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LA DARRERA TOPOGRAFIA MEDICA DE MANRESA.
UNA OBRA INEDITA DEL DR. JOAN SOLER | CORNET (1895-1971)
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RESUM: Donem a coneixer I'esborrany d’una nova topografia medica manresana, escti-
ta pel Dr. Joan Soler i Cornet cap a I'any 1933. Aquesta “Topografia Medica de Manresa”,
ineédita, és la quarta de les existents. Com sol ser caracteristic d'aquestes obres, fa una
bona descripcié de la ciutat, dels seus habitants i dels diversos aspectes sanitaris.
Aporta una valuosa informacié sobre la salut publica de la poblacié del darrer quart del
segle XIX i, sobretot, del primer ter¢ del XX.

Paraules clau: Topografia medica, Manresa, Joan Soler i Cornet, segle XX, salut publica de Manresa.

RESUMEN: Damos a conocer el borrador de una nueva topografia médica de Manresa,
escrita por el Dr. Joan Soler Cornet hacia 1933. Esta “Topografia Médica de Manresa”,
inédita, es la cuarta de las existentes. Como suele ser caracteristico de estas obras,
hace una buena descripcién de la ciudad, de sus habitantes y de sus aspectos sanita-
rios. Aporta una valiosa informacién sobre la salud publica de la poblacién del postrer
cuarto del siglo XIX, y sobretodo del primer tercio del XX.

Palabras clave: Topograffa médica, Manresa, Joan Soler Cornet, siglo XX, salud publica de Manresa.

INTRODUCCIO
Les topografies mediques que apareixen a finals del segle XVIII i perduren fins a finals
del segle XX, constitueixen un nou concepte dins la literatura medica que reconeix la

importancia del medi per a la salut i el desenvolupament de la malaltia.

El medi fisic, geografic, geoldgic, la climatologia i els ecosistemes, poden condicionar i
emmarcar la salut de I'individu i la poblacié, com també I'urbanisme, les aglomeracions,
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els costums i el treball. Les topografies mediques solen incloure aquests epigrafs i
aspectes demografics, socials, sanitaris i epidemiologics.

La demografia inclou I'estructura de la poblacid, la natalitat, la mortalitat, el creixement
vegetatiu i altres apartats de no menor interes.

Els aspectes socials descriuen les activitats laborals que es desenvolupen a la vila o
ciutat objecte de I'estudi, els habits i costums, institucions i serveis, i tot alld que pot
influir en la vida dels que hi viuen.

Els aspectes sanitaris solen fer un cens del personal sanitari, dels hospitals, consultoris,
balnearis, manicomis i la seva activitat; també recullen dades sobre higiene, salubritat i
sanejament public.

El capitol d’epidemiologia sol ser de gran interes perqué descriu i intenta analitzar les
causes de mort, les plagues, les epidemies i la prevalenga de diverses malalties.

L'Academia de Medicina de Barcelona, al segle XIX vetllava no només per la praxis
medica sind també per la salut publica, per la qual cosa va promoure les topografies
mediques per a millorar el coneixement del territori i coneixer professionals motivats que
poguessin esdevenir corresponsals de la institucié. Per a aconseguir-ho va convocar
premis anuals que atreien alguns metges que feien noves aportacions de caracter
geografic sanitari.

La primera obra guardonada de la qué hom té constancia és la “Topografia Medica de
Barcelona”, del doctor Francesc Arré i Triay, I'any 1854, coincidint en el temps amb el de
la gran epidemia de colera.

Moltes comarques catalanes van aportar aquests tipus de treballs i el Bages no en va
quedar al marge. En un interessant treball, Jacint Corbella cita tres topografies mediques
sobre Manresa i quatre d’altres llocs del Bages: Navarcles, Sallent, Montserrat i
Talamanca®.

Les tres topografies mediques conegudes de Manresa van ser candidates de diverses
edicions del premi de I'Academia de Medicina, els anys 1888, 1894 i 1905.

La primera, presentada pel metge Victor Melcior el 15 de setembre de 1888 - any de
I'Exposicié Universal de Barcelona -, descrivia la situacié d'una ciutat que quasi arribava
als 19.000 habitants?. Victor Melcior Farré era aleshores el metge titular suplent, i el
titular era el doctor Pallas Pejoan, nomenats el mateix any. Melcior descriu en cent
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pagines i onze capitols les dificultats d’una ciutat industrial amb greus problemes de
salubritat i manca d'infraestructura sanitaria. No va obtenir el premi perd si una mencié
honorifica.

La segona, presentada el 10 de maig de 1894 per un metge desconegut pero que diu que
treballava per a la fabrica Bertrand i Serra - sense especificar si era la Fabrica Nova o la
del barri del Guix -, s un manuscrit de 41 pagines®, molt menys ambicids i no aconsegui
el premi.

La tercera, presentada el 20 de juliol de 1905 pel metge Pere Pallas i Valls, és una obra
molt més extensa i elaborada, de 519 pagines manuscrites i lamines annexes®, de major
volada i més minuciosa. Ignorem si va ser guardonada, pero fou editada I'any 1906, no el
1909 com consta errdniament a la portada perd correctament a la portadella®. L'edicié
té 270 pagines en rustica i paper de baixa qualitat, amb taules, addenda i fotografies
borroses. Té un gran interes historicomedic.

Les tres topografies posen de manifest les mancances d’higiene, salubritat publica i
salut laboral de la poblacié, des d’un criteri higienista, i abasten entre totes un periode
d’uns vint anys de sanitat manresana entre abans de 1888 i 1905.

La troballa casual d'una topografia medica de Manresa forga posterior té com a interes
principal observar els canvis sanitaris de la ciutat a partir d'unes referéncies ben
documentades.

LA TROBALLA

Fa un parell d'anys, quan en ocasié del cinquantenari de la Delegacié del Bages del
Col-legi Oficial de Metges de Barcelona preparava el seu estudi historic®, vaig seguir el
rastre dels seus expresidents. Un d’ells fou el Dr. Joan Soler i Cornet, entre els anys 1954
i 1965. Mori sense descendencia i un dels seus marmessors fou el Dr. Herms, que
custodia la que havia estat la seva finca i segona residencia, el mas “El Graner” del
terme d’Avinyd. M'hi acompanya i alla vaig poder consultar la documentacié que m’oferf,
entre ella un extens document mecanoscrit, sense titol, perdo que des de I'inici del seu
proleg ja diu que és una topografia medica de Manresa’.

Després de comprovar que es tractava d’una obra inédita, he procedit al seu estudi i a
dipositar una copia a I'arxiu de la Reial Academia de Medicina de Catalunya, on a partir
d'ara ja s’hi poden consultar quatre topografies mediques de Manresa. També he
ingressat una copia a I'Arxiu Historic de les Ciencies de la Salut (COMB).
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EL DOCTOR JOAN SOLER | CORNET

Joan Soler i Comet neix a Manresa el 16 de mar¢ de 1895. Es fill del destacat metge i
cirurgia manresa Francesc Soler i Jovés (1863 — 1932), director de I'Hospital de Sant
Andreu, entre altres responsabilitats professionals i publiques.

Joan Soler cursa els estudis primaris a la seva ciutat i el batxillerat i medicina a Barcelo-
na, on obté la llicenciatura el 30 d'agost de 1918. Abans, el 1914, és ajudant del
Laboratori Microbioldgic Municipal de la capital, on treballa a les ordres del seu director,
el Dr. Turrd, i de I'ajudant tecnic Dr. Gonzalez. Acabada la carrera, a partir de 1918
treballa a I’'Hospital de Sant Andreu — aleshores I'tinic hospital de Manresa - al costat del
seu pare, exercint la cirurgia de I'época, que incorporava la traumatologia. A partir de la
creacié de la Clinica Sant Josep, el 1929, i del Sanatori de Sant Joan de Déu, el 1932,
també exercira en aquests centres, alhora que actua com a forense. A la mort del seu
pare esdevé cap de cirurgia i director de I'Hospital el Dr. Joan Puig i Ball, amb qui col-labora
fins la seva mort, el 1938.

Passa la guerra civil al sanatori antituberculds improvisat al santuari del Miracle (Riner)
i a Manresa. Director de I'Hospital de Sant Joan de Déu i del de Sant Andreu, és un
cirurgia i personatge de prestigi que presideix I’Assemblea Local de Creu Roja de Manresa
des de 1942 fins 1970. Es cirurgia del Dispensari Municipal, de Mutua General de Segu-
ros, de Mutua Manresana de Seguros Sociales i del Centre Mutual Artesa. L'any 1965
col-labora amb el Dr. Josep Badal a la creacié del Banc de Sang de Manresa, ubicat a
Creu Roja.

L'any 1954 és fundador i president de la Delegacié Comarcal del Bages del Col-legi de
Metges - que fins aleshores no tenia seu fisica -, fins 1965. Patré de Casa Caritat i
fundador de la Comissié Local “Pro — Beneficéncia”. Entre 1939 i 1971 és,
successivament, “vicecontador”, “contador” i vicepresident de Caixa d’Estalvis de
Manresa”.

Rep I'” Encomienda de la Orden Civil de Beneficiencia” I'any 1960 i, posteriorment, diver-
sos reconeixements i homenatges per la seva tasca professional i social. Personatge

destacat del seu temps, mori d'un infart de miocardi a Manresa el 23 de maig de 1971.

La seva glossa necrologica ana a carrec del Dr. Simeé Selga i Ubach®. L’Ajuntament, a
iniciativa del Dr. Selga li dedica un carrer, que va romandre sense placa fins el 2002,
quan el consistori accedi a la peticié de I'autor del present treball d’ubicar-la a la vora de
la Creu de la Culla en un acte public de reconeixement®.
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Joan Soler fou un metge practic i poc academic, perd malgrat aixo es doctora amb la tesi
“Estudio de la apoplejia cerebral en la comarca de Bages”, de contingut modest, que
publica el 1926, Va ser un dels impulsors de I'aparicié de la revista “Annals de I'Hospital
de Sant Andreu”, en la quée publica un treball purament testimonial, una taula estadisti-
ca dels casos atesos pel Servei de Cirurgia del centre.

Desconec el moment exacte en qué redacta la seva “Topografia Medica de Manresa”, ja
que no consta cap data al document. La intencié de I'obra fou, sense dubte, presentar-
la a un premi de I’Académia de Medicina de Barcelona®’. Es tracta d’una obra més
important des d’un punt de vista de la medicina social que de la medicina cientifica de la
seva epoca.

ASPECTES GENERALS DE LA NOVA TOPOGRAFIA MEDICA DE MANRESA

El document original esta format per quartilles industrials de 217 x 156 mm en paper
blanc de poc pes i baixa qualitat, que estan agrupats en conjunts no homogenis de fulls
grapats al marge. La lletra és mecanografica, feta amb maquina domestica, de baixa
intensitat grafica, amb un cos aproximat de 12, interliniat a dos espais, marge esquerre
justificat i el dret en bandera.

L'obra esta escrita en llengua catalana postfabriana, plena de correccions manuscrites
amb ploma, amb tinta negra, fetes per una altra persona amb un bon nivell de catala i
sense coneixements medics. En realitat es tracta d’un esborrany, d’un text no polit.

Té 547 pagines i, a més, consta d'alguns addenda entre els quals diverses fitxes. N'hi ha
d’antropologiques d’infants vius, amb el nom de cadascun; altres sén climatologiques,
demografiques, un “Planol General de Manresa”, un planol de I'escorxador i un altre del
cementiri.

Cada pagina del cos de text esta numerada en la seva part superior, amb el nimero entre
paréntesis. El document, malgrat la paginacid, en alguns apartats no segueix del tot
I'estructura classica de les topografies mediques, i aquest fet, juntament amb I'absencia
d’index, crea una certa confusié.

El treball, com ja he dit, no té titol, perd aquesta el-lipsi queda resolta a partir del primer
paragraf del proleg, on hi expressa la seva voluntat d’escriure una topografia medica i,
tota vegada que només parla de la ciutat de Manresa, el seu titol no hagués pogut ser un
altre que “Topografia Médica de Manresa”, acompanyat o no de subtitol.
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Els enigmes a resoldre sén la data en que va escriure el text i si va respondre a alguna
intencionalitat. Soler acaba la carrera I'any 1918 i s'instal-la a Manresa. Una gran part
de les cites que fa corresponen als anys vint i no ultrapassen el 1932, data molt sovintejada
com a limit. En el capitol que dedica al tabac, diu “el present any de 1932". Aquest text
extens va ser preparat, molt probablement, entre la fi de la seva tesi doctoral a mitjan els
vint i una data no gaire posterior a 1932, potser el 1933 i, en tot cas, bastant abans de la
guerra civil, quan I'autor acabava la tercera decada de la seva vida. Es tracta doncs
d’una primera etapa en la trajectoria professional de Joan Soler en qué es consolida
com a cirurgia i desenvolupa una cert neguit academic. Val a recordar que el seu pare
mor justament I'any 1932 i que en un dels capitols diu que els germans de Sant Joan de
Déu han construit un sanatori, que s’inaugura I'any 1932

No sabem si el Dr. Soler va arribar a presentar aquest treball als premis de I’Académia o
si va romandre al calaix; si més no, puc assegurar que no consta com a guardonat.

METODE DE TREBALL

El Dr. Soler inicia I'obra amb un breu proleg, en que cita les seves fonts bibliografiques,
molt migrades, ja que només fa referéncia a cinc autors®2.

Comenga la topografia descrivint el seu contingut, dient que constara de les parts
seglients: “Dades historiques elementals, geologia, mineralogia, flora i fauna,
meteorologia, serveis d’higiene de la ciutat, estudi etnografic dels seus habitants,
caracteristiques de les malalties que pateixen els veins d'aquesta ciutat, dades
demografiques sanitaries; un pla (sic) de la ciutat amb els seus carrers i places i vistes
fotografiques dels carrers i monuments més importants, els quals treballs sén fets
expressament per a aquesta memoria”. No he pogut localitzar les fotografies a les que
fa referéncia.

En fullejar la seva obra, hom pot observar que descriu I'ambit geografic i geologic de
Manresa, la hidrologia, les caracteristiques de I'atmosfera i I'ecosistema. Tot seguit
ressegueix I'urbanisme i caracteristiques dels habitatges, la historia de la ciutat i en
descriu el patrimoni cultural.

Explica els caracters fisics i psiquics dels manresans i I'estructura demografica i social
de la poblacié, la immigracié, les tradicions, costums i aspectes antropologics culturals,
I'alimentacid, I'abillament i altres. Desglossa les activitats en grans apartats, considerant
separadament I'agricultura, el comerg, la industria i les professions liberals, especificant
les sanitaries.
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Aixi mateix descriu les institucions ciutadanes, els serveis sanitaris, educatius i benéfics,
els religiosos, els financers i els d’oci.

Analitza aspectes d’higiene i salubritat publica i dedica capitols a la il-luminacid, el
clavegueram, les plagues, els urinaris publics, I'escorxador, els mercats, el cementiri, els
mals costums i la marginalitat social.

Pel que fa a la patologia, analitza la mortalitat, descriu les epidemies i constata I'existéncia
de malalties prevalents a la ciutat, entre les quals dedica petits capitols a les febres
tifoides, la tuberculosi, el cancer, la meningitis, la verola, la difteria, el tetanus, les
infeccions puerperals, les malalties respiratories, les de cor i vasos, les digestives, els
verms intestinals, les diarrees, les hernies, I'obstruccié intestinal, les apendicitis, les
cirrosis, les nefritis, les malalties congénites, la follia, I'alcoholisme, els suicidis, les
morts violentes, la rabia, la grip, la meningitis epidemica, la malaltia de Heine — Medin,
les encefalitis, les febres de Malta, el tracoma, les avitaminosis i el consum de tabac.

Acaba amb unes breus conclusions, massa simplistes. Aquesta és una descripcié orde-
nada segons el meu criteri, ja que com ja he dit, el Dr. Soler ha deixat un esborrany que,
malgrat tractar quasi tots els capitols i subcapitols classics d'una topografia, en alguns
epigrafs €s una mica perdedor. Sens dubte necessita un supervisor que no sabem si va
tenir.

ASPECTES NO MEDICS DE LA TOPOGRAFIA MANRESANA

La primera part del treball comenga amb un resum historic. Cita com a font I'obra de
Sarret i Arbés - encara viu i actiu en aquell moment -, i parla de I'etimologia de Manresa,
de la prehistoria i protohistoria de la ciutat, seguint les fabulacions propies de I'epoca.
Ubica els lacetans i el seu poblat al Puig Cardener, “on avui hi ha edificada la catedral”
i diu que vivien en estat semisalvatge i eren gent rustica, pastors, miners i pagesos. Cita
els colonitzadors grecs, fenicis, la romanitzacié, les invasions de vandals i sarrains, el
redre¢ comtal, el creixement del segle Xlll i I'esplendor del XIV; de la Manresa d’aquell
segle gloriés diu que “progressa en totes les ramificacions de la civilitzacié nacional
catalana”. Passa de pressa al temps de Joan Il, a la guerra dels Segadors i a 'atac de
POpuli a Manresa durant la guerra de Successié. La guerra del Francés, les carlinades i
la guerra d’Africa. S’entreté en les visites d’Isabel Il i Amadeu de Savoia a Manresa, amb
un cert delit monarquic, per bé que catalanista. Parla breument de la Primera Republica,
del regnat d’Alfons XII, de les guerres colonials i el regnat d’Alfons XlIl. Dedica un interes
especial a les epidemies de colera de 1854 (2.500 invasions i 1.529 defuncions), 1865
(231 casos i 122 morts) i 1885 (388 casos i 144 traspassos). També cita la febre groga de
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1870, la riuada de 1907 i I'epidemia de grip de 1918, amb 279 defuncions. Els aspectes
sanitaris els trobarem desenvolupats més endavant.

Cal descartar que en les correccions de text hi participés Sarret, ja que hi ha errades en
algunes dates de fets historics, que de cap manera hagués passat per alt.

Tot seguit fa relacié del patrimoni immoble d’interés cultural, sobretot religiés, amb una
breu ressenya de cada edifici, extreta de I'obra de Sarret i Arbés®®. Cita I'església de
Sant Miquel, la Seu, Sant Pere Martir, el Carme, la de Montserrat, la Mare de Déu del
Popul, el Remei, I'oratori del Sant Crist (Guix), la de Casa Caritat, la de les Reparadores,
la del convent de les Saleses, la dels Caputxins, Sant Bartomeu, la dels Infants, Santa
Clara, la de les Caputxines, la Cova, Sant Francesc de Paula, Santa Llicia, Sant Andreu,
Sant Joan d’en Coll, Sant Ignasi, la de Valldaura, la de la Consolacié, Sant Ignasi, el
Rapte, Sant Pau, Sant Ignasi Malalt, Sant Josep, la de Can Font, Sant Marc, la Guia i la de
les Josefines. Acaba aquest extens capitol sobre esglésies i oratoris, parlant de dos
monuments civils: la “Presé del partit” (on també hi havia el Jutjat de Primera Instancia,
edifici avui dia conegut com I'antic Palau de Justicia de la Baixada de la Seu i futura seu
dels serveis territorials de la Generalitat) i la “Casa de la Ciutat”, I’Ajuntament®.

La descripcié de la Seu ens aporta més indicis per datar la Topografia. No inclou la
declaracié de monument historic — artistic efectuada pel govern de la Segona Republica,
I'any 1931, tal vegada no va trobar la documentacié necessaria o se’n va oblidar, ja que
després hi trobem algunes cites de 1932.

Esmenta breument la biblioteca ubicada a I'Institut i la de la Caixa de Pensions, I'Arxiu
Municipal, el teatre i cinemes. Jutja negativament el cinema: “Les funcions de cine
tenen, segons el meu parer, els seglients inconvenients: materialment (i ho afirmen
eminents oftalmdlegs) perjudiquen I'drgan de la visi6, i moralment i intel-lectual,
instrueixen poc, eduguen menys i exciten les passions”.

En el capitol “L’'estalvi a Manresa” cita I'existencia des de 1865 de la Caixa d’Estalvis i
Mont de Pietat i la seva obra social, amb 10.028 impositors I'any 1931, una xifra creixent
i un capital de 7.000.000 de pessetes. Descriu les imposicions, llibretes de nounats, la
construccié de les “cases barates” del carrer de Viladordis, el pagament de pensions,
els donatius i la Junta de Govern. També parla de la Caixa de Pensions per a la Vellesa i
d’Estalvis, i de la Caixa Postal d’Estalvis. També inclou en aquest capitol una relacié de
les 29 Germandats o Monts de Pietat que t€ Manresa I'any 1932, “per a l'auxili dels seus
socis en els casos de malaltia”; diu el nombre de socis i les quotes que paguen. Pel seu
interes, ates I'objectiu, exposo els seus noms: Germandats de Sta. Lltcia, de Sant Pau
ermita, de Paletes, de Sant Salvador, de Nostra Dona del Carme, de Nostra Dona de
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Montserrat i Sant Ignasi de Loiola, de Nostra Dona de la Misericordia, de la Sagrada
Familia, de Nostra Dona de Valldaura, de la Purissima Concepci6, d’Amics de la Caritat,
Mont de Pietat Artesa, Mont de Pietat Musical de Manresa i Comarca, Mont de Pietat La
Nova Alianca, Germandat de Sant Magi, Creu Roja, Mont de Pietat Benéfic Manresa,
Mont de Pietat de la Caritat, Porvenir Juvenil Manresano, Mont de Pietat Local d’Oficials
Barbers “La Formiga”, Institut Espanyol, La Vertadera Uni6é Espanyola, La Catalunya,
Espanya, Universal, Unica, Auxiliadora, La Purissima, i Germandat del Sagrat Cor de
Jesus (sic). El nombre total de socis a Manresa era de més de 6.770, ja que el nombre de
socis de tres entitats resta en blanc; entre tots ultrapassarien els 7.000 socis en una
poblacié de 31.187 persones, la qual cosa ens déna una cobertura del 22,44%,
curiosament similar a la mutual del segle XXI. Les que tenien més socis eren, per ordre,
el Mont de Pietat Artesa (996 socis), La Vertadera Unié Espanyola, La Catalunya, I'Institut
Espanyol i la Germandat de Nostra Dona de Valldaura (372 socis). Les quotes oscil-laven
entre les 8 i 10 ptes., i alguna tenia diverses tarifes. D'aquestes 29 entitats diu que 20
tenen seu social a Manresa i 9 no, i afegeix “Totes pateixen, al nostre concepte, d'un
defecte important, com és no pagar als malalts cronics i especialment els tuberculosos;
amb referéncia a aquests Ultims cal fer constar que molts moren per falta de mitjans
economics”.

Assigna un extens capitol als centres escolars de Manresa, fa una historia de I'ensenyanga
des del segle Xl fins I'actualitat i fa una fitxa de cada centre, sigui public o privat, amb les
seves mesures, obertures, vaters i lavabos, patis, nombre d’alumnes (898 publics i 2.901
privats) i professorat. Destaca I'Escola Municipal d’Arts i Oficis, Agricultura i Industries, i
també el Grup Escolar i Institut Nacional de Segona Ensenyanga. Tracta el tema de la
inspeccié medica escolar, obligatoria des de 1913, feta pels metges titulars o0 metges
inspectors escolars, que realitzen estudis biometrics i determinen I'estat nutricional
dels infants i la idoneitat de la indumentaria, i la patologia, entre la qual inclou les caries,
les amigdalitis i adenopaties, entre altres. Analitza les qualitats d’edificis i instal-lacions
i en suggereix millores.

El capitol “Cos Municipal de Bombers de Manresa” inclou una relacié del seus mitjans
instrumentals i del seu personal, entre el que val a destacar Joan Miquel, metge del cos,
i el seu col-laborador, el sanitari Bartomeu Fornells.

Sobre “Beneficencia” descriu les mancances socials de Manresa i algunes coses a
corregir. Cita les institucions i entitats que practiquen “la caritat publica”, les aportacions
que 'Ajuntament fa als metges titulars per aquest concepte (15.000 ptes), als metges
de dispensari (3.000 ptes.), llevadores (1.000 ptes.), farmacies (3.000 ptes.), férmules
de beneficéncia (2.200 ptes.) i per aliments (12.000 ptes.); també les subvencions, la
més important de les quals és la destinada a I'Hospital de Sant Andreu, de 16.000 ptes.,
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I'any 1932. Detalla el treball social de les Germanetes dels Pobres, de I'Asil d’Infant Orfes
(“Els Infants”), de Casa Caritat, de I'Hospital de Sant Andreu, de la Caritat Cristiana, de les
Conferéncies de Sant Viceng de Palll, del Pa dels Pobres i de Creu Roja. En referéncia a
I'assistencia benefica de I'Hospital, diu que no existeixen estadistiques de la patologia
atesa, perd que solen ser problemes medics, cirurgia urgent i traumatics; especifica com a
més freqlients la tuberculosi en periode caquéctic, I'arterioesclerosi cerebral amb lesions
focals, les malalties cardiaques no compensades, el reumatisme cronic, la demeéncia amb
deliri agut i el cancer inoperable. Tanmateix, que entre les malalties agudes més sovintejades
hi sol haver les tifoides, pneumdnies i reumatisme agut; entre la cirurgia urgent, les
trencadures estrangulades, I'empiema, la traqueotomia i el part distocic. Descriu la
distribucio6 i equipaments de I'Hospital i el personal que hi treballa, un metge director, un
metge per a les malalties internes, un cirurgia, un infermer practicant i dotze germanes
palles. Les estades entre 1922 i 1926 van ser una mitjana de 26.413, amb una despesa
mitjana anual de 68.000 ptes., cobertes per I'Ajuntament, rendes i almoines.

ASPECTES HIGIENICS DE LA CIUTAT | ELS SEUS HABITANTS

En un altre capitol tracta de la “situaci6 topografica” de Manresa. Diu que té 29.700
habitants, una dada que correspon a la segona meitat dels anys vint. En descriu la
geografia fisica, la climatologia, la geologia i paleontologia (extreta de I'obra de Pius Font
i Quer®®), la mineralogia i 'aigua. En aquest darrer apartat parla de la Séquia amb dades
de Sarret®® i del consum per habitant considerant un rentat diari i un bany per setmana;
afirma que la tifoidea, tan propia de la zona, es déna en els que beuen aiglies dels pous
i no dels que ho fan de la Sequia, la qual cosa el duu a fer tot un seguit de consideracions
sobre la higienitzacié i autopurificacié de les aiglies corrents comparant-les amb altres
de paisos d’Europa; es tracta d’una part ben documentada i argumentada, amb taules
d’analisis quimiques i coneixements adquirits quan treballava amb el Dr. Turré. També
fa comentaris i deduccions sobre I'epidemia de colera de 1885. Al mateix capitol fa un
apartat sobre I'atmosfera i els seus parametres, que inclou algunes dades de fisiologia
respiratoria, fisiopatologia, descripcié del cop de calor, de la intoxicacié per monoxid de
carboni, el mal de muntanya, taules de resistencia microbiana a la radiacié solar, els
beneficis del sol en la salut, la fulguracié i I’electrocucié. Tanca el capitol amb una breu
nota sobre la flora (1.120 espécies) i la fauna (439 especies).

La demografia ocupa un extens apartat que inicia amb el moviment de poblacié, natalitat
i mortalitat entre tres quinquennis: 1871 - 1875, 1901 - 1906 i 1926 — 1930. La natalitat
per mil habitants €s, respectivament, del 22,7; 27,91 i 16,81: n’analitza les circumstancies,
renega del neomalthusianisme i diu que Catalunya €és la nacié d'Europa amb la natalitat
més baixa. Analitza els parts multiples i fills naturals. També estudia la nupcialitat per mil
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habitants, que I'any 1897 és del 5,0; el 1901 del 6,28 i el 1930 del 7,69, progressivament
creixent. Amb desordre, entre la nupcialitat i la mortalitat insereix un apartat sobre la
talla de la poblacié i déna algunes dades antropologiques: diu que la talla mitjana
masculina dels soldats entre 192511929 és de 1,649, amb un perimetre toracic de 0,863
i un index de vitalitat robust, i ho compara amb altres llocs de I'estat a partir de les taules
antropologiques d’Hoyos Sainz!’, deduint que els manresans sén els més alts de
Catalunya i els catalans, els més alts de I'estat, i en fa una analisi de les causes. La
mortalitat mereix un comentari a part.

Diu que la mortalitat “sota el punt de vista de la higiene i de la sociologia €s el capitol
més important d'una topografia medica”. La mortalitat per mil habitants de Manresa
I'any 1871 va ser del 35,16; el 1901 del 27,39 i el 1930 del 15,07; mentre, I'expectativa
de vida és, respectivament, de 27,75, 32,95 i 49,89 anys. Aixd ho explica per una minva
important de la mortalitat infantil i d’algunes malalties de totes les edats. Entre 1926 i
1930, abans de I'any d’edat, el nombre de morts per problemes nutricionals i digestius
passa de 50 a 37; també hi influeixen les infeccions respiratories i infeccions del cordé.
La mortalitat entre 1 i 5 anys en el mateix periode és del 16,6 per mil, a causa de les
infeccions propies de la infantesa, tifus, tuberculosi i malalties respiratories i digestives.
Entre els 51 20 anys les causes més freqlients sén les citades suara, juntament amb la
tifoidea i la tuberculosi, i també I'osteomielitis epifisaria, el raquitisme, I'albumindria
ortostatica i algunes malalties freqiients a la pubertat, com la clorosi, ara en regressio.
Entre els 20 i els 50 anys la taxa de mortalitat per mil habitants entre 1926 i 1930 €és del
3,4; invoca com a causes les laborals, la multiparitat, la neurasténia, els problemes
nutricionals, les neoplasies i altres. Entre els 50 i 80 anys moren, en el mateix periode, el
8,9 per mil habitants, degut a degeneracié postclimateérica, abusos dietétics, seqlieles
de malalties, bronquitis cronica, cardiopaties, insuficiencia renal; diu que “és I'edat de
la gota” i que “comenga I'arterioesclerosi” i és el periode de maxima mortalitat. A partir
del 80 anys, en el quinquenni 1926 — 1930 la mortalitat €s del 1,6 per mil, hi arriben més
persones que abans i la majoria moren per senectut, amb minva de totes les facultats
mentals i fisiques.

En la part dedicada al “Moviment migratori” fa constar que Manresa ha passat dels
16.193 habitants de 1871 als 31.187 de 1932, malgrat les guerres i epidemies que ha
patit, i que aixd ha estat motivat per la cerca de treball de gent del Pirineu catala, del
Llevant espanyol i alguns del centre de la Peninsula.

Dedica un altre capitol a I'etnografia, de la que diu que es divideix en etnogénia, etnografia
propiament dita i etnologia, i que la part que interessa més per a una topografia medica
és |'etnografia estricta, que inclou “les professions, estatges, alimentacid, vestits, riquesa,
Us i costums, inclosos els divertiments, beneficencia, moral, religiositat i criminalitat”.
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Les ocupacions dels manresans son, per ordre d’'importancia, la industria, I'agricultura,
el comerg i les professions auxiliars i liberals®, Fa unarelacié de les industries manresanes
i explica amb detall el peculiar negoci de la pdlvora, basant-se en I'obra de I'erudit metge
Llufs Soler i Terol®, i el de la llana. Aprofita aquestes descripcions per exposar conceptes
d’higiene laboral relacionats amb algunes fabriques, en especial les textils, i fa una
detallada relacié de les de filats i teixits, i de cintes de seda i de cot6. Observa que els
treballadors tenen una major prevalenga de tuberculosi.

Pel que fa a I'agricultura diu que Manresa té 1.000 Ha de regadiu, 200 de conreu de
seca, 2.000 de vinyes i oliveres, 400 de bosc i 100 d’erms; produeixen vi, oli, blat, patates,
blat de moro i verdures. Ocupen families que manta ocasions comparteixen I'activitat
agricola, cada vegada més mecanitzada, amb el treball a la industria. Solen ser atesos
per traumatismes, tetanus, picades i hemorragies cerebrals, aquestes darreres atribuides
aleshores a que els pagesos pateixen més de reuma i beuen més vi.

Del comerg afirma que Manresa és centre comercial del Bages, Bergueda i Solsones, i
que compta amb bones comunicacions, la qual cosa promou una intensa activitat co-
mercial, sobretot de queviures, grans, farines, ferreteria i elements d’alumini, carbé, olis,
minerals, vi, verdures i teixits. No tenen especificitat patologica.

Les professions auxiliars i liberals que cita les integren el professorat, els periodistes, els
dependents, cinc advocats, procuradors, quatre notaris, un registrador de la propietat,
dinou metges, tretze farmaceutics, tres cirurgians odontolegs i tres veterinaris. Hi afegeix
la descripcid dels centres i entitats culturals.

Sobre I'alimentacié a Manresa comenta que a la ciutat totes les classes socials mengen
quasi el mateix i que les diferéncies les marquen els condiments i la presentacid: carn de
moltd, vedella, cansalada tendra, peix, llet, ous, granes i llegums, verdures, fruita, pa vi i
poc licor. Descriu dietes més pobres d’epoques ja superades i que els pagesos ingereixen
una major proporcié de porc. Hi adjunta taules caldriques d'aliments, de necessitats
caloriques (avui les considerariem elevades), taules comparatives i de valor economic, i
reflexions sobre I'alimentacié humana. Diu que “el regim vegetaria pur no és fisiologic, i
per tant és antihigienic” i els que el practiquen “presenten una depauperacio
extraordinaria i fins certa debilitat intel-lectual, tant que la majoria semblen candidats a
tuberculosos 0 a ran d’un manicomi”.

Sobre I'abillament diu que les diferéncies d'abans han desaparegut i que tothom vesteix
igual, llevat del capell. Ataca els sostenidors estrets de les dones i les seves sabates de
tal6 alt com a elements antihigiénics, i el faixat dels infants més petits, en franca regressid.
També fa consideracions sobre I'aspecte fisic i cosmeétic.
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Dels estatges de Manresa el Dr. Soler assegura que, en general, han millorat d’acord
amb les regles de la higiene de les llars, tenen més llum i estan més airejats. De les cases
de la ciutat diu que no es porten a la practica les inspeccions sobre I'habitabilitat, la qual
cosa fa que algunes habitacions no acompleixin les normes. Les cases de pages tenen
els animals a planta baixa, la llar a sobre i les golfes amb farratges i gra a dalt, situacié
poc saludable a causa dels insectes i la proximitat als fems. Malgrat la millora, sén
poques les cases fetes d'acord al Reial Decret de 1928 i proposa actuar per aconseguir-
ho.

També dedica uns epigraf als 124 carrers de Manresa, a les 20 places, passeigs, jardins
i arbredes. Fa un llistat de les vies i observa que per raé de |'orografia moltes sén
estretes i costerudes, amb baixos amb poc sol i aire. Fa comentaris sobre la higiene de
les places on s’hi fa mercats i les condicions que haurien de tenir; creu que sén més
salubres els mercats a I'aire lliure, ben inspeccionats, que els tancats. Quan parla del
Call dels Jueus fa una referéncia erudita al Receptari de Manresa i als personatges que
hi intervingueren; també aporta una relacié de noms de jueus de la ciutat. Fa un apéndix
sobre “Excusats i orinadors publics”, amb la seva classificacid, situacié, qualitats i el
pessim estat dels que sén publics, uns col-locats als baixos de I’Ajuntament i altres, vora
I'església de Sant Domenec.

En el capitol que dedica al cementiri hi destaca la seva excel-lent ubicacié, més baix que
la ciutat, allunyat i separat pel riu, ventilat i amb un sol adient. Descriu la necropolis i diu
que no disposa de crematori, procediment del que exposa avantatges i inconvenients,
concloent que la higiene de I'espai és correcta.

De I'escorxador diu que és espaids, esta ben agencgat i que els seus desguassos tenen
aigua abundant i un bon drenatge, perd que es presenten problemes quan es queda
sense aigua de la Séquia perque aquesta baixa bruta de fang i també quan la tanquen
per netejar la canalitzacié. Hi manquen cambres frigorifiques. Proposa solucions per
aquests problemes.

Dedica un petit capitol a les clavegueres, i sentencia que la xarxa antiga €s molt deficient
malgrat que darrerament es construeixen com esta ordenat en el Reglament de Sanitat.
La Junta Municipal de Sanitat ha informat de les greus mancances de les instal-lacions
i €s un tema pendent de resolucié. També afirma que la neteja publica de I'espai urba és
forca deplorable, com la recollida i tractament de la brossa, per la que reclama la seva
cremacio.

El Dr. Soler dedica un breu capitol a la prostitucié, de la qual en culpa en part als homes,
perd afirma que “certes alteracions anatomiques fa que certes dones tinguin més
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predisposicié a caure en aquest vici. Sén dones que tenen un tipus baronivol que tenen
un orgasme semblant al de I'home”. Fa reflexions sobre el tema, diu que ha d’estar
controlada i que a Manresa hi ha cinc cases tolerades i unes cinquanta pupil-les
conegudes, perd moltes altres que no ho estan i sén freqlients les malalties veneries.

Sobre el consum de tabac diu que va en constant augment i que al partit de Manresa hi
ha un consum de 26,7 ptes. per habitant i any, similar al de I'estat perd inferior al conjunt
de la demarcacié de Barcelona, on és de 42,95. Descriu la composicié quimica del fum
del tabac i parla del seus efectes fisiologics i toxics, i dels quadres clinics del tabaquisme
agut i cronic. Defensa el tractament del quadre agut amb aigua iodada o tani, per via oral
0 en eénemes, la respiracié artificial, la camfora, el café i I'atropina. Demana fer difusié
dels riscos del quadre cronic.

Abans d’entrar en els capitols destinats a la patologia dels manresans, val la pena fer
esment de I'espai que dedica a “les epidemies que ha sofert Manresa”. Diu que la
primera és la gran pesta negra de 1348, que torna a la ciutat a les darreries del segle XVI.
El 1348 ocasiona 2.600 morts entre els 5.000 habitants censats i la veina vila de Santpedor
passa de tenir 600 families, a 138. Manresa es lliura de la pesta de 1403, perd queda
desolada i empobrida. El 1413, 1422, 1468, 1508 i 1654 pati noves epidemies pestilents.
En totes es prengueren mesures religioses i pregaries; per prevenir la de 1457 els
consellers van decretar que no es jugués ni blasfemés i la ciutat no va ser afectada. La
pesta de Barcelona de 1530, que va fer traslladar la Diputacié Catalana a Manresa, no
entra a la ciutat. El 1650 la pesta assola Tortosa, Tarragona i Barcelona, i la Diputacié es
trasllada a Terrassa i després a Manresa, que s’afecta el 1654 i moren 1.000 manresans
de 381 cases. Sobre el colera diu que el 1854 Manresa té 2.050 invasions amb 1.529
defuncions; el 1865, 231 invasions i 122 defuncions, i el 1885, 388 i 169, respectivament.
De la verola afirma que el 1871 produi 43 morts, el 1874, 63; el 1875, 58; el 1888, 81; el
1893, 75; el 1896, 86, i el 1899, la darrera, 42; a partir de 1903 comenca la vacunacié de
6.197 persones i la malaltia s’eradica. De la febre tifoide endémica a Manresa, culpa
I'aigua dels pous i diu que ha ocasionat brots importants i confon el nombre d’afectats
amb els de verola. Acaba el capitol sobre les epidemies amb la grip de 1918 - 1919:
explica que va tenir tres onades, la primera del 28 de maig de 1918 al 24 de juliol, amb
247 invasions i 16 defuncions; la segona, del 21 de setembre al 8 de desembre, amb
6.000 invasions i 243 morts, i la tercera, entre el 13 de febrer de 1919 i el 9 de marg, amb
431 invasions i 36 defuncions. Il-lustra I'epidemia de grip amb una taula que déna un
nombre de morts en la primera onada diferent al que descriu dins del text, i cita com a
font I'obra de Fius i Pala®.

El Dr. Joan Soler i Cornet dedica una part important de la seva Topografia Medica de
Manresa a descriure en petits capitols aspectes de diverses entitats nosologiques, entre
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les quals, successivament, exposa: febres tifoides, tuberculosos, cancer, meningitis,
verola, diftéria, tetans, infeccions puerperals, malalties de I'aparell respiratori, malalties
de cor i grans vasos, malalties de I'aparell digestiu, verms intestinals, diarrea, hernies -
obstruccié — apendicitis, cirrosi del fetge, nefritis i mal de Bright, vicis de conformacid i
debilitat congenita, follia, alcoholisme, suicidis, morts violentes, rabia, grip, meningitis
cerebroespinal epidemica, malaltia de Heine — Medin, encefalitis letargica, febre de
Malta, tracoma, i avitaminosi i malalties per caréncia (sic).

Sobre la febre tifoide exposa que mai no s’han infectat les aiglies de la Sequia de
Manresa i dels diposits publics, potables gracies al procés d’esterilitzacié natural. Descriu
la clinica i diu que cada any hi ha brots epidemics entre agost i desembre per la
contaminacié de pous i fruites i verdures crues. Solen morir de miocarditis tifica i
d’intoxicacié general. Recomana normes d’higiene d’aigua i aliments en época epidemica
i la vacunaci6 a I'inici de la malaltia, malgrat tenir alguns dubtes sobre la seva eficacia.
Creu que des de que en la tasca agricola els fems han deixat pas a I'tis d’adobs quimics,
la prevalenca de la malaltia ha minvat, com també la refrigeracié amb gel ha disminuit el
consum d’aiglies de pous als estius.

Sobre els tuberculosos afirma que la malaltia produeix una gran mortalitat a Manresa,
on tenen els malalts a casa amb greu risc de contagi, llevat del cas de si s6n molt pobres
i no es poden mantenir, perqué aleshores els ingressen a I'Hospital. Els nens ingressen
al Sanatori de Sant Joan de Déu. Afirma que tots els nens nascuts a I'Hospital de Sant
Andreu reben la vacuna de Calmette; als no vacunats i més grans se’ls fa un Mantous, i
si €s negatiu, se’ls vacuna. Tot i amb aixd es lamenta de que a Manresa es vacuna poc
per manca de campanyes sanitaries, i també de que I'assistencia dels tuberculosos esta
exclosa de la cobertura mutual. Proposa una asseguranca que cobreixi la malaltia. Entre
1926 i 1930 el nombre mitja de defuncions per tuberculosi a la ciutat és de 42 a I'any. La
millora del nivell socio — economic i la higiene van minvant el nombre de casos.

Del cancer a Manresa afirma que la mitjana de defuncions entre 1926 i 1930 és de 37, un
75 per mil de la mortalitat total, amb tendencia a I'alca. Els més freqlients sén els de
matriu i els digestius. El diagnostiquen per exploracié i mitjangant la determinacié de
sang oculta en femta i estudis radiologics. Invoca com a etiologia I'heréncia i els toxics.
Diu que cal evitar els matrimonis entre fills de cancerosos i que els afectats inoperables
poden tractar-se amb radium i radioterapia profunda, amb resultats migrats.

Descriu alguns tipus de meningitis, com la traumatica, la tuberculosa, la cerebroespinal
epidemica i les secundaries a altres processos, fins i tot a les enteritis per malnutricié
infantil, i el seu diagndstic. Afirma que mai no s’ha vist a Manresa un cas de meningitis
cerebroespinal epidemica, pero si de les altres.
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Sobre la verola recorda que des del brot a Manresa de 1901, amb 23 morts, no n’hi ha
hagut cap més cas. A la ciutat s’exigeix la vacunacid i revacunacié als infants per entrar
a les escoles i als obrers per fer-ho a les fabriques, i esta eradicada. Parla de I'encefalitis
post vaccinal, de la qué no n’hi ha hagut cap cas local.

L'any 1901 la difteria causa a Manresa vuit defuncions, perd entre 1926 i 1930 la mitjana
de defuncions per any va ser de 1,5 per mil (3 per mil de la mortalitat total). Exposa que
a la ciutat se sol fer diagnostic clinic i no bacterioldgic ni amb la reaccié de Schick, per la
qual cosa sol haver-hi falsos positius. No vacunen amb I'anatoxina de Ramon i quan hi
ha un cas en un infant amb molts germans, se li administra serum antidifteric com a
profilaxi dels demés. Proposa la seva eradicacié mitjancant 'anatoxina i la reaccié de
Schicla.

Dels tetans exposa que no n’hi cap cas de defuncié a les estadistiques de la capital de
Bages i que donen a tots els ferits 20 grams de serum antitetanic Pasteur, una injeccié
diaria durant set dies, fins que la ferida esta desinfectada. Reflexiona sobre el fet que
abans era freqlient entre els pagesos que caminaven descalgos pels fems; ara tracta els
tetans amb sérum antitetanic, 40 grs./dia i després amb la terapia de Bacelli amb solucié
fenicada a I'1%, i com a calmants, hidrat de cloral i opi.

Comenca la seva dissertacié sobre les infeccions puerperals afirmant que I'any 1901 hi
hagué a Manresa una mortalitat total de 637 defuncions, sis de les quals per aquesta
causa, que déna una prevalenca del 9,42 per mil. Segueix dient que la mitjana anual
entre 1926 i 1930 ha estat de 496 obits, dels quals una mitjana de 5,4 han estat per
infeccié puerperal, el 10,87 per mil de la poblacié. Diu que els metges i llevadores ja
saben fer bé les cures aseptiques, perd que hi ha negligencies i precipitacié que cal
evitar, ja que el tractament del quadre amb lligadura quirdrgica de les venes trombosades
és polémic; la solucié és extremar I'asépsia.

Entre les malalties de I'aparell respiratori, agudes i croniques, descriu la tuberculosi, el
cancer de pulmg, la hidatidosi pulmonar, la grip i els refredats, freqlients. Diu que ara
tothom escalfa els habitatges a diferéncia d’abans, que hi havia moltes més bronquitis
i pneumonies. Des de que s’ha posat la calefaccid a les Germanetes dels Pobres ha
desaparegut “la mortalitat esfereidora” dels hiverns. Diu que la mortalitat general de
Manresa ha baixat del 27 per mil de 1921, amb una vida mitjana de 37 anys, al 15 per mil
de 1930, amb una vida de 49, gracies a la reduccié de la mortalitat infantil i dels vells. Els
processos respiratoris secundaris no tenen bon prondstic a Manresa a causa del fred i la
humitat de I'hivern, i dels carrers costeruts. Exposa que les pneumdnies ara segueixen
un curs menys clar, més larvat, com les bronco - pneumonies, que no responen a les
injeccions de col-loides i serums antipneumococics.
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De les malalties de cor i grans vasos en culpa sobretot al reumatisme agut i les infeccions
com el tifus i la sifilis, també el tabac i I'alcohol, i I'esclerosi vascular. Compara la
mortalitat per cardiopatia a Manresa, una mitjana de 56 a I'any entre 1881 i 1885, i 88
entre 1926 i 1930, que atribueix a I'envelliment progressiu amb increment de
I"arteriosclerosi; diu que d’aixd en parla a la seva tesi?t. Afirma que la mortalitat maxima
a la ciutat es déna entre els 50 i 70 anys, pels accidents vasculars cerebrals de la
senectut.

A propdsit de I'aparell digestiu exposa que I'abundor de caries té un origen poc segur,
que no creu que sigui per manca d’higiene ni de calci, ja que I'aigua potable és dura; tot
i amb aixd s’ha progressat en la conservacié de les dents pel progrés de I'odontologia i
per 'estetica personal. A propdsit del cancer diu que n’ha assistit d'esofag, que sén
menys freqlients que els d’estémac; com sén inoperables, els apliquen radioterapia
profunda, perd sense resultats. Entre les malalties d’estémac descriu la hiperclorhidria
dels vagotonics i la dels llauradors, que fumen i beuen aiguardent i més de dos litres de
vi diaris. Diu que I'dlcera és molt freqiient i que malgrat el tractament higienic — dietétic
i el quirdrgic, recidiva quasi sempre, produeix perforacié i mort, o cancer, la més freqlent
de les neoplasies. Sol veure peritonitis tuberculoses que tracta amb remeis generals i
helioterapia local. La tuberculosi intestinal sol ser secundaria a altres localitzacions de
la infeccié. Els casos de disenteria amebiana o bacteriana s’han donat a Manresa
només en persones naturals d’Africa o Filipines, no entre els nadius. A la ciutat se solen
donar als estius enteritis disenteriformes en infants i adults, que no responen a la
vacuna antidisentérica.

Dels verms intestinals assegura que abans es creia que els oxillrs, ascaris i tenies eren
la causa de la majoria de malalties infantils; ara, amb una millor higiene, n’hi ha menys
casos. El millor per prevenir-los és beure aigua filtrada. A Manresa hi ha casos d’oxillrs,
pero les tenies sén excepcionals; de triquinosi no n’han vist ni els metges locals ni el
veterinari inspector.

Dedica un espai a la diarrea, que relaciona 