EJERCICIO
PROFESIONAL
EN
PROVINCIAS

Publicamos en el presente nimero el segundo de los
te_latos premiados en el Concurso organizado para mé.
dicos generales de Zona por el Departamento de Sa-
lud Pablica del Colegio Médico, en 1968.

Los resultados alcanzados por el autor, constituyen
una prueba mis de lo que es posible lograr mediante
la adecuada sensibilizacién de 1a comunidad en la reali-
zacu;)n de un programa de medicina integral en el irea
rural.

Pensamos que las diversas experiencias relatadas en
los afios pasados estin configurando un cuadro que por
su realismo y sinceridad podria constituir en gran me-
dida una base y guia de la organizacién futura de esta
modalidad del ejercicio profesional.

Si bien las estadisticas presentadas podrian objetarse
por no ser muy representativas a causa de diferencias
socio-econémicas y culturales de las distintas regiones
y por corresponder a plazos relativamente cortos, los
resultados coincidentes en casi todas las localidades, per-
miten afirmar que la complementacién entre el traba-
jo del equipo técnico y la aynda de la comunidad bha
de llevar a corto plazo a la reducién de las tasas de
morbi-mortalidad en regiones en que tradicionalmente
han sido elevadas.

Cabe también destacar, en el caso presente, l1a abne-
gada colaboracién en trabajos materiales ajenos a sus
fulncjones, de todos los componentes del equipo de
salud.

Experiencia de un médico general
de Zona en Puerto Octay

Seis afios de experiencia médico-rural

Inmediatamente de recibido y con la respon-
sabilidad inherente a mi profesién, tuve necesi-
dad de escoger entre dos caminos. Mas de al-
guna necesidadad inmediata, la consanguinidad
directa y la exuberancia maravillosa del Sur,
me hicieron postular al cargo de Médico Gene-
ral de Zona, para ejercer en Puerto Octay.

Como sabia de antemano de mi futura soli-
taria existencia, propuse a la Direccién Gene-
ral‘del SNS y ésta aceptd, hacer un curso rota-
tivo ‘por las principales disciplinas, en el lapso
de un afio, en diferentes hospitales de Santia-
go. Tres meses de Medicina Interna en el San
Borja; cinco meses de Cirugia y Urgencia en el
Barros Luco, dos meses de Infecciosos en el mis-
mo hospital y dos meses de Administracién en
El Peral. En estos dltimos cuatro meses conti-
nué trabajando en la Posta, completando asi
nueve meses en este tipo de labores.

Terminado este curso, sentia mayor confian-
za, mayor solidez en el conocimiento de mis li-
mitaciones, lo .que constituye, sin lugar a du-
das, la base para saber “derivar” oportunamen-
te ‘al Servicio. adecuado y con los antecedentes
necesarios. Posteriormente podria comprobar
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que este sentido clinico-practico-econémico re-

viste enorme importancia para este Servicio cu-

yo fuerte no es precisamente lo econémico.
Abruptamente se suspendieron las reuniones

- clinicas, anatomoclinicas auditorias médicas, la

visita rigurosa y catedratica, etc. En julio del
62 llegué a Puerto Octay, comuna de la Pro-
vincia de Osorno, situada al Noreste del Lago
Llanquihue, a 54 Km., por enripiado camino,
de la ciudad de Osorno, asiento del Hospital
Base de Area.

El Hospital de Puerto Octay se quemé total-
mente en 1958, y la casa residencia del médico
pasé a suplir a aquél. El Dr. Rodrigo Prado
primero y Adriana Larrain después, me antece-
dieron hasta el afio 60 en esa casa. Desde esa
fecha a julio del 62, nadie. Quizés por eso, lo
que encontré era mas desastroso.

Una vieja casona, terremoteada, empapada
de polvo y silencioso ejemplo del abandono. Al
entrar, se percibia escasa iluminacién y un pe-
netrante olor a amoniaco, Paredes con papel
destrozado a través del cual aparecia destroza-
da arpillera. De un cielo raso ahumado pendia
un tubo ennegrecido por las moscas, a cuyo ex-
tremo derramaba su mezquina luz una ampo-
lleta. En tres piezas estrechas, en espantosa pro-



miscuidad, habia cuatro cunas, una cama de
partos y 9 camas de adultos, todas desvencija-
das.

Una paraplegia con talla vesical, con mis de
tres meses de hospitalizacién explicaron el aro-
ma que habia percibidoval entrar. El resto de
las estrechas dependencias, estaban a la misma
altura de lo que ofrecia en ese momento el SNS
como lugar de trabajo a un Médico General de
Zona. En el segundo piso, el “pabellén quiriir-
gico” y al frente, la pieza donde tendria que alo-
jar por mas de dos afios.

No pude dejar de sentir cierto grado de de-
sencanto y frustracién frente a tan adversa rea-
lidad. Once funcionarios entre chofer, emplea-
dos de servicio, auxiliares de enfermeria, auxi-
liar de farmacia, oficial de contabilidad y ma-
trona, trataron de convencerme que algo se po-
dia hacer. De nuevo habja que escoger un ca-
mino irse: lejos o afrontar la dificultad presen-
te. ¢Se podria hacer algo? ;Cuanto tiempo se
emplearia?

Se comenzé haciendo un mapa de la comuna
de Octay, ubicando las escuelas, retenes de Ca-
rabineros, calidad y distancia de los caminos, y
la forma en que estaba dispersa la poblacién y
sus zonas de atraccién.

En estos recorridos encontramos que este par-
ticular hospital contaba con 2 postas. Una ubi-
cada en Ja Administracién de la hacienda Nu-
ble-Rupanco, que no funcionaba hacia mas de
2 afios, impregnada de polvo, telas de arafia y
abandono, y la otra en Cancra a orillas del rio
Rahue; ambas a 35 Km. de Octay. En esta tlti-
ma trabajaba un practicante tanto o mas de-
sastroso que la posta misma, que amén de otros
defectos, recetaba 1 gr. de estreptomicina cada
4 horas. Y fue tanto, que hubo que hacerle un
sumario administrativo, logrando que el castigo
impuesto por el tribunal de la XI Zona le sig-
nificara, después de mas de 18 meses de espe-
ra, un traslado a Coelemu con un 5% mas de
gratificacién de Zona.

Yendo hacia la cordillera, en un lugar lla-
mado Las Cascadas, dofia Amanda, una singu-
lar gitana que daba varias consultas diarias a
20 escudos cada una, mientras sélo quincenal-
mente algln valiente se arriesgaba donde el ga-
leno del pueblo por 4 escudos.

Este negro panorama me iba dando mas fuer-
zas, mas tranquilidad para intentar realizacio-
nes. Asi fue como sin darme cuenta me encon-
tré empapelando, barriendo, pintando, despol-
vando, y también viendo enfermos y operando.
Comenzaron a pasar las hojas del calendario.
El entusiasmo contagioso de los funcionarios era
admirable. No nos didbamos tregua, se trabaja-
ba hasta muy tarde, sin pensar en horas extra-
ordinarias, que no las conociamos. Creo mis
bien que se trataba de amor propio, de saber si

éramos capaces, motivados por razones de su-
peracién innata. '

Insensiblemente se elevé el niimero de con-
sultas diarias; el local comentado fue haciéndo-
se un poco més apto, y con conocimiento mdas
exacto de las necesidades de la poblacién, co-
menz6 la tarea de sensibilizar a la comunidad,
para realizar con ella un ambicioso plan de Sa-
lud Rural. Con algunas horas quitadas al sue-
fio y cierta aficién por el dibujo y la pintura,
di terminé a dos planos correspondientes a 2
Postas, fuera de las dos que ya existian. Una
para Piedras Negras, a orillas del lago Rupan-
co, a 60 Km. de Octay, y la otra para Las Cas-
cadas, .a orillas del lago Llanquihue, a 45 Km.
de Octay. Con los planos en el bolsillo, con pa-
ciencia y sobre todo, con mucha constancia, lo-
gré entusiasmar a la mayor parte de la comu-
nidad. Entonces, a ellos les cupo una duda, y
me dijeron: “Dr., Sabemos que Uds. después
de 2 afios aproximadamente se van, ;Qué va a
ocurrir después?”’ Tan empefiado me encontra-
ba que solicité a la Direccién General se llama-
ra a concurso para director del establecimiento;
y en diciembre del 64 quedé como titular en el
cargo de Medicina General y Direccién.

Se esfumaron las dudas y comencé el afie-
brado trajin, las situaciones inverosimiles y. los
contratiempos. Nacié la confianza 'y una tre-
menda dosis de optimismo. Mi esposa se habia
trastado a Octay, con do que el Hospital gané
una Dietista, a la vez que nos llegaba una auxi-
liar de terreno y nos mandaban un “jeep”. Tu-
vimos la sensacién que en la Zona y en el Hos-
pital Base nos dispensaban mis consideracién,
y también tuve que irme con mi esposa e hija a
vivir al Hotel de Centinela, distante 5 Km. del
pueblo y dejar mi gloriosa pieza. Fuimos a ese
hotel porque quedé a nuestra disposicién en
forma gratuita por viaje a Europa del conce-
sionario, El regreso de éste, significé que tuvi-
mos que irnos a un par de piezas, en.un rincén
del hospital en construccién, con tremendas in-
comodidades y con el enojo del Jefe del Sub-
departamento de Arquitectura. S

Lo positivo comenzaba a sobrepasar lo nega-
tivo. Se habia contratado una auxiliar de en-
fermeria para la posta de Rupanco, la.que co-
menzaba a trabajar con atencién diaria, ade-
mas de una visita médica semanal. La Admi-
nistracién de la hacienda daba término a una
reparacién de la casa habitacién para, Ja auxi-
liar y una ampliacién de la Posta consistente en
una sala de espera y una sala con 4 camas y sus
correspondientes cunas para parturientas en
transito, Todo esto sin costo- alguno para el
SNS. CL i

En Cancura se hizo otro tanto. Una‘vez ido
el mal funcionario, se reacondicioné, se limpié
y se pint6 totalmente. Todo el trabajo fue eje-
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cutado por funcionarios del Servicio y con un
costo en materiales de E° 1.278,45. Se contraté
un nuevo funcionario y esta Posta también co-
menzé a funcionar, con atencién diaria por la
auxiliar y una visita semanal, _del médico.
- A todo: esto, la construccién de la posta de
Las Cascadas avanzaba lentamente en un sitio
donado por un agricultor vecino e impulsada
en parte por un Centro de Damas que se cred
ex profeso. La obra de mano la ponian desin-
teresadamente los mismos vecinos, obreros agri-
colas y los mismos funcionarios del Hospital. En
la localidad de Piedras Negras la Municipali-
dad ya nos habia dado el terreno.

El tan esperado Hospital nuevo, con 1.500
m? de construccién, de un piso, con 30 camas
de adultos, 3 de segunda infancia y 12 cunas,
se inauguré recién el 30 de octubre de 1965.
Tres dias antes, inauguraba la sala de partos
mi segundo hijo, entre el caos de las termina-
ciones.

Empezamos a funcionar en el nuevo hospi-
tal el 16 de febrero de 1966 y en marzo del
mismo afio llegé un. segundo colega. Los fun-
cionarios sobrepasaban los 40 y se dio comien-
zo a la segunda etapa de metamorfosis que se
estaba operando. Todo sucedia a 4 afios de aquel
obscuro y lejano comienzo, y a la vez nos obli-
gaba. a multiplicarnog para dar término a aque-
llo que nosotros mismos habiamos echado a an-
diar. Algunos meses después de la inauguracién
del hospital y' cuando localmente ya no éramos
capaces de dar término a la Posta de Las Cas-
cadas; se nos envié por disposicién del Hono-
rable. Consejo de la Direccién General, la suma
de E° 17.000 primero, y E° 15.000 después,
viendo de esta manera coronada de éxito nues-
tra idea. Posteriormente y por resolucién N°
1561 de 20 -de febrero de 1967, se destinaron
los fondos necesarios para su habilitacién. El 3
de marzo del mismo afio fue inaugurada. Se
agregaba asi una tercera Posta, contratindose a
una nueva auxiliar para que la atendiera dia-
riamente, ademas de la visita bimensual reali-
zada por los médicos, . .

. Era un Jargo encadenamiento de problemas,
pero también de progresos, sin duda. El proble-
ma habitacional en estos lugares es agudisimo,
y como habian llegado varios funcionarios nue-
vos, todos de otras ciudades, se nos torné mas
agudo aan. Con las dificultades recientemente
narradas, no queria:que nadie tuviera los mis-
mos inconvenientes. A estas alturas, ya podia-
mos llamarles “maestros” a nuestros funciona-
rios. A ellos les cupo de nuevo llevar adelante
la transformacién ‘del ‘“hospital viejo” en un
confortable hogar de funcionarios residentes. Se-
guia esta casa siendo de una importancia sin-
gular, pues ahora proporcionaba techo seguro
al recién llegado Médico General y familia, al
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oficial de contabilidad, al dentista y a8 jéve-
nes auxiliares de enfermeria recién egresadas de
sus cursos en Valdivia,

De esta manera se lograba mantener un mi-
nimum de condiciones fundamentales, que sig-
nificaban un estimulo para obtener un rendi-
miento en concordancia con las exigencias del
Servicio y que nosotros mismos nos habiamos
autoimplantado,

Extensas zonas del nuevo Hospital, que esta-
ban destinadas para parques, estaban llenas de
escombros y restos de construccién. Después de
algunas averiguaciones supimos que la Socie-
dad Constructora de Establecimientos Hospita-
larios no nos haria dichos jardinés por su alto
costo, También supimos que esta Sociedad les
habia hecho los parques al Consultorio Gil de
Castro en Valdivia y al Hospital de Los Lagos,
cada uno con un costo de E°® 40.000.

La experiencia adquirida, ‘ya nos habia en-
seflado que nada se obtiene, sea justo o injusto,
si adoptamos una posicién pasiva o sélo regafa-
mos cémodamente sentados. Nos acercamos de
nuevo a la comunidad para conseguir maqui-
nas adecuadas, abonos, tierra vegetal, plantas,
semillas, etc. Se contrataron los servicios de la
arquitecto paisajista de la Universidad Austral,
y la obra de uno de los abnegados funcionarios
del Servicio, mas dos obreros municipales. En
15 dias de trabajo sin descanso se realizd la
parte mas pesada, lograndose lo que es hoy dia
un agradable jardin, con un costo para el Ser-
vicio de E° 1.790,35. Conseguimos asi darle un
hermoso aspecto al hospital, y ahorrarle la no
despreciable suma de E° 38.000.

Nuevas satisfacciones nos esperaban a fines
del afo 67. Asistimos a la cosecha de lo que se
habia sembrado con tanto sacrificio. Llegiba-
mos a la meta de 4 Postas que nos habjamos fi-
jado. Esto es, la terminacién de la Posta de
Piedras Negras, hecha ad integrum por el co-
mité de pequefios agricultores de la localidad,
mas la ayuda de algunos materiales otorgados
por la Municipalidad. El costo de esta cons-
truccién le significé al Servicio un desembolso
de E° 1.840,57. Posteriormente, y por resolu-
cién N* 6303, de 28 de julio de 1967, de la Di-
reccién General, nos llegd la habilitacién de es-
ta posta con un costo de E°® 3.729,29, y en la
misma Resolucién, la de la posta de Cancura,
con un costo de E° 3.824,03.

La primera de las nombradas, la inaugura-
mos el 28 de diciembre de 1967, y la emocién
de esas gentes sencillas daria tema para otro
trabajo.

En la misma época, la Direccién General en-
vié a las diferentes dependencias del Servicio
el texto de un Plan de Salud Rural que se pre-
tendia poner en marcha. Era tal su similitud
con lo que teniamos, que no nos causd mayor



sorpresa cuando un personero de la Direccién
nos visité para comunicarnos que el Hospital
de Puerto Octay habia sido considerado uno de
los 30 primeros Centros de Salud Rural que se
crearon a comienzos de este afio en el pais. Se-
manalmente se visitan las:postas, por un equipo
formado por chofer, auxiliar de terreno, médi-
co, dentista y matrona.

Por la secuencia cronolégica de los hechos, y
en mérito a cierto grado de paciencia oriental,
llegué a tener la recompensa esperada, después
de cinco afios. S6lo a comienzos del 67, pude
trasladarme con mi familia a la casa que ¢l Ser-
vicio construy6 para la Direccién y habiendo
dejado atras las incomodidades y dificultades
imaginables.

Estos nuevos estimulos sirvieron para que or-
ganiziramos, en una sala del mismo hospital,
una biblioteca comunal. Nosotros facilitamos el
local y un funcionario que la atiende diaria-
mente después de las 18 horas, y la Municipa-
lidad dispuso una subvencién anual para ad-
quirir las obras, que son utilizadas por los fun-
cionarios y constituyen fuente de informacién
para los alumnos de 7° y 8° afios de la escue-
lita del pueblo. En seguida se cres un club de
ajedrez, un pequefio coro dirigido por un pro-
fesor primario de la misma escuela, y el club
de deportes “Servisalud”, que con su rama de
fatbol compite desde abril del 67 en la Aso-
ciacién Amateur de Purranque.

Por el relativo aislamiento, por el interés de
resolver localmente el méximum de problemas
de patologia médica y para acercarnos mis a
una medicina eficiente y fundamsntada, orga-
nizamos un pequefio laboratorio, y una posta
de dadores de sangre. Para lograr nuestro ob-
jetivo, nos hicimos asesorar por ambos espe-
cialistas del Hospital Base de Area. Grandes

satisfacciones han justificado plehamente -este
nuevo esfuerzo. En la actualidad se hacen:
hematocrito, baciloscopia; glicemia, - uremia,
orina completa, velocidad de sedimentacién,
tiempo de sangria y coagulacidn, recuento': glo-
bular y dltimamente agregamos serologia para
el diagnéstico de la tifoidea. e T
En marzo del 68 se agregd -al equipo ura
enfermera universitaria, y acabamos de recibir
un tercer médico general. Pronto arribari un
segundo dentista y unha segunda matrona.
Hemos organizado una campafa anti- TBC,
en combinacién con y asesorados por el equipo
de Neumotisiologia del Hospital Base. Se tra-
baja concienzudamente en un programa de pla-
nificacién de la familia, con dispositivos intrau-
terinos. Estamos injciando, ademis, la detec-
cién. precoz del cancer cérvico-uterino, a . tra-
vés del citodiagnéstico. Localmente se tomarén
los frotis y seran enviados al Depatramento de
Control del Céncer, que dirige el Dr. Rodrigo
Prado en la Universidad de Chile. .
Los dltimos logros alcanzados, siempre en
nuestro afan de superacién, han sido: la regien-
te instalacién,de un equipo de radio, que hace
mas facil y expedita la comunicacign con el
Hospital Base y con la Direccién Zonal, .y la
llegada de un buen equipo de lavanderia que
reemplazara al otro de origen nacional, que opa-
sionaba permanente sangrias al presupuesto, con
sus continuas reparaciones. Por Wltimo, deho
mencionar el de dos postas pre fabricadas. : - .
Por dltimo, se estin haciendo tramites para.
obtener del Servicio la venta del predio ubica-
do en el Hospital viejo y lograr con ello, la rea-
lizacién a través de corvr de un plan habitacio-
nal que solucionaria definjtivamente el prable-
ma de la falta de viviendas para el personal., -

En el siguiente cuadro se presentan algunas cifras que muestran lo que ha significado en la practica los .
6 afios de labor comprendidos entrc el lejano julio del 62 y el reciente julio del 68.

Algunas cifras en relacidn a 6 afios de labor en Puerto Octay.

1963 1964 1965 1966 1967
PRESUPUESTO 71.457,79 94.266,60  203.816,83 365.605,22  444.169,15
Total nacidos con atencién profesional 76 105 176 242 - 283" °
Total inmunizaciones 840 2.209 3.038 3.400° i 3,456
Total desinfectaciones — — 275- 1.316 -1.208;
Total consultas 2.975 3.581 5.831 7.824 - 8790
Total atenciones dentales 1.398 1.572 2.606 6.658 . 8.901
Total atenciones paramédicas 7.703 14.088 14.447 18.229° 20.806
Total egresos 158 463 485 911 <1.143 -~
Total leche entregada 11.608 10.584 17.369 25990 32.226
Vehiculos S | . o

Estos datos corresponden a un total de poblacién de 15.300 habitantes ; de ese total, 1.300 habitantes es

poblacién urbana y 14,000 habitantes es rural.

Superficie de la Comuna: 1.987 Km?2,
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CONCLUSIONES

L
2.

Se resumen 6 afios de labor en una comuna
rural, como médico general de Zona.

Se describen las deficientes condiciones de
trabajo que debe enfrenfar este tipo de mé-
dico, y con ello las posibles frustraciones.
La importancia que le hemos asignado a es-
te tipo de trabajo médico, coincide con la
importancia que actualmente le otorga la
Direccidén, haciéndolo cada vez mas eficaz
y a mas corto plazo.
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. Se destaca la importancia de llevar a cabo

un adiestramiento previo, especialmente en
un servicio de urgencia.

. Se muestra la importancia para el cumpli-

miento de los programas de contar con la
participacién activa de la comunidad sensi-
bilizada previamente,

. Un buen rendimiento y experiencia se lo-

gran en un plazo aproximado de tres afios.

. Es indispensable una buena dosis de inquie-

tud, constancia y valentia para vencer las
dificultades y obtener éxito,



