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INTRODUCCION

En noviembre de 1922, fue inaugurado en la ciudad de Buenos Ai-
res el Instituto de Medicina Experimental (IME), bajo dependencia
administrativa de la Facultad de Ciencias Médicas (FCM) de la Uni-
versidad de Buenos Aires (UBA). Unos meses més tarde, abri6 sus
puertas al publico. El propésito de este establecimiento consistia
en la realizacién de investigaciones cientificas sobre el cancer y la
atencion médica a personas afectadas por esa enfermedad. De hecho,
el nombre no oficial con el que sus autoridades lo denominaban era
“Instituto de Medicina Experimental para el estudio y el tratamiento
del cancer”, y también era comun que se lo llamara “Instituto del
Céancer”. Para cumplir con sus fines, contaba con una partida presu-
puestaria garantizada por la UBA —complementada en ocasiones por
partidas extraordinarias votadas en el Parlamento nacional o dona-
ciones particulares canalizadas a través de la Liga Argentina de Lu-
cha Contra el Cancer (LALCEC)—, un predio de tres hectareas en el
barrio portefio de Agronomia donde se edificaron diversos pabellones
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para la internacién de pacientes y para la realizacién de investiga-
ciones cientificas, personal médico y auxiliar, e instrumental médico
y cientifico moderno, ademés de otros recursos significativos, como
una biblioteca que recibia publicaciones cientificas internacionales o
un bioterio con animales de laboratorio.

El1 IME, por algunas caracteristicas asociadas a su creacién, no limité
sus actividades a la investigacién cientifica y la atencién médica. Des-
de sus primeros afos de funcionamiento fue, ademaés, un lugar desde
el que se llevaron adelante iniciativas para organizar la lucha contra
el cancer en el pais, aunque fueran muy incipientes y tuvieran logros
limitados. De este modo, alli se dictaron cursos de formacién profesio-
nal, se organizaron campanas de divulgacién de conocimientos médi-
cos entre la poblacién y sus actividades fueron articuladas con las de
otras dependencias estatales con la intencién, en este Gltimo caso, de
que regiones alejadas de la ciudad de Buenos Aires pudieran bene-
ficiarse de los recursos disponibles en el instituto porteno. Hacia la
década de 1930 funcionaban en diferentes provincias del pais centros
anticancerosos que tenian algin grado de vinculacion con el IME.
Como parte de las tareas iniciales para organizar el funcionamiento
del IME, de modo tal que pudiera cumplir con los objetivos para los
que habia sido creado, las autoridades del establecimiento se encon-
traron con una serie de dificultades no previstas. Entre ellas, plan-
tearon que el pais no contaba con suficiente personal capacitado para
cumplir con las tareas de enfermeria. Por esta razon, en el afio 1924
solicitaron a la FCM de la UBA autorizacién para crear un curso de
enfermeras. Luego de que fuera aprobado este pedido, se comenzd

a dictar el curso en el IME y, aunque no se contara con aprobacién
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oficial por parte de la FCM, desde entonces las autoridades del IME
aludieron a él como si se tratara de una “Escuela de Nurses”.

En este capitulo nos proponemos recuperar la experiencia de la Es-
cuela de Nurses del IME, considerando las razones que se invocaron
para justificar su creacién, las caracteristicas de su organizacién y
algunas cuestiones referidas a su funcionamiento. Como muestran
algunos de los trabajos incluidos en este libro, aunque reducidas, ex-
periencias como esta no fueron inusuales entre fines del siglo XIX y
la primera mitad del siglo XX en la ciudad de Buenos Aires y en otras
regiones del pais. De hecho, la creacion de la Escuela de Nurses en el
IME puede considerarse como un caso tipico de un periodo en el que
existieron iniciativas orientadas a establecer procesos formativos es-
pecificos para el ejercicio de la enfermeria, desarticuladas entre si
y en buena medida vinculadas con las necesidades concretas de los
establecimientos en los que funcionaron. Aun cuando la Escuela de
Nurses del IME se mantuvo activa hasta fines de la década de 1960
—cuando el establecimiento inclusive habia cambiado de nombre y se
llamaba Instituto de Oncologia Angel H. Roffo—, en el trabajo solo va-
mos a considerar su funcionamiento hasta mediados de la década de
1940, periodo en el que el médico Angel Roffo fue director del estable-
cimiento. Ademas, en esa década se produjeron cambios mas amplios
vinculados con la creacién de escuelas oficiales para la ensefianza de
la enfermeria, como también se muestra en este libro.

El corpus documental con el que vamos a reconstruir esta experien-
cia, es decir, la evidencia que da sustento a nuestros argumentos,
consiste centralmente en informacién disponible en los legajos del
Instituto de Medicina Experimental (Legajo N° 30742) y de Angel
Roffo (Legajo N° 37152) de la Facultad de Medicina (ex FCM) de la
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UBA, los dos disponibles en el archivo institucional de esa casa de
estudios, en diversos numeros del Boletin del Instituto de Medicina
Experimental para el estudio y el tratamiento del cdncer y en las Ac-
tas del Concejo Directivo de la FCM de la UBA correspondientes a
los primeros anos de la década de 1920. Como informacién adicional
utilizaremos una nota periodistica de la revista Viva Cien Afios y los
diarios personales de Lewis Hackett, funcionario de la Fundacién
Rockefeller para la delegacion Andes y Rio de La Plata entre 1940
y 1949, quien fue un atento y critico observador de los procesos que
se sucedian en la region en materia de salud pablica y ciencia. Para
estudiar la Escuela de Nurses recuperaremos su contexto de creacién
y funcionamiento inicial del IME, de modo tal que el capitulo permita

comprender el contexto en el que funciond este curso.

LA CREACION Y FUNCIONAMIENTO INICIAL DEL IME

La inauguracion del IME en el mes de noviembre de 1922 fue, en reali-
dad, la segunda que ocurrio ese afio. Pocos meses antes, en abril, habia
tenido lugar una primera inauguraciéon. En el medio, se habia librado
una disputa por su dependencia administrativa, en la que se vieron in-
volucradas las autoridades de la UBA (el rector y el Consejo Superior),
las autoridades de la FCM de 1la UBA (el decano y el Concejo Directivo)
y la Academia de esa Facultad, una entidad que antes habia cumplido
funciones de gobierno y a la que en ese momento solo le correspondian
poco precisas tareas de asesoria cientifica y cultural. La magnitud del
conflicto fue tal que no solo fue seguido a diario por la prensa grafica,
sino que también llegé al Parlamento nacional, en donde no se logré

una solucién definitiva. Tres anos mas tarde, en 1925, el presidente
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de la nacién, Marcelo de Alvear, por medio de un decreto, le otorgd a
la Academia autonomia con respecto de la UBA —en ese momento sur-
g16 oficialmente la actual Academia Nacional de Medicina— pero no le
restituyé el IME, tal como pretendian sus miembros (Buschini, 2015).
En cualquier caso, en relacién con la experiencia que queremos re-
construir, este hecho nos muestra algo significativo. La creacién de
establecimientos cientificos y médicos son fenémenos complejos que
enlazan una multiplicidad de procesos subyacentes, que los exceden
y nos ayudan a entenderlos. Este caso puntual, la creacién del IME,
anuda al menos tres fendémenos muy relevantes, todos ellos vincu-
lados con la situacién de los médicos portefios entre fines del siglo
XIX y principios del siglo XX. Por lo menos desde el dltimo tercio del
siglo XIX la élite médica portena le dio forma a un proyecto que se
proponia mejorar su situacién como grupo ocupacional, a partir de
conseguir los favores de las autoridades politicas nacionales y muni-
cipales para desplazar a sus competidores en el Aambito de practicas
relacionadas con la cura, como charlatanes, curanderos y farmacéu-
ticos, entre otros. Una consecuencia importante de estas acciones
fueron los cambios que empezaron a manifestarse en la FCM hacia
la dltima década del siglo XIX, en donde se vieron mejoras en cuanto
a la calidad de la ensefianza (Gonzalez Leandri, 1997). Es en relacién
con este marco amplio que podemos identificar tres fendmenos que
fueron muy significativos de cara a la posterior creacién del IME.

En primer lugar, en vinculacién con actividades que involucraban
la creacién de revistas médicas, la difusién de innovaciones en la
practica médica y la discusién de casos clinicos, vemos cémo a prin-
cipios del siglo XX algunos médicos portefios vinculados con la FCM

tomaron nota de ciertos desarrollos europeos y estadounidenses por
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los cuales, desde la década de 1880, el cancer se venia consolidando
cada vez mas como un objeto de indagacién cientifica e intervencién
sanitaria. En conferencias, cursos y articulos que publicaron en la
prensa médica, observamos que estos médicos conocian las discusio-
nes a propésito de la etiologia del cancer, los diferentes métodos de
diagnostico y tratamiento, y las medidas que habian tomado diferen-
tes gobiernos nacionales y municipales del mundo para combatir esa
enfermedad. En 1907, inclusive, el ministro de Relaciones Exteriores
y Culto encomendé al ginecblogo Cayetano Sobrecasas que estudiara
cual era el estado de situacién en Europa en relacién con el cancer.
Como resultado, Sobrecasas redact6é un informe extenso y detallado
que fue publicado por entregas en la revista Argentina médica du-
rante los anios 1908 y 1909. Asi, toda esta informacién acumulada a
lo largo de la primera década del siglo XX y el uso que le dieron los
médicos portefios fue un primer canal por medio del cual el cancer
entré en el foco de las iniciativas que llevaban adelante médicos, po-
liticos y funcionarios estatales en materia de la salud de la poblacién.
En segundo lugar, hay un fenémeno que acompana al anterior, pero
que tiene su propia légica. Como parte de las transformaciones en
la FCM y las exigencias para mejorar la calidad académica, hacia la
década de 1890 se empezaron a montar los primeros laboratorios ex-
perimentales, algunos médicos viajaron a Europa para interiorizarse
en el estudio de diferentes especialidades cientificas y otros llega-
ron desde ese continente con alguna formacién en la materia (Buch,
2006; Prego, 1998, 2001). Poco a poco, la actividad experimental co-
menzo6 a tener cierto lugar dentro de la formacién profesional y, hacia
la primera década del siglo XX, estudiaban en la facultad algunos
jévenes que luego iban a ser figuras importantes en el proceso de ins-
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titucionalizacién de las actividades cientificas en el ambito médico,
como Bernardo Houssay y Salvador Mazza (Buschini y Zabala, 2015).
Angel Roffo, quien cursé sus estudios de medicina en la primera déca-
da del siglo XX, fue uno de esos jéovenes y como tal fue testigo y prota-
gonista de la incorporacién gradual de las practicas experimentales.
En su caso, desde el segundo afio como estudiante, se incorporé al
Instituto de Anatomia Patoldgica, dirigido por Telémaco Susini, uno
de los profesores involucrados en la recepcién de la medicina experi-
mental en la década de 1890. En ese lugar, a lo largo de la primera
década del siglo, algunos estudiantes concentraron sus trabajos de
tesis en el estudio del cancer. Por pedido de Susini, Roffo destiné
su tesis al estudio del cancer; en particular, se concentré6 en el tras-
plante de tumores entre animales, entonces el sistema experimental
mas difundido entre quienes investigaban sobre esa enfermedad en
el mundo. Por esa tesis, entregada a fines del afio 1909, obtuvo en
1910 un premio de la Facultad de Ciencias Médicas (Buschini, 2014).
Hacia 1910, por lo tanto, dentro del escenario médico portefio se ha-
bian ido acumulando algunas voces que atribuian importancia al
cancer y demandaban respuestas a los poderes publicos, por un lado,
y se habia llevado adelante un trabajo experimental sobre el tema
que habia recibido reconocimiento por parte de la FCM, por otro lado.
Esto, por si solo, no alcanza para que entendamos la decisién de crear
un instituto destinado al cancer ni las caracteristicas con que fue
pensado, de un modo que incluia a la vez investigacién cientifica y
atencidén a pacientes. Es aqui donde podemos introducir un tercer
proceso que resulté fundamental en la decisién de crear el IME. La
FCM de la que venimos hablando, en transformacién desde fines del

siglo XIX, no debemos pensarla como un dmbito social homogéneo
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en el que no habia tensiones y conflictos. Por el contrario, fue un
espacio donde existian diversos grupos, cada uno de ellos con ideas e
intereses divergentes. En forma muy obvia, se encontraban, por un
lado, las autoridades universitarias y los profesores titulares, que de-
fendian sus posiciones de privilegio a partir de las reglamentaciones
vigentes y, por otro lado, los estudiantes, quienes querian renovar
las practicas que imperaban y se manifestaban por diversos medios,
como la redaccién de articulos o la realizacién de huelgas (Bargero,
2002; Halperin Donghi, 2002; Souza, 2014).

Es en este marco que se produjeron algunos acontecimientos que nos
interesa recuperar en relacién con el fenémeno que estamos anali-
zando. En 1903 y 1905, huelgas estudiantiles en las Facultades de
Derecho y de Ciencias Médicas generaron que poco tiempo después,
en 1906, el rector de la UBA introdujera modificaciones en los es-
tatutos que regian su vida interna, con cambios importantes en la
forma gobierno de las facultades. Las Academias, que hasta entonces
habian sido los cuerpos gobernantes, fueron reemplazadas por Con-
cejos Directivos y relegadas a esa funcién muy poco clara de asesoria
cientifica y cultural, que antes mencionamos. El historiador Tulio
Halperin Donghi, de hecho, sostiene que las Academias fueron con-
servadas mds para contemplar algunas situaciones personales que
por su importancia real para la vida institucional (Halperin Donghi,
2002). Fue entonces, como parte de los reacomodamientos de los aca-
démicos de la FCM para ajustarse a la nueva situacién —en definiti-
va, para darse una nueva identidad como grupo, que les permitiera
intervenir desde otro lugar en la vida universitaria—, que en el afio
1912 propusieron crear un instituto para el estudio experimental y

el tratamiento del cancer, que Roffo dirigiria. Como sugeri en otro
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trabajo (Buschini, 2015), podemos pensar que al incluir la investiga-
cién experimental entre las funciones del nuevo establecimiento —no
tenia por qué ser asi, en otros lugares del mundo existian hospitales
destinados al cancer que no contemplaban la realizaciéon de inves-
tigaciones cientificas o institutos de investigacién que no ofrecian
atencién médica— y ubicar a Roffo en el lugar de director, los acadé-
micos respondian a los reclamos de los sectores renovadores dentro
de la FCM, que los acusaban de ser refractarios a las innovaciones
que venian experimentando la practica y la formacién médicas.

Lo importante es que en 1913 los académicos consiguieron que las
autoridades universitarias les otorgaran los permisos necesarios y
la donacién de un gran terreno en un barrio portefio para crear lo
que entonces llamaban el “Instituto del Cancer”, y ademas lograron
que el Parlamento nacional les asignara recursos econdémicos para su
construccién. Con estos antecedentes, hacia 1914 colocaron la piedra
fundamental del futuro instituto y comenzaron a edificarlo. No obs-
tante, por los problemas econémicos ocasionados a raiz de la Primera
Guerra Mundial (1914-1918) y la falta de un apoyo claro por parte de
autoridades politicas y universitarias, la construccién del estableci-
miento se demor6 mas de lo pensado.

LA INAUGURACION DEL IME Y SU FUNCIONAMIENTO
DURANTE LOS ANOS DE ROFFO COMO DIRECTOR

En noviembre de 1922 el IME fue finalmente inaugurado y, poco tiem-
po después, abri6 sus puertas al publico. Inicialmente, sus condiciones
de funcionamiento eran algo precarias, pues ni siquiera se habia ter-
minado de construir el pabellén destinado a las investigaciones. De a
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poco, sin embargo, la situacion mejoro y, con los afios, a lo largo de las
décadas de 1920 y 1930, se fueron edificando nuevos pabellones hasta
lograr la capacidad para internar a 200 pacientes y recibir a muchos
otros que solo eran atendidos en los consultorios externos.

En los primeros meses, la actividad estuvo concentrada en la orga-
nizacién del funcionamiento del IME. Sobre la base de lo que habian
observado en Europa y las posibilidades materiales con que contaban,
Roffo y Larroque le dieron forma al servicio médico. Una particulari-
dad de este servicio médico, que lo distinguia de otros establecimien-
tos que eran mas unilaterales —es decir, se organizaban alrededor de
un método en particular—, era el modo en que integraba diversos mé-
todos de diagnéstico y tratamiento. Luego de ser recibido en el con-
sultorio externo y de acuerdo con lo que alli se observaba, el pacien-
te podia ser sometido a distintos procedimientos de diagnostico, que
incluian la biopsia y la radiografia, las dos ampliamente difundidas
a nivel internacional, y una reaccién biolégica creada por Roffo (la
reaccién de rojo neutro o “reacciéon de Roffo”). Por su parte, quienes
recibian un diagnéstico positivo eran clasificados inicialmente en dos
grupos, “operables” e “inoperables”. Los primeros eran sometidos a
una cirugia y eventualmente podian recibir un tratamiento comple-
mentario de Rayos X o radio. Los segundos solo recibian rayos X o
radio y, eventualmente, ante casos en los que no habia otra opcidn,
se les suministraban tratamientos quimioterdpicos u organoterapicos
experimentales, basados en investigaciones realizadas en el IME.
Junto con el servicio médico, también se organizd la seccién de inves-
tigaciones. En este plano, los trabajos se dividieron entre aquellos
que estaban orientados a comprender la génesis del cancer (qué es lo
que lo causa) y aquellos que buscaban aplicaciones practicas, como
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un nuevo método de diagnéstico o tratamiento. En relacién con los
primeros, durante la década de 1920 estuvieron concentrados en es-
tablecer las diferencias fisicoquimicas y bioquimicas entre la célula
normal y la célula cancerosa —en esto habian trabajado Roffo y Larro-
que durante su estadia en Europa—, y en la década de 1930 hicieron
foco en la identificacién de agentes quimicos y fisicos involucrados
en el proceso de cancerizacién. Fue por medio de estos trabajos que
Roffo pudo argumentar, en forma pionera, los vinculos entre algunas
conductas, como fumar cigarrillos de tabaco o exponerse indebida-
mente al sol, y el desarrollo de ciertos tipos de cancer.

La organizacién del servicio clinico y la seccién de investigaciones
experimentales fueron, sin duda, los principales ejes de accién en el
IME durante los primeros afos. Junto a esto, podemos ver también
un conjunto de actividades adicionales que sirvieron para apuntalar-
las. Entre ellas, se destacan la organizacién de campanas de difusién
de conocimientos para incrementar el diagndstico precoz, la forma-
cién de médicos en materia de cancerologia, la organizacién del vivero
y de la biblioteca, y la creacién de una asociacién para el estudio del
cancer. También, aunque en este plano nos resulte dificil sefalar si
estas acciones realmente se concretaron, se promovieron iniciativas
junto con el Departamento Nacional de Higiene para que diferentes
regiones del pais pudieran beneficiarse de los recursos disponibles en
el IME. Aunque esta cuestién, como dijimos, es poco clara, los datos
disponibles habilitan que argumentemos en favor de la existencia,
hacia la década de 1930, de algunos centros anticancerosos en dife-

rentes provincias que articulaban su actividad con la del IME.
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LA “ESCUELA DE NURSES”: CONTEXTO DE CREACION Y FUNCIONAMIENTO

Segin podemos ver en un documento que forma parte del legajo del
Instituto de Medicina Experimental en la Facultad de Medicina (ex
FCM) de la UBA, conservado en el archivo institucional de esa casa
de estudios, en sus primeros meses de funcionamiento el IME conta-
ba con trece enfermeras. Dos de ellas eran destacadas del resto, una
en caracter de jefa y encargada de despensa, la otra como enfermera
de cirugia. El salario mensual que percibian estas enfermeras, de
80 pesos —la jefa de enfermeras cobraba 120 pesos y la enfermera de
cirugia 100—, era el mas bajo de los que se pagaban en el estableci-
miento, similar al que recibian los peones, el portero y el sereno, y
por debajo del que percibian electricistas, carpinteros, cocineros y la
encargada del criadero de animales (120 pesos), el bibliotecario, el
fotégrafo dibujante, los ayudantes de las secciones experimentales y
el encargado de analisis clinicos (200 pesos), los médicos (entre 230 y
500 pesos), los jefes de Seccién Experimental (entre 400 y 700 pesos)
y el director del establecimiento (1500 pesos).! A esta desigualdad
salarial, debemos sumar otra. Segun el reglamento del IME, repro-
ducido en uno de los boletines del establecimiento, mientras que los
médicos de sala y el personal de laboratorio debian concurrir obliga-
toriamente todos los dias al menos durante 5 horas —sin especificar el

momento en que debian hacerlo—, el horario del personal administra-

1. Otro presupuesto del que disponemos, ya de mediados de la década de 1930, mues-
tra una situacién algo mejor, tanto en términos absolutos como relativos. Mientras
que los salarios del director y los médicos se mantenian, el de las enfermeras —junto
con el del resto del personal que percibia los ingresos méas bajos— era de 160 pesos y
el de la jefa de enfermeras ascendia a 260 pesos.
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tivo era de 8 horas (de 8 a 12 y de 14 a 18) y el de las enfermeras era
de 12 horas (de 7 a 19). Solo el personal de servicio las superaba, pues
comenzaba su actividad media hora antes (Roffo, 1927: 710 y ss.).
Aunque contamos con los nombres de esas trece enfermeras, no dispo-
nemos de evidencia documental que nos permita saber quiénes eran,
entendido ese interrogante en términos de una posible caracteriza-
ci6én socioldgica. No sabemos nada a propdsito de su edad, estado civil,
situaciéon econdémica, nivel educativo y trayectoria laboral previa. En
relacion con esto ultimo, desconocemos si habian pasado por alguno
de los ambitos institucionales en los que se ofrecia formacién en en-
fermeria local (Escuela de Enfermeros, Enfermeras y Masajistas de
la Ciudad de Buenos Aires, Hospital Britanico, Escuela de la Orden
de la Conservacién de la Fe) o si solo tenian antecedentes trabajando
como enfermeras, lo que en la época se denominaba “empirica”. Pese
a ello, si contamos con la caracterizacion que las autoridades del IME
hacian de ellas, y esto es importante en funcién del interés que per-
seguimos en este capitulo. Al menos, nos permite ver como las descri-
bian en funcién de sus intereses y proyectos institucionales.

Segun Roffo, al comenzar las actividades en el IME se habia encon-
trado con una situacién dispar en relaciéon con el personal de enferme-
ria. Por un lado, habia algunas enfermeras que contaban con un en-
trenamiento adecuado, inspirado en las ensefianzas de la enfermera
britéanica Florence Nightingale. Por otro lado, otras tenian una noto-
ria falta de preparacion (Roffo, 1925: 242). Afios més tarde, volviendo
sobre ese momento inicial, Roffo se pronuncié en términos més duros,
hablando ya no solo del IME sino de los hospitales municipales y na-
cionales en general. Decia que la situacién predominante, con pocas

excepciones muy dignas, era la existencia de “numerosas mujeres con

13



n JOSE BUSCHINI

ambiciones de lucro —mal llamadas enfermeras— sin mayor educacion,
sin cultura [,] con una preparacién menor aunque su falta de corazén
ante el dolor” y sin otro “interés que ganar unos pesos para resol-
ver sus problemas familiares” (Roffo, 1942: 6). Y concluia afirmando
que “el enfermo era para estas mujeres un objeto de atencién que se
prodigaba de acuerdo con las retribuciones que recibian; haciendo de
una profesién noble, algo mercenario e indigno de la asistencia hos-
pitalaria” (Roffo, 1942: 6). Ahora bien, dado que contamos con muy
poca informacién, cometeriamos un error si consideraramos a estas
declaraciones, sin mas, como una descripcion precisa de la situacién
que existia en el IME y el resto de los hospitales portefios. Debemos
entender que se trata de palabras pronunciadas con intenciones muy
puntuales, ya fuera justificar la creacién de la Escuela de Nurses o
reivindicar retrospectivamente los cambios que habia introducido ese
curso en términos de la formacién de personal capacitado.

A mediados del afio 1924, desde el IME se present6 un proyecto ante
la FCM para crear un curso de enfermeras. La cuestiéon fue tratada
el dia 7 de junio en una sesién del Concejo Directivo de la Facultad
que, como dijimos, era su organismo de gobierno desde 1906, y result6
aprobada sin ninguna objecion. Con la aclaracion, no obstante, de que
la institucién no aportaria ningun recurso adicional al que ya estu-
viera contemplado en el presupuesto del IME. El proyecto presentado
ante las autoridades de la FCM, tal como aparece reproducido en las
Actas de Sesiones del Concejo Directivo de esa casa de estudios, aun-
que no abunda en detalles en cuanto a sus fundamentos, nos deja ver
algunas cuestiones que son significativas a propésito del modo en que
se buscé resolver el problema de la falta de personal especializado en
enfermeria. En primer lugar, vemos que oficialmente no se traté de
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una escuela sino de algo mas modesto, un curso. En segundo lugar,
podemos apreciar los requisitos para el ingreso. Lo mas relevante al
respecto es que se trataba de un curso exclusivamente destinado a
mujeres que tuvieran entre 16 y 25 afios —fuentes documentales poste-
riores nos dicen que la edad de ingreso era de entre 17 y 20 anos, con lo
cual es probable que en algiin momento se hayan modificado los requi-
sitos— y contaran con certificado de sexto grado de escuelas comunes,
que podia ser reemplazado por un examen de ingreso equivalente. El
hecho de que el curso estuviera destinado exclusivamente a mujeres y
esto no fuera objeto de reflexién, es decir, que se tomara como natural
una condicién que era en realidad fruto de una arbitrariedad no des-
entona con un contexto de época en el que la feminizacién de la enfer-
meria fue parte de una concepcién més amplia por la cual se asocié a
este género con las ocupaciones que involucraban tareas de cuidado,
segun ha sefnalado la literatura académica (Martin, 2015; Nari, 2004;
Ramacciotti y Valobra, 2015). En tercer lugar, que tras aprobar el cur-
so se obtenia un certificado de competencia firmado por el director del
IME y respaldado por el Decanato de la FCM. En cuarto lugar, que las
estudiantes trabajarian en el IME mientras realizaban el curso, en ca-
racter de aspirantes las de primer afio y de ayudantes las de segundo.
Por esa via, al cuerpo estable de enfermeras con que contaba el IME
se sumaban en forma permanente un nimero adicional que oscilaba,
tal como podemos ver en las sucesivas memorias institucionales, entre
las 8 y las 12 estudiantes, segtn los afios. Por tltimo, que todas las va-
cantes de enfermeras en el IME serian cubiertas por quienes tuvieran
el certificado que otorgaba el establecimiento.

El proyecto presentado ante la FCM postulaba que el ciclo formativo
duraria dos afios y seria definido por las autoridades del IME, pero no
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lo especificaba. Cuando finalmente cobr6 forma, adquirié un caracter
tedrico-practico con el propésito de que las enfermeras contaran con
conocimientos indispensables para su formacién, pero también para
que se especializaran en el cuidado del paciente canceroso, que tenia
requisitos particulares si se lo comparaba con otros enfermos, debido
a los intensos dolores y a las perspectivas poco alentadoras en relacién
con las posibilidades de recuperacién. En el primer afio, los cursos teé-
ricos eran dos, anatomia general, y fisiologia e higiene, y se afiadian
a estos los trabajos practicos (imagen 1). En el segundo afio, las ense-
fnanzas versaban sobre terapéutica y cirugia. Todas las asignaturas,
incluyendo los trabajos practicos, se dictaban una vez por semana y
duraban una hora (cada una de ellas tenia un dia asignado). Los médi-
cos del establecimiento eran los encargados de las asignaturas tedricas
y la regenta o matrona de la Escuela de Nurses, la jefa de Enfermeras

Anna Maud Williams, estaba a cargo de las ensefianzas practicas.

Imagen 1. Clases de anatomia en la Escuela de Nurses del IME.

e

Fuente: Argentina, Archivo General de la Nacion, Departamento Documen-

tos Fotograficos. Inventario 26909.
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Segun la historiadora Ana Laura Martin, quien reconstruyé las distin-
tas experiencias relacionadas con la formacién del personal de enfer-
meria en la ciudad de Buenos Aires entre fines del siglo XIX y mediados
del siglo XX, una caracteristica distintiva de la escuela que funcionaba
en el IME en relacion con otras experiencias contemporaneas era que
adoptaba la modalidad de internado (Martin, 2015). Tanto las aspi-
rantes como las enfermeras del IME vivian en el establecimiento. En
los primeros afios, lo hacian en el subsuelo de uno de los pabellones
destinados a pacientes. A partir del afio 1932, con la construccién del
“hogar de nurses”, en un pabellén enteramente destinado a las enfer-
meras, con una capacidad para 34 personas en el cual contaban con

zonas para descansar y realizar actividades fisicas (imagen 2).

Imagen 2. Nurses en el internado del IME jugando

al ludo en sus horas de descanso.

Fuente: Argentina, Archivo General de la Nacién, Departamento Documen-
tos Fotograficos. Inventario 26891.
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Los datos que presentamos en los Gltimos tres parrafos nos habilitan
para esbozar una breve caracterizacion del significado de la Escuela
de Nurses. En primer lugar, el hecho de que no tuviera el estatuto
de carrera o especialidad dentro de la FCM, el bajo nivel de exigencia
para las aspirantes —un examen de mérito equivalente podia suplir
la formacién de nivel inicial- y lo exiguo del contenido impartido nos
alertan sobre la necesidad de no exagerar retrospectivamente los al-
cances de la Escuela de Nurses. Es bueno evitar, en este sentido, la
confusién de asimilar esta experiencia a otras iniciativas contempo-
raneas destinadas a formalizar procesos educativos de nivel superior
vinculados con ocupaciones en las que primaban las tareas de cuidado
y se encontraban destinadas a mujeres, como las visitadoras de higie-
ne o las dietistas. Inclusive, si comparamos las caracteristicas de este
curso con los proyectos presentados entre 1942 y 1947 para modificar
la curricula de las escuelas de enfermeria pues, aun cuando fueran
presentados hacia el final de la experiencia que estamos analizando,
apreciamos que el alcance de los contenidos que se pretendia impartir
era mucho mas ambicioso (Martin, 2015: 281). En segundo lugar, el
régimen de internado y el hecho de que las inscriptas debieran des-
empenarse como ayudantes en el establecimiento hacen que no sea
inapropiado plantear, como ya lo hizo Martin de una forma méas am-
plia para experiencias similares del periodo (2015: 266), que la escuela
constituyera para las autoridades del IME una oportunidad para con-
tar con mano de obra a muy bajo costo, no mas que aquel referido a los
gastos de vivienda y alimentacién (imagen 3). Nos quedan, en relacién
con esto, algunos interrogantes interesantes que lamentablemente no
podemos responder debido a la falta de informacion, y que reclaman

una investigacién cualitativa detallada a propdsito de las condiciones
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de trabajo de las enfermeras en la primera mitad del siglo XX. Por
ejemplo, resultaria bueno saber qué expectativas de desarrollo laboral
futuro tenian las aspirantes y qué oportunidades veian en el ingreso al
curso del IME, cuan 1til era el certificado otorgado por el IME para el
desempeno posterior en otros establecimientos y si la ausencia de un
salario daba margen para que las propinas o retribuciones informales
realizadas por familiares de pacientes, tan criticadas por Roffo, tuvie-

ran algun papel destacado en la vida de estas enfermeras.

Imagen 3. Nurses en sus clases practicas en el IME.

Fuente: Argentina, Archivo General de la Nacién, Departamento Documen-
tos Fotograficos. Inventario 31453.

Por ultimo, para cerrar esta descripcion sobre la Escuela de Nurses
del IME y su significado, podemos recuperar algunas concepciones

subyacentes a su creacién y organizacién. En este plano, lo primero
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que debemos decir es que Roffo nunca se explay6 demasiado sobre
lo que pensaba en relacion con su “ideal de enfermera”. El proyecto
presentado ante la FCM se limitaba a mencionar las condiciones de
ingreso y funcionamiento, pero no decia nada en relacién con el modo
en que entendia a esta ocupacién. En dos ocasiones, sin embargo,
en las que queria ampliar los alcances de la Escuela de Nurses, hizo
algunas declaraciones al respecto. Se tratd, en primer lugar, de una
intervencién en la Primera Conferencia Nacional de Asistencia So-
cial, en el afio 1933, en donde fue invitado a participar presidiendo
una secciéon referida a la asistencia social del cancer. En segundo
lugar, de un trabajo que presenté en el afio 1942, en el Primer Con-
greso Panamericano de Enfermeria, que tuvo lugar en Santiago de
Chile. A pesar de la diferencia de afios entre una presentacion y otra,
el contenido no difiere significativamente y abunda en generalidades
sobre las condiciones que debia reunir una enfermera y las necesida-
des formativas consecuentes.

Los dos textos, debemos sefialar, fueron realizados con el propésito
de presentar iniciativas para profundizar la formalizacién de la en-
sefianza de la enfermeria sobre la base de lo que se habia hecho en el
IME. En el primer caso, se proponia crear una Escuela Nacional de
Nurses, que tendria sede en el IME y seria financiada por el Estado
nacional a través de una partida presupuestaria que se asignaria al
Ministerio de Relaciones Exteriores y Culto. A medida que se fueran
graduando, las enfermeras del IME reemplazarian a las enfermeras
de los distintos hospitales que, distribuidos en el pais, dependieran
del Ministerio de Relaciones Exteriores y Culto. En el segundo caso,
que el Primer Congreso Panamericano votara la creacién de la figu-

ra de la enfermera especializada en cancerologia, que los procesos
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formativos para enfermeras incluyeran el internado y que se orga-
nizaran comisiones para unificar los programas de ensefianza de las
distintas ramas de la enfermeria, con la singularidad que tenia la en-
fermera especializada en cancer, que era la que a Roffo le interesaba.
Pues bien, como ya dijimos, en tanto se estaban proponiendo cambios
resulta comprensible la presentacién de un diagndstico negativo que
los justificara y es asi como se consideraba que las enfermeras que
actuaban en los hospitales del pais no contaban con la preparacién
técnica y las condiciones morales que se necesitaban para el ejercicio
de las tareas propias de la ocupacién.

La idea de que se requerian tanto determinada preparacién técnica
como ciertas condiciones morales constituyen dos aspectos alrededor
de los cuales Roffo estructuré unas pocas ideas que constituyen lo
mas aproximado que podemos encontrar a la formulaciéon del modo
en que este médico se representaba un “ideal de enfermera”. Asi,
Roffo partia por contraponer una época pasada en la que “toda mu-
jer de buena voluntad y con sentimientos caritativos se consideraba
apta para atender a un enfermo” (Roffo, 1933: 596) a la situacion pre-
sente, en donde los adelantos médicos exigian de “la enfermera una
simbiosis de las condiciones técnicas y morales” (Roffo, 1933: 596). A
la hora de especificar un poco més el significado de esta expresion,
anadia algo que era comun entre los médicos de esos afos, quienes
como grupo buscaban avanzar en el control de las practicas vincula-
das con la enfermedad y su cura, habilitando y hasta promoviendo
la participacién de otros grupos ocupacionales, pero siempre en re-
laciones jerarquicas que daban por descontado la superioridad del
médico (Belmartino, 2011; Buschini, 2016; Ramacciotti y Valobra,
2015). Por eso, si bien las enfermeras debian recibir una formacién
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que las capacitara técnicamente para secundar correctamente las
prescripciones médicas, como por ejemplo la aplicacion de las com-
plejas terapias de Rayos X o radio, los requisitos morales no solo
exigian “vocacién y responsabilidad”, sino también “obediencia abso-
luta a las indicaciones del médico” (Roffo, 1933: 596). De esa forma,
Roffo justificaba la necesidad de un equilibrio sutil en el disefio de
los cursos para enfermeras, para que las enfermeras no se conviertan
en eruditas que “saben mas de lo que necesitan” y resulten asi “un
peligro [que] tiende a invadir el terreno del médico” (Roffo, 1942: 8).
Y era en este marco, también, que reivindicaba la necesidad de esta-

blecer un internado. Decia, al respecto, que

no era posible obtener esta simbiosis de funciones [la preparacién téc-
nica y las condiciones morales] sin que esta organizacién estuviera
sujeta al ambiente del internado; en el cual la aspirante va formando
su nueva personalidad y donde, como en una hermandad laica, va

asimilando su vida al medio que la rodea (Roffo, 1942: 6).

Cabe, para finalizar, un ultimo comentario en relacién con las posi-
bles influencias que recibié Roffo para postular este ideal de enferme-
ra, con los correspondientes requisitos técnicos y morales, y el disefio
consecuente de la Escuela de Nurses. En estos textos, y en los rela-
tos sobre la vida institucional presentados cada afno en las memorias
anuales, queda claro que Roffo valoraba positivamente el “modelo in-
glés” disefiado segun las prescripciones de la enfermera britanica Flo-
rence Nightingale y que lo utilizaba como un recurso para justificar
la calidad tanto de la Escuela de Nurses como el servicio de enferme-

ria del IME, supuestamente organizados siguiendo los lineamientos
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de ese modelo. Es en relacién con esta influencia declamada que nos
interesa dejar asentado un interrogante en relacién con el modo en
que durante la primera mitad del siglo XX circularon en el pais las
ideas de Nightingale. Segtin analiza Ana Laura Martin en este libro,
la médica Cecilia Grierson tuvo un destacado rol como pionera en el
establecimiento de procesos formativos para enfermeras. A fines del
siglo XIX, Grierson realizd un viaje por Europa y a su regreso propuso
la creacién de escuelas para enfermeras sobre la base del modelo in-
glés disenado por Florence Nightingale, que consistia en feminizar la
enfermeria con una seleccién estricta de sus aspirantes; disponer de
unidades escuela en hospitales donde las alumnas estudiaran, hicie-
ran sus practicas y gozaran de un sistema de internado; y, especial-
mente, que las escuelas estuvieran dirigidas por matronas o enfer-
meras superiores con independencia de la direccion del hospital. En
suma, escuelas dirigidas por enfermeras, con sistema de internado y
con practica en hospitales destinadas a formar profesionales mujeres
para el servicio de la ciudad y para el publico (Martin, 2015: 264).

COMENTARIOS FINALES

En el afio 1940, en un articulo de la revista Viva Cien Anios —un em-
prendimiento editorial del médico Arturo Leén Loépez que tenia por
fin difundir conocimientos médicos relacionados con la promocién de
estilos de vida saludables y funcioné entre mediados de la década de
1930 y los primeros anos de la década siguiente—, las enfermeras del
IME eran presentadas como “Angeles blancos en medio del dolor”,
segun decia el titulo de la nota firmada por Julio Otermin Aguirre.
No fue la Unica vez que Roffo y las actividades del IME aparecieron
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retratados en esa revista, siempre con una valoracién muy positiva,
especialmente por la campafa que Roffo inicié en esos afios contra
el consumo de tabaco, que la revista secundé. En este marco, el con-
tenido de la nota no se diferenciaba mucho de la presentacién oficial
sobre la Escuela de Nurses que se hacia desde el establecimiento en
los diferentes nimeros de su Boletin. Las enfermeras del IME eran
un compendio de atributos positivos: “mujeres de temple de acero,
formadas en un ambiente especial, comprensivas y dulces en el trato;
tolerantes y nobles” (Otermin Aguirre, 1940: 721), con “cualidades
fisicas y morales superiores, aparte de una sinceridad, bondad, pa-
ciencia y sentido de deber y la responsabilidad consolidados” (Otexr-
min Aguirre, 1940: 721). De igual modo, el ambiente de formacién y
trabajo, aunque exigente, era valorado positivamente por las enfer-
meras y aspirantes entrevistadas.

Pocos anos mas tarde, Lewis Hackett, funcionario de la Fundacién
Rockefeller en el Rio de La Plata y la regién andina durante la déca-
da de 1940, encargado de orientar y supervisar la ayuda financiera
que esa entidad realizaba en asuntos sanitarios y cientificos que le
interesaba promover —entre ellos, como se muestra en este libro, la
ensefianza de la enfermeria—, anotaba en su diario personal algunos
comentarios que contrastan con esa version oficial. Hackett, quien
llegé a Buenos Aires en el afio 1940, tomé conocimiento de Roffo poco
tiempo después de instalarse —uno de sus contactos se refiri6é a él y a
Bernardo Houssay como los dos cientificos argentinos mas conocidos
en el exterior— y desde un primer momento adopté una actitud de
suma cautela. Con el tiempo, segin leemos en las diversas entradas
que le dedic6 en su diario, confirmé el escepticismo inicial y consoli-
dé una valoracién negativa. Muy vinculado a Bernardo Houssay y
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su grupo, quienes compartian esa visiéon, Hackett termind por con-
siderar que Roffo era un “fraude”. En el afo 1946, siguié de cerca
la desvinculaciéon de Roffo del IME, que se produjo en medio de un
escandalo. Entre mayo y septiembre de ese afio, vemos en las paginas
de su diario cémo fue consiguiendo informacién sobre el caso y sus
opiniones al respecto, siempre avalando las sospechas que caian sobre
Roffo. Sin entrar en detalles que nos sacarian de foco, aparecen en ese
contexto algunos comentarios que nos interesa recuperar. En primer
lugar, Hackett escribe que entre las multiples acusaciones que justi-
ficaron la desafeccion de Roffo se incluyé la seduccién de menores y
enfermeras. En segundo lugar, aprovecha la ocasién para contar como
en una oportunidad le coment6 a Nicanor Palacios Costa, en ese mo-
mento decano de la FCM, que consideraba lamentable que esa casa
de estudios prestara su nombre a la “Escuela de enfermeras” del IME.
El contraste entre la nota de Viva Cien Afios y las anotaciones de Ha-
ckett nos sirven para concluir este capitulo con algunos comentarios
a proposito de sus alcances y limites. Sin lugar a duda, Roffo fue un
personaje destacado dentro del escenario médico porteno de la pri-
mera mitad del siglo XX. En relacién con el cancer y la direccién del
IME, se consolid6é como una figura publica que gozaba de un amplio
reconocimiento. Solo para ilustrar aspectos de este fenémeno, segin
vemos en los boletines del IME, en actos publicos del establecimiento
podian darse cita figuras tan importantes de la vida publica nacional
como el cardenal Santiago Copello, el rector de la UBA José Arce y el
presidente Agustin Justo. Por contraste, las anotaciones de Hackett a
propoésito de la valoracién que tenian algunos de sus colegas y el silen-
cio que acomparn6 a la muerte de Roffo nos alertan sobre las dudas que

generaba su figura, especialmente hacia los dltimos anos de su vida.
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Los interrogantes que quedan abiertos alrededor de la experiencia de
la Escuela de Nurses, con la ambigiiedad que instalan los comentarios
de Hackett, forman parte de estas incertidumbres a propésito de la
biografia de Roffo y del establecimiento que dirigié, favorecidas por
la escasez de fuentes documentales. Todo ello nos lleva a que insista-
mos en sefialar que la recuperaciéon de la experiencia de la Escuela de
Nurses realizada en este capitulo constituye un aporte dentro de un
interés mas amplio por desandar los avatares de la enfermeria y su

constitucién como ocupacién en la Argentina durante el siglo XX.
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