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El caso de la ciudad de Mar del Plata.

Ana Zagorodny.

“...El General Peron, profundo conocedor de todas las necesidades de la Republica,
sefialo desde el primer momento la incongruencia que significaba carecer de un
organismo coordinador y de direccion de la salud publicay sento claramente los

objetivos de su politica cuando expreso : El Estado debe afrontar la asistencia

médica integral en beneficio de aquellos que ganan menos...” "

Politica y gestidn sanitaria en la Provincia de Buenos Aires:

A poco tiempo de las elecciones del ‘46, se produce, a nivel nacional, la unién
entre la Direccion Nacional de Higiene,- responsable de la actividad preventiva y que
operaba como reparticion del Ministerio del Interior - y el Consejo de Asistencia
Social, sito en el Ministerio de Asuntos Exteriores, ocupado de la sanidad
propiamente dicha, con figuras intermedias en ambos casos que indefinian los
limites desde larga data®. Esta union, representada por la creacién de la Secretaria
de Estado de Salud Publica de la Nacion, en 1946, al mando de la cual se
designaria al Dr. Ramoén Carrillo, fue dificultosa y virtual en su efectiva concrecién
pero sefala el paso a una nueva concepcion del problema sanitario argentino que
involucraba los aspectos médicos sociales y el asistencial, poniendo el acento en la
prevencion y contemplando a la salud y la enfermedad como dos aspectos
indisolubles, en tanto se pretendiera implementar una politica que brindara

soluciones integrales .

' “La Nacion Argentina Justa, libre y soberana .Afio del Libertador General San Martin” 3era. Edicién.
Control de Estado de la Presidencia de la Nacion. Ediciones Peuser. Bs.As.1950.

2 Especificos detalles sobre la situacion enfrentada por Mercante a la hora de instrumentar su politica sanitaria se
encuentran en el articulo de Adriana M. VALOBRA en “De Cronopios y de Famas. La atencion del binomio
madre-hijo en la politica sanitaria bonaerense durante la gobernacion de Domingo A. Mercante. 1946.1952”
en “El Gobierno de Domingo A. Mercante en Buenos Aires.(1946.1952). Un caso de peronismo provincial.”
Claudio Panella (Compilador). Instituto Cultural. Gobierno de la Pvcia. de Buenos Aires. Direccion Provincial
de Patrimonio Cultural. Archivo Histdrico de la Pvcia. de Buenos Aires. Dr. Ricardo Levene.2005.




En la historia de la sanidad argentina Ramon Carrillo aportara un enfoque definitivo y
de avanzada a la planificacidon sanitaria, su precisa definicion de las caracteristicas
que debian cumplir las instalaciones para la salud y cdémo debian se
complementadas con obras para la higiene, la asistencia y la recuperacién social,
siguen hoy siendo el referente de todo proyecto y construccién de equipamientos
sanitarios a nivel nacional.’

En la provincia de Buenos Aires, el panorama en el que se inicia la propuesta de
accién social vinculada a la sanidad y la asistencia del gobernador Mercante, no
resultaba alentador, pero sus proyectos progresistas encontraron cierto nivel
significativo de concrecion, comparados con la suerte de las politicas analogas a
nivel nacional, ya que las grandes ideas de Carrillo encontrarian frecuentes
suspicacias y burocraticas resistencias.

Mercante instituye desde un comienzo la figura del Ministerio de Salud y asistencia
Social de la Provincia de Buenos Aires, a cargo del cual designa, luego de un breve
periodo de gestion de su primo (el Dr. Héctor Mercante), al Dr. Carlos A.
Boccalandro, anticipandose a sus pares en la escala nacional en la fusion de las
reparticiones ocupadas de la salud, la higiene y la asistencia social. Pero el aspecto
presupuestario ensombrecid siempre la politica sanitaria provincial.

Otra de las novedades de la gestién sanitaria provincial fue la consideracion de
instituciones que cumplieran la doble funcidn educativa y asistencial de la salud y la
higiene, que si bien estaban ya propuestas en las politicas del gobierno precedente,
asumen aqui figuras especificas, como es el caso de los “Centros de Higiene
Materno Infantil”: Se trataba de centros de atencion y formacién sanitaria y en
puericultura para la madre y, de seguimiento de la salud del nifio, que se proponian
como tipologia funcional y arquitectonica especifica, alejandose del modelo
centralizador de hospitales con sectores para la maternidad y la infancia, o del
prototipo de unidad sanitaria, defendidos por los escritos de Carrillo.*

En el aspecto arquitectdnico, estos centros adoptaron en general tanto los disefios
californianos en sus ejemplos suburbanos, como los modelos racionalistas para
numerosos casos instalados dentro del casco urbano central.

En cuanto a la construccion y provision de instalaciones sanitarias, ésta recién
comienza a funcionar en forma mas fluida a partir de la adjudicacion de la

responsabilidad de la proyectacion y ejecucion de las obras, en manos de la

* [dem nota anterior.
* CARRILLO, Ramén. “Teoria del Hospital”. Buenos Aires. Eudeba. 1974



Direccion General de Construcciones e Ingenieria Sanitaria dependiente en forma
directa del Ministerio de Salud Publica de la Nacién, figuras ambas, creadas a
comienzos la década del "50.

Si bien , las obras para la salud previstas por el Plan de Obras publicas del
Ministerio de Salud Publica provincial y el MSP nacional, deberian considerarse
dentro de los aportes presupuestarios, el ingreso real para el sector salud de la
provincia de Buenos Aires en ese momento, era tres veces menor que el de
Educacién.’ En general, llegé a verificarse una cierta complementacién que
atenuaba el déficit, entre las gestiones de los gobiernos provinciales y la gestién y

provision de equipamiento para la salud proveniente en el periodo, del M.S.P.N.

El equipamiento sanitario en la ciudad de Mar del Plata durante el primer

peronismo:

La ciudad de Mar del Plata en particular , como centro urbano en el que el gobierno
nacional habia puesto su atencion, constituyéndola en el eje de muchos proyectos
y politicas  concretas vinculadas al discurso de la democratizacion del disfrute
vacacional para todos los argentinos sin distincion de clase y la imagen construida
por el gobierno de una : “Mar del Plata, verdadera sintesis de la republica...” fue una
de las destinatarias del plan de obras publicas nacional con fuerte énfasis en la
generacion de espacios para el turismo popular y la consiguiente provision de la
infraestructura que tal escala de crecimiento urbano iria a requerir.

Los planes de dotacién de equipamiento hospitalario, centros de salud e higiene que
se desplegaron por todo el pais con las precisas prescripciones de Carrillo incluirian
asi a Mar del Plata, que para 1948 veria colocar la piedra fundacional de uno de
los mas completos y sofisticados hospitales de toda la region : es el caso
especifico del Hospital Regional (Hoy Interzonal General de Agudos Dr. Oscar
E. Alende) , s6lo comparable a las amplias instalaciones con las que se equip6 a los

conjuntos urbanos de Ezeiza.

> Datos aportados por el articulo mencionado en Nota (2).

% En marzo de 1954, durante el Festival Internacional de Cine en Mar del Plata, Peron repite en su discurso
publico, esta frase tomada de las cronicas realizadas dias antes por la revista “El Hogar” en relacion al festival.
Citada por FAGNANI, Fernando en: “Mar del Plata. La ciudad mas querida. Desde sus origenes hasta hoy.”
Editorial Sudamericana. 2002.



Se construiria ademas, en el marco del desarrollo del vasto conjunto turistico de
Chapadmalal, una unidad hospitalaria acorde a la complejidad de tales

instalaciones.

En realidad, ya desde la gestién de gobierno anterior y en particular del gobierno
provincial de Fresco, existian ejemplos de readaptacion de centros existentes,
como el Hospital Maritimo (antiguo hotel, transformado por la provincia en centro
asistencial y actualmente Instituto de Epidemiologia).

El Hospital Mar del Plata (el unico hasta entonces de caracter publico) seria a su vez
reequipado y modernizado, aunque tales ventajas llegasen con el afiadido de la
intervencion de su gobierno y administracion.

Se verifico ademas la construccion de centros menores de salud proveniente de
las distintas escalas de gestion (provincial, municipal...) distribuidos en los nuevos
anillos de crecimiento urbano de la ciudad.

El equipamiento sanitario con el que se proveyé a la ciudad en este periodo,
adoptaria entonces, en consistencia con la diversidad de procedencias de su
tramitacién y concrecion; criterios proyectuales, funcionales y formales que difieren
notablemente, mas alla de las supuestas coincidencias en la suerte y direccién de
las politicas nacionales y provinciales. La imagen “neocolonial” monumentalista, del
Hospital Regional en coherencia con la estilistica propuesta por las obras nacionales
en Chapadmalal, pero también en grandes conjuntos como los de la Ciudad Infantil
(proyecto de la Fundacion Eva Peron para el Bajo Belgrano en la Capital Federal),
conviviria con la modernidad cercana al racionalismo europeo, definida para los
centros asistenciales menores, ubicados en el centro de la ciudad. Es el caso del
actual .R.E.M.L.7 (Instituto Rémulo Etcheverry de Maternidad e Infancia.)

Este pequeno centro, ubicado en pleno nucleo urbano de la ciudad, en la calle San
Martin entre 20 de septiembre y 14 de julio, aunque en términos de gestion, surge
en 1931 de la iniciativa del Dr. Romulo Etcheverry quien ya manejaba
tempranamente las teorias higienistas en ciernes; es en el periodo involucrado que
concreta su materializacion, con un doble caracter privado y municipal. En su
funcionamiento plantea exactamente el modelo de institucion dedicada a la higiene
y formacion de la madre y seguimiento de la salud del nifio, las vacunaciones,
chequeos periodicos y seguimientos censisticos, planteados por Boccalandro desde

la provincia, como una tipologia de escala intermedia y con funciones especificas

7 Conocido anteriormente como CEMATIN. (Centro Materno Infantil).



dentro de radios de atencion acotados a la densidad de la zona de implantacion. De
cuio netamente racionalista, tanto en lo estilistico cuanto a la tipologia de su planta
se refiere, es actualmente una dependencia de la Secretaria de Bienestar Social de
la Municipalidad de Gral. Pueyrredon. A pesar de tratarse de un excelente ejemplo
en su tipo y sostener el paso del tiempo gracias a la calidad de su construccion, se

encuentra hoy en un importante grado de descuido.

Instituto Romulo Etcheverry de Maternidad e Infancia. Municipalidad de Gral. Pueyrredén.

Otro caso significativo lo constituye el antiguo Centro de Rehabilitacion del nifio
lisiado (CE.RE.NI. L ) actual INAREP®, fundado en 1952 como un emprendimiento

% En el afio 71 es definitivamente cedido a la Nacion por la imposibilidad de su mantenimiento frente a las
graves dificultades economicas, pasando a llamarse I.N.A.R.E.P. (Instituto Nacional de Rehabilitacion
Psicofisica del Sur.)



de caracter civil, defendido y comandado por el Dr. Juan Tesone, frente a la gran
secuela de nifios discapacitados que habia dejado la poliomielitis en Mar del Plata y
la region. Se contaba para entonces con los terrenos donados por Dofia Eufemia
Errecaborde, en las afueras de la ciudad, sobre la ruta 88. En este caso, la gestion
tiene esa doble cualidad publica/privada, en tanto los fondos para su construccién
fueron de origen mixto. Esto es, por aporte directo de particulares y subsidios
brindados por la provincia y la nacién. El grupo de médicos con Tesone a la cabeza,
lo plantean como “sanatorio escuela” en su doble labor de rehabilitacion vy
educacion, no solo al nifio sino también a sus padres.

Acceso principal y Fachada lateral del INAREP. Ambos cuerpos son originales salvo el pequefio
volumen adosado al acceso que es actual y corresponde a un nuevo buffet construido recientemente.

En poco tiempo la institucion sera considerada de avanzada en sus técnicas de
rehabilitacion y en sus Optimos resultados, adquiriendo reconocimiento a nivel

nacional e incluso internacional.®

° El famoso corredor de autos Andrea Vianini, paso alli largos periodos de rehabilitacion a fines de los 60, luego
del accidente que lo dejara completamente discapacitado, no teniendo para la instituciéon mas que palabras de
agradecimiento. Datos recabados de los archivos del Diario La Capital. (Varios articulos



Constando inicialmente de dos pabellones de dos pisos organizados en una planta
en L articulando el acceso vehicular y peatonal, con un pequefo bloque de piedra,
de una sola planta, adosado al extremo de una de las alas, trabajado mas libremente
en forma quebrada; hoy cuenta con un nuevo pabellon que ha transformado el
acceso en un claustro de tres lados. Se trata del ala del complejo denominada
“Pabelldon Aquiles Chiesa” como reza en el dintel de la entrada, junto con la frase
“donacion de la Sra. Juana B. de Chiesa”. Este cuerpo posterior ha respetado en su
construcciéon el lenguaje original propuesto por los proyectistas'®, a saber: un
simplificado lenguaje entre californiano y moderno, casi emulando las tipologias de
Chapadmalal. Posee techos de teja a dos aguas y carpinterias con entrepafos
revocados alternando con franjas verticales de piedra. La construccion del edificio
original fue realizada por la empresa Sartora Hnos."" que para entonces era una de
las mas importantes de la ciudad.

Esta alternancia de lenguajes que ostenta la arquitectura sanitaria estudiada es
comun a los ejemplos realizados en el periodo peronista en el resto del pais, mas
alla de la procedencia de su proyecto y de las estrategias de su factura. No se han
encontrado argumentos ni fundamentaciones escritas, mas alla de las
especificaciones de Carrillo en cuanto a los aspectos funcionales, técnicos y de
salubridad y a ciertos parrafos y grafica publicitaria producida en abundancia y con
derroches retéricos por parte del gobierno, que en la mayoria de los casos hablan de
una adecuacién de los edificios publicos propuestos y construidos a todo lo largo del
territorio, en consonancia con las caracteristicas geograficas y climaticas de cada
region:

“ ... La paralela distribucion racional de profesionales de la medicina y los modernos y
adecuados establecimientos [...] completarad la accion médica integral en las distintas zonas,
regiones y distritos en relacion al numero de habitantes y medios de vida de cada nucleo

poblador...”"?

Esa utilizacion alternativa de estilos, que no es prerrogativa exclusiva de la
arquitectura sanitaria mas, de toda la construccion publica del peronismo, puede
manifestarse inclusive, en el didlogo entre los exteriores y el interior de muchos
edificios, presentandose en simultdneo estilemas arquitecténicos de variada

procedencia. Es el caso del Hospital Regional de Mar del Plata, con su apelacion al

' No se ha podido hasta la fecha rastrear su identidad.
' Consta en una placa de piedra en el acceso del edificio.
2 presidencia de la Nacién — Subsecretaria de Informaciones: “Manual Prictico del 2° Plan Quinquenal”. Bs.As. 1953.



neocolonial en sus techumbres y en la jerarquizacion de accesos y puntos
protagonicos de la fachada -como el remate de las torres de ascensores - con
elementos decorativos del mismo lenguaje, en escala monumental, mientras la

estética de sus interiores y la compacidad de su planta remiten claramente a la

impronta racionalista moderna.

Contraste entre el lenguaje utilizado en la envolvente del edificio y sus interiores.

En los ejemplos realizados “ex novo”, se verifican ademas cambios en la
incorporacion de los nuevos criterios de salubridad e higiene, como es el caso de los
pabellones para enfermos, antiguamente consistentes en enormes salas con largas
filas de camas, que seran sustituidos en estas nuevas propuestas, por la
multiplicacion de pabellones menores con un numero limitado de camas y con la

prevision de mayor cantidad de personal para la atencion.



Pagina del capitulo dedicado a la salud de:"La Nacién Argentina. Libre, justa y Soberana.” Afio del Libertador Gral. San
Martin. Ediciones Peuser. Bs. As. 1950. Notese la variedad de lenguajes estilisticos en los que los establecimientos
mostrados fueron concebidos. No parecen sin embargo responder, estos contrastes, a las diferencias regionales

argumentadas, salvo en el ejemplo de Mendoza.




El Hospital Regional de Mar del Plata.

En el caso del Hospital Regional, éste seria concebido por proyecto de 1947 / 48, en
el ambito de la Direccion General de Construcciones e Ingenieria Sanitaria del
Ministerio de Salud Publica de la Nacién, como “Ciudad Hospital”, apareciendo la
mayoria de los planos originales con el nombre y la firma del arquitecto Angel
Pascual . Este objetivo deberia implicar, dentro de la “teoria del hospital” de
Carrillo, un complejo y ambicioso conjunto, situado de acuerdo a sus prescripciones
a distancia prudencial del nucleo urbano (entre 5 y 25 Km.) e integrado por un
cuerpo central y pabellones e instalaciones complementarias conectadas por

circulaciones entre jardines.
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Plano de ubicacion del Hospital Regional en el mapa de Mar del Plata. Ao 1949. Fuente CE.D.L.A.P.

Ministerio de Economia de la Nacién. (Predio marcado en negro.)

Sin embargo, la planta original se presentaba compacta, generando un bloque
prismatico en forma de T de seis pisos en el centro - entre los volumenes de
circulacion vertical - y de cinco en los laterales, con dos alas en angulo en sus
extremos difiriendo por ejemplo, del caso tipico de “ciudad hospital” tal cual se
construia para la época en Horco Molle en Tucuman.

La separaciéon del publico de la actividad médica, mediante una doble circulacion
interna se da escasamente en las plantas superiores y se aleja asi nuevamente, de

las prescripciones. La planta baja aparecia destinada a la actividad administrativa,



direccidon y el salon de actos, y se reservaba el espacio de las alas extremas para
guardias, quiréfano de urgencia y enfermeria. Contaba en su subsuelo con morgue,
laboratorios, depdsitos y talleres de carpinteria, planteando una autosuficiencia en
términos de mantenimiento, que era — esta vez si... - una propuesta revolucionaria

incorporada en todos los nuevos establecimientos por Carrillo.
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Plano de implantacion general del conjunto de 1957 con la firma de Angel Pascual. Proyecto original 1949. Fuente
CE.D.I.LA.P. Ministerio de Economia de la Nacion. Obsérvense los pabellones planteados alrededor del bloque central, los
cuales quedaron en proyecto.
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Planta de las alas en los extremos del primery segundo piso. Af01949. Correcciones Afio 1957.
Fuente: CE.D.I.A.P. Mrio. de Economia de la Nacion.

'

|

«f S 3 E H .fn;l 3
o Yo A PR S A
S T e 2 g ot 4 o : o ba FEC ST SR 1T+ S W 3 o [P e o i G
R -
Han aTAL -

PREPARA(ION
APOSITOS

ERP A —— Py ? : i
i e b T T { : ; P
el gt g i w e Nt L * ks el AT e 2 (2 B W T WeosTERD OF SHL - POuCK I (1 wtion
waor t s J[' 7y s <y Gait g Sl TTO ' S se F R e | T AL O oS £ g il
i ek R L ] Eae, ;
i § .08 "% | I | — ;
: i | ootreadhaas 3§ Y TR et |
by gl MO L 018008 exa b Lo coLDMAr et 1 - jlomeracidn foale.- Rev.s Reverfimiertor g I
il o WU Lor PLANE. UGN 000 G a o lapifiria- PV Roramenk erides- - MAR DEL PLATA 4

B (P:(anraiz 0-
PiPua.

o " * gk sl
A S G E e O

CRlielorass.: -

Planta del segundo piso. Cuerpo central. Afio 1950. Proyecto. Fuente: CE.D.l.A.P. Mrio. de Economia de la Nacién.
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Otro ensayo de zonificacion general de futuros pabellones realizado por el Arq. Pascual en 1958 a raiz de la construccion de la
cabina para el bombeo de agua. (¢,?)

Cabina para el bombeo de agua, situada en el terreno posterior al edificio principal.
Respeta el estilo planteado originariamente a pesar de que los planos datan del 58.



Con respecto a los planos originales y al momento de colocacion de la piedra
fundacional en abril de 1948, el edificio finalmente construido difiere del proyecto inicial
de Pascual, en que de los pequefios pabellones propuestos en forma de V, a 45°
grados del prisma central y espejados en ambos extremos, sélo se concretara el del
lado izquierdo del volumen, con una altura de tres pisos de acuerdo a los planos. En el
lado derecho, desde la fachada principal, el edificio se cerré con un pequefo cuerpo
de una planta y semisotano, integramente realizado en piedra, destinado a depdsitos y
que continua visualmente el basamento de piedra de una planta y media, que enhebra
la totalidad del prisma, junto con las escultéricas escalinatas de acceso. Actualmente el
mismo se encuentra en ruinosas condiciones y ha sido clausurado. De todas formas,
es éste el volumen que a partir de las ampliaciones realizadas en los ultimos afos,

articula la conexion de lo nuevo con el edificio originario.

Imagenes del volumen incompleto segun proyecto, que actualmente se encuentra clausurado aunque uniendo las construcciones
nuevas con el antiguo hospital.

Fachada de conjunto en su estado actual con los pequefios pabellones de tres pisos del extremo izquierdo.



La mas confusa de las historias de las tantas que sobre esta fantastica obra circulan,
tiene que ver con la fecha de su terminacién, que se estima alrededor de fines del 54
principios del 55', pero sobre la que ni los medios periodisticos locales rinden
demasiada cuenta. Resulta aun mas sorprendente el hecho de que nunca fuera
inaugurada aun cuando su equipamiento habia sido completado para entonces con
los mas sofisticados detalles y una tecnologia de ultima generacion. Se alegan razones
de luchas internas dentro del propio partido peronista, entre las diferentes facciones,
alejamientos y enemistades que la crisis econdmica iniciada alrededor del ’52
pareciera haber producido. De hecho, la situaciéon del peronismo en la ciudad de Mar
del Plata y de los diferentes estamentos del partido, nunca contaron con un real
afianzamiento, en permanente pugna con la tradicion socialista y anarquista de las
asociaciones obreras tradicionales locales. Lo demuestra, en los boletines
municipales, la alternancia de comisionados interventores designados directamente por
el gobierno de la provincia y el poco margen de votos con el que ganaran los
eventuales intendentes peronistas'®. Se habla también de la imposibilidad econémica a
nivel nacional de convocar y solventar un equipo profesional de médicos, técnicos y
enfermeros como la escala del establecimiento lo requeria...Ninguna de las versiones
consultadas funciona finalmente como explicacion completa y razonable para tan
extraio abandono.

Sea por lo que fuere, y aun teniendo como referencia la historia que nuestro pais vivio
a partir de la revolucion del 55, para finales de la década del 50 el afiorado hospital
de los marplatenses se encontraba en una compleja situacion:

- Por un lado, la firma en los planos de sucesivas modificaciones demuestra la
permanencia del proyectista Angel Pascual en las oficinas del Ministerio, durante todo
el periodo de la revolucion y aun, tiempo después de la relativa normalizacién
democratica, siendo que — de los pocos datos que de él se han reunido - existen
suficientes argumentos para incluirlo dentro del grupo de profesionales que como José

M.F. Pastor, Ramoén Asis o Jorge Sabaté abrazaron explicitamente la causa peronista.

5 Alvarez, Adriana y Reynoso, Daniel: “Médicos e instituciones de Salud. Mar del Plata 1870-1960-” H.1.S.A. —
UNMGAP. 1995.: Consignan como fecha de su finalizaciéon mediando el afio 55, aunque se han registrado versiones
sobre su terminacion en fechas mas tempranas.

' Ver: Quiroga, Nicolas: “Cambios sociales bajo conflictos politicos en Mar del Plata. 1945-1955. Algunos
problemas e interpretaciones.” En: Alvarez, N. — Zuppa, G. (eds.): “Pasado y Presente de la Mar del Plata
Social”. Ed. EUDEM —UNMAdP. 2005. y también Aelo, Oscar H.: “Apogeo y ocaso de un equipo dirigente. El
peronismo en la Provincia de Buenos Aires. 1947-1951”. Revista: Desarrollo Econémico. Vol. 44 N° 173. (Abril —
junio.2004) Buenos Aires



De su continuidad de por si, podria haberse esperado cierta voluntad de concretar la
habilitacion de tan importante obra, sin embargo no se registra ningun documento en
tal sentido. Este arquitecto, graduado en 1916 en Buenos Aires, tenia en su haber
anteriores proyectos neocoloniales como es el caso del Teatro Colon de Mar del
Plata, que disenaria siendo muy joven en el afio 24 y que le fuera encargado por la
comunidad espafola; dentro de la misma opcion linguistica se conocen  varias obras
importantes en la capital federal, por otra parte Ramon Gutiérrez y otros autores lo
consignan como gestor de una teoria estilistica propiciadora de formas y motivos
decorativos aztecas. Esto lo ubicaria dentro de la linea de pensamiento arquitectonico
nacional que para la época se hallaba en la busqueda de un camino para la creacion
de un estilo identitario y propio.

- En segundo lugar, surgen también cabos sueltos sobre la propia suerte del
establecimiento; las declaraciones de varios de los fundadores del Centro médico al
ser entrevistados por Alvarez y Reynoso, coinciden

“..En 1958 empezamos a trabajar en la idea de un Hospital, nos conectamos con el
gobierno de turno que era el del Dr. Alende y su ministro de Salud Publica se
entusiasmo con la presentacion y nos estimula, y sale una ley, que es la ley 6462, Ley
de Reforma Hospitalaria de la provincia de Buenos Aires...[...Jy Regionalizacion
Sanitaria...Aca habia un Hospital, era el Hospital Regional, cerrado con yuyos que lo
cubrian totalmente, no se veia el edificio, y nos encontramos cuando vamos con una
luz en la noche, y encontramos un cuidador que estaba a cargo, con una escopeta, de
todo el Hospital Regional, un italiano, que lo habia cuidado de una forma excepcional:
Ostilio Di Luchenti, yo no sé si vive, este hecho asi, del punto de vista anecdotico es
comico, pero el tipo se habia metido con toda su familia en el Hospital y lo cuidaba
como si fuera un bien propio, con una responsabilidad total....Encontramos entero el
Hospital, un magnifico Hospital, de una construccién hermosa, sélida, era uno de los
hospitales de la linea de la Fundacion Eva Perén'®, al estilo de los hospitales
alemanes, éste dependia de la Nacion y nos venia al pelo, entonces llamamos a la
provincia y ésta consiguio el pase a la Provincia y ésta lo metié en un Plan de Reforma

que se llamé Planta Piloto N°1, el N° 2 era el Gonnet en La Plata...”®

' Error del informante, el hospital como se dijo anteriormente, es una obra del Ministerio de Salud Publica de la
Nacion.

' Entrevista realizada al Dr. Julio Genoud, ex vicepresidente del Centro Médico. 30 /10 /90. Extraido de: Alvarez, Adriana y
Reynoso, Daniel: “Médicos e instituciones de Salud. Mar del Plata 1870-1960-” H.I.S.A. — UNMdP. 1995.



Baste saber que coincidiendo con estos relatos, efectivamente, el Hospital logré ser
inaugurado recién en diciembre del 61, luego de una inexplicable paralisis que habia
durado mas de seis afos.

No mejor suerte consiguié la reactivacion conseguida por el voluntarioso grupo de
médicos que habian fundado el Centro Médico, en 1962, quienes habian logrado
incorporar al Hospital dentro de la Ley de Reforma Hospitalaria y erigirlo en la Planta
Piloto N° 1 de la provincia de Buenos Aires, en parte por la excelencia de sus
instalaciones.

En 1964, por pedido del Colegio de Médicos de la Pvcia. de Buenos Aires se realizd un
informe relacionado con estas plantas experimentales. El resultado fue negativo,
argumentando basicamente, deficiencias en el funcionamiento administrativo. El
Hospital seria intervenido, sucediéndose una serie de episodios de protesta y paros del
personal. Los conflictos culminaron con la evacuacién total de los enfermos internados
y la derogacion de la Ley de Reforma Hospitalaria a nivel provincial, en octubre del 64.
En los ultimos anos y hasta el presente, el trajeteado edificio ha sufrido la adiciéon de
nuevos bloques tanto adosados al cuerpo original, como un nuevo pabellon para
residencia temporaria de los familiares que, viniendo del interior, deben permanecer al
cuidado de algun enfermo. Estos agregados no han sido planteados con la
consideraciéon que esta arquitectura, identificada como real patrimonio de los
marplatenses, hubiera merecido. Inclusive, en opinién de los médicos y trabajadores
de la salud entrevistados, estos nuevos pabellones, por la dudosa calidad de su
construccion ya estan dando signos de grave deterioro que surgen aun mas visibles
frente a la capacidad de mantenimiento que a pesar de su vida accidentada, el viejo
hospital sigue esgrimiendo.

Historias de modificaciones, de poco felices ampliaciones y cambios funcionales,
historias de saqueos incomprobables y renacimientos, pero finalmente la estructura
concebida para funcionar con el nuevo concepto de salud que el visionario ministro
elaborara durante su corta y accidentada gestion, sigue mostrandose asombrosamente
eficiente para la ciudad, reclamando el estudio de su anticipatoria propuesta.

Con el fallecimiento del ex gobernador Dr. Oscar Alende en el afio 1999, la provincia de
Buenos Aires decide honrarlo, asignando su nombre al hospital que habia defendido

durante su gobierno.



Imagenes del bloque de hormigén, de circulacion vertical insertado en el encuentro de los pabellones en angulo del
extremo izquierdo y del encuentro entre el cuerpo central original y las nuevas construcciones para emergencias.
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