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RESUMEN

La Ciudad de Buenos Aires posee 33 hospitalesqagbtion reconocida
trayectoria cientifica y social que conservan mestiios materiales e intangibles. El
patrimonio natural y cultural no ha sido considerad elemento de significacion a
preservar, por ello, este acervo se encuentralgnged.a intervencion patrimonial
aporta un nuevo eje de gestion; generador de rnedtgpropuestas de desarrollo en el
campo de la salud integral, medio ambiente, cyleatacacion, ciencia y turismo
cultural. ElI Programa “Historia y Patrimonio Cultlide la Salud” trabaja en la
revalorizacion historica y la articulacion paransformar el concepto despital
asociado a enfermedagor el danstitucion de salud con raices sociales y proy&tci
cultural. La creacion del Complejo “Museos de la Saludtéboira a mancomunar
Salud y Cultura; construcciones colectivas queieggn la necesaria participacion de la
sociedad.

Palabras clave: Museo-Cultura-Patrimonio-Salud-iHakp

ABSTRACT

The City of Buenos Aires has 33 public hospitalghwiocial and scientific
trajectories that conserve both tangible (objeats) intangible heritage. The natural and
cultural patrimony (buildings and parks) has natrbeonsidered of significance to
preserve, therefore this heritage is in dangeritage management provides a new axis
for generating and developing multiple proposalhanfields of integrated health,
environment, culture, education, science and alltourism. The Program “History
and Cultural Heritage of Health” works with thetbiscal appreciation and articulation
of the concept ofiospital associated with diseade transform it into a concept of a
health institution with social roots and a cultugaiojection The creation of the
Complex of “Museums of Health” helps to bring tdgatHealth and Culture: collective
constructions that require the necessary participat society.

Keywords: Museum-Culture-Heritage-Health-Hospital

[

Marcelo Javier Pizarro Péagina 3

[



INTRODUCCION

El sistema de salud publico de la Ciudad AuténomBuknos Aires (CABA)
posee treinta y tres hospitales con reconocidadtayia cientifica y social. La mayoria
conserva testimonios materiales e intangibles gereoen ser reconocidos y
revalorizados para percibir la historia a travétadsalud de su poblacion.

El presente trabajo condensa experiencias adgsiieidda elaboracion,
desarrollo e implementacion de intervencioneszadbs en el Ministerio de Salud del
Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires (GCBA), davbgetivo de vincular la cultura
y la historia de la salud desde un marco integradoterdisciplinario a partir de
exhibiciones del patrimonio de los hospitales auiegran el sistema de salud publico
portefio.

Desde la primera exposicion museogréfica, realieadel afio 2002 en el
Hospital de Nifios “Ricardo Gutiérrez”, con motive cumplirse los 100 afios de la
creacion de su biblioteca; gran cantidad de pessenastituciones han colaborado con
esta tarea; aportando datos sensibles, participactd@mente en la organizacion y en
el armado de las exposiciones. También, alentarsdamie el desafio que implica llevar
a cabo tareas de revalorizacion patrimonial encspague, si bien estan destinados al
publico, muchas veces se han establecido comatitotie aislado, con limites
rigurosos y poco permeables para el desarroll@tidades vistas “a priori” como no
vinculadas a ellos.
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CONTENIDO
L a salud, una construccion colectiva

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) defida &alud como “un estado
de perfecto (completo) bienestar fisico, mentalgiad y no solo la ausencia de
enfermedad.”

La Conferencia Internacional de Promocion de ladah América Latina,
realizada en Bogotéa en el afio 1992, definio enisgsoridades la “participacion activa
de las personas en las modificaciones de las dondi sanitarias y en la manera de
vivir, conducentes a la creacion de una culturtadalud. A este efecto, la entrega de
informacion y la promocion del conocimiento constén valiosos instrumentos para la
participacion y los cambios de los estilos de wddas comunidades®”

La Constituciéon de la CABA la Ley Basica de Saldd la Ley de Salud
Mentaf y la Ley Marco de Patrimonio Culturaho solo garantizan la participacién
ciudadana, sino que la promueven y alientan.

Preservar la salud a partir de la implementaciopdliéicas publicas, es un
proceso activo que no solo involucra a los equig@salud, sino a toda la poblacion. Su
participacion ya no se limita al rol de “pacient&ho que se instituye como actor pleno
de derechos; al cual van dirigidos los esfuerzisteaiales y buena parte de los
recursos del presupuesto de la ciudad.

Para intervenir eficientemente en Salud y paraa@peblacion sea la
protagonista del destino en el que esta en juegutesgridad, es necesario desarrollar y
sostener la memoria del sistema mediante mecanisistdsicionales adecuados.

Se debe arrojar luz sobre la historia de las ingtihes de salud, desde sus
origenes hasta nuestros dias, investigando y caana el desarrollo de las ciencias
que en ellas se aplicaron; sin olvidar a aquellasteansitaron sus caminos.

El tratamiento de la salud de la poblacion se @teviasi, en un aspecto mas de
la cultura de sus ciudadanos. Y esta cultura estampleta si el sistema no aporta los
testimonios que la vinculan con toda la sociedad.

Con este pensamiento, enraizado en numerososantegrde los equipos de
salud, hemos encarado el presente trabajo.

! ops-oms [en linea] disponible en Internet en::Hitgbargl.ops-oms/Acerca de/ Preguntas frecuéites.
2 Disponible en www.cepis.ops-oms.org/bvsdeps/ktizeclaracionBogota.pdf

3 Ley N° 1, 18 de octubre de 1996, Legislatura CABA

4 Ley N° 153, febrero de 1999, Legislatura CABA

® Ley N° 448, julio de 2000, Legislatura CABA

6 Ley N° 1.227, diciembre de 2003, Legislatura CABA
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Esta estrecha vinculacion de la Cultura y la Stdutbién es recogida por la
Organizacion Panamericana de la Salud - Organizadidndial de la Salud (OPS-
OMS) que promueve la aplicacion de politicas nad&spara la preservacion y
desarrollo de actividades ligadas a la historiapa&rimonio cultural de la salud en un
contexto general marcado por el proceso de glamdn. Esta transformacion a escala
mundial impulsada por un extraordinario desarrt@tmoldgico trajo aparejado “un
proceso de aceleracion del tiempo y de compresbagpacio que terminaria por
producir una enajenacion en relacion de sus andsatg origen, sean institucionales,
locales, regionales o nacionales.”

El avance de la globalizacion y el cosmopolitisgenerd reacciones traducidas
en multiples acciones colectivas para preservaompver la singularidad cultural, en
un proceso de busqueda de identidad a travésadasiruccion de significado con base
en atributos interrelacionados.

“Fundamento de la identidad, de la energia, del&es y el conocimiento
creativo de los grupos sociales, la cultura en saddiversidad es factor de desarrollo y
de coexistencia en todo el mundo. En este serdidioterés creciente de organismos
internacionales, agencias estatales, organizacitmgabernamentales y movimientos
sociales vienen estimulando desde el dltimo cuwetsiglo XX, el desarrollo de
actividades dirigidas a la salvaguarda del patrimoultural, a la proteccién y al
estimulo de la diversidad cultural y al fomento plaralismo y al dialogo entre
culturas.”

En este contexto internacional de acelerados ent@p®s culturales, muchas
veces desiguales, nuestra sociedad ha reaccionatkfensa de aquellos elementos
patrimoniales que la identifica y enraiza. Multglean sido las acciones de la
comunidad en ese campo.

La Constitucion de la CABA garantiza e impulsaesatrollo cultural en todas
sus formas, cualquiera sea el campo de procedéhaiaiudad distingue y promueve
todas las actividades creadoras. Garantiza la daeciacultural; asegura la libre
expresion artistica y prohibe toda censura; fadditacceso a los bienes culturales;
fomenta el desarrollo de las industrias culturdigsais; propicia el intercambio; ejerce
la defensa activa del idioma nacional; crea y pu@sespacios; propicia la superacion
de barreras comunicacionales; impulsa la formaaitistica y artesanal; promueve la
capacitacion profesional de los agentes culturglessura la calidad y jerarquia de las
producciones artisticas e incentiva la actividatbdertistas nacionales; protege y
difunde las manifestaciones de la cultura popalantempla la participacién de los
creadores y trabajadores y sus entidades, eneflalisla evaluacion de las politicas;
protege y difunde su identidad pluralista y muttiéa y sus tradiciones. Esta
Constitucion garantiza la preservacion, recupenagidifusion del patrimonio cultural,

" OPS, Historia y Patrimonio Cultural de la Salidrmino de constitucién de la Red Latinoamericaeadistoria y
Patrimonio Cultural de la Salu&alvador, 2005. pag. 4
8 ibidem.
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cualquiera sea su régimen juridico y titularidadnlemoria y la historia de la ciudad y
sus barrios.”

La culturadelasalud: una ausencia en e contexto de recuperacion patrimonial

El Ministerio de Salud del GCBA posee en sus halgstbienes patrimoniales
muy poco conocidos y altamente vulnerables queitaneser incorporados al
patrimonio de toda la ciudad.

El problema consiste en que, salvo escasas exoesciel hospital ha
funcionado como una institucion cerrada a todo dipantervenciones culturales. Se
han demolido valiosos pabellones desde el puntasti historico, arquitectonico,
cientifico y social. Se han eliminando archivogdrisos o han sido remitidos a sectores
inapropiados para caer en la ruina. Institucionatmedesde el sistema de salud, no se
han sustentado actividades artisticas, recreatiVdisas y educativas. Asimismo, los
organismos del Area de Cultura no han demostradgarticipacion active®

Son los miembros de los equipos de salud quiebestan compensar, con
mucha voluntad pero escaso apoyo, esta carenttaryzar el objetivo de vincular al
hospital con la sociedad desde una perspectivgraite

Primer os pasos para una intervencion sistematica

En el afio 2003 se realizé un relevamiento de PatrionHistorico Cultural
existente en el sistema de salud, en virtud dizegaé la exposicidon museografica “Los
hospitales portefios y la recuperacion de la menhistérica” organizada por el Area
de Comunicacion Institucional y Prensa de la Sadeetle Salud del GCBA en agosto
de ese afio; con el auspicio de OPS-OMS en el ndartaomega exposicion “Buenos
Aires Salud 2003™*

® (Capitulo Sexto, articulo 32)

10 N. del A.: recién en el afio 2008 la Comisién parBreservacion del Patrimonio Histérico Culturalai€iudad
de Buenos Aires realiz6 una publicacion dedicaderah:Patrimonio Cultural Hospitalario, Temas de Patrimon
Cultural N°21 En el afio 2007 habia publicaditios de Interés Cultural de la Ciudad de Buenass{1994-2006),
en élno figura ningun sitio del sistema de salud pubtieda ciudad.
Por su parte, la Direccién General de Patrimonitsgtuto Histdrico del Ministerio de Cultura deQéudad, en su
edicion del afio 2008 de Guia del Patrimonio Cultural de Buendampoco contempla ninglin aspecto
arquitecténico ni paisajistico referido al temaudal
1 La Exposicién "Buenos Aires Salud 2003" realizadagl Area de Prensa y Comunicacién InstitucionBrgnsa
de la por entonces Secretaria de Salud del GCBw&eadied entre el 4 y 7 de julio de 2003 en el CeMrtmicipal de
Exposiciones y tuvo como objetivos:

Vincular a la comunidad con la salud, desde unaemerion integral que privilegie la promocion y la

prevencion, apelando a técnicas innovadoras yieasade difusion y comunicacion.

Difundir la oferta de servicios y orientar la derdan

Propiciar el intercambio de experiencias y prastatre los equipos de salud.

Promover habitos saludables en la poblacién.

Relacionar a la salud con la historia y la identidada Ciudad.
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En cada hospital fue posible hallar, al menos, mwestigador de la historia y
del patrimonio de esa institucion; representadsuemayorigor un profesional de la
salud en actividad o retirado que ha publicadarstesstigaciones en revistas
cientificas. Ellos aportaron buena parte de lagmesios materiales para la exposicion
museografica y los conocimientos en que se suséstdarabajo.

Debido a la dimension, caracteristicas y riquezardpatrimonio casi
desconocido para el publico, el acontecimientolt@sun impacto; en primer término,
para quienes trabajamos en el proyecto y luega,Ipar40.000 asistentes a esa primera
exposicion integral del Patrimonio Cultural de &usl.

Para ese evento, también fueron utilizadas otexgtds y repositorios externos
al sistema de salud publico; habiéndose consuitadiaculado con organismos
nacionales, de la CABA y privados entre los queepaak citar el Archivo General de la
Nacion (AGN); los museos de Medicina, Farmacia, @@aogia y Farmacobotanica de
la Universidad de Buenos Aires; el Instituto y AwchHistérico de la Ciudad de
Buenos Aires; la Biblioteca “Manuel Galvez” de lad2cion General de Bibliotecas; la
Biblioteca “Esteban Echeverria” de la Legislatueda CABA; OPS-OMS; la revista
“Todo es Historia”; y numerosos investigadoresipaldres.

El hospital como instrumento parala cultura dela salud

“Este hospital es hermoso” escuchamos decir aabgjadores, mientras asisten
azorados e impotentes a implementaciones agresivasgo no destructivas, de
politicas en salud publica que dafan el espactaraly social y natural al que estan
ligados; no solo a través de una relacién contahcsino por indisolubles lazos
afectivos.

El desarrollo de las ciencias de la salud y |la set& adaptacion a las nuevas
técnicas, ocasiona el reemplazo de elementos ydetbs para los fines asistenciales,
pero de alto interés historico y cultural. EI motesgrimido por parte de las autoridades
para justificar su desecho es considerarlos untdoch®”, denegando el derecho al
Patrimonio.

Estamos convencidos que no existe justificacioibpmgara la destruccion de
acervos patrimoniales que deben ser conservadapaeficio de un pueblo que aspire
a preservar su memoria historica y a desarrollgrosencial humano.

La falta de archivos historicos en estas institoesy debido a la escasa
importancia que las mismas le confieren a su praeuenir historico, y la ausencia de
soportes para las fuentes orales de sus integraoteslgunas de las dificultades que
debe atravesar quien desee realizar una invesiigaobre el tema.

El Patrimonio que ha sobrevivido, en algunos cagasosamente, fue
conservado por generaciones de integrantes dejlmggos de salud; a lo largo de un
viaje en el tiempo que se inicia en 1774 con elgitakde Mujeres, actual Hospital
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General de Agudos “Bernardino Rivadavia”; primerstitucion del sistema poseedora
de un museo histérico en funcionamiefito.

En los siglos XIX y XX se conformé la dotacion aadtde treinta y tres
hospitales publicos que abarcan todas las espiada$ de la medicina moderna. Pero,
en general, poco se conoce de su historia.

Un ejemplo de organizacion

El PHPCS ha colaborado en la creacion y/o desarrollo de espacios culturales
dentro de algunos hospitales. Como g emplo de ello cabe citar que el 29 de octubre de
2008 mediante Disposicion Interna N° 537 el SreEtor del Hospital de Infecciosas
“Francisco J. Mufiiz”, crea el Comité para la créaalel Museo Francisco Javier
Mufiz, materializando un postergado anhelo delpmde salud de esa institucion.
El Comité estéa constituido por personal profesigrmab profesional de los distintos
sectores del hospital, como asi por asesores estaral A continuaciéon se reproduce
la estructura y el contenido del documento poual se creé eComité para la
creacion del Museo del Hospital Mujileerramienta legal que se transcribe a modo de
ejemplo positivo para otras instituciones del siste

12 E| Museo fue creado en 1987 por el Dr. Rodio Rgjeea la conmemoracién de los 100 afios del Hosmité
actual sede. También se destacan los aportes dahi2mio Guardo, curador del Museo de Cirugia yigied del
Hospital General de Agudos “Parmenio Pifiero” creznel afio 2007 y el Museo del Hospital de Enfeaded
Infecciosas “Dr. Francisco Javier Mufiiz” que com@&azuncionar en octubre de 2008.
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Anverso

GOBIERNO DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES
MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL DE INFECCIOSAS “FRANCISCO J. MUNIZ”

Busnaires, 29 de Octubre de 2008.
VISTO:

gue el Hospital de Infesas Francisco Javier Mufiiz ha cumplido mas de 1
afios cumpliendo un rol fundamental en el contedladenfermedades infecciosas y

CONSIDERANDO:

la importancia de proteger, presey promover su patrimonio arquitecténico
historico-cultural tangible e intangible

EL SENOR DIRECTOR DEL HOSPITAL F. J. MUNIZ

DISPONE:

1° Crear el Comité para la creacién del Museméisco Javier Mufiiz que abordara las
tareas descriptas y cuya fundamentacion obra &djun

2° El mismo queda constituido de la siguient@ena:

Presidente Honorario: (Ex Director del Hospital)

Presidente: (Director del Hospital)

Coordinador: (Médico organizador del Museo)

Secretaria: (Miembro area administrativa)
Miembros: (doce miewdyrincluye un representante de cada gremial)
Asesor@ons, uno de FADU UBA carrera de Paisajismo, deb
PHPCSAMuseologia)

3° Notifiqguese a los integrantes y archivese.

DISPOSICION INTERNA N°: 537 HIFIM-08

Firma del Director

DO

[
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Reverso

Museo del Hospital Mufiiz
FUNDAMENTOS

Un museo es una institucién permanente, sin fiedsao y al servicio de la sociedad y su
desarrollo, que es accesible al publico y acomiaserva, investiga, difunde y expone el patrimonio
material e inmaterial de los pueblos y su entoama gjue sea estudiado y eduque y deleite al publico

Los museos que poseen colecciones las consentzemeficio de la sociedad y su desarrollo,
sefiala el Consejo Internacional de Museos (ICOMeAtiga), “La misidon de un museo consiste en
preservar y poner en valor sus colecciones parilgoin a la salvaguarda del patrimonio publico...”

La misién del Museo del Hospital de Infecciosasati€isco Mufiiz” es crear y mantener activq
un punto de encuentro abierto al ciudadano y pdilgiicgeneral, acercandoles a través de sus
colecciones, la historia de la institucién y deitdsrvenciones en el campo de la salud y su ihdi®
vinculacién con el acontecer de la ciudad.

Cabe destacar la importancia de fomentar su fareiticativa y atraer un pablico mas amplio.

La interaccion con la comunidad mediante la corsaéw, puesta en valor y la promocion del
patrimonio, configuran significativos ejes en ledaeducativa del museo institucional que poseera
caracteristicas cientificas, histéricas y cultwsajeaportara al ciudadano y al visitante, eficaces
herramientas para la conformacién de una Cultula &alud.

Entendemos la cultura como obra colectiva y senrtegrantes de los equipos de salud y la
poblacién asistida, quienes reconociendo a lositadsp del sistema publico de nuestra ciudad como
parte constitutiva de sus propias raices y deestigad, han conservado trascendentes testimonios
materiales del devenir histérico y sus protagosjsidos cuales es necesario darle el marco joridic
organizativo apropiado.

Conforma el Museo del Hospital Mufiiz, el patrimmhistérico, cultural y natural, que por sus
caracteristicas y relevancia debe ser preservado testimonio, informacion y fuente documental e
histdrica para el pueblo y las generaciones futardas fines de estudio, educacién y contemplacion.

La creacion del Museo del Hospital Francisco Mudependiente del Ministerio de Salud del
Gobierno de la Ciudad Auténoma de Buenos Airesjrgea esos estimados fines, prestigiando,
fortaleciendo a la Institucién y potenciando swem&n en la sociedad.

[
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Aportes de la Legislatura de la Ciudad Autonoma d®&uenos Aires

Las leyes destinadas al quehacer patrimonial @mblito de la CABA aportan
las herramientas juridicas necesarias para laiorede este Complejo para
salvaguardar, acrecentar, conservar, investigamuaicar las colecciones de los
efectore¥ que integran el sistema de salud; en vinculacidnotas areas de gobierno
y la comunidad?

La Ley Basica de Salud en su Articulo 3° define u garantia del derecho a
la salud integral se sustenta en los siguientesipios: La concepcion integral de la
salud, vinculada con la satisfaccion de necesiddeedimentacion, vivienda, trabajo,
educacion, vestido, cultura y ambiente. El deslardd una cultura de la salud asi como
el aprendizaje social necesario para mejorar ldazhlde vida de la comunidad”.
Asimismo, establece que todas las personas etasivrecon el sistema de salud y con
los servicios de atencidn tienen el derecho ab®tsa la personalidad, dignidad e
identidad individual y cultural” (Articulo 4° inaisa.-). Las acciones realizadas, las que
se hallan en ejecucion y las proyectadas se propmrao un recurso de salud,
entendiéndose como tal “toda persona fisica oiparigue desarrolle actividades de
promocioén, prevencion, recuperacion y rehabilitaciovestigacion y docencia,
produccion, fiscalizacion y control, cobertura déud, y cualquier otra actividad
vinculada con la salud humana, en el ambito dedddd.” (Articulo 11°).

Lineamientos de la Organizacion Internacional de Mgeos (ICOM) Argentina

El Consejo Internacional de Museos (ICOM-Argentidefine que “un museo es
una institucion permanente, no lucrativa, al séovile la sociedad y su desarrollo,
abierta al puablico, que adquiere, conserva, ingasttomunica y exhibe, con propositos
de estudio, educacion y deleite, la evidencia tdag intangible de los pueblos y su
entorno”.

“Los museos garantizan la proteccion, documentagidmomocion de los
distintos aspectos del patrimonio natural y cultdeala humanidad. Poseen colecciones
gue son conservadas en beneficio de la sociedadsy desarrollo. Asimismo, poseen
testimonios primordiales para profundizar conocitos, contribuyen al disfrute y a la
generacion de posibilidades para otros serviciosneficios publicos®

13 « os efectores son los hospitales generales deasginospitales generales de nifios, hospitalesialipados,
centros de salud polivalentes y monovalentes, roédle cabecera y toda otra sede del subsectal estajue se
realizan acciones de salud.” Ley Béasica de Saldd GABA, Art.24°

14 pizarro, Marcelo JaviePatrimonio de los hospitales del sistema de saliltlipo de la Ciudad de Buenos Aires:
Fundamentos desde la legislacion actual. Antecedgenexperiencias de intervencidan Comision para la
Preservacion del Patrimonio Historico Cultural @€iudad de Buenos Airéebemas de Patrimonio Cultural 21:
Patrimonio Cultural HospitalarioBs.As.: C.P.P.H.C., 2008. pp. 51-61.

1% 1COM Argentina,Cédigo de deontologia del ICOM para los musées.linea] citado el 26-06-08

disponible en Internet en: www.icomargentina.a¥gadigo.php
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De cada una de estas definiciones se desprendas liie accion a desarrollar
por el Complejo “Museos de la Salud”, que adhiegsarormas de conducta y
desempenio propuestas por ICOM.

La OPS-OMS (Organizacion Panamericana de la Salud@rganizacion Mundial
de la Salud) y el Patrimonio Cultural de la Salud

OPS-OMS considera al patrimonio histérico y cultdeala salud como “el
conjunto de bienes materiales y simbdlicos sociateneonstruidos que expresan el
proceso de la salud individual y colectiva en dosedsiones cientifica, histérica y
cultural™® y promueve el desarrollo de redes que estimuleiorzes integradas y
cooperativas entre los agentes e instituciones$ @mgo de la memoria y de la historia
de la salud.

También impulsa el proyecto regional “La Bibliotadiatual en Salud, Historia
y Patrimonio Cultural de la Salud” (BVSHPCS). Esamprendimiento de cooperacion
técnica entre paises localizados en América LatielaCaribe. El objeto de este
proyecto es el fortalecimiento, valorizacion y difin de la historia y el patrimonio
cultural de la salud como parte integrante deikismmas nacionales de salud a través
del libre acceso a los mismos desde la pagina wéd Hiblioteca Virtual en Salud
(BVS).

Criterios de planificacion museistica de los museate Espafia

Para la planificacion museistica y gestion de mtmgedel Complejo “Museos
de la Salud” se toma como referencia los “Critepasa la elaboracion del plan
museoldgico” realizado por la Subdireccion GendeaMuseos Estatales del Ministerio
de Cultura de Espafia.

Dicho trabajo es una guia practica que condenseriexgias de la museologia
francesa, de los paises anglosajones y americigoscp, Colombia, Venezuela y
Brasil). Establece la realizacion de un Plan Musgiob como requisito imprescindible
para el reconocimiento de una institucion como muaéda vez de constituirse como el
documento béasico del mismo.

Las funciones principales a cumplir por los musEsafnoles estan reunidas en
un reglamento de vigencia legal en todo el teratgksimismo, plantea definiciones
desde el punto de vista conceptual como base pargdnizacion y puesta en marcha

de planes de trabajo, prioridades y objetivos\g&égael denominado Plan Museoldgico.

Dicho plan posee caracteristicas globales e integas; ordena objetivos y establece
prioridades; se convierte en la herramienta basiogprescindible para las tareas
internas del museo; define los proyectos y su idtamon los responsables
administrativos y politicos encargados de la satsbn de necesidadés.

8 OPS. Op.cit. p.9
7 (Ley de Patrimonio Espafiol 16/1985, articulo 59Real Decreto 620/1987 Reglamento de Museos deafidat
Estatal y del Sistema Espafiol de Museos).
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El Plan Museoldgico aplica dos conceptos basicos amaterializacion:
Programa y Proyecto.

El Programa es definido como “el documento pa@adanacion de las
actuaciones de futuro en cada ambito del museanglg/e la relacion de necesidades
para el cumplimiento de las funciones museistipas,se resolveran y concretaran en
los distintos proyectos.” En tanto el Proyecto@&siocumento que posibilita la
materializacion concreta de las especificaciongsi¢és recogidas en los distintos
programas. Los proyectos definen, describen y prepsoluciones ajustadas a las
necesidades planteadas.”

Mediante estos conceptos se estructura el Plandifiggeo en dos fases
sucesivas en el tiempo, que contempla la definidéta Institucién y los Programas.

El trabajo elaborado en Espafia tiene como benefugtancial optimizar los
recursos provenientes del ambito institucional lipabprivado o individual, mediante
la vinculacion especifica para el desarrollo dedétucion. Los instrumentos de
aplicacion son los diferentes programas que seeledpn de la definicion de museo, ya
que: “valora las funciones de esa institucion daatar permanente (Programa
Institucional) en torno a unas colecciones (Progsade Colecciones -de Incremento,
Conservacion, Documentacion e Investigacion- yxj@Eicion), para fines de estudio,
educacion o contemplacion (Programa de Difusiomom@hicacion), teniendo presente
el edificio en su integridad (Programa Arquitect@)j la seguridad en todas sus
vertientes (Programa de Seguridad), asi como tsges econdmicos y humanos que
hacen posible el cumplimiento de dichas funciofeedrama de Recursos Humanos y
Programa Economico).”

En base a esta definicion y a la propuesta fornauybed ICOM, hemos instituido
la definicion para los museos que conformarianoehglejo “Museos de la Salud”
dependiente del Ministerio de Salud de la CABA.

Direccion General de Museos (DGM): asistencia para implementacion de
proyectos.

La Direccion General de Museos es el organismggueee asistencia a los
museos de la ciudad tanto a los directamente degdad de su 6rbita como a los
museos integrados en la red de museos. Esta asassertraduce en el apoyo a traveés
de sus distintas areas para el desarrollo e impitmién de proyectos relacionados con
el quehacer museistico. Esto implica el asesorampgra la organizacion profesional;
técnica-administrativa y el plan de posicionamiemttesarrollar, tomando en cuenta el
analisis integral de los productos a ofrecer, ifosstde publico al que va dirigido,
auspicios, patrocinios, identidad visual, &c.

18 Red de Museos [en linea] disponible en Internetvenw.museos.buenosaires.gov.ar
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Complgo “Museosdela Salud”: una herramienta institucional

La exposicion es el medio de comunicacion mas ireinmediato entre el
museo Yy su publicgor ello, desde el afio 2003 nos propusimos exéibtodos los
ambitos y ocasiones posibles los objetos musealessiema, en funcion de guiones
integrados a las caracteristicas de cada evento.

Se entiende por musealidad “el rasgo caracteridgaan objeto que le permite,
separado de su entorno original y colocado enrgkzto del museo, convertirse en el
documento de esa realidad de la que es sepatado”.

La musealidad aporta dos tipos de informacion:tifiea y cultural. “La
informacion cientifica define los hechos cientificiientras que la informacion
cultural se ocupa del valor atribuido al objetcsarcontexto social. De esta manera,
podria decirse que el contenido de la disciplirseheso de la informacion, mientras
gue la museologia estéa interesada en la informacitharal” #

A partir de marzo de 2008 comenzo a funcionar sdgRama Historia y
Patrimonio Cultural de la Salud” dependiente dBiteccion General Adjunta de
Programas Centrales del Ministerio de Salud del &QBnstituido por tres areas
interrelacionadas, Bibliotecologia, Gestion CultyrdMuseologia para gestionar y
planificar intervenciones patrimoniales en saludietnd de las experiencias surgidas
de la vinculacién con otras disciplinas; de la fpesirecepcion del publico y del
decisivo apoyo de la OPS-OMS en la figura de knlkitada Catalina lanelfé.

El presente trabajo de investigacion, ademas derganconocimiento
intervenciones museisticas relacionadas al camjbe Salud, formula una nueva
herramienta institucional: el Complejo “Museos aé&hlud”, disefiada como un
producto singular, definido y con objetivos esgeod. A través del Complejo “Museos
de la Salud” se propone intervenir en el procesmdtivo y de desarrollo de los
ambitos patrimoniales de las instituciones de sdé&uth ciudad. Procura ademas,
promover una dimensién cultural que estimule ehde#io de una conciencia social y
comunitaria comprometida con los valores tangiblegangibles que conforman un
patrimonio escasamente visibilizado, de dificilesxa la poblacion y preservado por
los integrantes de los equipos de salud.

Este patrimonio comprende edificios y fachadasitirés historico,
arquitectonico y cientifico, jardines, obras de agguipamiento, instrumental, material
bibliogréafico, fotografias, documentos y una vaibéstoria oral; entre otros
testimonios que dan cuenta de la trascendencitifa@ary social del tema que nos
ocupa. Se suman, ademas, aquellos bienes de iotdidsl de producciéon
contemporanea, con la premisa de revalorizar septe que en ellae revela y asi

19 passim. Garcia Blanco, Angela Exposicion, un Medio de Comunicaciéadrid: Akal, 1999. 236 pp.
2% Hernandez Hernandez, Francis@danteamientos tedricos de la museologih: Trea, s.f. p.118

21 op.cit. pp 118-119

22 Disponible en Internet en: www.buenosaires.goaraas/salud/programas/historia_patrimonio.php
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constituir testimoniogle la memoria historica de un sistema en el cudd efector
representa un hito, un jalén en el acontecer asistiey docente; con particularidades
gue exceden el plano cientifico para incorporaidsecaltura y a la historia de la ciudad.

El Complejo “Museos de la Salud” aspira ser unaamaienta institucional para

la preservacion; investigacion y comunicacion @tipionio histérico, natural y
cultural del sistema de salud de la CABA; desadulbajo el amparo de las leyes
promulgadas por la Legislatura de la CABA y delimsamientos y estandares que
aportan instituciones referentes en la materiaa@izgcion Internacional de Museos
(ICOM); Organizacién Panamericana de la Salud-Qrgaron Mundial de la Salud
(OPS-OMS), Subdireccién General de Museos Estatialdslinisterio de Cultura de
Espafia y la Direccion General de Museos del Ministie Cultura de la CABA.

Implementacién del Compleo “Museosdela Salud”

A continuacion se brinda la definicién propuesteapgas museos vinculados al
Complejo “Museos de la Salud” como asi tambiémmion, las lineas de actuacion
preferencial y la estructura organizativa replicatsno se ha enunciado
precedentemente, de la experiencia espafola.

Definicion

Los “Museos de la Salud” son instituciones perm#ag al servicio de la
sociedad y su desarrollo, abiertos al publico; apguieren, conservan, documentan,
investigan y exhiben con propésitos de estudiogca&cion y contemplacion el
Patrimonio tangible e intangible de las institueisigue conforman el sistema de Salud
de la CABA, teniendo presente los espacios desigadal fin en su integridad, la
seguridad en todas sus vertientes, asi como lassechumanos y econémicos que
hacen posible el cumplimiento de dichas funciones.

Misién

Los “Museos de la Salud” tendran como misidén presey poner en valor sus
colecciones, creando y manteniendo activo un pdetencuentro abierto al ciudadano
y al publico en general, aportando productos caliésrpara el desarrollo de la Historia
y la Cultura de la Salud de la CABA.

Estructura organizativa

El Complejo “Museos de la Salud” se estructura e el Plan Museoldgico.
Este plan prevé la implementacion de Programasaies en funcion de la definicion
brindada para los museos del sistema.

Los Programas a desarrollar por el Plan Museoldggean los siguientes:
1. Programa Institucional
2. Programa de Colecciones

[
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2.1. Programa de Adquisicion
2.2. Programa de Documentacion
2.3. Programa de Investigacion
2.4. Programa de Conservacion
Programa Arquitectonico
Programa de Exposicion
Programa de Prensa y Comunicacion
Programa de Seguridad
Programa de Recursos Humanos
Programa de Recursos Econémicos

©NO Ok

Complejo “Museos de la Salud”: lineas de actuaciopreferencial

El Complejo “Museos de la Salud” servira de orgamuigle referencia para el
desarrollo mancomunado de actividades patrimonaied area de salud de la CABA.

Por tal motivo, propiciara la participacion en sn@ de los museos hospitalarios
y otras organizaciones culturales pertinentes;@sb también del personal de los
equipos de salud y de la comunidad.

Por tratarse de un emprendimiento generado emelds equipo de salud del
GCABA ante la necesidad de salvaguardar su patronea sugiere que el Complejo
“Museos de la Salud” sea dependiente del Minisi@ei®alud del GCBA vy establezca
una activa relacién con la Legislatura de la CABfhale materializar la sancién del
marco legal apropiado para la asignacion de resdisicos y humanos, estructura
organizativa, composicion, funciones, reglamenteriro, asi como las articulaciones
programaticas necesarias para su desarrollo.

[
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CONCLUSIONES

La Museologia como ciencia aporta herramientas glagastenimiento y
desarrollo de la memoria y la identidad de los mgeb

La intervencién patrimonial configura un nuevo @gegestion, generador de
propuestas en varios campos, entre ellos, el si@la integral.

La Museologia, destinada a un espacio visto “aiptomo compartimiento
estanco y cerrado a intervenciones patrimonial@silisa a una nueva experiencia para
mancomunar Salud y Cultura aplicando los lineargde OPS-OMS e ICOM.

Incorporar el patrimonio de la salud al acervownaltde la ciudad es una tarea
que requiere la utilizacién de mecanismos instito@ies adecuados y la participacion
de toda la sociedad.

A partir de la articulacién entre Salud y Cultwga,aspira a transformar el
concepto de hospitakociado a enfermedagor el danstitucion de salud con
profundas raices historico-sociales y proyecciohusal.

La creacion del Complejo “Museos de la Salud” ganina solucion para la
proteccion del patrimonio cultural y natural de haspitales que conforman el sistema
de salud publico de la ciudad de Buenos Aires.

En funcion de la experiencia adquirida y la edprdad que la Museologia
aporta para el progreso de los pueblos, la crealdb@omplejo “Museos de la Salud”
brindard una herramienta capacitada para el tratamdel Patrimonio Histérico y
Cultural de la Salud que nuestra ciudad es mereag@wa el bien de sus ciudadanos.

Cada uno de los hospitales de la CABA, posee imgalaridad identitaria que
lo posiciona y proyecta a la comunidad. Cada unellde narra con su vivo testimonio
una parte trascendente de la salud de la pobladi@vés de cuatro siglos de historia
argentina.

El Complejo “Museos de la Salud” propone ser ebargmo de referencia para
la organizacion de los Museos de la Salud de Iepitades portefios, puntos de
encuentro innovadores para que las personas acaddamnltura de un sistema que
amerita ser reconocido y revalorizado para logrn @leseadouna salud integrada e
integral.
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