
las y  p roced im ien tos  de cu rac ión  o a l iv io  y  superv ivenc ia  de los card íacos 
hasta el punto  de p od er  dec ir  que actua lm ente  ex isten rem ed ios  para to ­
das las causas card íaco-vascu lares  de la d isnea con resu ltados bene fic iosos  
por lo genera l  y  que p e rm iten  re in teg ra r  a la sociedad norm a l y  sana a pe r ­
sonas que se a le jaban  g radu a lm en te  de ella, o po r  lo m enos consentir les  un 
grado to lerante y  a m p l io  de c iertos  e je rc ic io s  o prácticas que esta sed de 
aire odefecto de resp irac ión  les im ped ía .

Una fo rm a  de d isnea de g ran  in tensidad  y  s iem pre  tem ib le  es aquella  
que aparece de un m odo  ráp ido  o inop inado , sin precedentes  ni ho ra r io  f i jo .  
Se trata  del asma. E l  asma, que tanto  ha p reocupado  a los m éd icos  de la 
antigüedad y  del que aún s irve  de tem a  o tóp ico  de d iscusión en libros y  
revistas m éd icas  de todos los países, y  en especia l N or team ér ica .

L a  m an ifes tac ión  c l ín ica  de esta en fe rm edad , pues y a  la d isnea d e ja  
de ser signo, fen óm en o  o s íntoma, es m u y  aparatosa  o d ram ática . Estando 
el en fe rm o  sentado, in m ó v i l  su tó rax  y  en insp irac ión , no se encuentra  du­
rante el acceso de asm a m ed io  de ca lm ar le  a lguno que esté al a lcance del 
público. H a y  a lgo  más en el fon d o  de aquel en fe rm o .  Este asm a puede p re ­
sentarse en personas jóvenes ,  en adultos y  en ancianos sin d is t inc ión  de­
term inada de sexo o estado social. Su rem ed io  o curac ión  es com p licad a  por 
tratarse de terapéuticas  aprop iadas  y  calcu ladas so lam ente  al a lcance del 
pro fes iona l m édico . E l  estudio  de esta terapéutica  ha consum ido  m ucho 
tiempo de la v ida  de notab les hom bres  de c iencia en Estados Unidos, don­
de desde hace y a  la rgo  t iem p o  func ionan  b ien  dotados d ispensarios  ded i­
cados exc lus ivam en te  al t ra tam ien to  de esta en fe rm edad  y  ún ico  país don ­
de se em p lean  grandes  sumas para  ev ita r  esta tem ib le  en fe rm ed ad  que tan ­
tos m iem bros  de la sociedad útil desconcierta  y  desespera por  in capac ita r ­
les para un deb ido  rend im ien to .  Com o en A m ér ic a  del N orte ,  en Cataluña 
se ha em pren d id o  una ve rd ad era  cruzada en tré  los m éd icos  para  com ba t ir  
este padec im ien to  in su fr ib le  en que la a le rg ia  in d iv id u a l  in f luye  sobre todos 
los demás fac tores  de producción . Se han  pub licado  estadísticas de pac ien ­
tes, in fo rm a c ion es  sobre las cond ic iones  m éd ico -geográ f icas  de Cataluña, 
dado con ferenc ias  sobre las en fe rm edades  a lérg icas  y  sus causas, se ha 
p lanteado en sum a el p rob lem a  del asm a y  se busca con la cooperac ión  de 
autoridades, m éd icos  y  part icu la res  una so lución cuya  p r im era  fase ha de 
consistir en aunar todos los es fuerzos  socia les y  c ientíf icos para do ta r  los 
servicios del m á x im o  de e f ic ienc ia  y  com petencia .

T odas  estas m e jo ra s  en la o rgan izac ión  m éd ico -soc ia l de la lucha con ­
tra el asm a y  con tra  esta m o les t ia  tan o b je t iv a  com o  es la disnea, in exp l ica ­
ble. pero  v is ib le  en sus e fec tos  de d ism in u ir  la capacidad  de trab a jo  y  de 
vida, van  s iendo cada d ia  más notables y  a lentadoras. Es necesar io  que se 
llegue a una v ic tor ia , s iem pre  re la t iva , sobre e s t e ! s ín tom a unas veces y  
en ferm edad  otras, y  que com o  ha ocu rr ido  con la ceguera, ga r ro t i l lo  o la 
rabia, d ism in u ya  su p rom ed io  de noc iv idad  cada d iez  años que transcurren .
Y  todo hace conceb ir  ha lagüeñas esperanzas para reso lve r  este p rob lem a 
hasta hace poco  cre ído  irreso lub le , s i el g ra n  p ú b l i c o  se in teresa  en ello.
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N o  c re iem  que  la  llet, veñu da  en tal fo rm a , augm entés  de preu. L a  ma- iVe de la pág. 9) 
teixa associació  de p rove ïdo rs ,  p rop ie ta r ia  de les centrá is  de pasteuritza- 
ció, podr ia  ten ir  l ’ exc lu s iva  deis estab lim ents  de venda, i su p r im ir  inter- 
mediaris. A ques ts  m ate ixos  estab liments v ig i la r ien  que no els fes com pe- 
téncia una llet que no reunís les degudes cond ic ions  h ig ièn iqu es ;  co és: 
una llet que es  vengu és  c landestinam ent.

Aqu es t  sistema, de cen tra is  urbanes, ca ldr ia  com p le ta r- lo  am b un sis­
tema de centra is  comarcals . E ls pagesos i ram aders , p rove ïdo rs  de llet, 
haurien d ’associar-se, i d isposar d ’una centra l de pasteu r itzac ió  en cada 
comarca Hetera, i v en dre  la llet envasada i prec in tada.

Aqüestes  centrais, d isposant de labora tor i  aprop iat,  descobrir ien  fà- 
c ilment ais vaqu ers  sofisticadors, i tam bé a ju da r ien  els de bona fe  a obte­
nir la llet en m i l lo rs  cond ic ions  d ’h ig iene, a desp istar  la m a la lt ia  d ’una 
vaca, etc. L a  venda  a les centrais  de llet défic ient no sort ir ia  a com pte  al 
vaquer, p o rqu é  li fo ra  pagada  a més ba ix  preu o rebut jada  per aquelles.
La  m issió deis poders  públics estaría  redu ïda  a una acciò v ig i la n t  i de con­
trol de les centra is  l leteres, m o lt  més efic.aç i m enys  d ispend iosa  que con ­
trolar el n om bre  in f in i t  de vaquer ies  i l lets d ’ ign orada  procedéncia .

Aqüestes són les d irectr ius  essencials, per tal que el con sum idor  d ’ un 
aliment tan im presc ind ib le  com  la llet, pugu i reb re ’ l am b  garanties  que 
no Ii p rodu irá  una m a la lt ia  greu ni una in tox icac ió  seriosa. E ls  poders pú ­
blics tenen ob ligac ió  de donar  aqüestes garanties, i e l públic  ha de rebu t ja r  
la llet que no li sigui serv ida  en envasos l i ig ién ics  i degudament> pasteu- 
ritzada.


