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verdes.

Abstract

A partir de las primeras décadas del siglo X1X, la zona sur de la ciudad de Buenos Aires se vio
historicamente ligada al Riachuelo y a las actividades de los saladeros y curtiembres, que se
encontraban ubicados estratégicamente en las proximidades del Rio de la Plata, para facilitar la

provision de agua, evacuacion de residuos y transporte por via fluvial de los productos.

Sobre las tierras bajas y mal drenadas aledafias al Riachuelo, se ubicaron los barrios pobres
del sur de Buenos Aires, mientras que la barranca, fue el sitio residencial elegido por los méas
pudientes. Esta relacion de pobreza y grandeza, modelo el espacio urbano y fue estableciendo un

ordenamiento geografico en la ciudad que ha mantenido su vigencia a lo largo del tiempo.

En la decision de aislar, la ciudad quedaba dividida en un “adentro” y un “afuera”, en la cual
el area urbana (fundacional, residencial, de paseo, comercial) quedaria limitada por la zona
de los alrededores, alejada de la urbe en la cual tendrian lugar las industrias y los servicios
como los cementerios, mataderos, ferrocarriles, hospitales y el basural. Por consiguiente estas
actividades de servicio que la ciudad expulsaba hacia sus bordes por «sucias» y «peligrosas»,
expresaron su presencia en un paisaje urbano imbricado con el desamparo social.

Es en este sentido, que el trabajo orienta su estudio a explicitar los lugares ocupados por los
barrios mas necesitados del sur de Buenos Aires a fines del siglo XIX y el modelo de ciudad
higiéenica y promotora de la salud publica, donde ademas de los pobres la elite instalaba a los
anormales al decir de Foucault ([1974-75], 2000): locos, presos, enfermos infecciosos que fueron
ocupando el espacio junto a las areas de servicio como los basurales.

Bajo este contexto quedaron emplazados algunos de los hospitales del servicio médico de la

Capital para la asistencia, principalmente, de las enfermedades infecciosas. Los establecimientos
fueron concebidos como unidades integradas por un sistema de pabellones distanciados y a la
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vez vinculados entre si por areas verdes como medidas higienistas de curacion y prevencion
sanitaria.

Desde el punto de vista metodoldgico se trabajo con el concepto de triangulacion lo que
permitié complementar la informacion de caracter cuantitativa procedente de las estadisticas
oficiales con la de tipo cualitativa, proveniente de perioddicos, literatura cientifica de médicos
higienistas, y en especial de la lectura de la cartografia historica, que fue complementada con
un minucioso trabajo de campo, en el que hemos localizado diferentes usos y funciones dados
a los espacios analizados.

Vemos asi que la lectura histérica realizada en el presente de los barrios populares e instituciones
hospitalarias del sur de la Ciudad de Buenos Aires, nos permite entender la relacion integracion/
segregacion del area con otros &mbitos internos a la misma. Esta correspondencia de tension/
colaboracion se evidencia en la textura urbana actual y en su relacion con un espacio mayor que
es el AMBA (Area Metropolitana de Buenos Aires) de la que participa.

El limite sur de la Ciudad de Buenos Aires

El trazado fundacional de la ciudad de Buenos Aires, que privilegio la topografia del lugar
ofreciendo una superficie casi plana, con alturas variables entre los niveles del rio, su cercania
a un afluente navegable y la emergente necesidad de disponer de un puerto en el Atlantico, ha
ligado histéricamente a la ciudad-puerto con el Rio de la Plata' y el ordenamiento distintivo entre
el “norte” y el “sur”, que fue modelando el espacio urbano hasta la actualidad.

Las primeras iconografias realizadas sobre las caracteristicas historico ambientales fueron
reflejadas por las representaciones de los viajeros extranjeros, que plasmaron sus impresiones
en distintas épocas de la region, como fueron las de Ulrico Schmidel, a través de sus cronicas
registradas en la participacion de la armada de Pedro de Mendoza en 1536 durante la primera
fundacion de Buenos Aires. (Fig. 1)

1 El nombre con que lo distinguian los pueblos originarios fue Parand Guazii que significaba “rio
semejante al mar”.
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Hacia el primer centenario de las revoluciones por la independencia, en 1910, Denis expresaba:
“El terreno donde se ha edificado la ciudad es una meseta regular de 20 m de altitud, fragmentada
por valles de fondo playo inundables (bafiados). El Riachuelo en la desembocadura de uno de
esos Vvalles, ha ofrecido a Buenos Aires su primitivo puerto. Las tierras bajas, mal drenadas de
los valles han sido ocupadas por los barrios mas pobres. Sus laderas “las barrancas”, son, por el
contrario, un sitio de residencias aristocraticas.” (Denis, [1920] (1987): 315) (Fig. 2)

Es en este contexto de miseria y grandeza que la estructura socio-espacial y socioeconémica-

politica de la ciudad fue estructurando el espacio geografico del sur.

A partir de las primeras decadas del siglo XIX, la zona sur se vio ligada al Riachuelo, en el
cual tuvieron lugar la instalacion de los saladeros, curtiembres y fabricas de sebo, ubicados
estratégicamente por la facilidad de provision de agua y evacuacion residual de sus desechos,
conformando a su vez, el circuito por el que se trasladaba por via fluvial la produccion al puerto
para ser luego exportada. Estas industrias se desarrollaron marcadamente a lo largo de los
cincuenta afos entre 1810 y 1860, siendo su produccion (tasajo) enviada especialmente a Brasil
y Cuba en calidad de alimento para la poblacion esclava.

A mediados de la década del “70, producto de las normativas sanitarias implementadas en la
ciudad y las modificaciones del mercado internacional por el consumo de las carnes enfriadas, se
produjo la depresion en la economia del tasajo, lo cual llevo a que estos terrenos del sur, pasaran
a ser quintas para vacacionar como la de “Anderson” en el meandro sur del Riachuelo, «El
Rincon» y la de “Ochoa” construida en lo que fuera el saladero el «Mirador».

En paralelo al decaimiento de estas actividades, la cria del ganado para el consumo de la ciudad se
realizaba fuera de sus limites pero la matanza seguia dentro de ellos (en Barracas y Parque de los
Patricios). La zona sur debid ser interconectada para el pasaje a pie del ganado y para el traslado
de hortalizas y produccion lactea desde la campaiia sur hacia la ciudad. Las conectividades
entre la ciudad de Buenos Aires y lo que seria el conurbano bonaerense, quedaron impulsadas
por las construcciones que se realizaron sucesivamente sobre el Riachuelo a partir de 1791 de
los puentes Galvez, Paso de Burgos (hoy Uriburu), Pueyrredon y de la Noria que mejoraron la
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comunicacion entre ambas orillas.

A partir de 1872 se traslado definitivamente el Matadero del Sur desde la zona de Barracas-
Constitucion a Parque de los Patricios, época en la que ademas multiples riachos recorrian la
zona desembocando en el Riachuelo. Mientras tanto se iba poblando la orilla sur de este curso
generado por las actividades de curtiembre y frigorificas, las cuales hicieron que dos afios méas
tarde, el gobierno provincial aprobara la traza de un nuevo pueblo: Valentin Alsina (de 100 ha)
y solicitara la concesion de una linea de tranvias para conectar el pueblo con los corrales “del
otro lado” (en Parque de los Patricios).

Segun los datos estadisticos, la poblacion de la ciudad de Buenos Aires que se estimo en 1799
2 en 40.000 habitantes y en 1824 en 81.000; crecié geométricamente en la segunda parte del
siglo X1X como demuestran los censos: 177.000 en 1869; 433.000 en 1887; 663.0000 en 1895
y 1.575.000 en 1914, en gran medida por el flujo migratorio de origen europeo, que se ubicod
principalmente, al sur de Buenos Aires en los barrios de la Boca, Barracas, Constitucion y San
Telmo constituyendo estos inmigrantes recien llegados, los sectores populares de la ciudad.

Fue en estos barrios del sur de Buenos Aires, en los cuales tuvieron lugar las geografias de la
miseria, el aislamiento sanitario para las epidemias e insanos, y la disposicion de la basura al
sudoeste de la ciudad, en el barrio Parque Patricios, donde ya funcionaba el Matadero del Sur.

Las geografias de la miseria: el hospital y la higiene urbana

A partir de la segunda mitad del siglo XIX , tras la conmocion generada por las epidemias
acontecidas de colera (1869) y fiebre amarilla (1871) poco comunes en Buenos Aires, y
después de la sancion de la Ley de Federalizacion de Buenos Aires (1880), la ciudad adopto
como proyectos de higiene urbana, un programa de salud preventiva y social de la poblacion
que habrian de regir las condiciones de salubridad en el ambiente urbano.

Estas medidas se vieron enfatizadas a partir de la primera Intendencia Municipal de Buenos

Aires de Torcuato de Alvear (1883-1887), en la cual se proyectaron los programas que tuvieron
2 por Azara
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a cargo el servicio y la calidad del agua potable, el tratamiento e incineracion de los residuos, el
saneamiento cloacal, las inspecciones sanitarias de los mataderos, cementerios; como asi también,
la habilitacion de hospitales y construccion de establecimientos sanitarios, especialmente para el
tratamiento de las enfermedades infecciosas.

Estos programas entroncan en la concepcion higienista adoptada de los modelos europeos de
los reformistas sociales y politicos (Owen [1816], Fourier [1829] y Garnier [1917] 1991), cuyo
pensamiento se orientaba a elevar la calidad de vida de los habitantes, y a obtener mejores
respuestas a los problemas de hacinamiento y enfermedades epidémicas que habian repercutido
a nivel mundial.

En este sentido, la salud publica dependeria segiin afirmaba Eduardo Wilde, de la suma de

la salud individual que se lograria potenciando la accion de factores naturales “(...) la accion
benéfica de todos estos agentes: el aire, el agua, los alimentos, el vestido, la habitacion, la
desecacion del suelo, los desagiies (...) provision de agua, su medio de desinfeccion de los
pozos donde van los liquidos servidos, su extraccion de basuras (...)” (Wilde: 1887, 55-56).
Disefar una ciudad en la que estos agentes intervendrian se constituye en un eje a considerar
en la concepcion y formulacion de las instituciones hospitalarias y educativas.

En los estudios de Foucault ([1966]2003; [1980]1996), el autor planteo la concepcion de hospital
como medida higiénica, en el cual la institucion se tornaba indispensable como proteccion de
los sanos contra la enfermedad, de los enfermos contra las préacticas de la gente ignorante y entre
los mismos enfermos. También analizo su relacion con los espacios concretos que le fueron
asignados a la enfermedad en la ciudad y la institucionalizacion de una medicina colectiva,

social y urbana en el discurso politico y el saber cientifico.

Asu vez, Buenos Aires evidencia una disposicion a la intervencion del Estado sobre el espacio publico.
Implementada a través de la erradicacion de focos de contaminacion mediante acciones de: “aislamiento”
como medida profilactica de “la enfermedad” en la ciudad, y de saneamiento y desinfectacion, a partir del
alejamiento y/o destruccion de los sitios u objetos contaminados, y/o cremacion cadavérica obligatoria
para los cadaveres no reclamados y para aquellos parientes que asi lo deseaban.
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Para el caso de los dementes, el aislamiento estuvo dado por la reclusion en establecimientos
Ilamados manicomios, basados en la organizacion del hospicio mediante la distribucion
y separacion de los “insanos” por departamentos en relacion con el grado de agresividad en
su conducta evaluada desde el poder médico, o bien si su procedencia estaba ligada a causas
penales.

Estas medidas higienistas concibieron los hospitales como unidades integradas por un sistema
de pabellones distanciados y a la vez vinculados entre si por areas verdes. Esta organizacion
debia permitir la articulacion de la dinamica grupal o individual de cada pabellon, por eso
cada construccion debia contar con los servicios necesarios para el desenvolvimiento propio.
El asilamiento entre pabellones y con el exterior se debia complementar a través de arboledas
perimetrales, a diferentes alturas a fin de conformar barreras o filtros vegetales para purificar la
atmosfera, higenizar el ambiente y embellecer el entorno hospitalario. Si bien desde el punto de
vista edilicio, varios de los hospitales adecuaron sus instalaciones a estos principios, otros, sin
embargo tuvieron que adaptarse a las realidades economicas que estaban a su alcance.

En la decision de aislar, la ciudad quedaba dividida en un “adentro” y un “afuera”, en la cual el
area urbana (fundacional, residencial, de paseo, comercial) quedaria limitada por la zona de los
alrededores, alejada de la urbe en la cual tendrian lugar las industrias y los servicios como los
cementerios, mataderos, ferrocarriles, hospitales y el basural. (Fig. 3)

Por consiguiente estas actividades de servicio que la ciudad expulsaba hacia sus bordes por
“sucias”y “peligrosas”, expresaron su presencia en un paisaje urbano imbricado con el desamparo
social que, con extrema crudeza, narrd Martinez Estrada en los afios treinta: “Pobreza y fealdad
(que) se apelotona a las puertas de Buenos Aires, como pordioseros a la puerta del palacio.
Maderas y latas con charcas verdosas y basuras. Son los desechos de la metropoli y al mismo
tiempo un monton de escombros de suelos de opulencia; lo que no quiere ser ciudad y queda
recalcitrante fuera del municipio; y al mismo tiempo lo que ya no quiere ser soledad y se apefiusca
en los limites de la campafa. Por eso tales viviendas sordidas y feas simultaneamente son las dos
cosas: la ciudad y el campo. Mirandolas bien se ve que son ranchos que se han deslizado desde
el fondo de las llanuras, amontonados a la orilla del mundo moderno. La casa de cinc que en una
0 dos habitaciones retne la familia numerosa es un rancho que ha cambiado los materiales de
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construccion; el barro por el metal, como antes el cuero por el barro. Al adobe lo ha reemplazado
la chapa, con lo que se ha hecho menos estable. Materiales heterogeneos, desperdicios arrastrados
en la tarea de la hormiga y puestos ahi para llenar intersticios y aparentar solidez. La verdad es
otra: un rancho provisorio, portatil que puede desarmarse ldmina a lamina, como se construy6
y transportarse (...) Casas que son, dira, “refugios pero no hogares”, signadas por lo efimero, lo
no consolidado, lo inestable, en las que el ladrillo se “desmenuza antes que la carne” de quien lo
habita. Ese lugar de la pobreza es también para el autor, el lugar de “la crueldad, la falsedad y el
rencor, hacia otros o para consigo” (Martinez Estrada, [1953]1957): 261-262).

En el marco de esta dinamica urbana, se regularizaron y ampliaron las intervenciones
publicas en los establecimientos para la salud que funcionaban precariamente, a partir de
la institucionalizacion de la Asistencia Publica (1883) y la Administracion Sanitaria como
institucion conexa (1892), a fin de centralizar la direccion cientifica de los hospitales y los
servicios de beneficencia como prioridades sanitarias en sus aspectos fisicos, mentales y
sociales de los habitantes del municipio, y en especial, de aquellos en situacion de pobreza.

Luego de estas instancias, nuevos fenomenos han conformado la “Medicina de Estado”
(Foucault, [1980]1996) en la cual el poder politico fue acumulando una serie de procedimientos
y conocimientos para hacer mas efectivo su ejercicio mediante: la normalizacion de la
ensefianza médica universitaria, su ejercicio social y el nombramiento de médicos para ocupar
cargos en la funcion publica como lo fue el caso de los médicos argentinos Guillermo Rawson,
Eduardo Wilde, Emilio Coni, José Penna entre otros profesionales y técnicos que actuaron
promulgando la “cultura de la higiene”.

Desde la perspectiva de Armus (2007) esta cultura de la higiene articul6 normas cotidianas
en la ciudad que fomentaron a traves de la instruccion un cambio social de conductas, que
facilitaba el reconocimiento y la integracion en la sociedad.

Bajo este contexto quedaron emplazados al sur de la ciudad, algunos de los establecimientos del
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servicio médico de la Capital como los Hospitales Rawson (Fig. 4), Mufiiz (Fig. 5) y Argerich
pertenecientes a la Asistencia Publica, el Hospital Militar Central y el Hospicio de las Mercedes
de jurisdiccion nacional, el Hospital Inglés como establecimiento extranjero y el Hospital de
Alienadas y la Casa de Expositos a cargo de la Sociedad de Beneficencia, funcion que habia
sido delegada por el Estado a estas organizaciones benéficas para la asistencia especialmente, de
mujeres y nifios.

El Hospital Nacional de Alienadas (1898) llevé adelante los primeros servicios sobre los terrenos
de la antigua Convalecencia a partir de 1854, a las mujeres dementes que procedian del Hospital
de Mujeres, las detenidas en la Carcel o encontradas en la via publica en estado de abandono.
Por otra parte la Asilo o Casa de Expositos fue fundada 1779, trasladandose definitivamente al
actual barrio de Barracas en 1873 bajo el nombre de “Casa Cuna” para la asistencia y proteccion
de la nifiez desvalida.

El Hospicio de las Mercedes (ex Hospicio de la Buena Ventura) se fund6 con el nombre de Casa
de Dementes en el afio 1863, con el propdsito de instalar fuera de la ciudad una institucién que
albergara a los hombres “insanos”, privilegiando una ubicacion alejada del centro y de facil
Ilegada y cercania a las vias del ferrocarril. El establecimiento estaba dividido por departamentos
(pensionistas, locos tranquilos, epilépticos y paraliticos, furiosos, semi-agitadores y destructores,
insanos criminales y convalecientes) para el cual, la Comision de Inspeccion Hospitalaria
inicid las observaciones necesarias para que se contara con jardines exteriores entre el muro de

circunvalacion y los edificios, a fin de adecuar la institucion segun los criterios higienistas.

El Hospicio de Invélidos (llamado posteriormente Hospital Mixto 1884) fue fundado en

el afio 1868 para asistir a los excombatientes de la guerra contra Paraguay. Debido a la
necesidad de contar con instituciones sanitarias en 1889 el hospital cambi6 de nombre por el

de Rawson, reubicando su funcion de asilo en otro terreno arrendado por el Municipio. Este
establecimiento fue el primero en el tratamiento de vias urinarias, servicio al cual complemento
la asistencia de los consultorios externos, maternidad y cirugia.

En 1882 se cred la Casa Municipal de Aislamiento (denominado posteriormente Hospital
“Doctor Francisco Mufiiz”) como establecimiento especializado para asistir las enfermedades
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contagiosas, dado que el “Hospital de Hombres (hoy de Clinicas) no podia cubrir con las
necesidades demandadas y habia sido decretada su clausura. Por otra parte el “Lazareto San
Roque” debia prestar sus servicios como hospital comdn en vez de recibir dolencias epidémicas,
por consiguiente, la institucion comenzd sus servicios sanitarios para tratar la varicela considerada
la enfermedad *“vergonzosa de América” en ese entonces. Segun las estadisticas (Municipalidad
de la Capital, 1910) de las enfermedades infecciosas mas frecuentes registradas en el hospital
durante el periodo (1883-1910) se encontraron: sarampion (especialmente en las estaciones de

invierno y primavera), tuberculosis pulmonar, viruela, fiebre tifoidea y difteria entre otras.

Cabe mencionar en esta instancia, que teniéndose en cuenta el modelo de aislamiento que
habia sido adoptado en la ciudad, a su parecer, el Doctor José Penna no dejo de lado la relacion
existente entre el estado irreversible de los enfermos que padecian estas enfermedades y la falta
de recursos econdémicos que los ligaba a la asistencia publica, por lo que argumento al respecto:
“(...) cuando la enfermedad es de marcha prolongada como sucede con las infecciones cronicas,
entonces el aislamiento pierde toda su importancia(...) Lo tenemos bien comprobado en los pobres
tuberculosos y leprosos de la Casa de Aislamiento. La desgracia, la pobreza, el abandono de los
amigos y parientes los deja en la soledad més detestable (...) el aislamiento de la enfermedad, es
aceptado solo en el hospital especial como un ultimo extremo, como una necesidad fatal (...) no
les queda materialmente otro recurso que acogerse & este tranquilo y humanitario santuario que
la provision municipal le ha erigido.” (Municipalidad de la Capital, 1910: 110).

Por otra parte, el Hospital Militar Central fue inaugurado en 1889, con la finalidad de destinar
la asistencia a “sus enfermos”, los cuales venian siendo asistidos en los hospitales para
“civiles”. La institucion se conformo a partir de un sistema de construccion de pabellones
aislados unidos por amplias galerias cubiertas y separados por espaciosos jardines. El
establecimiento militar contd con un departamento de bafios (inmersion, turcos, piscina) y con
el servicio de dos ambulancias automoviles tnicas en la ciudad.

A su vez el Hospital “Doctor Cosme Argerich” empezé a funcionar como Estacion Sanitaria
(1897), especialmente prestando asistencia orientada a la clinica medica y cirugia, derivando
todos los cuadros epidémicos a la Casa de Aislamiento para su intervencion.
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Como consecuencia de la creciente demanda de asistencia hospitalaria a nivel nacional y
las limitaciones de espacio higiénico para la admision de enfermos provenientes de distintas
provincias de la republica, que los establecimientos de la ciudad de Buenos Aires presentaban
como fue el caso del Hospicio de las Mercedes, se formd la Comision de Asilos y Hospitales
Regionales, con el objeto de realizar un plan sanitario, para el cual se design6 al médico correntino
Doctor Domingo Cabred para presidirla y aplicar las reformas correspondientes.

El plan no contemplaba las obras necesarias para ampliar el servicio sanitario de la ciudad de
Buenos Aires, sino evaluar la necesidad por provincia, destacando las condiciones ambientales
de cada region del pais a fin de corresponder a un tratamiento adecuado segtn la enfermedad
en relacion al clima, luz o altura. En el mismo se resalto la necesidad de que “el sitio en el
cual debian levantarse los hospitales o asilos fue una de las primeras preocupaciones, pues no
solo debian tenerse en cuenta las necesidades de la zona a que iban a servir, Sino que reunieran
las condiciones apropiadas, segun su naturaleza, la llanura, la montafia, facilidades de acceso,
condiciones de clima, fertilidad del suelo, e hidrologia, superficial o subterranea”. (Prevision y
Asistencia Social, 1917: 14-15).

Este plan reformista sanitario enfatizo la creacion de los grandes hospitales comunes, bajo

el concepto de una “aislada poblacion de sanidad”, que debia emplazarse entre jardines,
arboles frondosos y amplios prados, siguiendo la misma concepcion rectora de higiene para la
conformacion de los conjuntos hospitalarios.

Las instituciones sanitarias emplazadas al sur de la ciudad, siguieron funcionando
ininterrumpidamente, recibiendo enfermos de diversos puntos del pais y ampliando dia a dia la
demanda asistencial. Sus propias dindmicas y la relacion con el entorno hizo que se conformara
un paisaje diferenciador, el cual fue respondiendo a los movimientos funcionales del sector que
ligaban esta zona de servicios, con la modernizada ciudad de Buenos Aires.

Este paisaje, producto de la yuxtaposicion de un conjunto de formas heterogéneas, de tiempos
historicos representativos de diversas maneras de producir y construir el espacio (Santos, 1996),
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transparentd una lectura sujeta a la enfermedad, miseria y aislamiento de los que padecen detras
del muro de la mirada.

Ese sur “peligroso” también contenia el Cuartel de Infanteria junto a los Talleres de Arsenal
de Guerra, la Casa Correccional de Menores, el ex Cementerio del Sud, los parques (Lezama,
Ameghino, Patricios, Pereyra), plazas (Constitucion, Herrera, Espafa, Virrey Vértiz), jardin
boténico, casas obreras, estaciones de ferrocarril coexistiendo funcionalmente en la trama
octogonal de la ciudad, entre quintas y testamentarias que fueron reflejo del domino privado de
la tierra en otros tiempos.

En relacion con la disponibilidad y valor de las tierras, pero también en funcion de una ideologia
elitista, este fue el espacio geografico que Buenos Aires le asign6 a la basura que se producia en
ella.

Desplazada desde el centro al sudoeste de la ciudad, por el escaso valor comercial de estas
tierras, la baja densidad de poblacion, y el emplazamiento apartado con respecto al casco
fundacional que se hacia necesario para hacer desaparecer los quemaderos por las proximidades
de las edificaciones. Si bien estas condiciones primaron la eleccion del lugar, contrariamente a
éstas, la zona céntrica habia aumentado considerablemente su poblacion y la valoracion edilicia
de los “huecos™ habia quedado sujeta a las reformas urbanas que justificaban el traslado de los
basurales.

A pocas cuadras del Hospital Mufiiz, Rawson, Hospicio de las Mercedes y del Parque de los
Patricios qued¢ instalado el predio para la deposicion de la basura a mediados de 1860. El
tratamiento de los residuos estaba compuesto por la separacion de materiales recuperables,
la quema posterior mediante la utilizacion de hornallas a cielo abierto y un servicio del tren
carguero que llevaba la basura y acarreaba el carbon. Los restos de huesos y carne se los
apartaba y eran llevados a los galpones de la “fabrica” para extraerles la grasa por coccion.

3 Denominado al terreno de poquisimo precio que siendo 0 no de dominio particular, con deudas o libres
de ellas originarias de la reparticién de tierras en la época fundacional, no se cultiva ni tiene provecho alguno.
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Este sistema de tratamiento de residuos urbanos, trajo aparejado la relacion incondicional
de marginalidad de los sectores mas deprimidos de la sociedad, que a través del “cirujeo”
separaban de la basura aquello que podian darle uso personal o de reventa.

Los espacios verdes en la politica de la salud

Los conceptos del higienismo se incorporaron a la planificacion paisajistica de Buenos Aires, a
través del “arbol” como instrumento sanador de la urbe. Esta concepcion primé en la intervencion
de espacios publicos, como el arbolado de aceras en calles y avenidas, jardines de los hospitales,
plazas y parques, bajo una nocion organicista de la trama urbana, en la cual se consideraba a la
ciudad como un “organismo vivo” que respiraba a través de ellos.

Como parte de la politica de la salud, desde la Intendencia Municipal se incorporaban estos
nuevos conceptos que resaltaban la importancia de los espacios verdes en una ciudad moderna,
con alta densidad poblacional y actividades industriales emergentes, a los cuales no se les podia
“(...) aplicar el calificativo de lujo, sino de higiene publica, y todas las ciudades (...) Europa, las
de Ameérica misma, poseen grandes centros de esta clase que sirven de desahogo a la poblacion,
tanto mas hoy que por el precio de la tierra se va estrechando la habitacion en el hogar.” (Alvear
En: Beccar Varela, 1926: 207)

Desde fines del siglo XIX este discurso bioldgico, como senalara Armus (2007), promulgaba un
programa regeneracionista que apuntaba a equiparar la ciudad con espacios verdes para advertir
su beneficio en el ambiente urbano, cada mas acelerado e industrial, en la prevencion de las
enfermedades contagiosas como la tuberculosis.

Este aspecto utilitario e higiénico, relacionaba la necesidad de implementar estas &reas como
randes “pulmones de la ciudad”; dado que “si el medio crea a la especie, como tan justamente
o0 sostienen los naturalistas, el medio social formara al individuo, y siendo las grandes ciudades
otros tantos centros de aglomeraciones humanas y el medio donde se desenvuelve la civilizacién,
justo es que se procure mejorar ese ambiente a fin de que los habitantes encuentren las mayores
comodidades y el bienestar necesario para la vida” (Carrasco, 1924: 135)

Para lo cual la ciudad debia ser pensada como un todo, donde se integrarian los aspectos sociales

y de diferenciacion y jerarquizacion en las escalas de los espacios abiertos, los cuales se hacian
necesarios por estética, higiene, expansion y solaz.
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Los espacios verdes, dentro de la perspectiva higienista, habrian de proporcionar un ambiente
adecuado, luminoso, el cual permita ver el sol estimulando el esparcimiento de la sociedad,
en donde se pueda encontrar sombra y frescura en el verano y sol y reparo en el invierno,
constituyendo simultdneamente en elementos de decoracion e higiene urbana.

En este sentido los espacios verdes publicos se intervinieron a partir de una idea rectora que
consistia en la incorporacion de especies vegetales, especialmente arboreas, y coberturas de
cesped, como elementos compositivos primordiales que reforzaban el pensamiento ligado a la
valorizacion de los espacios verdes, en relacion con el aporte de oxigeno diario que la vegetacion
aporta a la atmésfera, funcion que resultaba esencialmente adecuada, para promover la calidad
de vida de las personas al servicio del bienestar humano desde un modelo de ciudad higiénica.

Para el ambiente hospitalario, la incorporacion del verde en los jardines de las instituciones
asistenciales, si bien, por un lado reforzaba y materializaba la idea del aislamiento; por otro,
el entorno vegetal proporcionaba a los enfermos un entorno natural oxigenante y estético que
estimulaba las visuales de los jardines a través de las habitaciones, y proporcionaba a su vez, sitios
agradables donde pudiesen reposar durante el dia, aguardando la curacion y el alta hospitalaria.

Consideraciones finales

La lectura de las disposiciones espaciales de la historica Buenos Aires, que aun perviven en el sur
poco modernizado y degradado de la ciudad, nos permiten conceptualizar esa particular construccion
sociopolitica del espacio urbano como una geografia de la vulnerabilidad y leer la produccion
social de los espacios verdes asociados con la salud, dentro de la relacion de pobreza/ elite, que
fue modelando el espacio urbano, estableciendo un ordenamiento geografico que ha perdurado
en la ciudad a lo largo del tiempo.

También articular la disposicion espacial de los barrios de la pobreza, con las actividades
econdmicas relacionadas con el Riachueloy la desvalorizacion de los terrenos. Es en ese contexto
en el que quedaron aislados aquellos hospitales de la asistencia de la Capital que debian responder
a un programa sanitario a fin de garantizar la evacuacioén de los problemas de insalubridad y
hacinamiento que amenazaban las zonas urbanas mas pobladas, pero también desde un criterio
de segregacion urbana.
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Por ultimo diremos que en el actual proceso politico que se vive en la ciudad de Buenos Aires se
genera una polémica en torno a la revalorizacion de los terrenos del sur para megaproyectos, desde
nuestro punto de vista es central, desde una mirada socialmente integradora, propiciar el rescate
patrimonial de aquellas intervenciones publicas que hacen a una historia pero también a un
presente y un futuro que ain se columpia entre la inclusion o la exclusion de los barrios del sur.
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general de calles confeccionado por el Departamento de Obras Publicas de la Municipalidad.
Escala M.0.001 m/m=28 ms. Buenos Aires.

Plano de la Ciudad de Buenos Aires Capital de la Republica Argentina (1907) con el trazado

general de calles confeccionado por el Departamento de Obras Publicas de la Municipalidad.
Escala de metros 1:10.000. Buenos Aires: Grabado e impreso en los Talleres de G™ Kraft.
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Fig. 1 Junto a la orilla del Rio de la Plata, el fuerte de Buenos Aires. (Schmidel siglo XV1)
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Fig. 3 Plano de la Ciudad de Buenos Aires Capital de la Republica Argentina 1907
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(Instituto Historico de la ciudad de Buenos Aires) Referencias: 1-Hospital Mufiiz 2- Hospital
Nacional de Alienadas 3-Asilo de Expositos 4-Hospicio de las Mercedes 5- Hospital Rawson
6-Hospital Inglés 7-Hospital Militar Central 8-Quema de basuras 9-Casa Correccional de
Menores 10-Cuartel de Infanteria 11-Talleres de Arsenal de Guerra 12-Parque de los Patricios
13-Parque Ameghino 14-Parque Pereyra 15-Plaza Espafia 16-Plaza Virrey Vértiz 17-Plaza
Herrera 18-Jardin botanico A-Riachuelo B-Talleres del Ferrocarril del Sud

Fig. 4 Vista Hospital Rawson
(Buenos Aires hace cien afios, a través de las postales Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires)
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Fig. 5 Planta Hospital Muiiiz (Municipalidad de la Capital)
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