

FBractura de 1a extremidad supe-

O del peroné o de la tuberosidad

bial anterior, 250.

|, ‘'8Clura de la diafisis tibial o

I.ﬁi'):?a' 0 de ambas, sin desvia-
3 de fragmentos, 400,
factura de 1a diafisis tibial o

MINISTERIO DE TRABAJO -

peronea, o de ambas, con desvia-
cion de fragmentos, 1 200.

Fractura de maléolos, sin desvia-
cidn de fragmentos, 400,

Fractura de maléolos, con des-
viacién de fragmentos, 1.000,

Fractura conminuta de la extre-
midad inferior de la tibia y pero-
ne, 2.100. :

Pie:

Fracturas del astragalo o el cal-
caneo, sin desviacion de fragmen-
tos, 250.

Fracturas del astragalo o el cal-
caneo, con desviacion de fragmen-
tos o luxacién del pie, 2.400.

Fracturas de los restantes hue-
sos del tarso, aislados o conjunta-
mente (ascafoides, cuboides y cu-
fias, 800.

Fractura de uno o varios meta-
tarsianos, sin desviacién de frag-
mentos, 250.

‘Fractura de uno o varios meta-
tarsianos con desviacién de frag-
mentos, 500.

Fractura de una o varias falan-
ges, con o siu desviacién de frag-
mentos, y de los sesanoideos del
primer dedo, 250.

b) Fracturas abierlas.

Las tarifas correspondientes a
las fracturas cerradas, con el au-
mente del 25 por 100.

c) Luxaciones.

Luxacién del maxilar inferior,
sencillas y dobles, 250.

Luxacién de la columna verte-
bral, con o sin fracrura, 2.400.

Luxacién de sacro-iliaca, con o
sin fractura, 400.

Luxacién de hombro, con o sin
fracturas parcelarias, 800.

Luxacion de codo, sin fractura,
350.

Luxacion de codo, con fractura
del mismo, 1.000.

Luxacién radio-cubital inferior

o de la muiieca, 200,
Luxacion del semilunar, 800.

Luxacién de dedos, 250.
Luxaciones coxo-femorales 875.
Luxacion de rodilla, 500.

DISPOSICIONES OFICIALES

Luxacién de rétnla, 175.

Luxacién de la cabeza del pero-
né, 175.

Luxaciones tibio-peronea-tarsia-

-na del astrafalo, subastragalina y

de las articulaciones de Chopart y
Lisfranc. 800

Luxacién de las articulaciones
de los dedos del pie, 250.

d) Inlervenciones quirtirgicas.

En los honorarios establecidos
para las fracturas y luxaciones se
ha previsto la indicacién quirirgi-
ca en determinado tipo y, por tan-
to, toda operacién que se realice a
los fines de reduccidn, contencién
o complicacién surgida de manera
inmediata de las mismas esta in-
clnida en dichos honorarios.

Sin embargo, cuando para la
debida asistencia de otros proce-
sos o complicaciones no inmedia-

* tas delas citadas fracturas y luxa-

cicnes sea preciso ademas la rea-
lizacién dez intervenciones quirir-
gicas, éstas devengaran nuevos ho-
norarios que se clasificaran, para
su tarifacion, en tres grupos:

1.°. Pequefias intervenciones.--
Tienen esta consideracion las si-
guientes:

Limpieza y sofura de heridas,
por el método de Friedrich o simi-
lar.

Dilataciones de flemones difu-
sos, considerando como tales
aquellos que requieran amplios y
profundos desbridamientos.

Amputacién o desarticulacién
de falanges o dedos de la mano o
del pie. :

Pequefias intervenciones plasti-
cas.

Estirpacién de cicalrices

Plastias por deslizamientos,

Injertos libres de piel, etc.

Secrestotomias sencillas.

Extraccién de cuerpos extraflos
enclavados, que requieran locali-
zaci6n previa y técnica quirtirgica.

Uretrotomia y meatomia.

Accesos perinifriticos.

Exploraciones = especializadas,
tales como cistocopias urefrales.

(€ontinuara)
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