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Bases para la creacion de un estahleclmmnto de ahenaﬂos
en Cordoba

DATOS ESTADISTICOS Y ORIENTACIONES PARA SU
' ESTRUCTURACION (%)

POR EL

Dr. Exequias Bringas Nifiez ,
Profesor suplente de Psiquiairiz de la Facultad de Medicina de Cordoba
Jefe de trabajos pricticos de la édtedra
Médico interno del Asilo de Alenados en Oliva

Toda accién de goblerno queé tiende al mejo.
ramiento dé¢ la asistencia- soé¢ial en suy dis.
tintos aspectos, meréce el apla,uso y la gra-
titud del pueblo, porque. ella al inspirarse en
el sagrado prineipio de la solidaridad socisl,
ha heeho un eulte de la humanidad dolien-
te, brindindele como tiribute su amparo ¥
proteccion.

E. Bringas Nifiez

CAPITULO 1

Motwos que. justifican lo creacidn de un establecumiento provincial
pare alenados en Cérdoba

A prneipios del afio 1939, con motivo de un comentario
gue hice en nuestro Boletin, a la nanguracién del Hospital de
Alienados en Tuenmdén, dije 1o siguiente: “Un pequefio esfuerzo
de las provincias aportaria un beneficio insospechado a la asis-

{(*) En oportunidad de una visita que hicieron sl Asilo de Alienados en
Oliva, los doctores Jerdnimo Sappid y Humberto Linares (Garzén, fun.
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teneis sociai del pais, contribuyendo en gran parte a la solueidn
de muchos problemas aun no resueltos por el gobieino nacional,
algunos afligenites, como es por ejemplo, el-que se refiere a la in-
sufieieneia de- estableeimrentos manicomiales para alojar la gran
cantidad de alienados que reguieren asilo. ‘Pe esta minera se evi-
tarfan ademds, los graves. perjuicios gue ocasiona al tratamiento
médico, la demora en que se ineurre invom'nta,ria_menté al trans-
portar lIos enfermos a través de largas distaneias, o, voluntariamen-
te, 2. la espera de que se iniegre la consabida ‘‘remesa’’, con to-
dos los agravanies de una larga estada en los calabozos de poli-
eia”. ‘

. S1esto lo deem pocos meses antes del decreto de clausura del
Asilo de Alienados en Oliva, de fecha 31 de Agosto de 1939, cons1—
_derando que las plazas existentes eran insuficientes para albergar el
niimero de alienados gque requieren hosp‘italizacién tanto mas hoy
en dia, en que por hallarse cerradas las puertas de uno de los es-
tableemientos a donde convergian por su situacién geogritica v
capaeidad, los alienados procedentes de una extensa zona del pals,
se ha detenido la corriente migratoria, planteando a las provineias
afectallas un serio problema asistencial. Algunas, obedeciendo al
iniperativo de las circunstancias y conforme lo permitieron sus re-
cursos, erearon establecimientos especiales o mmplemente hablhta—
ron locales como medida de emergencia.

Y ‘es asi como en la actualidad, las provineias de Mendoza, Sdn
Juan, Entre Rios (Rosario Tala), Santa Fé (en construccién), v
San Luis, disponen de locales apropiados para la internaeién de sis
enfermos Tuewmin eomo honrosa excepeidn, se adelanté a los acon-
tecimientos, de tal manera, gue cuando se elausurd el Asilo de
Oliva, esa provineia contaba ya con un hospital psiquidtrieo

cignarios del Departamente Provineial de Higiene de Cérdoba, tuve
conocimiente del propdsito que apimaba al Goblerno de esta provin-
¢ig, de seclucionar el problema asistencial del alienado, planteado <o
mo coasecenencia de la clausura de dicko Asilo. Ello me ha deeidide a
publicar este trabaio, gue no tiene otra finalidad aue la de preseu-
tar algunos dates estadisticos y reflexiones sugeridas por la expe:
rieneia, que pueden inferesar a gquienes se encomiende la tarea de
proyectar la estructuracidn de un establecimiento para alienadcs en
Cordeba
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mixto, hab:litado él 26 de’ octubre de 1937, con una eapamdad mé-
Xima para 300 enfermos Sm embargo Cordoba con ser la mis
afectada —como se verd mas adeiante—— no reacmono ni frente a lay
graves perspectwas medlc‘ : soela,les que mvolueraba para un futuro
proximo la medlda adoptada, por el Superlor Goblerno de la Na-
eidn, ni ante la tremenda reahdad oMo €8 Ia. gue ofrecen por una
parte, los pobres enfermos, recluidos en eala,bozos policiales, selm—
desnudos hambrientes, gin. ningtn anxilio médico, completa,mente
desolados en su: infortunio y por otra, los gue ambl_;lando por la via
plblica, ofrecen un hochornoso especticulo, etando no una moia
comrea, ebjeto de risas o.de. burlas, sin elvidar tampoco el peligro
social gue!significa su libcrtad, como elemento de desorder o de
delitos, (atentades al pudor, exhibicionisino, homicidios, ete.} pués
¢n prifieipdo, todo ‘alienado implica en potencia tn cierto grado de
peligrogidad para la sociédad. Ello, sin tener en cuenta también la
situaeién que s¢ les crea™a las familias qué desprovistas de recur-
s0g, se ven obligadas pov'la Tuerza de las erreunsiancias a retener
en su seno a un individuo que es factor conmstante de peligro, ame-
naza e intranquilidad. Cérdoba, hay que deeirlo, esti en mora eon
una obligaeién gque mmpone elementales funciones de gobierno y eu-
vo cumplimiente lo exije también su propio prestigio céhltural.

Dije anterioriente que esta provincia era la més seriamente
afectada por la clausura que pesa sobre el Asilo de Oliva, )a que
desde la fundacién de éste, del niimero de altenados que, ingresa-
ron anualmente a 8l una elevada proporeién corresponde a (érdo-
ba, en razén no sdélo de su proximidad v facilidad de acceso, sino
también, porque siendo de fag provincias mis pobladas, su aporte
eg logicaménte mayor La estadistica de los 19 afios transenrridos
desde el 1°, de enero de 1915 al 31 de dicientbre de 1933, nos dice
que sobre los 14000 alienados ingresados directamente al Asilo de
Oliva, las dos tereeras partes procedieron de Santa Fé v Cérdoba
v 2 esta fltifna corresponde un 34 % sobre el total de ingresos.

El cuadro que se presenta a continuacidn, correspbndiente EY
los ingresos en los filtimos 10 afiog que precedieron a la clausura
dil Asilo de Oliva, es altamente demostrativo:
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QUADRO I

Ingresos anuales al Asilo de Oliva

Ingresos pmcadeﬂteé de ‘CéideDC_!f

Total de . c -
Afio ingrescs: Varongs Mujeres  Totales
1929 E " 950 l‘ 246 15 | 38
1930 959 249 128 377
1031 | 868 991 185 | 336
1952 1,100 231 16% © 199
1933 1,;679 236 | 163 309
1934 1,167 247 181 428
1935 938 216 1 | 267
1036 833 229 164 393
1937 021 251 191 | a2
1938 986 295 188 | 483

Como pueds verse, Cérdoba ha remitido al Asilo de Oliva un
promedio anual que oseila alrededor de 400 enfermos. Quiere de-
cir entonces, que después de su clausura, ung vantidad aproximada
de alienados, guedarian sin internacién retenidos em sus hogares,
reeluidos en las comisarias seccionales v de campafia, ¥ parte tam-
hién ambulando sin domicilio fijo. Creo gue esto es mis que sufi-
ciente para revelar en toda su magnitud la gravedad de la situa-
cién y ante clla, los poderes piblicos no pueden permanecer mdife.
rentes, v Cdrdoba, ciudad universitaria, de tradicional eultura, de
prestigiosos v dignos gobernantes, debe aprestarse & solucignar sin
mds tardanza tan impertante problema nediante la fundaemn de
un establecimiento para alienados.
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CAPITULO 1I
Funciones que debe cumplir un establecamiento pare alienados

Cuandb se proyecta fundar un establecimiento de esta natura-
leza, es meeesario tener presente, diee Parchapp, que con ello se va
a realizar una obra de ciencia v de beneficeneia,; tendiente a reunir
en una casa d¢ naturaléza hospitalaria, todas las condiciones ma-
teriales y morales que puedan concurrir a aségﬁtar a los enfermos
privados de la razén, los recursos de un tratamiento curativo y los be-
neficios de Tin refugio protector y 'de consuelo. Este doble aspecto
orienta las dog funciones esenciales que estd llamada’ a eumplir to-
da nstitucidn de esta categoria; una de naturaleza medlea v otra
de beneficencia y proteceibn.

Los principios a que debe ajustarse la flindaeién de los esta-
blecimientos para alienades son siempre comunes e in:variables toda
VezZ que son detcrmmados por el tipo de enfermos para quieties se
los destina v por las necesidades sociales que justifican su. crea-
eibn Kin tales prineipios hay que busear los élementos mecesarios
para la solueidn de Jas distintas cuestiones que suséitan a menudo
la ereacién de dichos establecimientos ¥ interés del enfermo, con-
creétado en la doble funcién médica y de refuglo, traduce de inme-
diato en el plano material, dos destinos que ellos deben eumplir, uno
para el tratamiento de las afecciones mentales y otro para refu-
gio de los que ya no pueden curar, vale decir, de los crénicos Se-
gin esto, los alienados requieren dos formas de as1sten<31a que pue-
den eneontrarse reumdas en un mlsmo y Tnico estableclmmnto con
caracteristicas comunes de hospltal psiquidtrico y de Asilo, o bien

estar repartida en dos, eada uno con funcicnes propias

Un segundo punto gue es necesario considerar de inmediato, es
la eapacidad a dar al establecimiento que se proyecta, la eual sc
fijars sobre el edleulo aproximado de enfermos que anualmente
puede aportar la zona a que se le destina, en relacién a la densi-
dad de poblacién 'y también teniendo en cuenta el tipo o formas
de afeceiones mentales que predominan en la regién. La ubicacién
merecers también preferente atencién y la- determinard no solamen-
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te In faclidad de aceeso por las vias de eomunicaciin sino gue
habra gue considerar ademas el lugar equidistante de los diferen-
tes puntos que -comprenderd su radio de accién. Finalmente tenien-
do presenfe gue estas instituciones respondiendo a determinadas
necemidades. de la sociedad, forman parte de los serviciog pablicos,
deben ser concebidas v ordenadas, dice Parchapp, conforme a un plan
administrative ¥ econdémico. Pues todo el problema de-la :Eundaclon
de Asilos para alienados, no se reduce a resolver una cuestin mé-
diea y de beneficencia, sino que ella se halla snbordinada a la so-
lueién previa de asuntos administratives y econdmieos. Es preciso
entonees fijar el eosto de la constryceién y dotaeidn, ¥ par’tieularj-
mente, un edmputo aproximado del presupuesto para.su sosteni-
miento.

CAPITULO III

Condiciones que debe reunir un establecimiento para aliencdos
en Odrdoba

Creo que el establecimiento gque méas cenviene a las necesidades
de Cérdoba cs el que refina las caraeteristicas de hospital psiquis-
trzeo v Asilo; vale decir gue constard de dos seceiones con funcio-
nes distintas, uga destinada al tratamiento de los enfermos agndos
v otra para refugio o asilo de los erdnicos. En la primera se asis-
twrén todos les alienados imdigentes gue sean susceptibles de curar
o mejorar, Hsta seceién debe poseer un laboratorio para andlisis y
metabolisimo basal, sala de rayos y electricidad médica, locales ex-
elugivamente para la terapia convnlsivante y el “‘ehoc” hipoglu-
cémice, etc. Vale deair, dispondri de todas las dependencias acon-
sejadas por la téenica y de los elementos necesarios para mejor cui-
plir la finalidad a que se lo destina Pues no hay que olvidar, gue
estd lamada a llenar una funcién esencialmente médica, ¥y en com-
.secuencia debe gstar montada conforine a las nuevas orientaciones en
materia de clinica psiquidtrica, que consideran a las afeceiones men-
tales como la expresion reaceional del organismo, ante la aeeién de di-
versas causas fisicas o psiquicas (toxieos, mfeceiones, perturbaciones
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metabohcas traumatlsmos morales, ete.) vale deeir, gue el alienado es
ante todo un enfermo en el verdadero sentido de 1a“pdlabra, que
pu‘ede curar y como tal, es preciso colocar su afecgmn en un plano
de ignaldad con respcetﬁ a eualquier otra de ' la’ patologla en ge-
neral, para“que asi pueda participar de todos Tos progresos reali-
zadog por las distintas ramas de la medlema y eiencias afines, - Uni-
camente a31, se éstard en condiciones de hacer ‘obia efectivamente
Gital, aspirando con ello a devolver al seno de la ‘sociedad el mayor
niimero posible de seres, remtegrados e sus aptltudes mentales.
Oon ello se consegmrla ademds, reducir el remanente de enfermos
crénicos que va qundando de los ingresos, destifado a gravitar co-
mo carga pasiva por tiempo indefinido sobre el erario plblico. Para
legar a comprender la gran importaneia que tiene el proveer a la
sceeion hospital de todos los elementos necesarios, tendientes a fa-
cilitar la curacién de los enfermos, ¢s necesario reconocer que el
nimero de curaciones posibles, en dichas condiciones, es realmente
considerable.

La seccién Asilo estd destinada al refugio de aquellos seres en
los que siendo permanente el estado de alienacidn, se ven privados
del uso normal de sus facultades mentales

La proteccién que el Estado debe prestarles obedece a una do-
ble necesidad social, de beneﬁeencm y de orden pubhco ples por
una parte, dlchos enfermos se hallan incapacitados para subvenir
a sus necesidades mediante el propm esfuerzo y por la otra, al no
tener conc;enma del valor moral y legal de sus acciones, 1mphean
un peligro para st mismos y para sus semejantes, "

La poblaelqn manicomial de la seceidn Asilo, la constifuird en
parte, el saldo de enfermes incurables que va quedando de los so-
metidos al tratamiento en la seecién hospital, sea por la natural
gravedad del proeeso o sea porque éste ha sido tomado ya en un
grado avanzado de evolueién Y el resto, por los enfermos ineurables
(retardados demencia ep1lept1ca demencia vesamea delirios erémi-
cos, ete) qut_ se los mterna, nu_leamente, en procura, de asilo o por
razones de prevensién social Son indi'viduos que la familia y la
soeledad se empefia en exclmr de su seno por inadaptables, o por
miitiles, como umdades defmltlvamente anuladas buseando eon ello
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liberarse de un elemento que es factor constante de mtranthdad

-~ de una carga que es gravosa para les mtereses economlcos Thés
aun cuando se trata de familias mdlgentes Por este eamino se lle-
ga al cabo de mis o menos tlempo —segln los casos— 2 la’ forma-
c16n de una masa permanente de asilados erénicos, gue representan
la mayor parte de la poblacion de los establecimientos para alie-
nados. Sostener dicha masa formada por despojos sociales, resulta
en su estatismo e inereia, muy onerosa para el erario pablico. Es
por ello, que hoy en dia; existe la tendencia a aprovechar toda esa
energla en potencia, encausandola hacia actividades ftiles y pro-
vechosas, tanto para el ;propio asiado como para la colectindad.
Con esto se -co"nsigue por un lado, convertir en elementos Gtiles ¥
dignifiear en su condieién soeial y moral, lo que la soeiedad ha se-
gregado de su seno como unldades anuladas, v por el otro, se libe-
ra en parte al Estado, de la pesada gravitacién que sobre el presu-
puesto oficial ejerce su asistencia. Bl Estado, al brindarles alber-
gue ‘‘debe ejercitar sobre ellos un tutelage aetivo y eontinuado, pro-
curdndoles dentro del Asilo ocasiones de ser Gtiles para si ¥ sus se-
mejantes’” (1),

A este cfecto v en coneordancia con los conceptos expresados,
los hospicios deben disponer de un terreno suficientemente extenso
como para que los enfermos puedan dedicarse a diversos trabajos
agricolo-ganaderos (secc1on tambo, hortieultura, fruticultura, ete.)
asi como también se los proveerd de pequefios talleres (costureria,
colchoneria, escoberfa, jaboneria, earpinterfa, herrerfa, hojalateria,
ete.) en donde ellos puedan ejereitar su actividades predilectas.

CAPITULO 1V

Necesidad de wmplanter el trabajo de los alisnados asiludos — Su
wmportencie médica o econdmice

Bl irahajo de los asilados, llamado praxiterapia, laborterapia
o ergoterapia, constitiye una diseiplina de la actividad, organi-

{1) Vidal Abal Enulwo ‘“Asistencia del Alenado Crémwco’’ (Boletin del
Asilo de Alienados en Oliva Afio IL N° 6, Repfblica Argéntina).
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zada con fines terapéuticos mmmediatos, y ademds, teniendo pre-
sente lo que su prictica aporta -al erario piblico én coneepto
de economia, se le asigna también una consecuenecia mediata
en el orden econdmico-social. Su organizacién con miras al m-
terés de los asilados ~3y asi lo dije en otra eoportunidad— 'y
al nterés eolectivo, conforme a la férmula ‘sustentada por Par-
chapp, debe considerirsela en la actualidad eomo perfectamente le-
‘gitima, con ello no se modifica en lo mis minimo su aecién tera-
péutiea, y' tampoco se vulnera ni desvirtfia el prineipio ético de so-
lidaridad social en qué se inspira toda obra de beneficencia; se con-
sigue sin embargo, levantar el nivel moral de los asilados eonvir-
tiéndolos en elementos de provecho para la sociedad v se libera en
parte al Hstado, de la fuerte gravitaeién que sobre el presupuesto
oficial ejerce su asisteneia.

El trabajo como recurso de orden y diseiplina dentro de los
hospicios, fué reconoeido ya antes de la époeca de Pimel, pues’ asi
nos lo revela cuando éste se refiere a su pricties en Espafia ““al
encomdar los beneficios derivados de la ocupacién en log alienados.
Pero la faz terapéutica, la orentacién mejor dicho de la ocupa-
cibn de ellos con finalidades terapéuticas es de hora relativamente
rectente Antes, el trabajo constituia asi como un resorte necesario
de la easa, del asilo, @el Hospicio, era un reenrso interno del orden
doméstico, sin dejar de ser en ecierto modo también, un medio de
redeneién para el alienado exilado de la sociedad.... Moy sin ha-
ber perdido las caracteristicas enunezadas, orienta sus aceiones ha-
¢ia finalidades terapéuticas bien defin‘ldas, en el procedimiento y de-
finida en los resultados, eomo que proeura dejar de ser un simple
resorte de orden puramente interno, para eonstituirse en un factor
de fratamiento al par de cualquiera de los mil recursos empleados
en la eliniea”™ (2).

Ahora bien, ;edmo aetia la praxiterapia sobre ¢l psiquismo
enfermo? Antes de responder, crec necesario puntualizar para me-

(2} WVidal Abal Emilio ‘‘Consideraciones sobre profilaxis mental a pro.
pésito del tema praxiterapia’. (Bol, del A, de Alienados en OIli.
va. Afe 1937).
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jor destacar la mmportancia de este método terapéutico, que su ac-
¢16n no sé limita a los estados erénicos sino que también comprende
4 los agudos. En éstos, enando se trata de accesos manfacos, me-
la,xicélicos, psicosis eonfusionales, ete, la praxitérapia piacticada en
el perfodo de convalecencia, al movilizar precozivente las energiad
psiquicas del individuo, apresura su reintégracién funcional evitan-
do con ello los peligros de la 1nereia mental. En los procesos erd-
nieos, el trabajo aetuaria preferentemente como medio de higiene
fislca y mental, serfa un reeurso profundamente humano, para ha-
cer la vida de estos geres mis amena, mis agradable Por otra par-
te, su ejercicio demanda la actividad y aplicacién del resto del ea-
pital mteleetual gue aun dlspone el enfermo v asi retardaria el
total amquﬂamlento psiquico en el que fatalmente lo preeipitaria
una prolongada quietud o maccién. Ello sin ser imprebable, como
més de una vez ha ocutrido, que mediante él, se revelen nuevas
aptitudes hasta entonces oeultas, las que cultivadas son de un ren-
dimieniv insospechado. También la praxiterapla actia favorable-
miente sobre log enfermos que presenian un clerto grado de excita-
eiom, canalizando lag reateiones psicomotoras por las viag del orden
v la diseiplina prixica Finalmente, al preseribir la praxiterapia,
hay que hacerlo también con iras a reincorporar a la sociedad,
reparados y en condiciones de utihdad, individuos que ésta los ha
eliminado como ineptos Claro estd, que en este gentido, lo mas gque
se logra obtener es la remtegracién de seres deseendidos en su ca-
pacidad de rendimiento, pero lo suficientemente aptos para aetuar
-eon eficaciz en un eirculo que aunqgue mas reduecido, no estd des-
provisto de un valor real y efectivo '

Por lo que se refiere al rendimento econdmico de este proce-
dmiento terapéutico, que por rara comneidencia posee el curioso
privilegio de beneficiar a la colectimdad y al propio enfermo, me-
rece detenida consideracién, por ecuanto plenso gue de esta mare-
Ta se presentan con mejores perspectivas las posihihidades econémi-
cas de realizacién cuando se proyecta una obra asstencial, A £l
me voy a referir még adelante.
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CAPITULO V
Lugar en donde debe ubicarse el estwaeciméeﬁto

Coneretandome al caso particular de Cérdaba, Ia ubicacion la
determmara en primer lugar la facilidad de aceeso por vias de co-
mumcaemn apropladas y en segundo lugar la mayor dens1dad de
poblacmn Esto mgmﬁca por un lade facilitay el transporte ¥ por
el otro aetua,r en la zona donde hay mas enfermos

Los dos euadlos que presento a eontmuaczon s0n muy ﬂustmw
tivos ¥ faelhta‘n Ia tarea en que estoy empenado

CUADRO II- (3}

Ingresos al Asilo de Oliva procedentes de Cérdoba, clasificados
por Departamento, durante los afios 1929, 1930, 1931, 1932 y 1933

DEPARTAMENTOS I N G R E S OS

1929 1930 1931 1932 1933 Total
Capital 126 ° 14% 130 114 119 631"
Rio IV a6 35 21 24 43 159
Unidn 34 37 21 30 24 146
Tercers Afriba 22 I8 - 3 25 43 140
Ban Justo;, . 34 . 32 26 33 30 155
Tercero Abajo 28 23 18 25 31 125
Marcos Jufrez - 31 ! 95 28 24 129
Bie Segundo 16 19 20 26 23 104
Juirez Celman 14 il 8 i3 18 64
Punilla 6 12 2 11 5 36
Colém 9 2 3 8 5 29
Santa Maria 3 B 5 8 13 32
Cruz del Eje B 7 9 8 8 37
San Javier 6 6 7 8 5. 27
Calatmehita 4 5 2 2 1 14
Rio Primero 3 — 5 4 3 15
Yschilin - 2 1 T — 10
Totoral 1 —_— - 4 — 5
General Roea 1 3 — — i 5
San Alberto- — 1 —_— 2 — 3
Tolumba — -— —_— 2 1 3
Minas — - — 1 2 3
Rio Seco — — — 1 —_ 1
Pocho — -— —_— —- _ —
Sobremonte — — — — — —

379

L]
“}
il

335 379 399 1873

(3) ZLos datos estadisticos de este cuadro y otrog que figuran en ‘ol pre-
sente capitule fueron obtenidos de la publicacién ¢ Contribueisn al
estudio de la asistencia del alienado en la Repiblica Argentina’’ por
los Dres. Vidal Abal y Soler (Bol. del Asilo de Alienados en Oliva).
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CUADRO I (%)

(Cnadro demostrativo del promedio anual de alienades gme por
cada diez mil habitantes han sido internados por Departamento, te-
niendo en euenta la poblacitn de cada uno de éstos, durante los
afios 1929, 1930, 1931, 1932 y 1933,

Alien. Prom. total Prom. anual Pro_m.‘de"ha,b.

DEPTOS. POBLAC TIntern. ©p|c10.000 Hab, enbHafios por Em. 2
Capital 241.126 631 26,16 % 5,28 % 418,61
Rio Cuarto 91.840 159 17,31, 346 4,84
San Javier 27.229 27 99 4, 1,98 ,, 17,95
Colén 26670 29 108, 2,16 ,, 12,23
Rie Segundo 56,507 104 84, 3,68 ,, 11,90
Tercero Abajo 47.514 125 26,3 5,26 , 9,75
Santa Maria 27.320 32 11,6 2,32, 8,35
Pypilla 15.383 36 186 3,72 8,08
Tercero Armba  38.203 140 36,6 7,32 ,, 7,37
Marcos Judrez 73.422 129 7,5 3,50 ,, 6,84
Rio Primero 41.761 15 85 0,70 , 6,28
Unida $0.538 146 181 3,62 ,, 5,90
Ban Justo 89.290 155 17,5 3,50 5,73
Totoral 15,180 5 39 0,78 ,, 5,38
Cruz del Eje 33,771 37 09 2,18 ,, 5,17
San Alberto 17,820 3 1,6 032 , 4,98
Juirez Celman  50.502 64 124 248 ,, 4,9
Calamuchita 17.072 14 83 , 1,64 ,, 3,52
Isehilin 18.144 10 55 10 ,, 3,46
Poche 7.988 — — —_ 2,79
General Roca 37.852 5 13, 0,26 ,, 277
Minas 8.727 3 34 0,68 ,, 2,46
Sobremonte 7.006 — — _ 2,21
Tulumba 18.409. 3 16 0,32 ,, 1,84
Rio Beco -0.639 1 1,0 0,20, 0,97

{4) YLos recientes datos demogrificos de Ja provincia de Cérdoba ecaleu-
lados al 31 de Diciembre de 1937 en el anuario estadistico de la Pro-
vincia, arrojan una diferencia bastante apreciable eon la poblacidn
de la provineia y de cads departamento correspondiente al aflo 1929
v sobre la cual se econfecciomaron las estadisticas rewnidas’ en los
cuadros N°, 3 v 4. En consecuencia e¢reo del caso tenerlos muy en
cuenta para formar una idea aproximada a la realidad presente, so-
bre el ntmero de enfermos que aporta cada Departamento, desde que
eonforme al crecimiento de la poblacién de estos dltimos afios debe
haber un aumento paralelo y proporciomal de alienados. ‘
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Segidn los cuadros gue anteeceden el mayor niimero de ingre-
s0s producido en el periodo de tiempo transeurrido desde 1929 a
1933 los habria dado el Departamento Capital eon un 33,6% so-
bre el total de ahenados internados. Ta explicacidn. reside en dos
factores: la mayor poblacién ¥ su mayor densidad en relacién a
la superficie habitada, representada esta altima por un promedio
de 4188 habitantes por Km. cuadrado. Del mismo modo, conti-
nuando eon la lectura del Cuadro Ne. II1, vemos que los departa-
mentos més poblados, Unién, San, Justo, Marcos Juirez, Tercero
Arriba, Tercero Abajo, son los que aportan més enfermos. De donde
surge como consecuencia, ¢l enunciado siguiente: a mayor poblacion
¥ densidad, mayor nimero de enfermos.

Existen otros factores, que si bien no modifican substancial-
mente la realidad de este enuneiado, contribyyen sin embargo a
desvirtuarlo aparentemente, enando se considera a tal efecto {ini-
camente, las eifras de ingresos de cada depa,rtamento sin tener
presente las causas que puedan haber influido para restringir las
imternaciones. Tollag no son otras gue las que emergen de las difi-
cultades dcl transporte, por falta de vias de eommmnicacién adeeua—
das, por las dstancias demasiado largas, y finalmente por la pg)br_e—
za del medio. Hsto explica en eierto modo algunag dlscrepanmas
que s¢ desprenden de Ia lectura del Cuadro N° II. Asg por ejem-
plo, Calamuchita ha internado mis enfermos que San Alberto y
General Roea, que son més poblados v densos v proporeicnalien-
te, mucho mis que Rio Prmero cuya poblacién es easi cuatro ve-
ces mayor. Lio hismo que Juarez Celman, con poblacién muy supe-
rior a los Departamentos de Tercero Arriba v Terecero Abajo, ha
hospitalizado menos enfermos. En dichos casos, lia obrado comio fae-
tor favorable a la internaeién de los enfermos procedentes de Cala-
muchita, Tereero Arriba y Terecero Abajo, la mayor proximidad al
Asilo de Oliva En el caso del Departamento San Javier, con se-
guir a la Capital en orden de densidad de la poblacwn (17,95 habi-
tantes por Km. cuadrado), ha internado una proporeién de enfer-
mos relativamente baja, lo que debe atribuirse no tanto a la dis-
tanela, como a la falta de vias de eomunicacién adecuada Seris de-
masiado extenso continuar analizando las causas que en cada De-
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partamento explican la falta de paralelismo entre poblacién y den-
sidad por un lado, y por el otro, el nimero de enfermos hospitali-
zados. Por tal motive me Iimitaré a repetir lo ya dacho, recordan-
do que ellas reciden particularmente en la carencia de vias de CO- -
municacién y en segundo Iugar, en la pobreza del medio que no
permite disponer de los recursos requeridos para el traslado. de los
enfermos

En consecuencia, ¢l lugar en gue ha de ubiearse el estableci-
Tniento para alienados serd el que ofrezea més facil aceeso por ade-
cuadas vias de comunicacién, y también el gume comprenda mayor
niimero v densidad de poblacion. La ﬂnporfanma de la falta de
vias de eomunicacién no se reduce a mmpedir el transporte de los
enfermos facilitando asi su retencién, sino también, en easo de ser
conducidos a pesar de todos los nconvenientes, el viaje resulta lar-
g0 vV penoso Uegando entonces los enfermos a destino, en peores
condiciones de salud. Por todas las razones expuestas plenso que
Ia ubicacién que mwas conviene es la Capital; pero como la seccidn
asilo requeriria eonforme a lo planeado y a los fines apuntados, una
superficie de clen hectireas més o menos, tendria que estar fuera
del radio urbano, en eualquier zona veecina, sobre buen camino, ¥
no muy distante de la Capital o de otro centro importante de po-
blacién ' )

Ta tendencia gque antes se tenfa de construir los hospieios en lu-
gares apartados y demasiado distantes de los centros urbanos, la con-
sidero un error, por dos motivos, uno, porque se hace mis diffeil
v costoso €l aprovisionamiento y ofro, porgue el personal- téenico
al verse privado de otros medios de vida por falta de un escena-
rio adecuado para el desarrollo de sus actividades extraoficiales,
debe ser mejor remunerado ¥l mayor precio que se pagaria por
una propiedad préxima a una ciudad —una de las razones por las
las ventajas de sueldos menores al personal téenico ¥ también con
el menor costo de los medios de transporte y de aprovisionamiento.

{Continuard)






