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L'entrevista

Ramon Carreras obstetre i ginecsleg
Dirigeix el servei que controla la gestacié i el part a
I'Hospital del Mar, de Barcelona, el centre catala que
veu més embarassades estrangeres. De 51 paisos.

«Chacon afavorira
que hi hag
embarassos»

ANGELS
GALLARDO

—¢El futur d'un nen es decideix en el
moment en qué neix?

~En uns segons. Per aixo és tan im-
portant ajudar que neixi bé. Amb
una mala decisi6 sobre si el part po-
dra ser vaginal o és convenient una
cesaria perque el fetus esta patint,
POts Provocar que aquest nen ja nei-
xi discriminat.

—¢Per qué pateix el fetus?

-Perqué la sang oxigenada no li arr-
ba al cervell durant un periode de
temps important, i comencen a mo-
rir neurones. Podem mesurar els pa-
trons de freqiiéncia cardiaca feral i
orientar-nos sobre el seu benestar.

—¢L'embaras és un fet cultural o
instintiu?

-Hi ha una part instintiva. Moltes
dones, sense saber-ho expressar, sen-
ten aquest instint. Pero la societat
culturitza tots els aspectes de la vida
i és evident que, en altres époques, a
Espanya hi va haver moltissima més
natalitat. Jo em vaig formar a 'Hos-
pital de la Vall d'Hebron, i a finals
dels anys 70 ateniem 100 parts dia-
ris. Ara, un gran hospital no atén
més de 3.500 naixements anuals.

—zQué ha passat?

~Trobar I'equilibri entre el desenvo-
lupament personal i I'instint mater-
nal continua sent un repte no resolt.
Les dones estan tenint embarassos a
una edat poc recomanable, des del
punt de vista médic. Una primera
gestacio un cop passats els 35 anys

té més complicacions. [ també baixa
la fertilitat.

—¢Quina edat és la idonia?
-El primer fill, abans dels 35 anys. Al
contrari del que passa ara.

—Problema econdmic.

-Econdmic i cultural. Els plans
d’empresa haurien de preveure que
hi ha un periode en la vida en qué
les empleades s'apartaran temporal-
ment de I'activitat normal perque
seran mares. I la tornada ha de ser
felic. Les dones s’han de sentir segu-
res en aquesta fase de la vida. Han
d'estar convencudes que aquest pa-
réntesi no posara en perill la seva
promaocio professional. Perd encara
hi ha maneres molt larvades i indi-
rectes d'arraconar algu.

~¢Podria arribar a posar-se de mo-
da 'embaras?

-S1. 1 aquesta moda seria beneficio-
sa, perqué contribuiria a crear una
situacié de normalitat. La ministra
Chacdn esti demostrant que es pot
compaginar la maternitat amb un
alt carrec, de responsabilitat i signi-
ficacié maxima, com és el Ministeri
de Defensa. Chacén afavorira que hi
hagi més embarassos, perqué ho
esta portant d'una manera esplendi-
da, sense dificultat aparent. I i es-
cau molt bé. Desenvolupa una gran
activitat, i aixé demostra que es tro-
ba bé.

—¢L"embaras de la ministra pot mi-
llorar la natalitat?

~Jo crec que si. I fara reflexionar. Les
lleis tenen efecte, perd I'important
és la consciencia individual de les
persones amb protagonisme.

—-¢Quin és el perfil de les embaras-

o acceSO.Com SOLUCIONES FARA EL FROFESIONAL DE LA COMUMICACION

Tranquil-litzador

Acollidor, d’un parlar cal-
mat i tranquil-litzador, Ra-
mon Carreras (Barcelona,
1954) esta habituat a
transmetre confianga en
circumstancies mediques
d'alta intimitat. Ha donat la
benvinguda a aquest mén
a milers de nadons i, en-
cara que el seu servei atén
una de les zones més po-
blades de Barcelona, les
parteres disposen d'habi-
tacions individuals. Intenta
que el naixement sigui un
acte familiar. Diu que quan
era petit ja volia ser gine-
coleg. El metge de capga-
lera de les dones, segons
ho veu.

sades que atén al seu hospital?

-Un 54% sén immigrants. L'any pas-
sat vam atendre parts de dones de
51 nacionalitats.

-Aquestes dones jtreballen?

-La majoria si, gairebé sempre en co-
ses eventuals. Ens és molt dificil sa-
ber a qué es dediquen i on viuen.

—¢Com es comuniquen amb elles?

-A través de mediadors culturals.
Amb les dones immigrants tenim
un problema no resolt: ens és molt

dificil establir la confianca miitua.
No ens entenem, perqué la seva ma-
nera d'abordar la gestacié i la nostra
s6n molt diferents.

-¢Queé passa?

-La majoria de dones immigrants,
tant si s6n sud-africanes com africa-
nes, no entenen que han d'anar ca-
da mes al metge, ni veuen necessari
fer-se analisis. Utilitzen I'hospital
per parir, i, en alguns casos, aixd
nomeés si el naixement ve complicat.
Aqui es troben que nosaltres els
diem que s’han de visitar cada mes i
complir els controls previstos per-
qué el seu embaras no es converteixi
en un problema.

-¢Ho accepten?

-No entenen res d'aixo. Diuen que
es troben bé, i no ens creuen. Els de-
manes una analisi i no se 1a fan. Els
suggereixes que no mengin aixo o
aixo altre, i tampoc ho compleixen.
Ens veuen com a persones que no
les escoltem, o troben que parlem
en un to de veu molt elevat -aixd
passa amb el col-lectiu xinés-. En re-
sum, no utilitzem el mateix llen-
guatge.

-¢Quines conseqiiéncies té aixd?
~Quan un embaras ha passat menys
de quatre controls es converteix en
una gestacio de risc, perqué poden
passar coses que desconeguem i que
posin en perill 1a vida de ladonaila
del seu fill. Per exemple, una hiper-
tensié greu, o que la mare tingui el
VIH i el transmeti al fetus, sense que
puguem evitar-ho. Aix0 augmenta
els naixements prematurs i les
cesaries.

~¢Els pares participen del part?
-5i els ho expliques tot bé, si. =
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