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PROLOGO

a colecciéon “Historias del Sudoeste Bonae-

rense” forma parte de uno de los objeti-

vos por los que fue creada la Editorial de la
UPSO. Nuestro sello editor nacié en el afio 2017
con la misién de contribuir a la promocién y difu-
sion del saber a través de la generacién de mate-
rial bibliografico producido, fundamentalmente,
para la region del Sudoeste Bonaerense, teniendo
en cuenta las necesidades del ambito académico,
cultural y del medio en el cual la Universidad esta
inserta, a fin de responder de manera satisfactoria
alas expectativas de la comunidad que la contiene.

Entre sus objetivos cuenta “promover, rescatar y
difundir la produccion de autores de la region del
sudoeste bonaerense, en sus diferentes géneros,
de acuerdo con las lineas editoriales y condiciones
determinadas por esta editorial”. En este sentido,
esta serie estd compuesta por obras originales,
que resultaron seleccionadas en concursos de pro-
puestas, o bien por historias escritas por personas
que fueron convocadas especialmente para apor-
tar su produccion literaria o histdrica.

El propésito de esta Coleccion es multiple, y qui-
zas ambicioso: en primer lugar, buscamos llenar
un espacio de vacancia en el conocimiento de los
sucesos que han hilado las ricas tramas de nues-
tros pueblos y ciudades del sudoeste bonaerense,
enhebrandolas con anécdotas, personajes, lugares
y acontecimientos singulares; y que por diversas
razones en muchos casos no trascienden los am-
bitos locales, volviéndose asi de dificil acceso para
quienes no viven o han vivido en ellos.

En segundo lugar, aspiramos a generar un espacio
de publicacién para autoras y autores mas o me-
nos profesionales, quienes no suelen tener medios
para divulgar su obra. Como se expresara, hemos
asumido desde la creacién de la EdiUPSO que la
tarea de un sello universitario debe orientarse
especialmente a brindar acceso social al conoci-
miento, poniendo al alcance de la comunidad de

manera publica y gratuita textos académicos, lite-
rarios, de catedray otros de interés especial.

A poco mas de cinco afios de creada la EdiUPSO,
su repositorio estd en constante crecimiento. La
incorporacién de estos trabajos significard un
avance en términos de brindar obras a un ptblico
que quizas no es quien busca prioritariamente lec-
tura de textos provenientes de una editorial
universitaria, pero a quien nuestro caracter de
universidad puablica comprometida con su comu-
nidad nos obliga también a alcanzar.

Cabe un especial agradecimiento a las autoras y
los autores que sumaron sus obras a esta colec-
cién, quienes dedicaron tiempo y esfuerzo para
brindar generosamente sus trabajos. También a
la directora de EdiUPSO, Mg. Regina Duran y al
comité editorial, Dra. M. Belén Guercio, Dra Car-
men Cincunegui y el Mg. Adrian Cannellotto por
la dedicacién con la que asumieron esta tarea. Este
reconocimiento alcanza por igual al Director de
esta Coleccién, Mg. Marcelo Tedesco, quien tuvo
a su cargo la relacién cotidiana con los autores, la
edicién y correccién de cada uno de los trabajos y
el seguimiento del proceso editorial.

Esta Coleccidén es un espacio abierto, que se ira
enriqueciendo con nuevos aportes que paulatina-
mente se iran publicando luego de sucesivos con-
cursos, asi como con permanentes convocatorias.
Esperamos que las lectoras y los lectores vuelvan
periddicamente a encontrarse aqui con “nuevas y
viejas” Historias del Sudoeste Bonaerense.

Dra. Andrea Savoretti
Rectora
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INTRODUCCION

El siguiente trabajo tiene como objetivo exponer un aspecto de la histo-
ria del desarrollo del sistema de salud en el distrito Saavedra-Pigiié, que
fue creciendo y presentando muchos cambios en su desarrollo politico
y social. La idea es realizar un breve recorrido sobre como fueron los
inicios de dicho sistemay como se fue profesionalizando la enfermeria
saavedrense, hasta llegar al dia de hoy con la implementacion de la car-
rera de Enfermeria a través de la Universidad Provincial del Sudoeste
(UPS0), de la cual soy estudiante de tercer afio.

Utilicé como guia el excelente libro Historia Clinica de la Salud del dis-
trito de Saavedra-Pigii¢ del doctor Alberto A. Vergnes, también material
que me suministré el Museo y Archivo Pigiié, y sobre todo el relato de
las protagonistas de esta historia, que son las enfermeras de antes y de
ahora. Existen referentes de la disciplina cuyos nombres son reconoci-
dos en la comunidad y de las que, a través de entrevistas en profundi-
dad, registré sus historias de vida laboral. También entrevisté a otros
referentes que me suministraron datos de los pueblos que integran el
distrito de Saavedra y que conformaron un mismo sistema de salud
municipal.

El propésito es visibilizar el estudio y labor de la disciplina a nivel
local, no sélo lo que sucedid en sus comienzos, sino también los mo-
vimientos que se estin dando en la actualidad, para que en unos anos
mas sea historia escrita y los futuros enfermeros puedan referenciarse
enella.

Romina Lorena Jungblut




BREVE RESENA HISTORICA DEL PARTIDO SAAVEDRA-
PIGUE

El 4 de diciembre de 1884, por iniciativa de un grupo de colonos fran-
ceses, dirigidos por Francisco Issaly con la colaboracion de Clemente
Cabanettes y Eduardo Casey, fue fundada la ciudad de Pigiié, actual
cabecera del distrito de Saavedra.

La llegada del ferrocarril en 1884 a la denominada Estacién Alfalfa,
que luego se llamaria Saavedra a partir del 17 de diciembre de 1888,
ayudé al desarrollo de la regiéon. En pocos anos se fundaron los pueblos
Arroyo Corto, Espartillar, Goyena y Dufaur. Asi se terminé conforman-
do el distrito que hoy conocemos.

La localidad de Saavedra fue la cabecera del distrito y le dio el nom-
bre hasta julio de 1934, cuando fue trasladada a Pigiié, que habia expe-
rimentado mayor desarrollo comercial y demografico.

El partido de Saavedra-Pigiié se encuentra situado en el sudoeste
de la provincia de Buenos Aires. Lo atraviesa la Ruta Nacional 33 y esta
rodeado por varios arroyos, contiene varias lagunas y la belleza tinica
de las sierras pertenecientes al cordén de Cura Malal, el cual es uno de
los mas antiguos del sistema de Ventania.

*sMacachin 4
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Partido de Saavedra-Pigiié (Google Maps)
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LAS PRIMERAS INSTITUCIONES DEDICADAS AL CUIDADO
DE LASALUD

En muchos pueblos la mayoria de las instituciones dedicadas al cuida-
do de la salud se formaron gracias a la beneficencia y al esfuerzo de la
gente de los mismos pueblos, ya que se carecia de ayuda econémica
estatal o bien era insuficiente.

El Sanatorio Lamarque y el Sanatorio Pigiié fueron los primeros
hospitales, nacidos entre 1917-1920. Fueron creados por la necesidad
de la gente de contar con centros de salud a los que pudiera asistir la
poblacion y donde recibir la atencién médica de cierta complejidad.
Sobre todo intervenciones quirtrgicas u hospitalizaciones, ya que en
esa época sdlo se contaba con la atencién de los médicos en sus con-
sultorios privados y las visitas domiciliarias, lo que no era suficiente
para cubrir las necesidades de todos los pacientes, que requerian ser
trasladados por via férrea a los centros asistenciales mdas cercanosy en
su mayoria directamente a Buenos Aires.

Como senala Vergnes (Vergnes, 2020): «Estos sanatorios ofrecian
pensiones de tres categorias diferentes, se les permitia tener acompa-
fantes y contaban con servicio de laboratorio de analisis clinicos, far-
macéuticos, automavil-cama para el traslado de enfermos y personal
de enfermeria». Eran atendidos por sus directores, pudiendo los en-
fermos también solicitar el cuidado de sus médicos o parteras.

Asi se lee en un aviso publicitario de la época: «El establecimiento
cuenta con el concurso de cirujanos y especialistas de Buenos Aires
quienes atenderan en dias sefialados. No se reciben enfermos conta-
giosos ni dementes» (aviso publicitario de Sanatorio Pigiie, de la edi-
cién diciembre de 1919 de El Reflector. Museo y archivo Pigiié).

EL COMIENZO DEL HOSPITAL MUNICIPAL «DR. MIGUEL
SVARCH» DE SAAVEDRA

La intencién de construir un hospital se materializé en septiembre
de 1904 cuando el comisionado municipal Gumersindo Sanchez con-
formé en Saavedra una agrupacion cuyo objetivo era levantar un nos-
ocomio. Esta idea sumo adhesiones en otras subcomisiones creadas
en Pigiié, Arroyo Corto, Dufaur y Goyena, pero segin relata Vergnes,
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fracaso el intento ante la falta de apoyo de las autoridades nacionalesy
provinciales (Vergnes, 2020).

Leniz y Garcia (1988) sefialan: «<En 1908 se inaugurd la Sala de Prime-
ros Auxilios, que funcion6 en el mismo edificio de la Comisaria, en Pe-
llegrini y Alberdi». En 1930, la Guia de Comercio, Agricultura y Ganaderia
del partido de Saavedra, hace mencién:

Doctor Fermin M. Liceaga, Médico generoso; distinguido ciudadano,
ocupd los principales cargos publicos de la comuna; fue diputado pro-
vincial, ex diputado nacional, desde cuyos puestos trabajé incansable-
mente por el mejoramiento politico, social y administrativo del partido
de Saavedra, irradiando su accién a la provincia de Buenos Aires, y atin
mas all4, a las provincias de la Republica.

Liceaga, ferviente radical, comenzé una carrera politica en el distri-
to que lo llevaria a ser elegido intendente en dos ocasiones: entre 1918
¥ 1920, y entre 1921y 1922. Luego continud su actividad como diputado
provincial e incluso nacional. Gracias a la influencia y recursos de am-
bos cargos, fue un decidido colaborador con la Sociedad de Beneficen-
cia de Pigiié y Saavedra para la construccién de hospitales en ambas
localidades.

El periédico El Fiscal, en un articulo de su edicién del 22 de mayo de
1927 titulado Sala de Primeros Auxilios, informaba sobre la actividad de
«la Comision encargada de activar la construccion del edificio para la
Sala de Primeros Auxilios y para Correos y Telégrafos, con los fondos
que para ese objeto destina el presupuesto nacional, en virtud de la ley
proyectada por el Diputado Nacional Dr. Liceaga».

Los archivos histdricos indican como fecha de fundacién ‘el dia que
se libré el Servicio Publico: 23 de febrero de 1930, y refieren una capa-
cidad primitiva de 7 camas en sala general.

La Sociedad de Beneficencia y Asistencia Social de Saavedra, con personeria
juridica otorgada por el Superior Gobierno de la Provincia de Buenos
Aires el 29 de diciembre de 1938, fue la entidad que canalizé la inqui-
etud de la poblacién para la ampliacién y funcionamiento de la de-
nominada Sala-Hospital de Saavedra (Vergnes, 2020).

En Evolucién Historica de Saavedra 1888-1988 (Leniz y Garcia, 1988) en-
contramos detalles del desarrollo de la sala:
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En febrero de 1948 un gravisimo accidente tuvo lugar a 5 km. en di-
reccién a Dufaur, un tren de pasajeros choc6 con varios vagones de-
tenidos en el lugar, produciendo un vuelco de la maquina y el destro-
zo de chatas y furgones, mientras que el foguista Sr. Orlando Severini
quedé presionado sin poder ser auxiliado por los médicos que llegaron
al lugar, por lo inaccesible de la locomotora que lo aprisionaba. Ante
lo desesperante de la situacién intervino el Sr. Alberto Marfil quién,
demostrando gran serenidad y coraje, procedié a amputar la pierna
ayudado por un cuchillo, con el consentimiento de los doctores Svarch
y Alvarez, quiénes finalmente pudieron atender al herido que se en-
contraba en grave estado, pero que continué mejorando en los dias
subsiguientes.

Seglin destaca Vergnes,

la sala obtuvo varias donaciones, en mayo de 1949 por gestiones de Ri-
vas se obtuvo la donacién de un aparato de rayos X y se recibié también
el ansiado equipo para amplias proyecciones y en agosto se incorpord
el convertidor que necesitaba para su correcto funcionamiento. Tam-
bién en septiembre de 1950, se iniciaron trabajos de ampliacién de la
sala y se recibié una donacién de instrumental quirtrgico por gestio-
nes del diputado provincial Rivas. En agosto de 1951, la sala de prim-
eros auxilios recibié una nueva donacién instrumental por parte del
sefior ministro Boccalandro. Entre el material recibido se destacan una
mesa de cirugia, un carro camilla, una mesa y un carrito auxiliar.

La ampliacion de la sala fue inaugurada a fines de 1951, gracias a la
eficiente gestion de la comision administradora presidida por Juana D.
de Issaly. En 1952 dicha sala cambié su nombre por Hospital Vecinal de
Saavedra, y ya contaba con mas de 20 camas.

En octubre de 1954 la Sala-Hospital recibié una subvencién extraor-
dinaria para superar el déficit del afio anterior y mejorar los sueldos
del personal, en diciembre del mismo afio se instal6 el doctor Ernesto
Castelli joven saavedrense recientemente diplomado de la ciudad de La
Plata, llamada entonces Eva Per6n (Vergnes, 2020).

De acuerdo al censo de 1960 la poblacién era de 2317 habitantes y en
este mismo ano se destaca que otro adelanto para Saavedra significd
la adquisicién de un equipo radiolégico por parte del doctor Miguel
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Svarch, quien lo instalé en su consultorio particular, atendiendo las
necesidades de la localidad y de la zona (Leniz y Garcia, 1988).

Segtn relata Vergnes, la obra se materializé con subsidios guberna-
mentales y aportes de la poblacion, y se ubicéd en un terreno ubicado en
la manzana designada en el plano oficial con el nombre Edificios piibli-
cos, propiedad de la municipalidad de Saavedra por donacién efectuada
por los esposos Cecilio Lopez y Maria Filomena Buchardo de Lopez. El
9 de diciembre de 1964 la Municipalidad dond ese terreno a la Sociedad
de Beneficencia y Asistencia Social de Saavedra, a fin de regularizar la
correspondiente escritura.

Nuevamente fue el apoyo de la sociedad la que posibilité que el hos-
pital sume mas servicios, ya que gracias a una colecta publica en oc-
tubre de 1982 se instal6é un moderno equipo rodante de rayos X. Pocos
anos después se concretd el traspaso del hospital a la Municipalidad, ya
que el 22 de abril de 1985 el Concejo Deliberante aprobé la municipali-
zacion de la institucion.

Vergnes cuenta que a mediados de la década de 1990 se ampliaron
las prestaciones en varias especialidades que incluyeron pediatria, psi-
cologia, odontologia, cardiologia, ecografia y radiologia. Varias se cu-
brian con profesionales que viajaban periédicamente desde el Hospital
Municipal de Pigiié. Sin embargo, a pesar de este crecimiento, en 1995
ces6 definitivamente el funcionamiento del quiréfano, ya que las nor-
mativas vigentes requerian contar con servicios de apoyo como hemo-
terapia y terapia intensiva para realizar determinados procedimientos
quirdargicos y el Hospital no contaba con ellos. Sin embargo, esto no
fue un escollo para su crecimiento ya que tres afios mas tarde se realiz6
una ampliacion de las instalaciones, y fue en ese mismo afio cuando
fue bautizado «Hospital Municipal Doctor Miguel Svarch», cuando el
Concejo Deliberante dio lugar a un pedido de vecinos en homenaje a
un facultativo que ejercid su profesion en Saavedra durante mas de 50
afios.

A partir del momento de la municipalizacién en 1985, la direccién di-
rectiva de la Sociedad de Beneficencia pasé a actuar como asociacion
cooperadora de la Sala-Hospital Municipal Saavedra e inmediata-
mente se aboc6 a la construccién del Nuevo Hogar de ancianos. El 17
de diciembre de 1994 se realiz6 un acto en el que fueron entregadas las
llaves del mismo. En el 2019 el geriatrico municipal tiene una capaci-
dad de internacién de 22 camas (A. Vergnes, entrevista personal, 5 de
agosto de 2022).
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A fines de 2022 el hospital cuenta con una dotacién de 12 enferme-
ras y una supervisora a cargo, con consultorios externos, en los que se
practica medicina general, psicologia, dietética, trabajo social, odon-
tologia, pediatria, dermatologia, hay un gabinete de diagnéstico por
imagenes y ecografia. Desde hace mas de 20 afios se cuenta con una
Guardia activa general de 24 horas con intervencién interdisciplinaria,
un médico, dos ambulancias, 4 ambulancieros, 2 de primer llamado y
2 de segundo llamado.

HOSPITALY MATERNIDAD MUNICIPAL PIGUE

El Hospital de la Caridad de la Sociedad de Beneficencia de Pigiié se
inauguré el 11 de julio de 1906, gracias al trabajo de organizaciones mu-
tuales de comunidades extranjeras, como ocurrié en numerosas ciu-
dades argentinas que vivieron el impacto de la inmigraciéon masiva y
el fendmeno de la mutualidad de las colectividades, materializado en
hospitales, teatros, bibliotecas y hasta escuelas. En este caso, fue gra-
cias a la espanola, la italiana y la francesa,

La estructura edilicia se caracteriz6 al igual que en otros lugares, por
pabellones separados por jardines, calle o alumbrado. Contenia un
cuerpo principal del hospital, morgue, pabellon de infeccioso, sala de
maternidad y a través de la administracion provincial, contaba con un
pabellon estandar de tuberculosis. La organizacion asistencial se basd
en el humanitarismo, a cargo de las hermanas del Nifio Jests y una
estructura honorifica de médicos que privilegiaban la atencién am-
bulatoria en sus consultorios privados. La Sociedad de Beneficencia
marcé un hito en la historia de la salud en el distrito con la construc-
cién y ampliacién permanente del, por entonces, Gnico sector de salud
subsidiada por algunos aportes del estado y, fundamentalmente, con
el apoyo econdémico de la comunidad que sentia al Hospital Pigiié como
propio (Vergnes, 2020).

A principios de la década de 1940 el hospital tenia una dotacién de 30
camas, incluidas 12 de maternidad, ya que la sala para este fin fue inau-
gurada el 22 de noviembre de 1942. Aun asi, los archivos y las memorias
institucionales hacen notar las dificultades econdmicas que persistian
por ese entonces, por lo que se recurria a las autoridades gubernamen-
tales frecuentemente en busca de algtn tipo de asistencia.
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Vergnes (2020) analiza que «las caracteristicas inherentes a la pri-
mera generacion de hospitales se extendieron en Pigiié hasta los afios
‘70 y recién entonces comenzaron a aparecer elementos de la segunda
generacion, en forma tibia hasta entrados los afios ‘90, cuando la mu-
nicipalizacién fue transformando el modelo hacia caracteristicas mo-
dernas, asumiendo el Estado de la responsabilidad en el cuidado de la
salud».

Este autor relata ademds que durante la gestion del intendente Ru-
bén Grenada en enero del 2000, comenzaron las negociaciones para no
abonar ningtn alquiler y comprar el edificio. Esto generd una intensa
polémica publica y motivé el envio de cartas documento y hasta el ini-
cio de una demanda judicial por parte de la Sociedad de Beneficencia,
luego abortada para facilitar un acercamiento. El 23 de agosto del 2000
se acepto la oferta municipal, y se logré un acuerdo con dicha institu-
cién.

Enjulio de 2000 el Hospital Pigiié se convirtié en un Centro Regional
de Oncologia por iniciativa de los doctores Juan Pérez y Quiroga. Pérez
era jefe de servicio de oncologia del Hospital Interzonal de Agudos del
Hospital Doctor José Penna de Bahia Blanca. Suidea era descentralizar
la prevencion y el tratamiento oncolédgico en la regién, encontrando,
por su ubicacién geografica y estructura, el lugar ideal en el Hospital
Municipal de Pigiié. Vergnes indica que concurrian los médicos sema-
nalmente para la atencién de un consultorio externo, y la terapéuti-
ca farmacolégica era controlada por la enfermera Gladys Sadone, que
se habia capacitado en Bahia Blanca y se ocupaba de casos puntuales
en donde continuaba suministrando la quimioterapia en dias subsi-
guientes segin correspondiere en el esquema a aplicar.

Hasta 2006 el hospital habia contado con una Unidad de Cuidados
Intensivos Nivel I, y ese afio se inaugurd la terapia intensiva. La unidad
habia sido creada en 1987 durante la gestion del doctor René Gazagne
como director del hospital, y pasé en el tiempo por varias etapas. La
sala dotada con 4 camas con monitores y separada por simples mam-
paras moviles con un viejo respirador Neumovent funciond inicial-
mente como un area de Cuidados Intensivos y recuperacion posope-
ratoria donde cada médico internaba y seguia a su paciente segiin su
criterio individual. El inico personal estable del sector era el equipo de
enfermeria que trabaja en turnos de 8 horas, en su comienzo estaba in-
tegrado por Alicia Biasoli, Carmen Kriger, Mabel Paz y Gladys Sadone,
con Mari Pina como reemplazo eventual. A partir de 1993 los doctores
Alfredo Picallo y Alberto Vergnes se hicieron cargo de la atencién de la
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Unidad quedando de guardia pasiva dia por medio durante poco mas
de 2 afios. Este tltimo explica en su libro que en 1996 se sumaron los
doctores Miguel Angel Bonillo, Aldo Diaz y Walter Monterrubianesi, y
entre los cinco se efectud la cobertura también en forma pasiva, es de-
cir, concurriendo al Hospital sélo ante una emergencia o el llamado de
enfermeria por la descompensacién de un paciente, con una guardia
semanal y un fin de semana cada cinco.

En el 2006, el crecimiento de la demanda y la necesidad de una may-
or especializacion llevé un cambio en la modalidad de trabajo que se
habia mantenido por 10 afios, constituyéndose realmente un servi-
cio con médico de guardia activa de 24 horas y plantel de enfermeria
estable. El equipo médico se integrd con Daniel Litre, especialista en
Cirugia como médico de guardia los dias lunes; Walter Monterrubia-
nesi, especialista en Cardiologia, los martes; Alberto Vergnes, espe-
cialista en Terapia Intensiva y jefe del servicio, los dias miércoles; Dan-
iel Martin, médico del CAPS Arroyo Corto los jueves; Miguel Lopapa,
médico Cardidlogo de Puan los viernes; en tanto que los sabados y do-
mingos eran cubiertos por especialistas en Terapia Intensiva de Bahia
Blanca (Vergnes, 2020).

Segtin se relata en esta obra, en 2007 se sumé como coordinador del
Servicio y médico de Guardia los dias miércoles Mariano Sequeira. En
tanto el plantel de enfermeria que efectud una capacitacién rotando
por la UTI del Hospital Municipal Lednidas Lucero de Bahia Blanca,
fue renovandose paulatinamente con Gladys Sadone como jefa, Car-
men Kriger, Alicia Huth, Teresa Lucero, Susana Garcia, Sonia Camp-
bell, Ana Cabrelles, Stella Maris Maurel, Blanca Torres, Adriana Diaz
Sellanes, Mariana Kees, Verdnica Diaz Sellanes y Valeria Lingor.

En 2009 el Servicio de Terapia Intensiva se trasladé a sus modernas
instalaciones dentro del nuevo Hospital Municipal Pigiié, contando
con una dotacién de cuatro camas, y opcionalmente cinco, nuevos mo-
nitores cardiacos con una central de monitoreo, marcapasos, catéter
de Swanz Ganz, equipamiento de gases en sangre, troponina cualitati-
va y cuatro respiradores de tltima generacion.

Las obras se habian iniciado en mayo de 2006 y concluyeron en no-
viembre del 2008. Gracias a ellas el principal hospital del distrito de
Saavedra contaba con la totalidad de la obra finalizada. El nosocomio
contaba con 31 habitaciones con 41 camas comunes. También poseia
una guardia médica acorde a la funcionalidad del servicio por un in-
greso diferenciado, un consultorio de traumatologia, una sala de ob-
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servacion con cuatro camas, con un sector de emergencia denominado
Shock Room con capacidad para manejo de desastres equipado por mo-
nitores cardio desfibriladores, sentido de circulacién diagramado para
pacientes traumatizados, con un circuito de inmediato acceso a servi-
cio de Rayos X, diagndstico por imagenes y quiréfanos asépticos. A ello
se sumaba un estacionamiento de ingreso de ambulancias continuo al
sector de emergencias, como asi también un patio de maniobras.

Vergnes describe la obra como

[un hospital con] salas de espera amplias, luminosas y un confortable
hall principal desde donde se distribuye el movimiento de pacientes
ambulatorios, proporcionando un facil acceso a los 14 consultorios ex-
ternos, disponiendo de una mejor atencién, mayor aprovechamiento
profesional y evitando la superposicién de horarios de atencién. En el
drea de internacion se cuenta con la circulacion técnica adecuada y un
mejoramiento sustancial en el equipamiento, teniendo a disposicién
sistemas de aspiracion y oxigeno central en cada habitacién (Vergnes,
2020).

Ademas, el centro cuenta con un area de esterilizacidén con circula-
cién de materiales, segtin lo dispuesto por las normativas legales, con
estufas de tltima generacién y equipo de 6xido de etileno con ventila-
cién de gases acorde a dicho procedimiento, un gimnasio destinado a
rehabilitacion de pacientes ambulatorios e internados, con dos boxes
equipados, ya que antiguamente el trabajo de rehabilitacion se reali-
zaba en los pasillos del hospital.

En el rea superior se cuenta con dos quiréfanos asépticos dotados con
dos torres de gases anestésicos y medicinales centrales, luz cialitica de
tltima generacién, camilla fluoroscdpica, sala de transferencia de pa-
cientes y una hora de recuperacién de anestesia. La unidad de terapia
intensiva cuenta con capacidad para 5 pacientes, dos de ellos aislados
dentro de la misma, monitores multiparamétricos, central de moni-
toreo, modernos paneles de oxigeno, aire y aspiracion central. Acom-
panado con respiradores de dltima generacién (uno por cama), bomba
de infusién y alarmas de urgencia con office central de enfermeria lo
que facilita el monitoreo del paciente en forma constante (Vergnes, en-
trevista personal, 5 de agosto de 2022).

Ademas, el Hospital tiene consultorios especificos para la atencién
de servicio de mamografia y tomografia, y un lavadero acorde a las
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normas de bioseguridad correspondientes. En la cocina también se
modernizaron sus instalaciones, pudiendo poner en marcha un nuevo
sistema de distribucion de raciones y contando con la oficina de nu-
tricionista. Por otro lado, se cuenta con un sector de mantenimiento
independiente, con lugar de trabajo y tableros de comando centraliza-
dos lo que permite un control de todas las funciones electrénicas y un
mejor aprovechamiento del recurso humano. Se instal6 un grupo elec-
trogeno que cubrird todos los requerimientos energéticos del Hospital
en caso de ser necesario, redes de incendio con detectores de humo y
bombas de funcionamiento automatico cubriendo toda la superficie
edilicia, cisterna de importante capacidad de agua potable, una cen-
tral con un zeppelin de oxigeno moderno, compresores y depresores
conectados a una red de acceso proporcionando oxigeno central, vacio
y aire en todas las habitaciones, consultorios y servicios. Por altimo, se
informatizan todos los sectores, conectandose por medio de una red,
con la cual se mejor6 notablemente la comunicacion y el traspaso de
informacién interna. Ademas, se incorpord en la planta alta un audi-
torio con un moderno equipo de audio y video para proyeccion de di-
ferentes prestaciones con capacidad para 70 personas (Vergnes, 2020).

Las instalaciones mas recientes

Con el desarrollo y crecimiento de cada comuna fue posible contar en
la actualidad con nuevas instalaciones abocadas a la salud y bienestar
dela poblacidon. Las cooperativas de servicios en las pequenas ciudades
suelen estar también a cargo de otros servicios ademas de su funcién
original. Por eso, la cooperativa de agua potable de Saavedra fundada
en 1974 a partir de 1988 comenz0 las gestiones para brindar el servicio
solidario de sepelios y ambulancias.

El primer vehiculo se comprd en 1993 gracias al aporte de los asocia-
dos, renovandose en 2000, al tiempo que se incorpord una unidad para
la prestacion del servicio de Oncologia. Este servicio incluye traslado
de pacientes oncoldgicos para tratamientos de radioterapia en Bahia
Blanca y/o quimioterapia a Pigiié o Bahia Blanca. Cinco afilos mas tar-
de se habilité el servicio de Enfermeria, con un gabinete que funciona
su sede central y que desde entonces esta a cargo de la enfermera pro-
fesional Marina Lizama.

Segtin destaca Vergnes,
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la institucién continda el servicio de ambulancia con amplia satisfac-
cién de sus socios, debiendo adherirse a las nuevas reglamentaciones
como una simple unidad de traslado sin aparatologia de complejidad,
para lo cual tiene un médulo sanitario que se acopla a la motorizacién
o tractor que se va renovando cada 10 afios, como sucedi6 en el 2009 y
2019.

El personal del sector incluye a Marina Lizama como enfermera, Ro-
berto Soubelet y Ratl Vazquez como choferes y Ezequiel Lucero como
administrativo. Las salas velatorias estan ubicadas en el edificio de ca-
lle Independencia 145. Ademas, Pigiié cuenta con tres centros de aten-
cién primaria de la salud: en el barrio Juan Murguia, barrio Ducos y
barrio El Angel.

Relata Vergnes que en 1989 el intendente Luis Ripani realizo la en-
trega de llaves del barrio Juan Murguia, en donde vivia la enfermera
Aida de Brito. La idea surgi6 de una charla con ella, donde se vio lo
dificultoso que le resultaba a la gente llegar hasta el Hospital Muni-
cipal para atenderse en prestaciones sencillas como control arterial,
curaciones planas, etc. Asi fue que la sala del barrio Juan Munguia se
cre en 1990, dotada de consultorio, sala de espera y bafno. El Munici-
pio asignd una enfermera municipal con ocho horas diarias de trabajo,
y el doctor Anibal Schmittendorf atendia dos veces por semana. Luego
se sumo el pediatra Hugo Nebot, y en 2002, en el marco de la estrategia
de reforzar la atenciéon primaria de la salud, se designé a una médica
generalista, la doctora Teresita Busso.

La sala atiende de mafana y de tarde, y se realizan visitas domici-
liarias y acciones de promocion y prevencion de la salud. En 2003 la
sala paso a ser sede central del Programa Remediar, promovido por el
ministro Ginés Gonzalez Garcia, que provee medicamentos gratuitos
para la atencion de pacientes sin cobertura social.

En el lugar también trabajan asistentes sociales dependientes de la
Secretaria de Desarrollo Humano, que asisten a mas de 500 hogares:
300 corresponden originalmente al barrio Juan Murguia, y los demas
al barrio Plan Federal, barrio Las Sierras y barrio Montecarlo.

En 1989 vecinos de otro sector formaron una Comision de Fomento,
que solicit6é formalmente al municipio que se designara al barrio con
el nombre del benefactor del mismo, sefior Federico Ducds. En él se
construyo la actual Sala de Primeros Auxilios del barrio Ducés, que fue
inaugurada el 25 de noviembre de 1991, segtin lo recuerda un mural co-
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locado en la misma con el lema ‘Cuando un barrio se encuentra unido,
hacer obras no es imposible’.

La sala tiene tres consultorios, una pequefa sala de espera y una
secretaria. Funciond inicialmente con aportes propios y colaboracién
municipal, que designé una enfermera para cubrir el horario vesperti-
no, ya que la mafiana estaba cubierta con Susana Lanzi de Bru.

Vergnes resalta que las prestaciones se caracterizaron por terceriza-
cidén de servicios, siendo histdrico en la sala el doctor Néstor Cabrera,
médico flebélogo de Bahia Blanca, quien concurri6 desde la puesta en
marcha de la misma hasta su desaparicion fisica en el 2019.

Desde las secretarias de Salud y Desarrollo Humano del municipio
ya hace afios que, en el marco del fortalecimiento de la atencion prima-
ria de la salud, se la dot6 del Plan Remediar y la atencién dos veces a la
semana de una asistente social y periédicamente una obstetra.

En 1982 se formé la Comisién de Fomento Barrio Angel Monaste-
rio, siendo su primer presidente el sefior Horacio Tamagno. Fueron
muchos los logros de la Comisién gestionando mejoras para el barrio,
al tiempo que construy6 una sede propia. En un primer momento ésta
también funciondé como Sala de Primeros Auxilios en convenio con la
Municipalidad de Saavedra, durante la gestién de Luis Ripani, quién
ayud¢ al inicio de las actividades en 1994, sumandose a la colaboracién
de particulares como Elida Garat de Elgue, que doné la camilla y ele-
mentos del consultorio del Dr. Alberto Elgue (Vergnes, 2020).

En el 2012 se firmé un convenio con el intendente Hugo Corbatta
para la puesta en funcionamiento de este nuevo Centro de Atencién
Primaria de la Salud, designandose inicialmente una enfermera mu-
nicipal para trabajar en la sala tiempo completo.

La tarea de atencion de la salud de la enfermera Cecilia Baier se ex-
tendia también a la confeccién de abrigos para las familias con mayor
vulnerabilidad socioeconémica apuntalando el trabajo de la Asistente
Social Laura Hoffman, que, dependiendo de la Secretaria de Desarrollo
Humano del municipio, concurria regularmente a atender en la sala.

En enero de 2014 comenzd a trabajar la médica generalista Mercedes
Martin, quién atiende dos dias a la semana, y gracias a esta incorpo-
racién la sala del barrio El Angel se constituyé la sede de un segun-
do equipo del Programa Médicos Comunitarios (PMC), que depende
del Ministerio de Salud de la Nacién. Alli se desempefian ademas la
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terapista ocupacional Mercedes Conté, la psicéloga Natacha Bordén
y la trabajadora social Antonella Rojas. La sala también se incorpord
al Programa Remediar con medicamentos de calidad garantida por el
Ministerio de Salud de la Nacion y destinado a cubrir las necesidades
farmacoldgicas basicas de la familia de menores recursos.

Gracias a este crecimiento, el 27 de septiembre de 2016, el Ministerio
de Salud de la Provincia de Buenos Aires otorgé la habilitacion oficial
al Centro de Atencién Primaria de la Salud barrio Angel Monasterio.

Actualmente también cuenta Pigiié con prestadores privados de sa-
lud como el Instituto de Especialidades Médicas, Clinica Privada Pi-
giié, la Sociedad de Beneficencia y el Hogar Ducos y dos servicios de
prestaciones de sepelio, traslado en ambulancias y servicio de enfer-
meria a cargo de Prestaciones del Sur y la Cooperativa Eléctrica Limi-
tada de Pigiié (CELP).

A todo este sistema se suman otros centros estatales que realizan
su aporte son: el Centro Provincial de Atencion a las Adicciones (CPA),
centros dedicados a la atencidon de las capacidades diferentes como el
Taller Protegido Nuevo Horizonte, Centro de Dia Amanecer y el Centro
de Estimulacién y Aprendizajes Tempranos (Vergnes, 2020).

LOS PRIMEROS ESPECIALISTAS EN EL AREA DE LA SALUD

Desde médicos de prestigio hasta curanderos de la época, pasaron por
nuestro distrito muchos profesionales de la salud que marcaron histo-
ria, yo s6lo voy a mencionar algunos, lo que no significa que sean mas
importantes que otros. Para una historia mas completa, puede verse el
citado libro de Vergnes.

Don Francisco Issaly

La humanidad recorrié un largo camino hasta llegar a esta era de la
medicina basada en la evidencia, pero es sabido que no siempre fue asi
y atn hoy en dia se mantiene. No siempre se pudo encontrar todas las
respuestas a través de la tecnologia a ciertos padeceres y, por lo tanto,
muchas personas buscan sanar sus cuerpos mediante técnicas alterna-
tivas, recurriendo a sanadores, curanderos, chamanes y videntes.
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Hoy en dia es muy comun las técnicas de reiki o sanacién por energia,
antes no siempre era bien percibido por todos y mas en el ambito de la
medicina.

Esa historia también se vivi6 en Pigiié, y su protagonista fue un recon-
ocido lider de los colonos franceses, Don Francisco Issaly, que se in-
stal6 en el pueblo de Pigiié en 1896.

Requerido por la gente por sus dotes curativos, sufri6 varias denuncias
de profesionales, que consideraban que hacia ejercicio ilegal de la me-
dicina. Por esa razdn, fue conducido a la comisaria de Coronel Suarez
el 23 de febrero de 1888, a la de Saavedra el 15 de enero de 1896, y a la
de Pigiié el 13 de abril de 1921, el 19 de agosto de 1932 y el 15 de mayo de
1933.

Pero su fama de sanador trascendié regionalmente, y mas alla de su
amistad con el Dr. Esteban Perret que le enviaba algunos consultantes,
recibia derivaciones de colegas de otros lugares como el Dr. Amado
Cattaneo de Lavalle 11, Bahia Blanca, que en una misiva del 15 de abril
de 1918, autorizaba a su paciente a que se someta a un tratamiento suges-
tivo o autosugestivo.

Falleci6 a los 81 anos, un 18 de septiembre de 1934, siendo despedido
por una multitud y con elogiosos comentarios en los peridédicos de la
época como El Mensajeroy EIl Pueblo, que publicaron: ‘Cuando se ha pro-
longado una vida durante tantos afios solo para derramar los efluvios
dela caridad y el bien, llevando un consuelo al desdichado, o aliviando
un dolor, quedan muchos corazones agradecidos que saben que no es
tan facil llenar el vacio que dejan las almas desinteresadas y generosas
que hacen el bien por el bien mismo (Vergnes, 2020).

Dr. Miguel Svarch

Naci6 el 9 de enero 1918 en Buenos Aires, era hijo de inmigrantes de
Ucrania. Cursé sus estudios en la Universidad de Buenos Aires en la
Facultad de Ciencias Médicas, recibiéndose a los 26 afios el 7 de agos-
to de 1944. En ese mismo afio, presentd la tesis de bacteriologia sobre
aislamiento de gérmenes de la tifoidea, paratifoidea y sintieras. Un
afio después de haberse recibido, lleg6 a Saavedra el 25 de octubre de
1945, para reemplazar al doctor Moyos Borovisky.

Romina Lorena Jungblut
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Se casé con Olga Living y tuvieron dos hijos que fueron médicos tam-
bién, Norberto que fallecié hace un tiempo en un accidente automov-
ilistico y Carlos que es médico y reside en Buenos Aires.

En 1947 el doctor Svarch reemplazé al doctor Roberto Gazari, que habia
dirigido la Sala Hospital durante casi una década y se jubilaba. Como
director de la entonces Sala Hospital que hoy lleva por nombre ‘Dr. Mi-
guel Svarcl’, hasta sujubilacién, fue el jefe del dispensario de previsién
y asistencia social para ferroviarios.

Svarch se capacité ademas como radidlogo y brindé este servicio a la
comunidad. No atendi6 solamente en Saavedra, sino que también lo
hizo en Pigiié y en Puan. Ademas de médico, fue profesor del Colegio
Nacional (Aguilera, 2014).

En el a0 1983, el Dr. Svarch recibié un premio haciendo distincién por
su trayectoria, por el Colegio de Médicos de la Provincia de Buenos Ai-
res, otorgando el Premio al Médico 1983 (Anexo I. Periddico La Semana.
Museo y Archivo Saavedra)

En 1990, recibid el reconocimiento como Ciudadano Distinguido del
partido de Saavedra. Y en 1992, la Asociacién Médica del partido de
Saavedra le destacd junto al doctor Rossell de la localidad de Pigiié,
como los médicos mas longevos del partido.

También fue integrante por muchos afios de la Sociedad de Fomento y
también formo¢ parte de la Sociedad Comitiva de los Bomberos Volun-
tarios de Saavedra (Raul Magarifios).

Hasta el dia de hoy, muchos recuerdan realizarse radiografias en la
casa del Dr. Svarch, ya este mismo estando jubilado y con su andar len-
to, yendo a presionar los respectivos botones mientras que les decia a
sus pacientes ‘no respires’.

El doctor Svarch tenia como consejo para la juventud: ‘A nuestra juven-
tud hay que darles ejemplos y no consejos’. Con esta frase lo recuerdan
varios vecinos de Saavedra (Raul Magarifos).

Al cumplir 50 anos como médico de la Federacion Argentina, ésta
proclamé una serie de actos de los cuales el Dr. Svarch participd, y se le
otorgd una placa en reconocimiento por su trayectoria.

Un antes y un ahora: desarrollo de la salud en Pigiié-Saavedra
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El Dr. Miguel Svarch era un eximio cirujano y sumamente responsable,
lo que enorgullece alos Saavedrenses, porque hizo toda su carrera aqui,
vino recién recibido y se jubilé acd, formando un personal competente
(entrevista a Edith Pochi Rojas De Bailoff en Vergnes 2020).

El 14 de marzo del afio 2002, a los 84 afnos de edad, fallecié en Buenos
Aires Gracias a su ejemploy solidaridad en su amado pueblo lleva como
nombre el Hospital ‘Dr. Miguel Svarch’ (Aguilera, 2014).

Dr. Fidel José Rosell

Segtn se relata en Historia clinica de la salud del distrito de Saavedra-Pigiié,
Rosell nacié el 7 de mayo de 1920 en Rosario. Cursé sus estudios se-
cundarios en la ciudad de Pergamino, recibiendo la medalla de hon-
or al mejor alumno en 1936. Su titulo de médico lo obtuvo en 1946 en
la Universidad de Buenos Aires e hizo su residencia y practicas en los
hospitales Pifiero, de Quilmes y en la Clinica De Cusatis. Lleg a Pigiié
invitado por el doctor Luis Gardes en 1949, para reemplazarlo en su
ausencia dado que viajaba a Francia.

Al dia siguiente se presenté en el Hospital Pigiié y en él ejercié duran-
te 64 afos, constituyéndose en el médico mas longevo y de trayectoria
mas dilatada en el mismo, lo que él humildemente definia como ‘sim-
ple suerte bioldgica (Vergnes, entrevista personal, 5 de agosto de 2022).

Escribié en sus memorias.

Cuando llegué a Pigiié era una ciudad mas chica entonces, pero muy
linda. Me llamé la atencién la cantidad de molinos en las viviendas. Las
calles, salvo las adoquinadas, eran de tierra llenas de toscas y pozos.
El transito de automoviles era escaso a tal punto que todas las calles
tenian doble mano. [...] Eramos cuatro o cinco médicos y nos llevaba-
mos muy bien.

Romina Lorena Jungblut

Aqui conocid a su compaiiera de vida, Adelia Beba Masini, con quien
formé su familia y tuvieron dos hijos, Patricia y Fidel y la vida le regal6
nietos y bisnietos.

Rosell trajo numerosos adelantos de la practica de esa época y en el
mismo afio de su llegada realizd la primera transfusion en la historia
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del Hospital, generando asi junto a los bioquimicos Israel Krell y Enri-
que Meiller el Banco de Sangre. Un afo después de su llegada realizé
la primera cesarea junto al doctor Luis Gardes, y en 1953 con el mismo
profesional ‘y un militar de apellido Olivera y la hermana Cecilia, se-
glin contd en un reportaje, sentd las bases para la creacién de la Prime-
ra Escuela de Enfermeria que funcioné durante 35 afios. Ademas fue
uno de los fundadores de la Asociacién Médica del Partido de Saavedra
y defensor de los derechos gremiales de los médicos en los albores de
la seguridad social.

Vergnes destaca que continué actualizandose y perfeccionandose en
cirugia como ayudante privilegiado del doctor Adolfo Ducos. Ocupd
por 17 anos el cargo de Director Médico del Hospital de la Sociedad de
Beneficencia de Pigiié. El mecanismo de eleccion era por votacion de la
Comisién Directiva entre una terna que presentaban los médicos y el
cargo era renovable cada dos afos, siendo reelegido sucesivamente con
el Dr. Alberto Elgue, como subdirector.

La Comision Directiva era muy accesible y ayudaba a conseguir las co-
sas que nosotros pediamos para trabajar, logrando que el hospital viejo
estuviera bastante bien organizado», afirmé en otra nota en La Nueva
Provincia, en la que también resalté la labor de los médicos generalis-
tas (Vergnes, entrevista personal, 5 de agosto de 2022).

«Durante 35 afnos estibamos de guardia todo el dia y todos los dias,
y era comun levantarse una o dos veces por noche, hasta que el Hos-
pital pasé a ser municipal y se estableci6 el sistema de guardias». Los
principales escollos en la atencién y derivacién de pacientes «eran los
caminos y el teléfono», puntualizd Rosell.

En 1976 por disposicion provincial se cred la Direccion Municipal
de Salud, cargo que también ejercié por varios afios. «El Intendente
Bilbao me llamé y me dijo que me nombraba a mi, pero con un presu-
puesto municipal que para salud era muy pequefio. Lo Ginico que me
pagaban eran los gastos de nafta que necesitaba para movilizarme, asi
que lo hice ad honorem. Aunque hoy estoy jubilado por ese cargo», contd
Rosell al diario bahiense. Por su trayectoria fue declarado Vecino Ilus-
tre del distrito de Saavedra-Pigiié por Decreto Municipal N° 633 del 21
de julio de 1989, y recibi6 varios homenajes en vida, algunos en actos
oficiales convocados por autoridades hospitalarias y otros organizados
espontaneamente por sus NUMeErosos pacientes como una cena que se
llevé a cabo en el Circulo Francés.
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En 1999, al completar 50 afios de su servicio en el Hospital, se impu-
so el nombre de Dr. Fidel Rosell a los quir6fanos del mismo mediante
la ordenanza municipal N° 4341/99.

Al cumplir 90 afios en el 2010, La Nueva Provincia tituld un articulo
«El Dr. Rosell no deja de pensar en su préxima cirugia», ya que conti-
nuaba aportando su experiencia como ayudante de las nuevas genera-
ciones de cirujanos, y era un ejemplo para todos los jovenes médicos,
siendo el primero en llegar en cada emergencia que se lo requeria. «<Me
siento ttil», decia.

El Poder Ejecutivo de la Provincia de Buenos Aires, a través del Mi-
nisterio de Salud y por resoluciéon N° 2585 del 19 de agosto de 2011, re-
solvié declarar de interés provincial la trayectoria de Rosell. Este facul-
tativo se retird en 2013, y un afio mas tarde fallecid, ala edad de 93 afios.

Dr. René Cristobal Gazagne

René Gazagne nacié el 8 de noviembre de 1938 en Sierras Bayas, Ola-
varria. En 1959 comenz6 sus estudios de medicina en Cérdobay 6 afios
después se recibi6 de médico. Dos anos més tarde instal6 su consul-
torio en Pigiié, primero ejerciendo Ginecologia y Obstetricia y luego
Medicina General. Segiin las memorias de Rosell, entre otros adelan-
tos que iban llegando al Hospital Pigiié, Gazagne acercé como nuevo
instrumental la ventosa obstétrica.

Suinquietud social trascendié lo asistencial y fue profesor de Anatomia
e Higiene del Colegio La Salle alla por los '7os, impartiendo educacién
para la salud y ensefiando a reflexionar sobre temas de actualidad que
tanto lo apasionaban (Vergnes, 2020).

Su pasion por la educacion quedé reflejada en su trabajo por la fun-
dacién de las escuelas Técnica «Octavio F. Ducos» y de Comercio «José
Manuel Estrada». Ademas fue el primer médico en colaborar con el
Auto Club Pigiié en las carreras del autédromo y también el primero
en trabajar asistencialmente en el Festival de Jineteada y Folklore de la
Laguna Las Encadenadas, hoy Fiesta Nacional del Reservado, donde el
Club de Pescay Turismo Pigiié impuso su nombre a la Sala de Primeros
Auxilios.

Vergnes lo valora como

25

Romina Lorena Jungblut




Defensor a ultranza de la salud publica, ejercié cargos de gestién como
Director de Hospital y Director de Salud, siendo protagonista destaca-
do de sucesos trascendentales que marcaron una bisagra en la historia
de la salud del distrito como la municipalizacion de los hospitales de
las sociedades de Beneficencia de Pigiié y Saavedra y de salas de Prim-
eros Auxilios de los pueblos. Gestioné mejoras e insumos para el Hos-
pital: la creacion de Terapia Intermedia, luego la Terapia Intensiva y la
atencion en psiquiatria.

En el final de su carrera tuvo otro gesto distintivo ya que en un mundo
médico donde la mayoria de los colegas llegaba al final de sus dias ejer-
ciendo la profesion, decidié jubilarse, dio de baja su matricula y con-
tinud caminando las calles de Pigiié disfrutando con sus amigos, hecho
inédito hasta entonces en la Asociacién Médica de Saavedra- Pigiié.

Como muestra de su sensibilidad como sanitarista adjunto una nota
de su autoria que permite homenajear a dos queridos colegas y maes-
tros. Se titula El dia que mataron a Favaloro (Anexo II). Gazagne tuvo 5
hijos, y falleci6é en marzo de 2016. (Calendario 2020. Museo y Archivo
de la ciudad de Pigiié. Pigiié, 2020)

LAS PROTAGONISTAS DE ESTA HISTORIA, LAS
ENFERMERAS

Un breve recorrido de las primeras formaciones y su desarrollo en la
historia, hasta el dia de hoy.

La enfermeria es una de las ocupaciones mas antiguas, y su evolu-
cién en el tiempo la transform6 en una profesién que basindose en
una profunda vocacién humanistica y de amor al préjimo crecid su-
mando saberes técnicos y cientificos.

La britanica Florence Nightingale sent6 las bases de la enfermeria
profesional en 1859 con su publicaciéon Notes on Nursing, What it is, and
what it is not (‘Notas de enfermeria, qué es y qué no es’).

Florence fue una de las pioneras en enfermeria, promovié el cuidado
del ambiente para facilitar una pronta recuperacién de los enfermos,
pues gracias al trabajo desempefnado con los pacientes pudo percatarse
de las variables que eran causas por las que enfermaban o morian. Con
ella aparecieron las primeras teorias con sus diferentes paradigmas,
que han ido cambiando en la historia y la evolucion de la enfermeria.
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Como en casi todos lados del pais, y lo que la mayoria de los relatos
narran, los cuidados de enfermeriay el personal que fue contratado en
tal funcidn se iniciaron en forma empirica, basandose en la experien-
cia que les fue dando la practica cotidiana, ayudando a los médicos en
sus tareas y aprendiendo de ellos. Desde épocas antiguas, la enfermera
era considerada la asistente del médico, hasta que con el tiempo fue
volviéndose mds independiente de sus tareas y responsabilidades.

Con la Ley 24004 de Enfermeria, sancionada en 1991, se establecen
las competencias especificas profesionales de los titulos Licenciado/a
en Enfermeriay Enfermero/a, detallando las actividades permitidas en
el campo de la docencia, practica clinica y ejercicio de especialidades.
En el distrito, como en todo el pais, la profesionalizaciéon de la enfer-
meria llegd con los avances cientificos, los cambios sociales y la nueva
organizacion de los sistemas de salud.

Las enfermeras idoneas fueron capacitindose mediante cursos con
los que adquirieron conocimientos tedricos que consolidaron su tarea,
y sumaron a las cuestiones técnicas aspectos éticos y legales, y otor-
gandoles un titulo habilitante para ejercer su tarea asistencial. Muchas
enfermeras de los hospitales de Pigiié y Saavedra se iniciaron como
mucamas para luego capacitarse y poder ejercer como Auxiliares de
Enfermeria.

En ese contexto debe destacarse el rol que en su momento tuvieron las
Hermanas del Nifio Jesis, que, como tantas congregaciones desde la
época antigua, eran las que se dedicaban al cuidado de los enfermos
canalizando su entrega religiosa en el trabajo hospitalario, marcaron
pautas de pulcritud, disciplina y excelencia asistencial (Vergnes, en-
trevista personal, 5 de agosto de 2022).

Este mismo autor destaca que la escuela de enfermeria se puso en
marcha en 1953 con los doctores Luis Garde y Fidel Rossell y segiin de-
claraciones de este altimo. con la colaboracién de un militar de apelli-
do Olivera y la hermana Cecilia. Sin embargo, segin recuerdan, hasta
fines de la década de 1980 ninguna de las enfermeras que trabajaba
en el hospital tenian titulo otorgado por una institucion de estudios
terciarios o universitarios, sino que la mayoria habian ingresado como
mucamas.

«Eran tiempos de usos y costumbres que se extendieron hasta fines
de los 80, que incluian la esterilizacién de las cajas de curacién y de
las agujas, que se reutilizaban de paciente en paciente hasta quedar
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despuntadas, al igual que las mariposas, asi llamadas por ser pequenias
agujas con dos aletas plasticas para su manipulacién que se utiliza-
ban para colocar vias endovenosas y suministrar sueros», rememora el
citado médico en su obra Historia clinica de la salud del distrito de Saave-
dra-Pigiié.

Por entonces, practicamente no existia el material descartable o por
lo menos no contaban con tal insumo. Muchas veces las enfermeras
tenian que ingeniarselas con lo que tenian, una situacion que atin hoy
puede verse en algunos hospitales o centros asistenciales.

En 1993, durante la intendencia de Luis Ripaniy la direccién de Alberto
Vergnes, se definié como optativo la utilizacién de la clisica cofia y se
permitié el uso de pantalones, lo cual estaba vedado hasta ese entonc-
es, medidas entusiastamente recibidas por el colectivo femenino de
enfermeria (Vergnes, entrevista personal, 5 de agosto de 2022).

En estos afios, el Hospital Municipal Pigiié contaba en su sector de
Agudos con 46 camas disgregadas en 4 de Terapia Intensiva con una
enfermera designada especialmente a su atencién, 4 de Pediatria y 38
de internacion general. En el turno de 22 a 6 horas, ademas se la asig-
naba a UTIL. Sdlo quedaban 2 enfermeras por noche, que tenian el in-
gente trabajo de cubrir la atencién de los internados, las consultas de
urgencias en Guardia y las salidas de emergencias de la ambulancia.

Lo mismo ocurria en la Sala Hospital de Saavedra, segtin relatos de
las enfermeras jubiladas, muchas veces y al igual que sus colegas, des-
de la fundacién del hospital ayudaron a traer nifios al mundo por si
solas cuando el médico no llegaba a tiempo. Relatan que no existian los
sueros, recién los incorpord el doctor Power, que también con él trajo
las bolsas recolectoras para la diuresis, antes el doctor Svarch utilizaba
baldes para su recoleccion y era él quien se encargaba de los mismos y
no las enfermeras. También debian encargarse de la anestesia, que en
esa época se utilizaba «éter» como anestesia general en las cirugias. Se
solian atender muchos borrachos y «crotos», los trabajadores tempo-
rales o «golondrina» que se desempenaban en el medio rural y viajaban
en los vagones de carga de los trenes. La enfermera que se retiraba del
turno anterior era a la que se llamaba para las urgencias, sea la hora
que fuere. «La enfermera con antigiiedad la hace idonea en el trabajoy,
frase de Norma Grees. Y segiin Marta Azcagorta «una enfermera nun-
ca se jubilay.

En el relato de varias enfermeras, muchas comentaban que
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se ha perdido la parte humana en los cuidados de enfermeria, hoy en
dia se concentran mas en obtener un titulo y solo dedicarse a trabajar,
lamentablemente se ha perdido la verdadera vocacidon que se basa en
el cuidado del paciente. Otras enfermeras, mas actuales, dicen que los
paradigmas en enfermeria han cambiado y que la enfermera ya no esta
bajo el ala del médico, sino que es un profesional que estd como colega
del médico.

Hoy en dia, la enfermeria como tal se ha ido profesionalizando. La
enfermera ya no realiza todas las actividades que realizaba antes, sino
que ahora comparte el cuidado con diferentes tecnicaturas como ins-
trumentista, acompafiante terapéutico, etc.

En el inicio del siglo XXI, la gestién municipal otorgd otra impron-
ta con mayor participacién comunitaria y del personal, con acciones
como la puesta en marcha del Consejo Asesor de la Comunidad. [...] La
revaloracion de la Enfermeria se plasmé con reuniones de la Direccidén
del hospital con el plantel y mensualmente con las jefaturas de cada
sector, a fin de planificar las acciones pertinentes por area. Esos cargos
que en la jerga hospitalaria son denominados habitualmente como Ca-
bas de enfermeria (Vergnes, entrevista personal, 5 de agosto de 2022).

En 1997 se efectud una de las tltimas entregas de certificados de Au-
xiliares de Enfermeria, ya que el Ministerio de Salud comenzaba a exi-
gir la profesionalizacion de esta disciplina, lo que incluia contar con
estudios secundarios aprobados para iniciar la carrera. Hasta enton-
ces, los cursos de auxiliares solo requerian tener escuela primaria pro-
baday estar trabajando en salud, y a ellos se le sumaba capacitaciones
especiales como Esterilizacion y Prevencion de Infecciones Hospitala-
rias, médulos de Atencién al Politraumatizado o el Curso de Emergen-
cias Cardiovasculares, que con el auspicio del Colegio de Médicos de la
Provincia de Buenos Aires y la Sociedad Argentina de Cardiologia, se
hizo extensivo al personal de enfermeria de toda la region.

A comienzos del nuevo milenio, si bien se mantenia un personal ac-
tualizado y con capacitaciéon permanente, el avance cientifico, la espe-
cializacion y las normativas legales del Ministerio de Salud motoriza-
ron que se iniciara la etapa de profesionalizacion de las enfermeras en
el distrito. Inicialmente fue necesario buscar enfermeras de otros lu-
gares para ocupar cargos de conduccion que los contratos prestaciona-
les exigian. La carrera de Enfermeria no era de las més atractivas para
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los jovenes cuando debian emigrar a centros estudiantiles y tampoco
estaba econémicamente al alcance de todos.

El Hospital Municipal Pigiié que habia sido docente y campo de prac-
tica de enfermeria durante medio siglo no podia por si mismo lanzar
la carrera y buscando alternativas se conté con la invaluable colabo-
racion del Colegio La Salle, a través de su director, Daniel Ortiz, que
estaba organizando un nivel terciario. En diciembre del 2001, se firmé
un convenio de cooperacién interinstitucional entre la Asociacion Ed-
ucacionista Argentina y el intendente Rubén Grenada, que permitio la
puesta en marcha de la Carrera de Enfermeria Profesional en 2002 por
la coordinacién de la licenciada en Enfermeria Gladys Rucovsky, com-
pletando la formacién de dos promociones en el 2004 y 2005 (Vergnes,
entrevista personal, 5 de agosto de 2022).

La coordinacién de la carrera estuvo a cargo del propio Vergnes,
quien contd con la colaboracién de algunos profesionales que traba-
jaron como docentes y/o tutores de practicas y médicos para el dicta-
do de los médulos de sus respectivas especialidades. La tarea ad hono-
rem de estos profesionales permiti6 usar los recursos destinados a sus
sueldos para crear becas para profesionalizar empleados municipales
y estudiantes sin recursos.

Valora Vergnes:

Muchos de los egresados de La Salle, con su esfuerzo personal y ansi-
as de superacién, prosiguieron estudios a distancia en universidades
nacionales para obtener la Licenciatura en Enfermeria, desarrollando
tareas de liderazgo y aportando como docentes para el paso siguiente
que fue conseguir la carrera Enfermeria Profesional gratuita a través
de la sede local de la Universidad Provincial del Sudoeste.

En el afio 2010 la Universidad Provincial del Sudoeste y Universidad
Nacional del Sur a través del Programa de Estudios Universitarios en
la Zona (PEUZO) y la colaboracién del Municipio de Saavedra, comen-
zaron a dictar el primer ciclo de la carrera de Licenciatura en Enfer-
meria del Departamento de Ciencias de la Salud de la UNS. Una vez
mas el Hospital Municipal de Pigiié fue el espacio de practicas de los
estudiantes bajo la supervision de los docentes de la carrera. En 2019
se abrid la carrera de Enfermeria de la UPSO, el puntapié inicial para
que promociones de enfermeras y enfermeros profesionales pudieran
formarse en su area de residencia y con rapida salida laboral.
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EL DESARROLLO EN LA FORMACION EN MEDIO DE LA
PANDEMIA

;Como afect6 académicamente a alumnos y docentes?

Laaparicion del SARS-Cov-2 resultd ser causa de varios cambios aca-
démicos, debido al alto indice de transmision del virus, que representd
un gran desafio para la continuidad de la formacién de futuros profe-
sionales en general, pero sobre todo de los estudiantes de enfermeria.
Por esta razdn se han disefiado nuevas alternativas, como estudiar de
forma virtual, que finalmente fue la inica medida implementada para
que se pudiera continuar con este proceso de ensefianza.

La formacién académica de los estudiantes y los conocimientos
brindados fueron solamente de forma tedrica. Esto generd que hoy,
después de dos anos, se presenten dificultades para poder desarrollar
destrezas y habilidades para brindar cuidado de forma holistica, de ca-
lidad y con calidez a las personas.

Sendy Meléndez Chavez escribié que en el afho 2020 se conmemo-
raron los 200 afios del nacimiento de Florence Nightingale. El mundo
enfrentaba y vivia un momento critico, que represent uno de los mas
grandes desafios de salud de este siglo: la pandemia de Covid-19, que
generd distanciamiento social y el abandono de las aulas en todos los
niveles educativos. Esto lleva a reflexionar sobre el efecto de este pano-
rama en el sistema educativo y, especialmente, en la ensefianza univer-
sitaria de Enfermeria.

Durante su formacion académica los estudiantes recibieron conoci-
mientos basicos y tedricos sobre lo que conlleva las responsabilidades
de cuidar a otros. El brindar cuidados es la esencia de la profesiéon de
enfermeria, que se puede definir como: una actividad que requiere de
humanidady de conocimiento profesional encaminado a la prevencién
y autocuidado de lavida, que se fundamenta en la relacion enfermera/
paciente. Hubo situaciones que representaron un gran desafio para la
educacion superior en carreras universitarias, en este caso Enferme-
ria.

A causa de la pandemia los estudiantes vieron alterada su estabi-
lidad emocional, personal, familiar, social y econdémica, en un proce-
so de cambio sin precedentes, en medio de resistencias y temores por
el presente y la incertidumbre del futuro. Una situaciéon inesperada y
jamas vivida llevé en muchos casos a olvidar que la esencia de la en-
fermeria es el respeto a la vida y el cuidado profesional del ser huma-
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no. En medio de esta crisis, que se observa como un antes y un después
para las entidades educativas, se hizo imperativo mantener una for-
macion universitaria que se vio enfrentada a las consecuencias de una
pandemia, poniendo en riesgo las capacidades practicas y técnicas de
los estudiantes de enfermeria. Es sabido que el cuidar es una activi-
dad indispensable para la supervivencia, desde que la especie existe el
cuidado ha sido relevante constituyendo una funcién primordial para
promover y desarrollar todas aquellas actividades que hacen vivir a las
personasy a los grupos.

Hoy en dia, ya cursando el tltimo cuatrimestre de la carrera de En-
fermeria, nos encontramos con que todavia nos faltan horas de practi-
ca que no hemos podido realizar durante la pandemia, que como con-
secuencia nos llevé al retraso en lo que refiere al plan de estudio de la
UPSO. Todo esto también conlleva a que varios profesores tengan que
cambiar horarios, realizar horas extras para asi poder llegar a tratar de
completar en tiempo y forma con lo que se encuentra estipulado en el
plan de estudio referente de la carrera de Enfermeria.

No sélo nosotros, los estudiantes, nos tuvimos que adaptar a tener
clases virtuales, sino que también los profesores. Algunos, al igual que
nosotros desconocian el uso de Zoom asi que cost6 al principio. Al igual
que las horas no fueron las mismas, ya que la mayoria de los horarios
de cursaba debian ser de 4 horas, pero por Zoom mas de 2 horas era
imposible tener. Era dificil mantener el ida y vuelta que se suele desa-
rrollar en la presencialidad, ademas mas de una vez el internet se solia
cortar, lo cual ocasionaba que se transformara en un caos poder llevar
a cabo la clase. También varios, maestros y alumnos, no contaban con
equipamiento acorde a la situacion y se debian arreglar de alguna ma-
nera u otra. Esta situacion llevé a que los profesores debieran grabar
las clases para los que tenian dificultades para conectarse, lo cual fue
una ventaja a la hora de estudiar y para la gente que por su trabajo no
podia conectarse en el horario de clase.

Las evaluaciones también fueron un contra, lamentablemente va-
rios aprovecharon la situacién utilizando recursos no apropiados,
aunque el resultado de tales practicas deshonestas se vio cuando volvid
la presencialidad, ya que muchos abandonaron y los resultados de los
examenes parciales no fueron los mismo.

En el caso particular de quien escribe, la pandemia significé no po-
der conocer presencialmente a muchos profesores y companeros, pero
se destaca que siempre pusieron todo para motivarnos y utilizaron di-
ferentes estrategias para que sus materias no se vuelvan cansadoras
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y sean mas llevaderas. Mds de una vez motivaron a seguir de alguna
manera a aquellos que en algiin momento pensaron en abandonar los
estudios, y hoy es posible decir que luego de tres afios muy complejos,
el titulo profesional finalmente esta al alcance de la mano.

CONCLUSION

En esta investigacion espero haber logrado hacer honor en recordar a
los pioneros de la Salud del Distrito de Saavedra, poder recordar coémo
con la pequefa o gran contribucién de algunos se logré mucho para
muchos. Es notorio como el avance de las ciencias y de la civilizacién
ha llevado a todo un distrito a evolucionar con el paso del tiempo, y
hoy podemos observar todos esos grandes logros y los que quedan por
realizar.

Esto me ha ensefiado la importancia de tener presente el pasado
para poder seguir evolucionando, a través de la capacitacién continua
y creando nuevas competencias. Como dijo Florence Nightingale:

La leccién practica mas importante que puede darsele a las enfermeras
es ensefarles que observar, cdmo observar, qué sintomas indican pro-
greso en el curso de la enfermedad, cudl es el reverso, cuales son im-
portantes, cudles no lo son, cudl es la evidencia de un cuidado de en-
fermeria negligente y que tipo de negligencia... Pero si usted no puede
obtener el habito de la observacidn, por una via u otra, seria mejor que
dejara la enfermeria, para la cual no ha sido llamada, por muy bon-
dadosay sensible que usted sea (Florence Nightingale, 1859).
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ANEXOII

Articulo «El dia que mataron a Favaloro» del Dr. René Gazagne.

El dia que mataron a Favaloro

El 29 de julio del 2000 pasara sin dudas a formar parte del cal-
endario triste y vergonzoso de esta querida y sufrida Reptblica.

La tragica desaparicion de este Maestro de la Medicina es
una cuenta mas en el perverso rosario que hoy nos toca vivir a
los argentinos.

No es este humilde médico de pueblo quién va a descubrir
para el mundo quién fue René Favaloro.

Creador de una técnica quirtrgica que salvd y salvard miles
devidas, en otros tiempos condenadas prematuramente a lo in-
evitable, fue, es y serd reconocido como un hito que marca un
antes y un después del Dr. Favaloro.

Un humanista, un filésofo para otros, hizo su profesion un
verdadero apostolado. Fue y es reconocido en el mundo entero
como uno de los Grandes Benefactores de la Humanidad. Mun-
do que hoy nos contempla perplejo frente a lo que acaba de su-
ceder.

Un hombre que renuncié a su enriquecimiento personal- que
lo hubieralogrado sin duda y merecidamente- rechazando ofre-
cimientos econémicos y honores, que nunca buscé. Un hombre
que prefirié regresar a su pais para llevar adelante en la tierra
que lo vio nacer todo lo que habia creado en el extranjero, des-
defiando asi el apoyo necesario que se le ofrecia para empresas
de la envergadura que él decidi6 poner en marcha.

Suplié en muchas ocasiones las obligaciones del Estado en
materia de atencién de la salud. Formé grupos médicos de ex-
celencia en una institucion que debiera haber recibido en tiem-
poy forma todo el apoyo y ayuda necesarios para un Centro Mé-
dico que nos prestigid y nos hizo conocidos en el mundo entero
que no dejé de escuchar con atencién y asombro cada una de
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sus conferencias y exposiciones, que siempre dejaban ensefian-
zas nuevas y sabios consejos.

Pareciera, a la luz de los acontecimientos, que los tinicos que
no advertimos quién era René Favaloro fuimos los propios ar-
gentinos, que hoy lloramos-casi con culpa y vergiienza- su des-
aparicion.

Ferviente defensor del hospital publico, se adelant6 a su
tiempo y a los acontecimientos que desgraciadamente vendrian
aconsejando sabiamente sobre el desarrollo y equipamiento,
tanto técnico como humano, que seria requerido para hacer
frente a una demanda de atencién cada vez mas numerosa y
agobiante, dadas las condiciones generales en que hoy vive la
Argentina.

Titulé estas lineas, dictadas mas por el corazén que por la ra-
z6n el dia que mataron a Favaloro, porque este hecho tiene res-
ponsables que, a mi modesto juicio, fueron y son: la indiferen-
cia, el desinterés, la burocracia, la corrupcion, las presiones, la
ineptitud de muchos funcionarios, la falta de reconocimiento a
sus aportes cientificos que lo hicieron grande entre los grandes,
mas valorado y atendido fuera que dentro de su propia patria,
a lo que sirvié como un hijo ejemplar que no supimos cuidar y
comprender.

Es muy probable que esté magnicidio del que todos somos en
partes responsables no sé evaluado en toda su tragica dimen-
sioén, cuando debiera marcar un punto de inflexién en lo que
hace a la atencién de la salud de un pueblo empobrecido y en-
fermo, no solo fisica, sino moralmente.

Ante la realidad irreparable sélo nos queda afrontarla y su-
perarla para, asi, cumplir con los suefios y la voluntad de quién
ofrendé su propia vida en un acto desesperado para despertar
nuestra atencion a lo que nos toca vivir.

Dr. René Gazagne. Médico Rural. LE 5.478.712
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