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Excellentissim Sr. President d'aquesta
Reial Académia de Medicina de Catalunya.
Molt Il'lustres Senyors Académics.
Senyores 1 Senyors.

He escrit les paraules que tot seguit els llegiré en el transcurs de moltes
setmanes, amb la preocupacié i I'afecte que vostes poden suposar, sabedor,
com era, que en tal dia com avui havia de protagonitzar I'acte més important
de 1a meva vida professional i un dels de més relleu de la meva vida social
relacionada amb la meva professicé.

Des que vaig ser nomenat per vostes, he donat moltes voltes a aquesta
lectura, entre altres raons, per l'obsessié que tinc de no parlar -i de no llegir-
mentre no trobi res a dir que a mi mateix em sembli d'un minim d'interes.
Tot i aixd, reconec que he parlat massa, i gairebé sempre improvisant; pero
és cert que he llegit ben pocs discursos, potser perqué mai no he disposat de
prou temps per escriure. Preparar el que ara els comengo a llegir im'ha supo-
sat un improbe treball de correccid, antipatic i fatigant: perqué previ a l'acte
de llegir-lo en public, amb qué pretenc, per uns minuts, servir-los a vostes,
no hi ha res tan enutjés com e! deure de llegir-lo i rellegir-lo abans en privat,
una vegada i una altra, a fi d'intentar salvar I'abisme que existeix entre la
paraula parlada i la paraula escrita. I he escrit "servir-los a vostés”, quan I'i-
nic que hauria de fer, en realitat, és expressar-los una gratitud immensa amb
els mots més sincers, més ingenus i més cordials que se m'acudeixin, cons-
cient que em ronda, infatigable, un dels enemics més temibles i temuts: a
por al ridicul.

Poso Déu per testimoni que he intentat I'impossible per evitar de ser pro-
posat membre numerari d'aquesta Casa, fregant ¢! perill que vostés em con-
sideressin un ingrat o un maleducat. 1 ho he intentat, i tornaria a intentar-ho
mil cops, perqué tenia, tinc i no deixaré de tenir mai el convenciment abso-
lut que aquesta Casa no ha estat feta per a mi. L'honor que se m'ha fet i que
se m'estd fent, acollint-me, com un de més, entre vostés, el considero un acte
d'amistat tan benvolent que sempre em costard de comprendre’'l: que mai no
sabré correspondre'l com tots i cadascun de vostés mereixen.

L'dltim que he escrit és aquest comengament, perqué per veure'm amb
cor de redactar-lo em semblava indispensable d'haver sabut encaixar, abans,
els tres grups d'idees que han inspirat les meves paraules en un mateix nom-
bre de capitols, el primer dels quals anomeno:



Tres suggeriments per a altres tres utopies

Em sembla recordar que, des d'abans de la nostra cruel guerra civil,
coneixia l'existéncia d'aquesta Reial Académia de Medicina, en la seva llar-
ga labor de resplendent esclat al servei de la comunitat a qué pertanyem, fos
quin fos el nom que aquesta mateixa comunitat, o una altra de més nombro-
sa, li hagués assignat, i confesso que, essent ja metge, perd ignorant de la
composicié i els fins d'aquest alt cim de la nostra professié i del seu saber
(el de vostés, vull dir), lamentava, dintre meu, que tota una Reial Académia
de Medicina no dediqués cap gran esfor¢ a canalitzar amb una 0 més d'una
solucio els problemes d'aleshores i de sempre de I'anomenada Medicina
Social.

En Ia meva ignorancia -un dels molts defectes que tinc-, 1 immers en les
lluites collegials, corporatives i, també, amb els qui no tenen la condicié de
metge, perd si relacié amb la Medicina piblica o privada, lamentava que
aquesta Académia, a la qual se sol accedir quan ja s'’ha superat la raonable
necessitat de lluitar i es t€ la possibilitat de contemplar, amb serenor i objec-
tivitat, I'exercici de la professio i tot alldo que 'envolta, sense cap mena de
pressid econdmica, politica o social, i sense la tensié causada pels nostres
dos desamics tradicionals, que sén el vessant no legitim de la rivalitat pro-
fessional i la preocupacié pel futur dels fills; lamentava, deia, que aquesta
Academia tampoc no dediqués esforgos a evitar que l'exercici de la nostra
professié ens desacredités, una i una altra vegada, com a éssers humans,
mentre realitzem una de les tasques més nobles i més complexes a qué I'ho-
me pot vincular la necessitat de guanyar-se el pa de cada dia i el dels fami-
liars directes.

Per fortuna, perd, m'equivocava una vegada més. Aix{ ho vaig descobrir,
amb alegria, no fa gaire temps. La imatge d'una Institucié que reunia només
els qui saben molt, per no dir més, ha donat pas al coneixement que aqui
també els preocupa, a vostes, de saber si hem o no de comprendre i defensar
que I'exercici de la professio de metge té dos vessants, cientific un i huma
l'altre, i que tan obligat €s reivindicar el primer, com acceptar que el segon
és multiple -del zero a l'infinit, potser-, i també que, no depenent la qualitat
d'aquest exercici, en algunes ocasions, de nosaltres, podem ser tan benévols
com es vulgui amb la seva escassesa, amb la seva insuficiéncia i, fins i tot,
amb la seva abséncia. ;Una tnica manera de relacionar-se amb els malalts, o
moltes maneres, segons siguin multiples les circumstancies que, distintes,
concorren en aquestes relacions?

Perqué abans de respondre, pronunciant-se a favor de la manera (inica o de
les maneres multiples, cal tenir en compte que el vessant huma del nostre
exercici fa més o0 menys lenta la nostra tasca, i també que ha estat demostrat
que la nostra feina no és pas cap excepci6 de la coneguda regla que "el temps
és or”. No sé€ on he llegit que la Medicina més humana €s igual a Medicina
més lenta, igual a Medicina més eficag i igual a Medicina més cara. I nomeés
per aquest motiu, ja tenim dues possibilitats diferents de gestionar la Medicina.



La meva insuficient relacié amb aquesta Casa explica que, fins fa molt poc,
no hagués estat testimoni de la reiterada preocupacio per aquests temes del seu
anterior President, el meu estimat amic i admirat col'lega i, des d'avui, padri, el
Professor Moisés Broggi i Vallés, junt amb el no menys estimat i1 admirat amic,
el Dr. Josep Séculi 1 Brillas. I també explica que fins fa poc no li hagués sentit
esmentar, al nostre President actual, també un vell i estimat amic i company, el
Tractat de Roma, aixi com, si no ho recordo malament, les miltiples i compli-
cades directives de ta Comunitat Econdmica Europea vigents en matéria de
Sanitat, perqué com vostés saben més bé que jo, tenir una idea clara de la seva
totalitat és com per demanar abonament a la consulta d'un psiquiatre.

I aquesta afirmacié és reflex d'un dels motius pels quals I'espectacle de
I'exercici de la nostra professié €s, com a minim, sorprenent i complexissim.
Jo no els podria parlar avui, en profunditat i amb amenitat i inters actual, de
cap tema encaixable en alguna de les multiptes branques de la Medicina;
protagonitzaria el més espantds dels ridiculs. En canvi, després d'una llarga i
molt atrafegada vida professional, encara és 'hora que conegui cap company
que no gosi pontificar, amb sorprenent desimboltura, en matéria de Medici-
na Social, piblica o privada; o en matéria de Seguretat Social, costos, mal-
baraments i solucions que, de tan senzilles, a etl mateix li crida l'atencié que
no siguin del domini pablic i admeses per tothom. No he trobat ningii que
em digui: "Jo, d'aixd, no hi entenc res”. 1 encara que sigut anticipant idees a
les quals em proposo de dedicar alguna pagina, el mateix s'esdevé amb el
cooperativisme; i amb el cooperativisme sanitari integral. No €s dificil
deduir que el teu interlocutor t¢ Ia idea, confirmada per ell mateix en periode
de vacances, que una cooperativa és una tenda modesta, on pots comprar un
litre d'oli molt bo, per una pesseta menys que el que, de no tan bona qualitat,
venen a les restants botigucs de productes alimenticis del poble on sols
estiugjar, 0 on estiueja la teva familia, mentre tu vas aprenent l'atractiu ofici
de recader.

Segons les meves noticies. no ocuparé la cadira vacant per defuncié d'un
académic. Aquest fet m'eximeix del trist deure tradicional de recordar la per-
sona substituida i em permet de dedicar algun temps a oferir-los la meva
col-laboracié al que crec que seria un esforg ple d'interés. Apunto a la crea-
ci6 d'un seminari que, un dia a la setmana, iniciés l'exposicid, la discussié i
la redaccié d'un text en el qual aquesta Casa es pronunciés sobre un tema
definit, relacionat amb l'exercici de la nostra professid, de tal manera que,
guan es tractés d'un problema, determinés quina solucié o solucions t€, o
sabés puntualitzar que és un mal sense remei, del qual no caldria torar a
parlar fins que no aparegués algd amb una nova proposta decisiva concreta.
En realitat, el que busco i ofereixo és un cami -pot ser que n'hi hagi d'altres-
a través del qual les Académies de Medicina, i aquesta com a iniciadora,
poguessin sortir del seu petit gran mdn per, sense haver-lo de deixar, obrir-se
pas cap a un setial, en el qual no cal dir que hi crec, que li atorgués la batuta
o les batutes de la gran orquestra que €s la Sanitat. Un setial que no hem
sabut, pogut o volgut aconseguir per a la nostra Organitzacié Medica



Col-legial, que esta mancada de batuta perqueé és producte cronic d'uns inte-
ressos creats oposats: pel fet d'estar formada per persones que lluiten per la
vida, fins i tot després d'arribar a la jubilacid, i perqué hi ha una clara
tendéncia suicida, en la déria de molts que col'legiar-se ha de ser un acte
social del tot Hiure.

Que ningii no s'alarmi pel que dic, ja que no penso desenvolupar cap més
activitat que la de dir-los, com avui, el que penso i com ho penso, i dient-ho
sempre com a oferiment. Si algun dia aquesta Casa vol intentar ser 1'arbitre
de la Medicina, no dels metges, pot comptar amb el meu ajut, si no €3 que
abans unes mans pietoses han espargit les meves cendres pel bell mar de
Sinera.

I jo crec que, a aquest arbitratge, algun dia hi arribarem, després de
recérrer un llarg camf{; t que a la Sanitat, no només la del nostre pafs siné la
del mén sencer, gracies a les innombrables Académies de Medicina amb que
deu comptar, no s'hi resoldrd cap problema fonamental sense preguntar,
abans, quina é€s l'opinié d'obligat respecte de 1'Académia de Medicina
corresponent. Una utopia? Potser si, perd m'és igual que ho sigui, perqué sde
dels convenguts que tota utopia €s una realitat anticipada.

1 ja dintre la idea d'oferir-los, a vostés, utopies en qué somniar i poder
dipositar, com a minim, esperanga, en llan¢o una altra, com a producte de
dos factors. El primer factor és la tramesa, a la meva adrega, pel nostre esti-
mat Secretari, el Molt [Ilustre Académic numerani Dr. Joaguim Tornos Sola-
no, d'una fotocopia d'algunes pagines del "Diari Oficial de la Generalitat de
Catalunya" ndm. 989, de 09.05.1988, en qué es va publicar la Resolucié del
Departament de Justicia, de 13.04.1988, mitjancant la qual, havent-se pre-
viament comprovat la seva adequacié a la legalitat, s'inscriuen en ¢l Registre
d’Académies de la Generalitat de Catalunya els Estatuts de la Reial Acadé-
mia de Medicina de Barcelona, nom ratllat i substituit per la paraula "Cata-
lunya” escrita a ma. Amb aquesta tramesa, Joaquim Tornos Solano complia,
una vegada més, el que disposa l'article 10 de la mateixa Resoluci6.

L'altre factor, que dec a la profunda i auténtica amistat que m'uneix al
també Molt Il'lustre Académic numerari d'aquesta Casa, el doctor Alfons
Gregorich 1 Servat, és el fet de tenir noticia de la tan cronica com insuficient
situacid economica d'aquesta Reial Académia de Medicina de Catalunya: jo
crec que deu ser una pena per a tots ¢ls milers i milers de col'legues de Cata-
lunya -per no dir una vergonya, o, potser, una ignorancia del fet- que l'a-
cadémia que simbolitza la seva disciplina, el seu saber professional, el seu
Art i la seva Ciéncia, tingui poblemes econdmics.

L'un i I'altre factor m'han fet legir, amb l'atencid i la intencié degudes,
I'esmentada Resolucié 1 m'han fet meditar i valorar les possibilitats, de tota
indole, que brinda al desenvolupament d'aquesta Reial Académia el Capitol
6, Article 18, dedicat als académics protectors, i el Capitol 7, Article 19,
regulador de l'existéncia d'altres col-laboradors.

Potser també s'ha de considerar com un tercer factor de la meva idea el
consell que em va donar el Sr. Alsius -sogre d'un modest 1 gran cirurgia,



greument malalt, en qui es va complir l'aforisme dels grecs que els estimats
dels déus moren joves- el Sr. Alsius, deia, essent director de ['aleshores ano-
menada Caja de Ahorros Provincial de la Diputacién de Barcelona, en
advertir-me que m'equivocava intentant comptar amb el molt diner d'uns
pocs -ens al-ludia a nosaltres, els metges- quan tenia a I'abast de la ma el poc
diner de molts. Per donar-li la rad, i per no oblidar-ho mai més, han estat
realitat les institucions vinculades al meu nom i cognoms.

I un altre factor, per no esmentar-ne més, podria ser molt bé el cop de
timé econdmic que no sé exactament qui -podria ser el seu Director, Don
Fernando Lizaro Carreter- ha donat a la Reial Académia de la Lengua Espa-
fiola, a fi de posar al dia i coordinar, gracies a la informatica, els diversos
parlars acadgmics del castell en tot el moén i de poder col-laborar amb tots a
continuar netejant-los, fixant-los i donant-los esplendor.

Doncs bé: del citat Article 18 destaco aquets mots: "...aportacions 0 ajuts
de gualsevol ordre”, i de l'aixi mateix citat Article 19, aquests altres;
"...podra nomenar col-laboradors les persones que consideri convenients per
al desenvolupament de les seves activitats” (es refereix a aquesta Casa). Una
Casa que, ens agradi o no ens agradi, és el mirall que reflecteix l'existéncia
de tots els metges ciutadans de Catalunya i que, si és objecte d'alguna criti-
ca, més 0 menys cronica i més o menys justa, ho és com a conseqiiéncia de
la nostra edat; una consegtiéncia de la proximitat a l'insalvable mur indivi-
dual, del qual cada dia tots som més a prop, encara que ¢l nostre pas de
caminant sigui cada vegada més dificultos.

Penso que amb un seleccionat "boca a orella” es podria aconseguir, de
molts d'aquest milers de col-legues, que ampliessin la seva llista de quotes
socials, enrecordant-se, cada mes o cada trimestre, d'aquesta Casa. Em sem-
bla que no és qiiesti6 de paper escrit o impreés; crec que €s giiestié d'informa-
cid directa: de tu a tu, de "boca a orella”. I a aquests académics protectors,
que realitzarien 'esmentada labor, i als qui fossin captats per aquesta, se'ls
podria obrir un altre cami per accedir a la condici6é de numerari si demostra-
ven, amb cicles de posada al dia de la seva especialitat, tenir excellents con-
dicions didictiques, fos quina fos la seva edat. La possibilitat que accedissin
també a la Junta de Govern, hauria de ser regulada a part, aixi com ho hauria
de ser la forma de jutjar-ne la capacitat d'ensenyar, que hauria de tenir en
compte que dominar una matéria s molt diferent d'impartir-la.

Mentre escrivia les paraules que els acabo de llegir, vaig recordar que hi
ha un premi que porta el meu nom i cognoms, amb bases canviants, jurat
també canviant, etc., que ja estd dotat amb cinc milions de pessetes -l'import
s'incrementa gairebé cada any-, l'existéncia del qual és indicativa de que és
Lavinia-A.S.I, S.A. i de qui en s6n els components i, sobretot, de qui n'és
I'aglutinador i President, Don Francisco Carrefio Castilla, excellent internis-
ta a Malaga, procedent de I'Escola de Don Carlos Jiménez Diaz. El premi €s
finangat pel Banc de Santander, i potser féra possible de vincular-lo a aques-
ta Casa, per atreure-hi la joventut medica estudiosa. Ho dic, com és natural,
sense comprometre'm a res, perd conscient que el seu import, €s ben infre-
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giient en el nostre pais i que podria ser una crida anual al degoteig mensual o
trimestral del poc diner de molts, com diria el Sr. Alsius, en recolzament
econdmic, i de tota indole, d'aquesta Reial Académia, amb la qual podria
tenir altres vincles, en aquests i en diferents altres aspectes, la Fundacid que
porta el meu primer cognom, i que presideixo.

El segon capitol 'anomeno:
Fi d'etapa... o de carrera

Per escriure aquest capitol he consultat, d'una manera particular, el dis-
curs de presa de possessié de la condicié d'académic numerari de la Real
Academia Nacicnal de Medicina, de l'Instituto de Espafia, amb seu a
Madrid, del meu estimat i respectat mestre, el Dr. Agusti Pedro Pons, junt
amb el corresponent discurs de contestacid de D. Pedro Lain Entralgo, que
van ser llegits el dia 18 de marg de 1969.

Transcorreguts, ja, vint-i-quatre anys des de l'acte de recepcid piblica, a
la dita Acad&mia, del Profesor Pedro i Pons i de la lectura dels esmentats
discursos, crec que és perdonable, per a gui protagonitza una situacié analo-
ga, d'emetre un judici sobre dues lligons tan prewades, i particularment sobre
la llegida per un home estimat, admirat i respectat, que tant va influir en 'e-
ducacio -en el valor més ampli de la paraula- de qui avui els llegeix aquests
mots justament condemnats a un facil 1 rapid oblit.

Fa més de vint-i-quatre anys, Pedro Pons va intitular el seu discurs:
"FINAL DE ETAPA-NUEVAS PERSPECTIVAS". I estic segur que la sego-
na part d'aquest titol li va costar un gran esforg de plantejament i d'exposi-
ci6. I n'estic segur, perqué tant aquesta part com la primera revelen I'esperit
d'un gran home, victima de la brevetat de l'existéncia humana; victima de la
jubilacié administrativa, tan obligada com inhumana, particularment en
casos tan clars -que no sén molts- com el seu. Caminant, com tothom, Pedro
Pons va trobar, com alguns de vostés, com jo mateix, sens dubte, el seu mur
insalvable, i devia adonar-se de {'edat que tenia, de les seves xacres, de les
seves limitacions. I jo em pregunto: Per qué va escriure, i després va eshos-
sar, NUEVAS PERSPECTIVAS? T I'linica resposta que séc capag de donar
és que sense perspectives, que son esperances, no €s possible viure.

I els confesso que rellegint Pedro Pons m'hi he vist, com se sol dir, retra-
tat, pel que fa a l'estat d'anim, [ goso dir que la seva mort, en les circumsian-
cies en qué es va produir, va ser influida, en gran mesura, per aquestes
NUEVAS PERSPECTIVAS... perque intueixo que les va escriure i les va
descriure sense cap 1l'lusid, sense cap esperanga.

[ m'hi he vist retratat, perd només en part. Perque salvada la immensa
distancia que, a favor seu, em separa de D. Agusti, en totes i cadascuna de
les nostres respectives caracteristiques personals, jo no seria capag, avui,
d'escriure ni una sola quartilla dedicada a perspectives, que no fos en un sen-
tit i un vessant trascendents, un sentit i un vessant que, per cert, crec que
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també poden llegir-se, entre linies, en el discurs de Pedro Pons.

Aguest acte m'agafa en un periode de la meva vida tan pends com amarg
i dificil, tan llarg, que em sento inclinat a creure que el meu mur és a prop.
Alguns, entre vostés, em dirien que una tal proximitat I'he estada afirmant
des de fa molts anys; uns anys que, ben segur, s'han encarregat de desmentir
tan reiterades afirmacions, perd que avui em permeten de valorar que el meu
error es devia a la positiva circumstancia que en cap moment no m'havien
deixat d'il-lusionar moltes utopies. El fet és ara, perd, que I'abséncia
d'il'lusions, esperances i utopies, unes utopies que havien d'il-lusionar altres
persones que et pensaves que et seguien, i que et milloraven i ampliaven, t'a-
propa amb celeritat al teu mur, amb la qual cosa no fa siné demostrar-se la
validesa del pensament psico-somatic de la Medicina.

Tot aixd, i molt més, ho sabia D. Agusti, molt millor que jo i, per tant,
sabia molt bé que sense perspectives, sense il-lusid, sense esperanga, sense
utopies, és molt dificil viure.

Vostes estan fent académic numerari un home de qui s'esti tancant el cicle
vital, una realitat lenta i obligada de la qual no es queixa, perqué la creu justa i
perque, si l'analitza, l'estima propia d'un home amb sort. D'un home amb sort,
si, perd també d'un home que s'entristeix i es rebella davant els dltims temps
que li ha tocat de viure. Temps marcats pel més desvergonyit cinisme, com va
ser cinica i desvergonyida, per exemple, entre molts altres espectacles lamenta-
bles. la reaccié del mén occidental davant la caiguda del mur de Berlin, que
aqui esmento, també, com a simbol manifest del fracas d'una gran utopia ferida
mortalment per haver estat sempre en mans de dictadures, encara que, histori-
cament, obligades i justificades. Temps en qué és moneda corrent un esforg
sostingut per desacreditar qualsevol mena d'utopia, d'il'lusi6 i d'esperanga, 1 en
qué triomfa la ingratitud, I'oblit i la més descarnada ambicio de poder, aixi com
la petulancia i/o la creenga de ser, o poder ser, lider de metges, del tot impossi-
ble per no haver exercit mai la nostra professio.

El meu diari esforg personal, durant molts anys, que avui vostés premien,
per fer compatible la Iluita a favor d'una manera d'entendre la Medicina
Social amb el modest treball de metge de capgalera, va anar evolucionant
vers una utopia -una realitat, que vostes coneixen, anticipada- que vaig bate-
jar amb el nom de cooperativisme sanitari integral.

Cooperativisme sanitari integral, amb l'autenticitat oficial, pablica i
actual del qual, d'un clar objectiu propagandistic rendibilitzant, he de dir que
no hi estic en absolut d'acord; i crec que tinc el deure de dir-ho, amb ferme-
sa, on sigui, perd sobretot aqui, en aquesta casa, perqué deixi d'estar vincula-
da, la meva persona, amb un engany.

Per acabar amb els pocs anims que em quedaven, en el mateix moment
d'escriure aixd -el dia 30 de juliol de 1993- vaig rebre un fax de la Secretaria
General, a Madrid, de Lavinia, S. Coop. L., una de les meves filles, pro-
pietiria tnica de totes les accions d'Asistencia Sanitaria Interprovincial,
S.A., més coneguda per A.S.1,S.A., que reproduia una pagina d'una publica-
cid professional anomenada DM -maleida moda d'inicials i sigles- en que es
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feia saber que el Govern basc havia descobert una cosa que denominava
cooperativisme sanitari, la qual es proposava d'incorporar a la seva normati-
va legal en matéria de cooperacid | de posar aixi mateix en marxa, tan bon
punt fos possible. Una cosa que, se'ns advertia, és una primicia juridica
mundial, ignorant olimpicament, entre moltissimes altres realitats, ler.) que
a Catalunya disposem d'una notable legislacié sobre la giiestié; 2on.) que el
cooperativisme sanitari del nostre pafs, i el que pugui sorgir en el mén sen-
cer, té el seu representant legal en 1'Alianca Cooperativa Internacional
(I.C.A. 0 A.C.L, segons que siguis, o no, anglo-saxd) a través d'una Funda-
¢id, que sense ser meva, porta el meu primer cognom: la Fundacid Espriu; i
3er.), que €s a traves d'aquesta Fundacié que s’ha convingut que qualsevol
esforg orientat a plasmar una férmula de cooperativisme sanitari ha de
mer@ixer el necessari vist-i-plau internacional de 'A.C.I. (jo no sic anglo-
saxg), prévia acceptacié de 'esmentada Fundacid. Res, que els nostres esti-
mats amics bascos no sembla que gastin gaires diners en assessories juridi-
ques. El fet no deixa de ser cridaner, sobretot tractant-se d'algi amb tan
ostensibles pretensions d'autogovern.

Sempre recordaré que en un acte presidit com a Conseller de Sanitat i
Seguretat Social del nostre Govern o, potser millor, de la Comissié Execu-
tiva de la Generalitat de Catalunya, pel qui avui presideix aquest acte, com
a President que és d'aquesta Casa, va demanar la paraula, i en va fer ds ben
aviat, el Conseller de Sanitat del Pais Basc, per donar-nos noticia, durant
el llarg inici del seu parlament, de la seva veterania en pro dels ideals
nacionalistes del seu poble. Potser perqué em manca l'educacié deguda, o
la capacitat de dissimular que sens dubte tenien la resta dels reunits, vaig
demanar la paraula per advertir al despistat orador que el catalanisme
nacionalista, en contra del que ell s'havia permes afirmar, no I'haviem
aprés pas dels bascos, siné que era molt anterior al naixement de Sabino
Arana.

De respondre al Dr. Pedro Pons se'n va encarregar, com he dit abans,
D. Pedro Lain Entralgo. El seu va ser un discurs breu perd brillant, ple
d'elogis per al nou academic. En llegir-lo, fa vint-i-quatre anys, vaig
constatar, i rellegint-lo ara no puc menys que remarcar, la gran carrega
politica que inspirava les paraules d'un Lain incapag¢ de dissimular, per-
que no volia fer-ho, I'alegria gran i la satisfaccié enorme que li produia
ser testimoni de major excepcid de la incorporacid, a la disciplina social
d'una insitucid espanyola, d'una de les figures eminents de la Medicina
catalana,

Jo crec que és aquesta alegria 1 aquesta satisfacci6 el que el va portar a
llegir, degudament subrallats, els segiients versos d'un bell poema del meu
germa Salvador:
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La terra, amb paranys de mil fines orelles,
ha captivat els ocells de les cangons de l'aire.

Si, compren-la i fes-la teva, també,
des de les oliveres,
{'alta i senzilla veritat de la presa veu del vent:

per després continuar ressaltant, amb I'habilitat propia d'una mestria recone-
guda i miltiple, dos versos que precedeixen els que acabo de llegir:

Diversos son els homes i diverses les parles,
i han convingut molts noms a un sol amor.

que es repeteixen, a continuacié dels primers cinc que he llegit, entre come-
tes, perd escrivint primer "les parles” que "els homes" i substituint el preterit
"han convingut” pel futur "convindran": uns canvis molt subtils que no he
vist remarcats per cap altre comentarista de l'obra d'en Salvador, ni tampoc,
en ¢els comentaris que conec de la del professor Lain, tan agil com discreta.

Al tercer i dltim capitol 1i he posat per titol, amb signe d'interrogacio:
Cooperativisme Sanitari Integral?

Vostés saben que una cooperativa €s una persona juridica, inclosa en
'imprecis mén que es mou dintre el marc -també imprecis- de 'anomenada
Economia Social, amb dos vessants organitzatius fonamentals: una associa-
ci6 i una empresa, que es deuen a uns principis, a uns valors i a una legisla-
¢i6. Els principis van ser proclamats a Rochdale, 'any 1844; els valors pro-
cedeixen, en gran part, de la revolucié francesa; i la legislacid, dintre dels
limits imposats per aquests principis i valors, és miltiple. Només a Espanya
hi ha, per exemple, una mitja dotzena de Lleis de Cooperatives amb ambits
d'aplicacio territorial diferents.

Doncs bé: s'esdevé la circumstancia que les cooperatives que, a Espanya,
constitueixen el grup que coneixem com a protagonista del cooperativisme
sanitari integral funcionen com a excel'lents i poderoses empreses. Com a asso-
ciacions, perd, val a dir que deixen molt a desitjar. No son, en tot cas -i cal que
vostés ho sapiguen, perqué estan vinculades, sense excepcid, a la meva vidaia
la meva persona-, la posta en practica de la utopia que he pregonat i defensat.
Una utopia, és cert, que si es realitzés de veritat, probablement dificultaria molt
l'aconseguiment d'un &xit semblant al que han obtingut les dites empreses.

Les cooperatives, com a associacions i empreses alhora, haurien de ser
un bell exemple de democricia privada, capaces de superar, dia rere dia, la
greu dificultat que suposa, per a qualsevol empresa, el principi de "porta
oberta", pel qual a cada moment poden entrar-hi socis nous i sortir-ne els
que ho desitgin. En relacié amb aixd, convé recordar que una cooperativa no
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és una societat de capitals, sind de persones. Tals persones, en ingressar-hi,
hi aporten un capital, sempre modest, i és aquest mateix capital el que s'en-
duen, quan se'n van, previ compliment d'unes normes que tendeixen a miti-
gar el risc que suposa un capital social cada dia diferent. El capital és, doncs,
d'una associacid, que alhora és una empresa, regida mitjangant uns organis-
mes rectors dnics 1 comuns als quals s'accedeix i en els quals es governa
amb un vot propi, per soci, i, salvant excepcions de poca importancia, amb
un altre vot que et pot delegar un consoci amb deure 1 dret d'assistir a la reu-
nié de l'organisme rector de qué ets membre, el qual consoci, cas de fer-ho
aixi, haura d'excusar la seva assisténcia.

El meu pensament cooperativista, centrat en aquests dos principis -régim
de "porta oberta” 1 "un home, un vot” -va iniciar-se en una &poca en qué des-
plegava una considerable activitat en el Col-legi de Metges de Barcelona, 1
en la cooperativa del "Casal del Metge" de Ia que, encara, séc soci. Bé que
poc format, i encara menys informat, com després els explicaré, jo ja estava
aleshores entusiasmat amb la idea que aquest pensament pogués ser la uto-
pia que substituis la que anys després havia de fer-se a trossos, no només
simbolics, amb l'enderrocament del mur de Berlin. La mateixa utopia que, si
més no, en produir-se aquest espectacle -ja €s la segona vegada gue m'hi
refereixo- m'havia d'impedir contemplar-lo, com em sembla que hauria d'ha-
ver estat el cas de molts, amb mentalitat capitalista, que és una mentalitat
que no he tingut mai, com no he tingut mai, tampoc, una mentalitat socialis-
ta, adornada amb els adjectius que vulgueu. Aixd que acabo de dir reconec
que m'enquadra, ben segur, en allo que alguns han mal anomenat tercera via.

M'he referit dos cops a la caiguda del mur de Berlin, i no els ha d'estran-
yar que 51gu1 aixi, perqué, pensant com penso, per a mi venia a ser com la
gran ocasié perqué un neocooperativisme decidit, convencés, a qui volgués,
que el cam{ a seguir no era pas el del capitalisme ni, encara menys, el del
capitalisme salvatge, sind el d'una societat estructurada en cooperatives de
diferents graus i en un intercooperativisme real. Si em permeten una anecdo-
ta, els diré que quan Boris Eltsin, meravellat, es va beneficiar de totes les
virtuts de I'Hospital de Barcelona, se'm va acudir aconsellar-1i, a I'habitacié
que va ocupar uns pocs dies, que no canviés el vodka per la Coca-Cola, una
frase amb la qual vaig intentar salvar greus dificultats idiomatiques. perd
que també em va semblar adequada a la simplicitat mental del personatge,
aixo sia dit, s clar, com un elogi ben sincer. No sembla, tanmateix, que 'ho-
me estigués disposat a fer-me gaire cas: les meves dltimes noticies sén que a
la Federacid Russa no fan més que deixar-hi entrar Mc Donalds, Coca-Cola
i companyia, junt amb d'altres productes de recent importacié, com ara
droga, inflacié, atur i miséria. I no sembla que a la gent, no tenint ja res de
que estar a favor ni en contra, li quedin gaires il'lusions, ni cap mena d'espe-
ranca col-lectiva.

I.'abans esmentada -i mal anomenada- cooperativa del Collegi de Met-
ges, que en realitat és una cooperativa amb personalitat juridica propia i
independent, una de les obres magnifiques creades 1 impulsades pel vell Sin-
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dicat de Metges de Catalunya, va fer que jo aprengués, en el seu momenlt,
una important 1li¢é, una lli¢é trista i inoblidable. Deixin que els ho expliqui.
Corrien temps moguts. L'anim dels col'legiats, tens i polititzat, es traduia en
una ambient caldejat, apassionat. Amb tot aixd, i sense que hi hagués cap
Llei que hi obligués, es va prendre la decisié de sotmetre a acord de 1'As-
semblea el trasllat del nostre centre de treball, de la Via Laietana, 31 al Pas-
seig de la Bonanova, 47 de Barcelona.

Mai no havia vist una concurréncia tan nombrosa com la d'aquella Assem-
blea de la nostra cooperativa de consum. Encara no l'haviem acabada de
comengar, perd, que de seguida ens vam assabentar que els pocs membres del
Consetl Rector assistents es repartien una quantitat ingent de representacions,
amb els corresponents vots. L'Assemblea, no cal dir-ho, la vam perdre i la
vam perdre sense ni protestar, per la senzilla rad que cap dels vocals del Con-
sell Rector, ni un de sol dels assambleistes assistents, no shavia Ilegit la Llei
de Cooperatives d'aleshores, en la qual tanmateix es respectava l'elemental
principi cooperatiu d"'un home, un vot, i, com a maxim, un altre vot per dele-
gacié per escrit”. Només que algu se I'hagués llegida, és segur que s'hauria
pres, per majoria aclaparadora, una decisié contraria a la que es va prendre per
ignorancia pura i simple, la meva inclosa. Una trista i inoblidable ligd.

Un altre text que he rellegit per escriure aquest discurs €s un llibret de 94
pégineq que vaig escriure fa set anys, l'dltim llibre que he escrit i crec que
escriuré amb el pseudomm de Ciandfilo, amb un proleg signat amb el meu
nom i cognoms, en que aprofitava l'avinentesa perqué quedes clar, d'una
vegada, que tots dos érem la mateixa persona.

En aquest llibre afirmo que alld que jo pretenia realitzar era un Mondra-
26n Sanitari, és a dir: 1a creaci6 d'una série de cooperatives de base, vincula-
des entre si, i en tots ¢ls sentits, per una cooperativa, o més d'una, de les
anomenades de segon grau, a l'organitzacié de les quals, per cert, han dedi-
cat ben poca tinta les lleis de cooperatives que conec.

Aquesta idea va ser assimilada amb gran claredat i interés pels senyors
Lars Marcus 1 Bruce Thordarson, el primer, President, i el segon, Director
General, de I'Alianga Cooperativa Internacional, com a possible mitja per fer
sortir del seu marasme habitual la immensa majoria de les cooperatives de
tot el mén. Amb el benentés que la possibilitat d'aplicar el cooperativisme
de Segon grau i ulteriors la van veure factible, no només per a la Sanitat,
sind per a tota mena de serveis puablics de prevmblc privatitzacié futura,
com una manera de garantir a l'usuari una més auténtica representacié i un
major poder. Crec que és perqué aquests senyors van saber assimilar la idea,
com ho van fer, que la Fundacid Espriu, sense ser cap cooperativa, ni federa-
ci6 de cooperatives, va ser admesa a |'Alianca Cooperativa Internacional
com a representant i filtre mundial del cooperativisme sanitari.

A Mondragén, és clar que la cooperativa, que vincula les gairebé dues-
centes de base que s'han anat creant, és una cooperativa de crédit i estalvi
molt coneguda: 'anomenada Caja Laboral Popular de Mondragén. Aquesta,
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perd, crec que per I'activitat financera que desenvolupa, eh atencid a perso-
nes fisiques 1 juridiques, no té el qualificatiu de cooperativa de segon grau,
Per una altra part, com les restants cooperatives de crédit i estalvi, per l'in-
dole especifica de la seva activitat, va ser fundada, es va organitzar i es
desenvolupa dins del marc legal propi d'aquest tipus de cooperatives, dife-
rent del que han de complir les cooperatives de base.

En canvi, el cooperativisme sanitari integral, proposat per mi, el formen,
en esquema, un minim de tres cooperatives de base -la Llei Catalana de coo-
peratives disposa aquest minim- vinculades entre si per una cooperativa de
segon grau, la qual, posats a somniar, podria i hauria de vincular-se amb
d'altres del seu mateix grau a través d'una cooperativa de tercer grau, efc.

La funcié essencial de les cooperatives de base fora tenir cura de |'obser-
vanca dels valors i dels principis cooperatius en tot el sistema, mentre la
propia de les de segon grau féra la direccié i gestié, com a empresa, del
mateix sistema. En el transcurs d'una etapa que només acaba de comengar,
amb molta il-lusié per part nostra, amb la creacid d'una Comissié mixta
Conselleria de Sanitat i Seguretat Social - Fundacié Espriu, ens proposivem
de trobar un cami viable per poder-nos incorporar d'una manera practica -no
només tedrica- al Sistema Nacional de Salut, establert per la Llei de Sanitat
estatal.

He dit que el cooperativisme proposat per mi, "el formen" un minim de
tres cooperatives de base, perd, en realitat, hauria d'haver dit, "F'haurien de
formar", per la senzilla rad que, fins ara, només existeix una cooperativa de
base que s'adeqlii forca a la meva idea del que ha de ser un cooperativisme
sanitari integral. Aquesta cooperativa, €és 'anomenada Societat Cooperativa
d'Installacions Assistencials Sanitaries, en sigles S.C.I.A.S., els socis de la
qual son els que vaig batejar "creditors de salut”, perqué no m'agraden, o
m'agraden menys, els qualificatius amb qué és costum d'anomenar-los: usua-
ris, beneficiaris, etc.

De cooperatives d'assegurances d'assist@ncia sanitaria, que jo sapiga, no
n'hi ha cap que funcioni; que asseguri directament.

De tercera cooperativa de base, que, de veritat, funcioni no n'hi ha, tam-
poc, cap. Es cert que existeix un intent iniciat ara fa vuit o nou anys i presi-
dit per mi des de la fi de juny de 1992, perd no crec que arribi a funcionar.
Es tracta d'una cooperativa que, any rere any, se l'han agafada d'una manera
tan seriosa, que I'inic que podia i havia de fer és el paper de constar oficial-
ment com la tercera cooperativa, exigida per la Llei, per poder registrar la de
segon grau -que és essencial, com he dit, per a la meva concepci6 del coope-
rativisme sanitari integral- en el cas que arribés a interessar crear-la. Com
que no ha interessat crear-la, perd, doncs també he de dir que no hi ha cap
cooperativa de segon grau; i que ni tan sols existeix un esborrany complet
dels seus Estatuts.

Aquestes greus afirmacions expliquen i justifiquen que en un moment
donat em vingués a la ploma, i ara em surti dels llavis, la paraula engany. I
cal que sigui aix{, perque si una part de la votacié que em va portar a la con-
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dici6 d'electe, i que avui sembla que vostes volen ratificar amb el nomena-
ment efectiu d'académic numerari a favor meu, es deu a l'evident vinculacié
que tinc amb l'anomenat cooperativisme sanitari espriud -i, per tant, amb un
nombre respectable d'organitzacions, activitats, funcionaments i exits d'em-
preses, amb la consegiient creacié de centenars, per no dir milers, de llocs de
treball, de la qual, que jo sapiga, cap Administracié, amb majiscula, no s'ha
adonat-, és un elemental deure d'honestedat que jo deixi aqui, al cim més alt
de la Medicina catalana, constancia clara d'aquest engany; constiincia clara
que estic absolutament convengul que el cooperativisme sanitari integral
espriud no existeix en el nostre pais.

Si que existeixen dues societats anonimes, dues asseguradores d'assistén-
cia sanitdria, I'existéncia, l'organitzacié i el funcionament de les quals, des
de les dificils tasques inicials fins a la seva maduresa i la meva primera enso-
pegada corondria, es deuen a mi -no només a mi!l-. I & cert que son dues rea-
litats empresarials impressionants, I'¢xit de les quals €s el resultat de posar en
practica un model assistencial, no unes persones juridiques, que vostés conei-
xen i que ara no tornaré a descrivre. Com també és cert que una cooperativa
-Lavinia, S. Cooperativa- és propietaria de la totalitat de les accions d'una de
les dues asseguradores, 'anomenada Asistencia Sanitaria Interprovincial, S.A.,
en sigles A.S.I., S.A., d'ambit estatal, la qual, per tant, controla; i que una altra
cooperativa, Autogestié Sanitaria, S. Cooperativa, té la majoria de les
accions, i per tant també el control, de l'altra gran asseguradora, aquesta
d’ambit uniprovincial, Assistencia Sanitaria Col'legial, S.A.

Les dues cooperatives s6n, com he dit, obra meva, no en solitari; iel
merit que ting, si és que en tinc cap, és que vaig partir d'una situacié en qué
la legislacié del pais no permetia que les cooperatives poguessin dedicar-se
a l'activitat asseguradora. Quan dic legislacié del pais al-ludeixo, ni més ni
menys, a tres Lleis dependents d'altres tres Ministeris diterents, posats taci-
tament d'acord a crear un cercle vicids negatiu, la ruptura del qual era tan
dificil que n'hi havia per desanimar el més animds dels mortals. Em referei-
x0 a la Llei de Cooperatives dependent del Ministeri de Treball, a la Llei de
Sanitat, a elaborar pel Ministeri de Sanitat, i a lu Llei d'Ordenaci6 de I'Asse-
guranca Privada procedent de la Direccié General d'Assegurances del
Ministeri d'Economia i Hisenda. Fer que d'aquestes tres Lleis en sortis que
Pactivitat asseguradora, almenys en matlria sanitaria, la podia exercir una
cooperativa, i obtenir-ne la regulacié i 'ordinament juridic procedents, de
veritat que semblava un intent desesperat.

Perd ho vaig aconseguir, ja fa molt anys, per bé que fins al moment enca-
ra no hi ha, al nostre pais, cap cooperativa asseguradora directa d'assisténcia
sanitaria. [ encara pitjor: no hi ha interds perque existcixi. Resulta molt més
cdmoda i manejable una empresa mercantil. I han aparegut els interessos
creats i I'afany de poder i 'enemic diner i el que jo anomeno "mal de pedra”
en forma d'Hospital de Barcelona, en plena Diagonal de la nostra ciutat. Un
hospital que ja ha fet perdre la serenitat a molts cervells, socis o no de la
Cooperativa d'Instal-lacions Assistencials Sanilaries, que funciona, i possibi-
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lita e! funcionament, d'Assisténcia Sanitaria Col-legial, S.A., sense cap coo-
perativisme de base ni de segon grau i sense deixar de gloriejar-se d'un coo-
perativisme sanitari que no existeix.

Com a President de la Fundacié Espriu, és bo que proclami aqui, des d'a-
questa tribuna académica, que ¢l cocperativisme sanitari espriud no €s cap
dogma i que, per tant, l'esmentada Fundacid esta disposada a acceptar i
defensar qualsevol altra férmula, sempre que encaixi dintre el marc, una
mica imprecis, de I'anomenada Economia Social, en el qual té molt a dir,
tant o0 més que nosaltres els metges, una auténtica representacié dels credi-
tors de salut, 1 dels altres treballadors que no sén metges, i sempre que, com
€s obvi, faci seus els valors i els principis cooperatius.

Es dificil d'escriure i de dir aix6 que vaig escriure fa unes quantes setma-
nes, i que ara estic llegint. Perd crec que bé o malament ho havia de fer, i
millor bé que malament, per evitar que algun dia vostés poguessin creure
que havien fet academic numeran un farsant. Un home que vostés van con-
siderar protagonista d'una obra imaginada, projectada i realitzada en recerca
i defensa de l'elevat to espiritual que ha de tenir la Medicina i, per tant, la
Medicina Social, quan la realitat era tota una altra, i precisament la mateixa
que ell deia haver combatut des del comencament de la seva vida professio-
nal. Es precisament aquesta recerca i aquesta defensa alld que I'ha conduit a
haver de trencar tots els lligams socials t juridics que tenia amb certes obres,
que son obra seva, de I'ambit uniprovincial barcelongs. Algd ha parlat, amb
vanitosa suficiencia, de crisi generacional. No &s cert. Si crisi hi ha, és entre
unes empreses de factura vella i capitalista, que han passat a ser controlades
per gent jove o un punt madura, 1 una jove utopia associativa -que potser D.
Agusti Pedro Pons qualificaria de "nova perspectiva”- de dificil joventut,
defensada per un home vell i malalt.

No acabaria mai d'abusar de la paciéncia de vostés, perd, per no fer-ho,
deixi'n-me que els digui que séc dels qui creuen que l'esperanca és 1iltim
que es perd.

Un altre dels llibres que he rellegit aquests dies €s el que conté el discurs
de presa de possessid de la condici6é d'académic numerari d'aquesta Casa de
qui, dintre de poc, els llegira el discurs de resposta al meu, el Molt [i-lustre
Académic Dr. Alfons Gregorich i Servat, aixi com ¢! discurs de resposta al
d'aquest, escrit per a aquella sessid, per molts motius tan memorable, per
I'Excel-lentissim Sr., Dr. Belarmino Rodriguez Arias, President d'Honor i
anima d'aquesta Reial Académia durant molts anys.

Ben nascut no seria si no aprofités aquest acte solemne per donar-1i les
gracies al nostre estimat Gregorich per les paraules que em va dedicar en
F'al'ludit discurs, un discurs brillant, al qual només consagraré avui un sol
comentari, que potser expliqui una bona part del que m'ha succeit i em suc-
ceeix.
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En el dit discurs, Gregorich ens deia:

El segon home trascendental fou Hermenegild Puig i Sais, meige
barceloni, home madur i prestigiar entre els seus companys. Fou
capag d'aglutinar les voluntats i véncer les repugnancies inicials
qite alcava el mor "sindicat” i la mareixa idea de la sindicacio entre
uns professionals d'un estament fortament classista i personalista,
imbuit d'imitils infules sacerdotals.

Amb aix0 de les "indtils infules sacerdotals” Gregorich trobava una
manera grafica i elegant de referir-se a aquesta mentalitat de "mag de la
tribu” que encara avut, malauradament, tenen massa col-legues nostres.
Doncs bé, st del que es tractava i del que es tracta és de canviar-la, aquesta
mentalitat, jo sempre he cregut, 1 no deixaré mai de creure, que el cooperati-
visme sanitari integral espriud, utdpic, perd possible, podria ser un mitja efi-
cag, nou i, si em permeten, revolucionari, d' aconseguir-ho. Com? A part de
la incidencia que, a la curta o a la llarga, pot arribar a tenir, en el nostre pen-
sament, la filosofia cooperativista, amb els seus ideals d'igualitat, llibertat,
fraternitat, democricia, inclosa I'econdmica, etc., mitjangant I'establiment
d'un pactat trialeg -amb perdd- permanent entre una poderosa cooperativa
asseguradora de malaltia 1 de salut, i una tercera cooperativa governada, en
paritat, per representants del que el notari cooperativista de Madrid, Sr. del
Arco -germa del celebre periodista, que molts recordem- considerava, en
contra de la meva opinid, interessos oposats, uns interessos oposats que son,
potser, la rel del meu fracas a Barcelona,

Agquesta tercera cooperativa, a més de complir els fins i objectius socials
establerts en els seus estatuts, shavia d'encarregar de moderar, matisar, rao-
nar i dirimir les previsibles topades entre les dues poderoses, actuant com a
arbitre dintre el marc d'una cooperativa de segon grau, 'assemblea de la qual
estaria constituida per la reunié dels membres -en nombre igual- dels Con-
seils Rectors de les tres cooperatives de base. La presidéncia de la dita
assemblea seria per rigords torn rotatori -no oblidem que som a un pais pre-
sidencialista-, els vots que s'hi produtssin serien sempre sccrets i lliures -no
disciplinats- 1 l'eleccié del Consell Rector de la propia cooperativa de segon
grau s'hi faria per votacid secreta, procurant que fossin elegits els més prepa-
rats en associacionisme d'Economia Social, en Sanitat, en gestié empresarial i
econdmica, etc, 0, mentre la Presidéncia també ho seria per torn rotatori.

Sense aquest esquema estructural, no hi ha, al meu entendre, cooperati-
visme sanitari integral. 1 és la falta d'aquest esquema estructural, en la nostra
provincia, allo que m'obliga a dir-ho i repertir-ho tants cops com calgui, aqui
i on sigui, si vull salvar la meva honestedat, la meva responsabilitat moral i
potser la meva propia obra. De quina manera? Dongs, com se sol dir, predi-
cant amb I'exemple. I és aixi que vaig prendre ia decisié de donar-me de
baixa, el dia 31.12.93, de totes les institucions del naixement, organitzacio i
funcionament de les quals, dintre els limits de Barcelona i la seva provincia,
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se'm considera i em considero responsable, 1 després d’haver-me manifestat
en aquest sentit -essent-hi present o representat- en les respectives Assem-
blees Generals. Si no hagués procedit aixi, fins el mateix Sr. del Arco, el
notari de Madrid, podria dubtar, des de la seva Eternitat, de 1a meva integri-
tat, ell que ja m'havia augurat aquest fracas, perqué jutjava impossible de
cooperativitzar la relacié malalt-metge, creient, com creia, que es produeix
entre interessos oposats. Jo continuo pensant que no ho son, d'oposats, per
bé que entre els nostres companys abunda més del que féra de desigar, la
necessitat -justificable o no- de diner, la conviccid classista, la desmesurada
creenca en la propietat o la possessié -¢l meu hospital, el meu servel, els
meus ajudants, el meu malalt, etc.-, la certesa de posseir la veritat, aixi com,
també, estan malauradament massa esteses, entre els qui no sén metges, pero
que abans o després han de recérrer a nosaltres, la por, la desconfianga, la
preocupacié econdmica, elc., etc.

1 aquesta és la rad basica que la Medicina, sobretot la Medicina Social,
funcioni com funciona, mancada d'un arbitratge suficient, agil, intel-ligent,
independent, alhora ser¢ i apassionat, que és el que jo crec que pot aconse-
guir-se mitjangant la férmula cooperativa. Com va demostrar-ho Mondra-
gon, en un altre tradicional, i en el fons fals, xoc d'interessos: capital i tre-
ball.

Perd mentre escrivia el que estic llegint, embargat per una gran dificultat
de continuar vivint, perqué mancat d'esperanga i d'utopies, i també d'tl'lusié
per presidir la Fundacié Espriu, tanmateix em vaig sentir obligat a assistir i a
prendre part activa en la darrera Assamblea General de I'Alianga Cooperati-
va Internacional, celebrada a Ginebra els dies vuit, nou i deu del passat mes
de setembre, i a desplagar-me a Buenos Aires per intervenir en les primeres
Jornades de Cooperativismo Sanitario organitzades per I'lnstituto de la Coo-
peracién y Fundacién de Educacién, Investigacion y Asistencia Técnica, i
promogudes per un important nombre d'entitats cooperatives que vaig tenir
ocasié de visitar i on se'm va demanar que participés en unes taules rodones
de treball. Dons bé: va ser tot un espectacle d'illusié per implantar el coope-
rativisme sanitari espriud, en la linea del qual ja funciona el cooperativisme
de treball associat dels metges, i es té la ferma voluntat de complementar
amb el dels creditors de salut i el dels treballadors no metges.

Per si tot aixod no fos prou, la Fundacié que presideixo ha rebut una invi-
tacié del Pertt perqué envii algi per col'laborar en un estudi de I'Administra-
¢ié -amb majiscula- peruana destinat a cooperativitzar la Medicina Social
d'aquell pais; i, mentrestant, també estem treballant per atendre una peticio
del Departament de Politica de Coordinacié i de Desenvolupament Sostingut
de les Nacions Unides, petici6 rebuda a través de I'esmentada A.C.L, elabo-
rant un document que pugui ser discutit en una reunié de caps d'Estat i de
Govern que se celebrara el 1995, amb el proposit de millorar les condicions
~ socials -ja no es parla de condicions economiques- de la Humanitat.
Aquestes i altres circumstancies importants, junt amb la forga i la valide-
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sa d'alguns topics com "'esperanga és 1'altim que es perd”, "ningt no és pro-
feta a casa seva”, etc., han fet revifar la meva conviccié que, mentre la
Medicina social no es cooperativitzi amb una absoluta fidelitat a la formula
cooperativista, no funcionard a satisfaccié de tothom, ni de les persones juri-
diques que hi tenen o puguin tenir-hi relacid; ni la seva economia, sigui la
que sigui, podra ser acceptada per totes les parts que hi intervenen. Es per
aixd que he comengat de nou, i des de la Fundacié Espriu i amb la Fundacio
Espriu, o sense ella, a luitar per aquesta utopia, per aquesta realitat anticipa-
da, en el terreny internacional, i aixd fins que em substitueixi un home,
Francisco Carreiio Castilla, que si un dia va reclamar que es comprovés si jo
era "trigo limpio", es perqué ell ho ha estat, ho és 1 ho serd sempre.

Séc conscient que estic abusant de la seva paciéncia, perd no puc, no vull
ni dec acabar sense confiar-los que, en un acte com aquest, com abans els
devia succeir -n'estic segur- a tots i cadascun de vostés, i a tots els qui van
precedir-los en la cadira que tan dignament ocupen, em suposa una gran
dificultat, fins per llegir, el record dels meus pares, dels meus germans, de
tota la meva familia, dels bons amics, i dels grans i entranyables mestres que
he tingut, sobretot d'aquells per als quals morir ja no és cap secret, un record
engrandit del dia 15 d'abril de 1993 encd, en que la nostra amistat i la bondat
de vostes es va manifestar en uns vots que van ser el preludi d'aquesta ses-
si6. I entre tants records estimats, permetin-me que només en personalitzi
un: el del meu germa Salvador, que tant em va estimar i que va morir dei-
xant-me el deute d'intentar arribar a saber com igualar la seva auténtica i
cordial fraternitat i la desesperant impossibilitat d'aconseguir-ho.

I acabo fent imprimir una prova -una bonica prova- d'un altre dels molts
defectes que tinc: Ia vanitat.

Es tracta d’'un retrat meu, obra d'un company de penes i fatigues en el
cooperativisme sanitari integral, sobretot en I'actual etapa de dificultat i mal
prondstic, si Déu no hi posa remei.

No els diré el seu nom, perd si que goso dir-los -i a ell 1i'n demano
perdd- que €s un home que ha estat Director, Vice-president 1 Conseller-
Delegat d'una de les cooperatives de qué m'he donat de baixa el dia 31 de
desembre de 1993 i de la qual, fins a aquesta data, havia estat el soci n°1. En
el moment d'escriure aquestes paraules continua esseni-ne Conseller i admi-
nistratiu, condicid, aguesta darrera, que explica la seva incorporacio inicial a
la mateixa cooperativa. Home extremadament bondadés i d'una cultura no
gens comuna, sempre diu el que pensa: tres virtuts que, pel que sembla,
encara que ho dubto i, en 1ot cas, no ho comprenc, 'han portat a aconseguir
la repulsa i I'enemistat de molts dels seus consocis. Ell i jo, junts, sabem el
gue és plorar -si, si; plorar- per la imatge que ofereix, del cooperativisme
sanitari integral, la manera de procedir actualment decidida.
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L'espontani retrat diu aixi:

ARRELS
(A Josep Espriu, amic i mestre)

Només aixé.

Sembraré neguits

sabent que el mar és implacable.
No faré cas del murmuri de la gent
ni del somriure facil,

només em guiaran quatre paraules.

Després, quan sigui fosc,
tornaré a casa,
i tot s'haurd acomplert.

8i encara algi pregunta,

només aixd direu:

era el seu deure.

Només aixo.

Aturaré l'aiguat

Just abans que s'emporti la collita.

Poiser encara salvarem Havors per lany vinent
@ costa gue algun savi ens recrimini

gue no ha valgur la pena,

perd ne m'hi faré fort.

Després, serd bo de tornar a casa,
i tot s'haura acomplert.

Tossut, s'obstinava en impossibles!

Nomes aixd direu.:

cra el seu deure.

Només aixo.

Preservaré els camps que tant hem estimat
contra l'excés de sol.

Si algun bri ens és donat

el cobriré amb les mans

delerds de veure l'alzineda.

Després d'un temps molt breu
vindra el repos,
i tor s'haura acomplert.

Si un sol caminant agraeix l'ombra
només aixo direu:
era el seu deure.



Excel'lentissim Senyor President.
Molt ll'lustres Senyors Académics.
Senyores i Senyors.

Moltes gracies per haver vingut i moltes gricies per l'atencié amb qué
mr'han escoliat.

He dit.
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DISCURS DE CONTESTACIO
llegit per 'Académic Numerari
Molt Il-lustre Doctor

Alfons Gregorich i Servat






Excelentissim Senyor President
Molt II'lustres Senyors Acadgmies
Senyores i senyors

Per designacid concordant del recipiendari i d'aquesta Reial Académia
que molt m'honora i que agradeixo profundament, em pertoca respondre el
discurs de recepci6 del doctor Josep Espriu i Castelld i sento que m'aclapa-
ren l'emocid i la responsabilitat. La vella i entranyable amistat amb Josep
Espriu i els seus remunta als anys trenta, quan érem joves condeixebles a la
Facultat 1 no podiem ni somniar com arribaria a ser ferm ¢l nostre afecte al
llarg de tants anys i enmig de tants esdeveniments. He viscut al seu costat,
els moments cabdals de la seva vida i, d'igual manera, ell m'ha fet costat, als
meus, sempre i a tota hora. No he tingut germans, perd Josep Espriu, els
seus germans Salvador i Maria Lluisa, i la seva muller, Josefina, els he tin-
gut -i ells m'han correspost- com u veritables germans.

Per altra banda, la destacada personalitat del meu amic en els terrenys de
la medicina assistencial i del cooperativisme sanitari abasta una extensié i
ateny una qualitat excepcionals. El doctor Espriu és un treballador infatiga-
ble 1 ha sabut fer un treball extraordinariament fecund, que I'ha revelat com
a pioner de la nova concepcid del cooperativisme sanitari integral i com a
creador de I'obra assistencial privada més gran del pais. Ei que em fa sentir
I'angoixa de no poder exposar, en el lapse d'un breu discurs de resposta, un
resum prou suflicient del seu perfil huma 1 de 1a immensa tasca professional i
creativa que ha dut a terme.

El doctor Josep Espriu i Castelld nasqué a Santa Coloma de Farners
(Girona), fill del notari Francesc Espriu i d'Escolastica Castelld. Va ser el
tercer dels cinc fills del matrimoni Espriu i Castellé: Francesc, Salvador,
Maria Isabel 1 Maria Lluisa.

Els estudis primaris, secundaris i universitaris els va cursar a Barcelona.
Es va llicenciar en Medicina el 1942 1, el mateix any, va inscriure's al
Col‘legi de Metges de Barcelona. Dedicat a la Medicina General, va esdeve-
nir un prestigiés metge de capgalera, gricies a la seva pericia i al capteni-
ment humanitari 1 afectuds envers els malalts i els seus familiars. Ben aviat
va sentir preocupaci6 pels dos problemes principals de la Medicina d'aquells
anys: la situacid precana dels metges a sou, en les entitats mercantils dedica-
des a f'explotacid tucrativa de la medicina, i la desigualtat en la practica de
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l'assisténcia médica, que discriminava rics i pobres en el manteniment d'un
bé essencial com és la salut.

Esperonat pel desig d'intentar remediar aquestes dues xacres, Espriu ¢s
va presentar a les eleccions convocades, 'any 19435, pel Col'legi de Metges
de Barcelona, 1 va sortir-ne elegit vocal. Des de la Junta Col'legial, en la
qual va romandre fins al 1952, i en va esdevenir el Vice-Secretari, Espriu va
restablir una antiga "Comissid de Defensa d'Interessos Professionals”, que
va ser com una nova alenada de la corporacié medica. Es van regularitzar
contractes, es van cobrar endarreriments i es van erradicar les actituds coac-
tives, alla on va caldre. Malgrat les nombroses traves d'un régim autoritari,
es van aconseguir objectius importants. De la repetida "Comissi¢” van anar
sortint vocals i consellers per a les Juntes de les diverses entitats para-
col‘legials, que anaven revifant-se als primers anys de la postguerra civil.

Cinc membres d'aquella "Comissié”, varem ser elegits per constituir una
altra comissio: la CASOE, "Comissién Asesora del Seguro Obligatorio de
Enfermedad”, del Collegi de Metges de Barcelona. Organitzada per sec-
cions d'especialitats, amb companys adequats, virem editar una revista, ano-
menada "Horizonte", en la qual varem publicar un estudi "Cincuenta proble-
mas del Seguro de Enfermedad", que ens va donar a coneixer per tots els
Col'legis de Metges d'Espanya. I el President de la nostra CASOL, el doctor
Alzamora, va ser elegit, per totes les CASOE provincials, President de la
CASOE nacional, el que comportava una vocalia, democraticament obtingu-
da, al Consell General de Col-legis de Metges d’Espanya.

En aguells anys, Espriu va comengar a publicar un article setmanal a la
revista Destino, sota l'epigraf "El Consejo del Doctor”. Espriu hi descabde-
tlava, amb molta manya, la divulgacié dels coneixements més rellevants de
la Medicina, i es feia venir a ma totes les avinenteses que podia en defensa
de la professié medica i dels metges. Una seleccié d'aquests articles, el
1956, es va editar en un llibre, prologat pel Dr. Agusti Pedro i Pons; i una
altra Junta Col'legial, de la qual Espriu ja no no formava part, va atorgar-li
el premi instituit per guardonar el metge que més shagués distinguit en I'e-
naltiment de la professio.

Alliberat de les activitats de la Junta Col-legial, Espriu es va dedicar ple-
nament al seu ideal d'aconseguir una asisténcia médica col-lectiva que, pel
damunt de la rendabilitat, cerqués la solidaritat dels metges en I'obtencio
d'una praxi digna i eficag, i no vinculada a cap altre entitat que no fos el
Col'legi de Metges. A tal efecte, I'any 1957, va tundar I'lgualatori Médic
Col-legial del Col‘legi de Metges de Barcelona, anomenat "Assisténcia
Sanitaria Col-legial, S.A.".

Aix{, iniciava Espriu el llarg camf{ per 'expansié del cooperativisme sani-
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tari integral a tot Espanya. Per aixd va caldre la fundacié de noves entitats
articulades entre elles. En conjunt van arribar a ser, en un moment deternii-
nat, !4 entitats entre societats andnimes i cooperatives; 18 igualatoris
col'legials; 34 delegacions d'«Assisténcia Sanitaria Interprovincial», i dues
entitats juridiques d'enllag, en dos col'legis no igualatoristes.

Entre les cooperatives esmentades, cal remarcar la "Societat Cooperativa
d'Instal-lacions Assistencials Sanitaries" (SCIAS), la qual esdevenia la pri-
mera societat cooperativa del mén dedicada a la construccié d’hospitals,
Acomplia la triple tasca de facilitar unes instal-lacions optimes per al treball
dels metges, oferir als usuaris-propietaris (que Espriu ha definit com a "cre-
ditors de salut") la participacié en la gestié administrativa del seu hospital, i
també factlitar una possible col'laboracié amb el sistema sanitari public,
sempre molt sobrecarregat.

En demano disculpa, perd considero imprescindible esmentar algunes
xifres per formar-se una idea aproximada de les proporcions d'algunes obres
aconseguides pel recipiendari:

"Assisténcia Sanitaria Col-legial, S.A.", a la provincia de Barcelona, és
I'entitat assistencial mare de tot el sistema. Actualment compta amb 4.800
metges, retribuits per acte médic, i ddna assisténcia sanitria a unes 200.000
persenes assegurades.

La "Societat Cooperativa d'Instal‘lacions Assistencials Sanitaries”
(SCIAS) té uns 170.000 socis-propietaris de I' "Hospital de Barcelona”, a
I'Avinguda Diagonal, amb 17 plames, 367 habitacions individuais, 10 quird-
fans, 5 sales de parts, unitat corondria, unitat de vigilancia intensiva. neona-
tologia, etc. Les dades assistencials corresponents a l'any 1993 van ser, en
xifres arrodonides:; 12,000 intervencions quirdrgiques, 2.000 parts, 17.000
persones ingressades i 40.000 visites d'urgéncies domicilidries. Més de
1.500 metges, de tota mena d'especialitats, hi van exercir les seves activitats
professionals.

A Madrid, el dia 1 de desembre proppasat, el binomi "Lavinia, §.C."-
"Assisténcia Sanitaria Interprovincial, S.A.", avui dia el primer nucli d'assegu-
ranga assistencial sanitari d'Espanya, que aplega més de 40.000 sanitaris, dels
quals 34.000 sén metges, i déna assisténcia sanitaria a més d'un milié de per-
sones, va inaugurar la instal-lacid sanitdria paral'lela a ' "Hospital de Barcelo-
na", per a aquella ciutat: la "Clinica de la Moncloa”, un hospital de bellisima
arquitectura 1 d'equipament tecnoldgic excepcional per la seva modernitat.

També cal esmentar dues mutualitats, fundades per Espriu, destinades a

compensar la minva natural dels ingressos dels metges quan depassen els
setanta anys; ajudar econdmicament les seves families, en cas de defuncid, i
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oferir un ajut econdomic als fills subnormals: Ef "Montepio Dr. Sans Sola”,
creat el 1968, a Barcelona, i, el "Montepio Dr. Atilano Cerezo", creat el
1984, que aplega i ajuda els metges d' "Assistencia Sanitdria Interprovin-
cial", a nivell estatal.

He deixat com a cloenda d'aquesta relacié abreujada de les creacions del
cooperativisme sanitari integral, la que especificament el representa i con-
reua la seva ideologia: La "Fundacié Espriu”.

Aquesta Fundacié la van crear les tres cooperatives sanitaries: "Autoges-
tié Sanitaria, S.C.", "Societat Cooperativa d'Instal-lacions Assistencials
Sanitaries" i "Lavinia, S.C." a Barcelona, el 1990, establerta sota fa Pre-
sidéncia vitalicia del doctor Josep Espriu, La Fundacié organitza uns "Cur-
sos de Medicina Social Compartida”, en forma de lligons i seminaris impar-
tits per especialistes destacats, i edita, trimestralment, la revista "Compartir”,
la qual es distribueix gratuitament a unes 200.000 persones.

L.a Fundacié Espriu és I' drgan d’ expressié i d' expansi6 del cooperativis-
me sanitari integral. A través d' ella, Espriu i els seus col'laboradors han fet
nombroses publicacions, articles, ponéncies etc. i han participat en Congres-
sos, Reunions i Jornades Nacionals sobre temes sanitaris | cooperativisme,
arreu del pais.

La projeccié internacional de la "Fundacié Espriu” ha estat cabalosa des
del seu naixement, fa quatre anys: Moscou, Varsdvia, Quebec, Tel-Aviv,
Brasilia, Vitdria, Sao Paulo, Estocolm, Caracas, Cali, Berlin, Tokio, Buenos
Aires, han demanat i han obtingut la participacié de la Fundacié, amb
ponéncies, informacions, seminaris, etc.

Com és ldgic, aquesta intensa i perllongada dedicaciéd d'Espriu ha estat
premiada amb nombroses distincions:

Es Col'legiat d'Honor dels Col'legis de Metges de Madrid, Malaga, Gra-
nada, Caceres, Las Palmas 1 Alacant.

Metge de I' Any i "Encomienda con Placa de la Orden Civil de Sanidad”
(1970)

Col-legiat d' Honor Nacional amb Emplema d'Or, maxima distincié del
Consell General de Col-legis de Metges d'Espanya (1985).

Medalla del Meérit al Treball, atorgada pel Ministeri del Treball i Segure-
tat Social (1987).

Premi Internacional de I' "Asociacién Latino-Americana de Centros de
Educacién Cooperativa" (1989).

Fill predilecte de Santa Coloma de Farners (1991).

Medalla del President Macii, atorgada pel Govern de la Generalitat de
Catalunya (1988).

La nostra Académia l'ha distingit reitaradament, per aquesta meritdria
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practica de la Medicina Social, elegint-lo Académic Corresponent, 1 Acade-
mic Protector, i, avui, el rep com a Académic Numerari.

En repassar els annals d’aquesta docta Casa, he trobat que en aquest segle,
hi han accedit molt pocs Numeraris procedents exclusivament del camp de la
Medicina Social. Només tres, si no vaig errat: EI primer el doctor Josep Mell
i Ginferrer, l'any 1935, per la seva magnifica gestié com a President del Sin-
dicat de Metges de Catalunya, culminada amb el bastiment del Casal del
Metge, el vell somni de la "Casa Pairal dels Metges", que ell va saber plas-
mar amb la participacio de tots els metges de Catalunya i les Illes Balears; el
segon, amb molt més escassos mérits, va tenir la sort de ser-ho, ara fard sis
anys, el qui us parla; i el tercer és el doctor Espriu, per la seva Harga lluita
com a innovador de " assisténcia sanitAria amb el planteig i realitzacions del
cooperativisme sanitari integral. I resulta més curids, encara, que els tres hem
accedit al setial académic quan ja no exerciem cls carrecs que van determinar
l'atencié dels Académics per honrar-nos amb els seus vots. Moll 1 Ginferrer,
al seu discurs "L'Art de Curar. El metge en la vida social moderna”, ho
gxpressava amb aquestes paraules: ..arribo redult a les meves veritables pro-
porcions, despullat d'aquella representacio que emb féu mereixedor de tan
alta distincid i a la qual personalment mai no hauria pogut aspirar.

La recepcié de Moll i Ginferrer marcava una fita en el capteniment d'a-
guesta Reial Académia, pel que fa a la seva intervenciod en els problemes de
I'exercici profesional, al llarg de la seva histdria.

L'any 1796, I'Acad&mia obté la promulgacié d'un Reial Acord per fer
I""Agregacid dels Metges de Barcelona i Barceloneta” i un "Montepio” per
al seu ajut social. Perd una irritada incompatibilitat amb constants baralles
entre acadeémics i agregats va fer fracassar |'Agregacid, dissolta el 1802, per
un nou Retal Acord. I el "Montepio" que els academics intentaven mantenir,
desballestat per I'ocupacié de les tropes napoledniques i, després, per manca
d'un finangament adequat, s'esfondra totalment, el 1817, Aixi va fracassar el
primer intent de reunir els metges dispersos en una corporactd professional i
un "Montepio”, annexats a [a Reial Academia.

El 1899, el Govern va consultar les Academies sobre la conveniéncia de la
col-legiaci6 obligatoria dels metges, La resposta d'aquesta Reial Academia va ser
rotundament negativa: era innecessaria per a la garantia social la salur piblica;
intitil per a la proteccid dels interessos dels meiges i podia constituir una coac-
cid [ una pérdua de la llibertat fins ara respectada. Només dos academics van
formular un vot particular a favor de la collegiacié. Potser pesava, encara, el
record de les amargueses de I'Agregacid, i el fracas del "Maontepio”, i els acade-
mics ja es sentien justificats, envers la medicina i sanitat collectives, amb els
seus excellents estudis epidemioldgics i de topografia sanitaria comarcal.
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El 1935, Moll i Ginferrer ingressa a 1'Académia per la seva brillant
actuacié al Sindicat, votat uninimement per tots els académics. El gir sha
consumat, a I'Académia. Es un moment estel'lar de la medicina catalana. Per
encarrec de la Generalitat, el Sindicat de Metges elabora la Ponéncia d'Hi-
giene-Sanitat i Beneficéncia, i el Projecte de Medicina Assistencial. El doc-
tor Pere Domingo i Sanjuan, inoblidable President d'aquesta Reial Acade-
mia, era aleshores Cap del Serveis de Sanitat Interprovincials, i com a tal,
president de les ponéncies. Pels seus escrits, al Butlleti del Sindicat, sabem
que hi treballaven més de dues-centes persones. Els projectes ja eren enlles-
tits guan va esclatar la guerra civil. Malauradament, ne hi va haver I'ocasié
d'aprovar-los. Una guerra fratricida ens va privar de congixer com hauria
pogut ser la Sanitat. a Catalunya, si ja tingués seixanta anys d'existéncia i
hagués nascut d'aguella harmonica conjuncié de metges, sanitaris i legisla-
dors.

Al moment actual, I'Academia €s més atenta que mai als problemes de la
Medicina Social i de la Salut. Als discursos dels académics ingressats els
darrers anys és constant la referéncia als grans problemes de la medicina
assistencial col-lectiva: a les desigualtats demografiques; a la tirania de la
tecnologia i als desequilibris econdmics que comporta per la constant
demanda de nous i eficacos mitjans diagnostics i terapeutics, de costs eleva-
dissims i que cal fer arribar a tota la poblacid; a I'esgotament dels recursos
econdmics, que suscita un constant estira-i-arronsa entre l'estatalitzacid 1 la
privatitzacié, L'actual Junta de Govern de I'Académia ha organitzat uns
"Col-loquis 1993-94", amb el patrocini del Departament de Sanitat i Segure-
tat Social médico-socials, amb puntualitzacié del criteri de la Reial Acade-
mia, respecte al tema monografic estudiat.

En comentar la filosofia del sistema cooperativista espriud, vull recordar
el que vaig dir, ara fara sis anys, al meu discurs de recepcié "El Sindicat de
Metges de Catalunya (1920-1940) i el seu llegat”. En un capitol que vaig tito-
lar "El llegat sorprenent” referint-me al cooperativisme sanitari espriua, jo
deia: "hi resplendeixen, clarament, els trets essencials de la lliure eleccid de
malalt i metge, la retribucié per acte meédic, la manca de lucre mercantil i la
gestio cooperativista médica." I ho refermava amb paraules que Espriu va dir,
el 1980, en una conferéncia en aquesta Casa: ..vull deixar constancia que tot
el que ha fet "Assistencia Sanitaria Collegial", 1€ el seu germen en un pla de
Medicina Social elaborar pel Sindicat de Metges de Catalunya, que va mal-
metre la nostra guera civil, [ que el cooperativisine que avui propugna i pro-
mou no es limita al camp de la Medicina Assistencial, sind que abasta una
Sanitat Integral... garantida per la teoria i la practica cooperativisies.

La idea fonamental del sistema espriud és que cal tornar al didleg del
metge i el seu client. Perd no només quan aquest darrer esth malalt, perqué
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en tal ocasid només han de parlar d'una cosa: la maltia. Cal que parlin, que
dialoguin directament - sense interposicié d'empleadors del metge ni de
negociants amb els diners de l'assegurat - quan tots dos estan ben sans, per
posar-se d'acord per organitzar i finangar la prestacié d'una assisténcia
sanitdria que satisfaci, humanament i tecnolodgicament, les exigéncies de la
medicina actual. Aquesta és la férmula del didleg i de la cogestié cooperati-
vista sanitaria integral, presumiblement en una cooperativa de segon grau,
en la qual han de dialogar sobre interessos comuns, no oposats, Perqué al
malalt i al metge els interessa el mateix: trobar-se, a I'hora de la veritat, en
optimes condicions d'assisténcia, i amb la garantia i la serenitat que compor-
ta la confianga reciproca que van acordar-se en escollir-se Iliurement.

A la cooperativa de segon grau s'hi poden afegir tantes cooperatives de
primer gau com siguin necessaries per a la major amplitud i qualitat deis ser-
veis, amb els pactes intercooperatius que calguin.

Veritablement, tota una utopia... si tenim en compte que no hi ha cap coo-
perativa de segon grau constituida, - segons ens ha explicat el doctor Espriu - i
que, per aquest motiu, tampoc no hi ha experiéncia del seu funcionament.

Perd a la provincia de Guiptiscoa, existeix un conjunt d'unes 200 coope-
ratives, que al poble de Mondragén i a la vall del seu nom, va anar establint
Mossen José M® Arizmendiarrieta. N'hi ha de tota mena: de consum, de cré-
dit, de treball associat o industrials, de serveis, d'habitatge, del camp, etc. les
quals es relacionen entre elles amb diversos pactes intercooperatius.

Espriu pensa que es pot fer una mena de "Mondragdn sanitari”. Una coo-
perativa de segon grau pot constituir-se, legalment, amb tres cooperatives de
base: una cooperativa de consum, de consumidors de la salut - propietaria de
les instal'lacions sanitiiries, en aquest cas -, 1 una cooperativa de serveis, de
treballadors no medics, o d'altre mena, perqué, per llei, ja hem vist que cal
que siguin tres.

Un nou projecte, ingdit, 0 una nova utopia, com ell en sol dir...

Perd no oblidem que, també, van ser "utopies”, acollides amb molt de
recel per metges i gerents d'entitats assistencials, totes aquestes obres que
ara veiem en ple funcionament, amb centenars de milers de beneficiaris,
hospitals, fundacions, "montepios”, etc., per tot el pais, que a part del gran
nivell assistencial que ofereixen, sén un exemple de desenvolupament auto-
sostenible, que no ha representat cap cirrega per a 'erari piblic, i ha alleujat
notablement les despeses i les cues d'espera de la Seguretat Social.

Una férmula democratica, humanament i soctalment equilibrada: 1 home
= 1 vot, en un sistema cooperatiu de participacié conjunta de treballadors,
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consumidors i gerents. Tot un somni, si: Perd ha estat un dels projectes, una
de les opcions, que han estat sol'licitades pel Departament de Politica de
Coordinaci6 i Desenvolupament Sostingut, de les Nacions Unides, per ofe-
rir-la a l'estudi de la reunié de caps d'Estat i de Govern prevista per a l'any
1995, per intentar la coordinaci6 de 1a millora social dels pobles.

Per acabar, voldria assenyalar que en ¢l discurs del recipiendari he trobat
tres aspectes argumentals que crec que no puc deixar de recollir en la meva
resposta. Ell els ha matisats amb paraules prou fortes perqué no puguin pas-
sar desapercebuts.

El primer és l'al'lusié al "mur” - emprant un simbolisme caracteristic de
la poesia del seu germa Salvador -, cercant uns paral-lelismes entre el cicle
vital del nostre inoblidable mestre i President, Agusti Pedro i Pons, i el seu
pressumpte estat d'anim, amb els del recipiendari.

El segon és una profunda decepcid, malgrat les moltes i molt solides realit-
zacions que Espriu ha dut terme, les quals només considera com un fragment i,
potser una distorsid, del que calia fer, o més cruament, com una obra truncada.

I, el tercer, és el determini de desvincular-se de la seva obra, per desen-
ganys i per no enganyar a ningd.

Al primer punt, m'ho posa massa dificil el meu dilecte amic. No sé¢ pro-
feta i no puc preveure l'avenir. Perd no considero un averany massa advers
que, tant ell com jo, ja higim superat en un lustre el cicle vital de l'inoblida-
ble mestre Pedro 1 Pons, premissa indispensable per seguir endavant, empai-
tant noves il-lusions... mentre puguem.

Pel que fa als altres dos punts, encara que entenent-los, la meva opini6 €s
forga dissemblant. Penso que, a part de 1'amarga experiéncia -que sembla
inevitable als profetes de veritat: que els seus postulats hagin de convencer,
abans a fora, que a la seva terra-, penso, dic, que la seva immensa obra
material i humana, viva i present en la sanitat del nostre pafs, no li permetra
mai desvincular-se d'ella, mal que ho desitgi, ara, en un moment de dis-
crepancies. [ també, perqué crec que el seu prestigi, portes enfora de la nos-
tra terra, seguird creixent, amb realitzacions, cada cop més importants, del
seu cooperativisme sanitari integral, que no podran deixar de repercutir aqui,
a dins, infonent-li noves il-lusions i energies.

Tant de bo que els seus somnis, les seves utopies - com a ell li plau quali-
ficar-los - o els seus licids projectes - com a mi m'agrada més dir-ne - s'arri-
bin a plasmar en la seva plenitud, en una assisténcia sanitaria més eficag,
humana i solidaria. I, encara millor, que puguin ajudar a la sanitat comunita-
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ria a no caure en les cruels discriminacions assistencials amb qué ens ame-
naga l'anomenat "desenvolupament insostenible”: la dristica, inhumana,
aplicacié de prioritats assistencials, davant 'augment de les necessitats i I'es-
gotament dels recursos.

Mentrestant, la Reial Académia 1'ha cridat perqué col'labori en les seves
tasques, per la seva pericia i encert en els terrenys de I'assisténcia sanitaria i
de la Medicina Social en general. L'immens treball que ha estat capag de dur
a terme, les seves encertades concepcions amarades d'humanisme i eficicia,
l'avalen com a Académic Numerari actiu i participatiu. Per aixd el varem
elegir i per aixd us prego, senyor President, que ratifiqueu aquella eleccio,
amb la imposicié de 1a medalla i amb el Hiurament del titol, que acrediten el
doctor Josep Espriu i Castelld com a Acadeémic Numerari d'aquesta Reial
Académia de Medicina de Catalunya.

Moltes gracies.
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