
CONFERENCIA DEL DR. JAUME PEYRI I KOCAMORA 

LO QUE DEVEM SABER PER A EVITAR EL CRANC 

La tribuna del CENTRE DE LECTURA s'ha 
vist honrada per un dels més sólids presti- 
gis de la ciencia médica espanyola, i, en 
conseqüencia, per una de  les més Ilegiti- 
mes glories de  la nostra ciutat, ja que el 
Dr. Jaume Peyri, a qui ens referim, és un 
dels pocs reusencs que, en la actualitat, tre- 
balla arnb exi t  insuperable per a que no 
quedi iuterrompuda la llista dels homes 
emiiients amb que Reus coopera a l'avenc 
de  les arts i de les ciéncies. La figura del 
Dr. Peyri té u n  tan extiaordinari relleu en 
el camp de  la Dermatología, que be pot 
dir-se que en aquesta especialitat és un 
mestre eminent i un reformador a qui es- 
colten i segueixen els dermatolegs de tot 
el mon. Home d'estudi i de laboratori, el 
Dr. Peyrí ha publicat una serie d'obres que 
han d'inmortalitzar el seu nom per a gloria 
i orgull de Reus i profit de la ciencia, es- 
tant ara treballant en noves investigacions 
que indubtablement es traduiran en quel- 
com verament profitós per a I'Humanitat. 

Res té doiics d'extraordiniri que el po- 
ble de Reus que admira i venera al doctor 
Peyri, omplenés de  gom a gom el Teatre 
Bai trina la nit del 16 de maig prop passat, 
en que l'eminent dermatoleg vingué al seu 
pobie natal per a iniciar, en el CENTRE DE 

LECTURA, la lluita contra el cranc que ha 
organitzat llAcadémia i Labora to r i  de 
Ciéncies Mediques de  Catalunya, de quina 
inititució és el Dr. Peyri u n  dels seus més 
entussiastes capdevanters. 

Feu la presentació de  I'il'fustre conferen- 

ciant el seu confrare Dr. Joan Magriñá, pre- 
sident de la Secció Científica del CENTRE 
DE LECTURA. El Sr. Magriñá, amb paraula 
facil, record& els dies que passi al costat 
del Dr. Peyrí quan aquest en la Facultat de  
Medicina de Barcelona comencava a reve- 
lar-se, arnb les seves tasques d'estudiant, 
I'tiome savi que avui tots admirem. Analit- 
z i  somerament la personalitat científica del 
Dr. Peyri i acaba el seu parlament remer- 
ciant al seu amic la deferencia d'haver acii- 
dit a ocupar la tribuna del CENTRE. 

El Dr. Peyri recullint les manifestacions 
del Sr. Magriñá que considera dictades 
més per un fraternal afecte que per un ex- 
tricte esperit de justícia, diu que el CENTRE 
no l i  deu gratitud per I'acte d'avui, ja que 
una de les majors satisfaccions de la seva 
vida és trobar-se entre els seus paisans, i 
poguer-los-bi parlar des de la gloriosa tri- 
buna del CENTRE DE LECTURA, entitat on 
s'hi forja l'inima i la cultura del poble reu- 
senc. 

Manifesta el Dr. Peyrí que no ha vingut 
a Reus per a alliconar als metges als quals 
ben poca cosa podiia ensenyar, sinó per a 
realitzar una tasca verament social encami- 
nada a protegir a I'humanitat contra la pla- 
ga cada dia més virulenta del cranc. Diu 
que no va a parlar del cranc en termes 
cientifics ni a teoritzar sobre la posible 
curació d'aquesta teirible inalaltia; lo úunic 
prkctic que podem fer en els moments ac- 
tuals és causar en els que'ns escolten una 
inquietud prou activa per a que es previn- 





Cal, sobre tot, no esperar que faci mal. El 
cranc, quan comenca, no és dolorós, i quan 
és dolorós, és menys ficilment curable. 

Solament la cirurgia, els raigs X i el ra- 
di, curen el cranc. 

No perdeu, doncs, el temps provant co- 
ses; malfieu-vos de curanderos i remeis ca- 
solans. Si el cranc és declarat, cal uigent- 
ment fer lo que la ciencia sap, i sap bastant: 
Curar el cranc en són comencament, més 
per aixó fa falta que tothom sipiga com pot 
comensar. El donar a coneixer com comen- 
su, és l'objecte primordial de lo confer2ncia. 

En arribar a aquest punt de la conferen- 
cia, comenta el Dr. Peyri a projectar els 
grifics demostratius d e  lo que auava ex- 
pl~carrt i aixi cada u dels cassos que a con- 
tinuació somerament es resumeixen per 
que no ens fou possible prendre taquigra- 
ficament la confercincia, deixaren fonda i 
persistent impressió en l'auditori. 

Els cassos que ana presentant el doctor 
Peyri son els següents : 

Cranc de la pell, dels Ilavis, altres ober- 
tures naturals i ilengua.-Un cranc d e  la 
pell, abans ha sigut sempre una altre cosa 
que no és cranc; d'aquesta cosa se'n fa el 
cranc i aquesta o aquestes coses es poden 
reconciixer sempre clarament i es poden 
curar evitant el cranc. 

Aquestes coses anteriors al cranc, unes 
vegades tenen la forma d'una berrugueta; és 
ciar que no totes les berrugues son perillo- 
ses :  les de naixenca, les dels joves, no 
ho son mai; les dels veils i les d e  les pells 
recremades r el sol i i'aire (pagesos, mari- 
ners, treballadors del foc) son sempre sos- 
pitoses. 

Altres vegades son unes crostes seques, 
fosques, greixoses; sembla d e  lluny que la 
pell sigui bruta: al rascar-les per netejar-les 
les trobem fortament enganxades i sagnen; 
son les coses que més sovint fan el cranc. 

Altres cops és un petit bulto dur, pun- 
xagut, i de vegades dolorós, que és del 
mateix color de la pell; aquest és el més 
perillós dels molts processos que donen 
lloc al cranc. 

Per fi, menys sovint, es produeix una 
petita llagueta que forada i s'endinza i es 
fa dolorosa; és ja el cranc en els comenca- 
ments, quan no ha avisat clarament. 

S'han d e  vigilar especialment cicatrius 
irregulars i les pells recremades després 
d e  brians i llunaiis, aixi com les pigues 
quan cieixin o s'hi formen pells, perquci son 
llocs a proposit per fer-s'hi el cranc. 

Es especialment perillós el Ilavi, sobre 
tot el d e  baix, per produir un cranc, i tam- 
bé abans de fer-se ha avisat; és una taca 
blanca com la porcelana o bé és una cros- 
ta gruixuda, sagnat quasi sempre, o bé 6s 
una berruga plana; sempre que aixó ocorri 
deu fer-se desaparéixer abans que sigui un 
cranc. 

I com els Ifavis, es troben les regions si- 
mi la r~ :  l e s  obertures naturals (parpells, 
orelies, ses, parts genitals). 

1 més delicada encar és la boca perque 
el cranc d'aquets indrets és el més maligne 
d e  tots, el més ripid i el que menys temps 
dona i meuys clarament avisa. 

Mantes vegades, les més, 6s una placa, 
blanca d'opal o d e  porcelana que fa figu- 
res com a fulles d'arbie o com a mapes i 
és una placa que no amoIna; quan és llaga 
o quan fa mal o quan fa grans o berru- 
gues, ja vol comencar el cranc, i encara no 
s'ha arribat tard si es cura el mal depressa. 

Altres vegades és res més que u n  gra o 
una berrugueta que si desapareixen de- 
pressa no tenen importancia, pero si duren 
o són doloroses o fan nasa, poden ésser el 
comencament d'un cranc. 

Una llagueta si té relació amb una deiit 
o una arrel dentaria no té importancia pero 
deu tractar-se, per evitar una cicatriu, que 
a la boca es sempre un perill. 

Qualsevulla d'aquestes petites coses d e  
la boca i llavi poden ésser ocasionades pel 
tabac i mantes vegades el tabac n'és la 
causa sola; sempre que hi hagi en aquests 
llocs una irritació qualsevulla deu suprimir- 
se el tabac i si ha motiu I'alcohol. 

Cranc d e  la mamel1a.-La mamella, per 
sa situació, forma i funcionament, est i  ex- 



posada a cops i a inflamacions. Els piks 
grossos, penjant, estan subjectcs a dificul- 
tats en la circulació de la sang. La com- 
pressió de la cotilla i sostenidors, que aixa- 
fen el pit, són causa d'alteracioiis de  la 
circulació i de la nutrició de  la glindula, 
favorint les irritacions o inflamacions cro- 
niques. 

Tota modificació de  la mamella deu vi- 
gilar-se: I'aparició d'un bulto, I'enfonsa- 
ment del mugró, la rojor i bumitat al vol- 
tant del mateix, tot fluix de  sang i de suc 
pel mugró, deu cridar I'aienció i fer con- 
sultar tot seguit. Cal recordar-se que, no 
tot bulto del pit és un cranc: pero tot cranc 
comenqa per un bulto i tot bulto, per be- 
nigne que sia, por convertir-se en u n  cranc. 

Si durant anys porteu un bulto al pit, 
vigileu després del part, al criar als vos- 
tres fills; vigileu, aixi mateix, quan deixeu 
d'ésser dones. Són dues epoques en Les 
quals, tot augment d'un bulto henigne deu 
obligar vos a consultar: esteu en perill de  
tenir un cranc. 

Quaii el cranc del pit esta Iimitat a la 
gliindula, és curable, i tant més curable, 
com més edat té la malalta. 

Quan el cranc ha produit binoves a I'ai- 
xella, també es curable, pero ja no 6s tan 
segura la curació. No espereu el dolor per 
consultar el metge : quan el dolor es pre- 
senta ja el cranc ha progressat i sa curació 
és més dificil. 

Cranc de I'esbfag o del canó del menjar. 
-Totbom que de sopte noti que el men- 
jar se  li atura en qualsevulla punt del tra- 
jecte del canó esofAgic, o bé que d'una 
manera lenta noti dificultat en el pas d'ali- 
ments, deu consultar el metge. Si I'encalla- 
ment va acompanyat tot seguit de vomits 
del mateix gust que el menjar, d'amagri- 
ment i es presenta en una persona que 
passa de  40 anys, pot asegurar-se quasi 
en ahsolut que té un cranc del canó. 

Estornac.-Quan després d'un greu dis- 
gust es perd la gana i s'aflaqueix ripida- 
ment, s'ha de  pensar que es pot tenir un 
cranc de I'estómac. Si aixb abans dit es 

presenta després del5 40 anys i s'acom- 
panya de malestar en la regió de  l'estbrnac 
o d'dlgún vomit, especialment si aquest és 
com marlo de  caf&, deu coi~sultar-se tot 
scguit el metge. ja que el cranc pot estar 
encara en un pedode de curabilitat. 

Els malalts que patcixen d'una llaga be- 
nigna a l'estomac, tenen dolors a llores fi- 
xes i conserven sempre la gana. Quan dits 
dolors perden I'horari fixe i el malalt e s  
desgana i s'aflaqueix riipidament, hi ha 
probabilitats que la llaga s'hagi fet cance- 
rosa. Durant un periode curt de  temps 
aquesta llaga cancerosa pot curar-se. 

Malaltia curta i greu de l'estómac en una 
peisona de  rnés de 43 anys, quasi sempre 
és un cranc. 

Larinx i gola.-Com a símptoma del co- 
men~ament o sospitós, deu cridar I'atenció 
del públic : tot rogall més o rnenys intens, 
perllongat durant mesos, rebel als tracta- 
ments medicamentosos ordinaris, especial- 
ment si recau en un home molt fumador o 
bevedor (o ambdues coses alhora), de més 
de  35 anys d'edat. 

Signifiquen periodes ja rnés avanqats que 
els malalts no han de esperar per coilsultar 
el metge, els següents : dolor a I'engolir o 
dificultat a I'engolir i al respirar, tos ambo 
sense expectoració sanguinosa i binoves al 
de tora del coll. 

D'altres rnenes de cranc podría parlar- 
vos si es tractava d'una conferencia espe- 
cialitzada, ernpro el fet de  que no sigui 
així i de que entre I'auditori hi hagi mol- 
tes senyores, m'indueix a passar per alt la 
descripció d'altres aspectes de  la malaltia 
que si us interessen trobareu detallats en 
la Cartilla popular del cranc, editada per 
I'Academia i Laboratori de  Ciencies M&- 
diques d e  Catalunya. 

El Dr. Peyrí acaba la seva hrillant diser- 
tació dient que deplorava vivament les in- 
quietuts que hagués pogut portar a I'audito- 
ri, empro que si amb la seva ~arau la  acon- 
seguía salvar la vida d'un sol dels que 
I'escoltaven, consideraría ben compensada 
la seva tasca. 


