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“El motivo de la presente es para hacer algunas observaciones sobre el texto publicado, con la única 
finalidad de aportar certezas a dudas que a mi parecer, deja la lectura del texto, y a su vez felicitar a la 
cátedra por ocuparse de este interesante tema Me dirijo entonces, a todos los integrantes del equipo que 
ha condensado su trabajo de investigación sobe la Salud Pública Neuquina. A modo general, pienso 
que con tamaña participación de investigadores y al tener aún vivos a los integrantes del Plan de Salud 
original en áreas rurales de aquellos años sesenta y setenta, la simple comunicación -en estos tiempos de 
alta tecnología-, podría haber obviado algunas dudas y lagunas que reitero, deja la lectura. Pero pasaré 
a comentar detalladamente lo observado en cada página que me llama la atención:” 
 
Pág. 9: El departamento de estadísticas del entonces Ministerio de Salud, mantenía sus cuadros de 
evaluación mensual, anual y décadas registrados, sino también, las publicaciones que el Ministerio 
realizó durante los tres años y medio de gestión a mi cargo, con once (11) publicaciones distribuidas en 
todos los establecimientos y en escuelas de Salud Publica de Argentina al igual que a la OPS. 
Sumando finalmente a esta información escrita, un largometraje realizado a mediados del año 91 de una 
duración de dos horas producida en RTN  de Neuquén y pasadas en dos oportunidades por el Canal 7 
local en 1991. Los fascículos de cada sector del Ministerio con su plan de acción, objetivos y 
evaluaciones y el Informe de gestión, que publicado a mediados de 1991 donde detallo lo realizado y 
documento con cuadros estadísticos, y fotos cada acción. 
 
Pág. 15: Cuando se comenta que los curanderos y brujos eran los enemigos del médico rural se comete 
un gran error. Primero por subestimar las acciones de una cultura distinta a la nuestra en que se 
manejaban otros conceptos, criterios y acciones, pero que dentro de ese marco correspondía aceptarlos y 
respetarlos. Personalmente y como médico rural en el año setenta y siendo el primer médico en la zona III 
en Tricao malal, los curanderos y brujas, fueron para mi experiencia profesional el instrumento para no 
solo acercarme a una población que desconocía la atención de un profesional titulado, sino también de 
aprender muchas cosas que ellos aplicaban con su “medicina natural” Esta incipiente alianza fue 
beneficiosa para ambos sectores y protagonistas. 
 
Pág. 18: Acuerdo el gran avance desde 1946 en lo que se refiere a políticas, infraestructura y calidad de 
atención  que durante el Gob. Del Gral. Perón se construyeron en Argentina, Hospitales y Escuelas en 
lugares insólitos y necesarios siguiendo una política e cobertura social inédita También, fue el comienzo 
paralelo del inicio de las Obras Sociales, como un reclamo justo y adecuado, pero…. que es el inicio de 
esa dicotomía contradictoria de la universalización en la salud con el espíritu de Carrillo y las Obras 
sociales que serían en el tiempo una salud exclusiva para afiliados Un paralelismo que se fue 
diferenciando más en el tiempo, y que se dará también en Neuquén con ISSN y poderosas obras sociales 
de petroleros y compañías privadas del sector y las florecientes prepagas 
 
El tema de las Obras Sociales en la Nación y en Neuquén es interesante porque paralelamente al 
desarrollo de un plan de salud Nacional o Neuquino, en ese entonces para una población de 150.000 
habitantes, pocos empleados públicos y una medicina privada concentrada, hubo una contradicción al 
generar necesariamente por derecho de los trabajadores, un subsistema de Obras Sociales, ya sea 
Nacional o Provincial, cuyos recursos económicos indudablemente tendrían que confluir en el sector 
privado. En se entonces, en nuestra provincia, se desarrollaba la medicina privada en Neuquén Capital, 
CutralCò y Zapala. Y digo contradicción, porque son los mismos derechohabientes de la obra social 
provincial, que en el territorio avalan y reclaman la excelencia del plan de Salud, pero son también 
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quienes discuten con vehemencia, cuando se recortan gastos de su Obra Social provincial, justamente “en 
la medicina privada”. Una obra social que aparte se utiliza para financiar gastos corrientes desde su 
creación.  
A nivel Nacional y Provincial, el subsistema de Obras Sociales, creció con mucha más fuerza y 
potencialidad que los sectores públicos, contradiciendo el criterio del Dr. Carrillo de una salud para todos 
e igualitaria. Esta visión tan elemental, que a mayor gasto en la obra social, más beneficio a sus 
afiliados, y menor inversión en el sector público, fue la que generó la necesidad de la creación del Seguro 
Provincial, muy lejano por cierto del presentado por el colegio médico en los setenta como -dicen estos 
autores de “Silencio Hospital”- pero muy cercano, al “ambicioso Proyecto” del Seguro Nacional 83-84 
de Alfonsín-Neri.  
 
O sea, según desde donde se lo mire, uno era negativo y el mismo desde otro lugar, un ambicioso 
proyecto.  Una buena recomendación a los autores: leer los “tres proyectos con tranquilidad”, se 
darán cuenta que el que ellos refieren de los “setenta del Colegio Médico” no existe más que en notas de 
intención, que seguramente no analizaron.  
 
Pág. 21: El derrocamiento del Presidente Illia, curiosamente se ignora que estuvo muy ligada al sistema 
de salud, ya que Illia, fue quién impulsó una primera incursión sobre políticas de Medicamentos y 
Obras Sociales con la frustrada ley Oñativa, prácticamente por rozar intereses económicos siempre 
atentos a quienes puedan interferir en sus negocios. Derribaron otra vez, un gobierno votado por el 
pueblo.  
Sería interesante que profundizaran este aspecto. Las leyes  17.012/66 y la 18.610  creación del INOS. 
Así lo confirman. 
 
Pág. 39: Sostiene Pellìn que para esa época, el inicio de la Salud pública, tenía su resistencia en el área 
privada, lo cual es cierto, ya que bién están detalladas en la publicación, las diferencias entre lo que era 
público y privado y el escaso desarrollo de lo público, hasta la llegada de Felipe Sapag con el MPN quién 
decide tomar la Salud como política de estado y genera la gran transformación del sistema. 
 
Pág. 43 y 44  Correcto en la inauguración del Policlínico Ferroviario en nov 1969, lo que implicó la 
incorporación de “otro efector más al sistema” Neuquino hasta ese momento registrado solo como 
público y privado minoritario. Allì, hay un punto muy interesante de inflexión ya que posteriormente, 
casi al año, la Provincia generaría su propia Obra Social: el ISSN y las leyes  178 y 611 siguiendo el 
mismo criterio Nacional, que los trabajadores, deben tener su propia obra social.  
 
Pág. 49 Efectivamente en marzo de 1970, se reinicia en Neuquén la acción directa de Felipe Sapag de 
su primera intervención del 63 y genera una “Sumatoria de Programas específicos” y el apoyo de nación 
(económico) para desarrollar un sistema de salud organizada desde el Gobierno Neuquino. Sapag, 
pasando por el Dr. Antonio del Vas, el Dr. Gorgni (de gran importancia en la aplicación práctica del 
sistema) y la sumatoria de Dr. Perrone y Dra. Moreno desde la subsecretaría de Salud, conjuntamente 
con el Dr. Pellìn y Lores, se inicia el proyecto, para una población dispersa en todo el territorio, de solo 
154.000 habitantes, casi en su mitad, en áreas rurales, y con una concentración de medicina privada, solo 
en las áreas más desarrolladas como Neuquén Capital, Zapala y CutralCò.  
 
Se lanza el plan de Salud con fuertes críticas del sector privado que tachaban de “incompetentes e 
inexpertos” de estos médicos en conducción en subsecretaría, llegando efectivamente hasta el conflicto 
del 72 superado luego con muy buenas políticas públicas. 
 
Pág. 61 Llama poderosamente la atención la caracterización de la época de 1976-1983 por los autores 
de este libro, (dictadura más sangrienta y precursoras de guerras a Chile y Malvinas) describiéndola 
como un:  
“Adecuado funcionamiento del sector de Salud Pública” al cual haré algunas consideraciones.  
El sistema de salud sintió el embate en distintos sectores en el inicio del proceso genocida del 76. La 
Zona Norte con la cesantía de profesionales que trabajaban en la Zona III donde yo ejercía la Jefatura 
de Zona III, luego la persecución y desaparición y luego suicidio del Dr. Gauna Pedro médico en el 
Cholar, y ex residente en Hospital Neuquén y prontamente perseguido y “desaparecido” por las fuerzas 
represivas que al blanquearlo termina en un suicidio. Persecución del Dr. Yoiris y otros compañeros que 
ante situaciones como esta renuncian de sus puestos. 
No pudo haber funcionamiento adecuado en el 76-83 en un sector altamente militarizado del 78 en 
adelante, con el fantasma de la guerra con Chile y la incorporación de una masiva cantidad de personal de 
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inteligencia en toda la frontera. Tampoco fueron adecuados los allanamientos con robo, de efectos 
personales en domicilios o Jefatura de Zona III en Chos Malal  por las fuerzas del proceso y menos aún 
adecuado años más tarde con la incorporación de Dr. De los Santos o los rastreos periódicos del 
conocido represor que transitaba libremente y con apoyo logístico de reparticiones públicas 
Guglielminetti o mayor Guastavino, ex integrante de la triple A y de poderoso accionar en Neuquén en 
toda la provincia y en especial por la zona Norte y centro de Neuquén con sus hombres de inteligencia 
repartidos a lo largo y ancho de la provincia y en las reparticiones públicas. “Salvo que el silencio, la 
parálisis de los trabajadores, el miedo a ser cesanteados sin causa ni sumario o el temor a la delación, 
la desconfianza, el celo y la delación, sean considerados partícipes de ese estado de bienestar que no 
puede ser señalado como “Adecuado”….Sería interesante revisar los boletines oficiales y ver al 
personal cesanteado y también desaparecidos o que pasaron por La Escuelita, lugar en donde no creo 
que nadie pudo desconocer lo que pasaba. Repito, nadie podía desconocer lo que pasaba en Neuquén o 
como se actuaba, ni quién era estos personajes que entraban y salían de todos los Ministerios y 
Subsecretarías. No había funcionario en Neuquén que no supiese quién era este Sr. Guglielminetti 
(hoy condenado a perpetua por crímenes de lesa humanidad) Curioso es también, que Vergez, ya 
condenado por delitos de Lesa Humanidad, era el dueño del Hotel Correntoso donde curiosamente 
también le daba trabajo a Daloia, ex militar comprometido en los fusilamientos de la Unidad 
penitenciaria 1 en el invento de la Ley de Fuga asesinando 31 ex presos políticos entre ellos un 
hermano mío. Tampoco es ignorado y lo ratifican las declaraciones del ex agente de Calle C3 en el 
Comando III de Menéndez Romero Héctor en el juicio actual de La perla donde ratifica que en el 
conflicto con Chile todas las fuerzas de seguridad infiltraron todos los estamentos fronterizos para 
hacer espionaje y contraespionaje de todos los funcionarios y autoridades de establecimientos públicos 
fronterizos con la finalidad de evitar una derrota. Es más declara que asimilaron de cada sector 
cientos de agentes de información que muchos siguieron en sus tareas de espionaje e inteligencia 
hasta el año 94. Tampoco es desconocido que de la Unidad de Gendarmería de Chos Malal enviaban 
Oficiales y gendarmes a rotar por los centros clandestinos. 
 
Pág. 62 Evidentemente la acción de Felipe Sapag fue sumamente positiva por la decisión de llevar a 
cabo esa propuesta de Salud,  de la cual fui “partícipe directo desde el comienzo”, por una “acción de 
madrugada” del Dr. Gorgni, quién tenía registrado en los hoteles de Neuquén, cualquier paso de 
médicos para que entonces él pueda tomar contacto directo. Y así fue. Mi paso accidental por Neuquén, 
detectada por Gorgni, me convence a las tres de la mañana, de quedarme unos días para hablar con Del 
Vas y conocer la zona Norte. Una vez recorrida la zona Norte aceptamos y quedo en el Galpón Sanitario 
y compartido con la municipalidad de Tricao Malal para que un año más tarde  fundar el primer 
Hospital y casa del médico. Allì nos quedamos por dos años. Por razones particulares, regreso a Cba 
donde luego de trabajar como médico de IME y delegado obrero durante el grave conflicto por el 
vaciamiento del sector Diesel, la conducción gremial de ATE con Ramallo, nos entrega a Isabel Martínez 
de Perón quién nos aplica ley de Prescindibilidad impidiéndonos trabajar en la Provincia de Cba por 
cinco años.  
Felipe Sapag me cobija y desde marzo del 73 a marzo el 76 (Golpe de estado) me desempeño como Jefe 
de Zona Sanitaria III, en Chos Malal, gestión finalizada con indicadores sanitarios óptimos y trabajo 
interdisciplinarios en diferentes áreas que pueden verificarse 
 
Pág. 64  El convenio realizado por el ISSN y Salud Pública para el pago de los servicios, en los setenta, 
va abriendo naturalmente las puertas a una “interrelación” sobre todo en dos zonas sanitarias carentes de 
medicina privada: léase, Zona III y IV.  
Para tener una idea e lo que era en esa época la provincia “del interior” Neuquino, basta decir que no 
había telecomunicaciones, nos manejábamos por radioaficionados y radio de policía, no existían rutas 
asfaltadas, puentes y menos aún viviendas adecuadas. Persistían las escuelas ranchos (mi esposa era 
maestra en una de ellas) y el asentamiento de médicos se realizada precariamente en lugares públicos. En 
mi caso un galpón que convivía con consultorio médico, vivienda de médico sin agua y luz (dos piezas y 
una cocinita) y la Municipalidad. Hasta que no se construyó el Hospital y la casa del Médico vivimos en 
el galpón, donde también nació mi primera hija, en la mesa de la cocina, con un tubo de oxígeno de una 
mina de azufre,  no tenía sala de partos, ni internaciòn y yo había prometido a la gente de Tricao, que 
daría las mismas garantías a sus hijos que al mío para atenderles el parto. Y desde entonces comenzamos 
a tener muchas parturientas. 
 
Pág. 65  La política de la dictadura del 66 al 73 a nivel nacional con las transferencias de hospitales y 
escuelas y establecimientos a las provincia, como las políticas del inicio de la época neoliberal en el país 
rematada luego en el 76 y consolidada con Menen, ya estaba en marcha. Sapag mantiene su política de 
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estado  Pero la Nación, ante un conflicto bélico con Chile había tomado las áreas de fronteras realizando 
obras de infraestructura y equipamiento “no por políticas de bienestar sino por la base del accionar 
bélico en esa propuesta desequilibrada” y eso no se puede considerar “adecuado”. Incorporó no solo 
tecnología y una infraestructura en hospitales y movilidad sanitaria, sino también pistas de aterrizaje de 
emergencia para el Douglas. y un sistema de contralor de espionaje interno por parte de la SIDE sumando 
áreas de inteligencia especìfica de ejèrcito y gendarmerìa en toda la frontera argentina incluida 
Neuquén por supuesto, cuyos listados de agentes pagos pueden solicitarse en los organismos de seguridad 
de ese entonces y la SIDE.  
“Curiosamente” dos agentes de espionaje de la ESMA ya detectados tienen el mismo apellido del 
firmante de la carta al lector que yo incorporé en mi libro. Justamente en esa incursión genocida del año 
76, se cometen actos de arbitrariedad en el personal de Salud, con cesantías sobre todo en la zona Norte, 
en donde yo era Jefe de Zona, agregando operativos de allanamientos sin ordenes judiciales, captura de 
documentación, robo de efectos personales y generar en los archivos de la SIDE frondosos expedientes 
de increíbles historias personales y adjetivaciones y sanciones por amistad del jefe entonces de 
Gendarmería a quién el proceso, lo traslada y le corta su carrera por la amistad con Vaca Narvaja. 
Amistad que nació después de un seguimiento prolongado que en set 1975 por servicios de inteligencia de 
Chos Malal, en donde un día determinado le comunican al Jefe de Gendarmería Hidalgo que Vaca 
Narvaja estaba en reunión montonera en la Zona Sanitaria distribuyendo panfletos y armas. Se realiza un 
allanamiento descomunal y encuentran en la “Zona de peligro guerrillero a médicos de la zona, con 
ciudadanos y ciudadanas que trabajaban en una serie de iniciativas para apoyar la gestión sanitaria” entre 
estos sospechosos subversivos,  estaba participando un grupo de apoyo al hospital entre las que se 
encontraba: la Sra. del comandante de Gendarmería Hidalgo. Gran frustración y sanciones a quienes 
generaron tamaña historia. A partir de ese momento entablamos una real amistad. 
 
Pág. 75  plantea adecuadamente el doble sistema que en Neuquén se perfilaba, con la incorporación del 
ISSN al sector privado y convenios con el sector público. Para tener una idea: cuando yo regreso del 
Asilo Político en Oct de 1982, no tenía acceso a ningún sector del área pública, incluido el Hospital, es 
cuando instalo consultorio en Chos Malal que voy modificando y ampliando el local con mis propias 
manos, entre medio de las consultas y vivíamos en una casa prestada, hasta que lograra tener ingresos. La 
solidaridad de mis ex pacientes y la ayuda de mis amigos en Chos Malal nos preemitió seguir viviendo. 
Yo era el único médico particular en ese momento (excluyendo al Dr. Moreno de Gendarmería)  Los 
amigos nos dejaban en la noche o madrugada, bolsas de alimentos en la puerta de calle, porque sabían que 
mi convenio de prestador con el ISSN, no era de pago rápido.  
Pero aún en esa época, mantenían agentes de información (del 1974-75-76-82) en actividad. Resabios de 
la dictadura en retirada, entre ellos el Dr. De Los Santos, informante converso de los Serv. de inteligencia 
quién curiosamente se convirtió en mi generoso intermediario entre el Hospital y mis pacientes,  ya que 
no podía entrar al hospital. Eso también le permitió acercarse a mis actividades, familia y pensamientos, 
hasta que fuimos alertados. Gendarmería no se quedaba atrás en el seguimiento de mis actividades. En el 
legajo en la SIDE documentaban desde mi trabajo de médico en Río Gallegos y luego en Perito Moreno y 
Jaramillo en Santa Cruz y luego, en la zona III, por gendarmería cuyo representante en Chos Malal, Rojas 
y Lubrina fueron autores de la novela local, sobre mi persona y los médicos de la zona norte, a quienes 
nos acusaban de trafico de armas con Chile, y de ser centro de asistencia Sur de Salud, de la guerrilla 
Montonera. Obra en legajo SIDE, enviado a Felipe Sapag por Ministro Sabino, pidiendo mi destitución y 
quién me lo entregara en su propio despacho para su lectura y descargo.. 
 
Lo cierto y coincido con los autores en esta página, que el sistema de Salud Neuquina  ingresa en 1980 
con un sistema bifronte: UN SISTEMA PUBLICO AFIATADO y un SECTOR PRIVADO 
ROBUSTECIDO (TEXTUAL) Hubiese sido interesante que profundizaran el desarrollo del los 
privados en ese triste período del 76-83 y no dejarlo como “adecuado” 
 
Pág. 76 Desde esta página comienza un análisis que considero de gran “prejuzgamiento y parcialidad”, 
sobre todo porque podría haberse incorporado información más precisa y otras opiniones sobre lo que 
vamos a desarrollar, pero, acepto el análisis porque considero que puede ser interesante en algunos 
aspectos y sobre todo, haré hincapié en la utilización de la palabra como una verdad o como una 
inducción mal intencionada. 
Hecha estas consideraciones entraremos en el terreno práctico de la obra analizada. 
El subtitulo de esta página se inicia con la sentencia de  
 
Década del 80: “Principio del fin del Plan de Salud” 
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Título apocalíptico, para luego contextualizar en forma general el panorama económico nacional y de la 
provincia sumada a la crisis agudizada, cuando Pedro Salvatori retoma el gobierno del MPN en el año 
1987, pasan tres hojas rápidas,  para llegar en la Pág. 78 en: “detener la mirada en la gestión del Dr. 
Gustavo Vaca Narvaja donde se entrecruzan pasado, presente y futuro…..”(¿) Curiosamente desde 
1970 a la fecha, es en el único espacio en que se “detienen” 
 
En esta famosa década y digo famosa por cruzamiento de un largo deterioro producido por el proceso 
genocida militar del 76 al 83 y otra gestión del 83 al 87, el sistema de Salud aparentemente “no” 
transitó en problema alguno, ya que únicamente se detienen en dic de 1987 para “certificar esa 
década”  
O sea 21 días de gestión del 87 y 3años para certificar la década. 
.  
Recuerdo que ya regresado a Chos Malal a fines de l982, las visitas realizadas antes del 87 (cuatro) por 
Néstor Perrone y la Dra. Elsa Moreno, a Neuquén, habían planteado que el Sistema, se encontraba en 
una inercia y apatía muy delicado, y que había que tomar nuevas medidas y políticas. Yo fui 
reincorporado al Sistema en l984 por un decreto de Felipe Sapag y pasé de Chos Malal de médico 
particular a ser nuevamente médico en el sistema pero en Neuquén, en el Centro de Salud de Progreso, 
en ese momento el último centro que absorbía las consultas de los asentamientos el oeste.  
 
Suponiendo que “la década” se analice desde diciembre de 1987  la investigación es incompleta en 
siete años para atrás del 1987 lo que motiva generalizaciones que repito son tendenciosas. ¿Curioso 
nò? 
 
En la página 79 Aclaración: El libro que publico en el año 1991, lo inicio a raíz de una “carta de 
lectores” en donde se hace una fácil y tramposa afirmación sobre la gestión ministerial y para 
desmentirla “la incorporo” con aclaración que en las próximas trescientas paginas demostraré la 
falacia de esas afirmaciones.  
Veamos como la presentan los autores de Silencio Hospital:  
 
En esta página, hace mención de la “carta” a lectores de su “gestión controversial” que “él mismo 
reconoce”  al reproducir la carta al inicio de su libro, de informe de gestión, publicado en l991”  ¿No 
leyeron por qué la publico textual? està a continuación de la carta. ¿Curioso nò? 
 
Acá resalto el valor de la palabra: dicen los autores y se atribuyen la sentencia: 
 
 “Que él mismo reconoce” (O sea Yo).  
 
 En realidad, no solo “No reconozco la veracidad de las afirmaciones de esa carta del lector”, sino que 
hago público mi desacuerdo y explico que ese libro irá contestando punto por punto lo que considero 
un monumento a la falta de la verdad.  
 
Y así se hizo: gráficos, fotos; escritos, fundamentos, detalle de acciones, describiendo cada una de ellas y 
el por qué, argumentando sobre cifras concretas y verificando el fin de la gestión con  índices sanitarios 
que son imposibles de ignorar. Sumado a un registro documental en película x rtn de dos horas.  
 
Por otra parte en el mismo mes de diciembre de 1987 se realizó en la Universidad del Comahue un acto 
masivo y público con invitación especial a los trabajadores de Salud en donde se expuso por más de seis 
horas el plan 1-2-3-4 (està en el libro) - no lo han leído- y con los nuevos funcionarios que 
detalladamente, dieron a conocer en estado de cada sector. y los objetivos a cumplir.  
Luego hubo debate abierto y sin restricciones.  
 
En la página 80, siguiendo en este tema controversial los autores escriben lo siguiente:  
 
“…evidente ante las “reacciones que produjo su intervención ministerial”, llevaron al gobernador 
Salvatori  a una “delicada situación”, ya que tuvo que nombrar al Dr. Russo….etc.” 
 
 Lo cual tampoco es cierto. Lástima que no me hayan preguntado ¿Que pasó en ese Julio del 1991? 
que a mitad de año renuncio. Ahora estoy obligado hacerlo gustosamente.  
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Luego de los dos aumentos salariales más importantes en los todos años del sistema de salud otorgados 
en mi gestión, con la Actividad Hospitalaria, impulsada conjuntamente con Baltasar Álvarez de  ATE, 
(al inicio de mi gestión); logramos también, otro incremento más, a comienzo de 1991, pero esa actividad 
Hospitalaria se generalizó menos en el área central o sea, en el Ministerio, porque justamente, era para 
personal de salud que estaba en trabajo directo en terreno, o en establecimientos sanitarios. Había que 
adoptar una posición ante economía: Decir sí al incremento a todo el sector dejando el área central afuera 
para lograr el decreto “Ya”….o seguir discutiendo si al área central le correspondía o nò y no lograr nada. 
Acepté el incremento muy importante para todo el sistema en actividad hospitalaria y en terreno y dejé al 
nivel central como segundo paso a pelear en el ministerio de economía.  
Dije también: “que si no lograba incorporar al nivel central después esos beneficios, renunciaría”. Y 
cumplí.  Las trabas no se podían superar porque el argumento en Economía era naturalmente si se daba al 
nivel central también lo pedirían los otros ministerios ya que de alguna forma “todos” trabajan también 
para el área de salud.  
Mis peticiones se fueron diluyendo y al no tener repuesta renuncié y el Gobernador no me aceptó la 
renuncia verbal, hasta que tuve que hacerlo en forma escrita e indeclinable y agradeciendo todo el 
apoyo brindado en los casi cuatro años de gestión. 
 
Esa fue la razón y hay que reconocer que Pedro Salvatori en su gobernación le diò al Sistema no solo 
los aumentos salariales más importantes, sino también el apoyo total a pesar de la crisis económica y 
las dos hiperinflaciones.  
 
Miren que fácil hubiese sido preguntar. ¿Por qué tan retorcida la versión estimados historiadores? 
 
En Página 82 Acá se inicia una serie de comentarios algo confusos con el personaje entrevistado, que 
seguramente será más amplio sus comentarios pero por lo escrito en el libro me pregunto:  
¿El Dr. Gustavo García, renuncia por el episodio del chofer y pide un pase a Neuquén?  ¿Tan simple es 
el motivo? 
¿No pasaba nada en el Hospital CutralCò en esos momentos? ¿Quién pide el pase? 
¿El Dr. Gustavo García es mal recibido en el Hospital Neuquén? ¿“Maltratado por compañeros de 
servicio haciéndolo trabajar”?  
¿Le impusieron guardias gratuitas, trabajos exagerados y “el diagnóstico que no estaba capacitado como 
cirujano  aúnes real”?   
¿Qué pasó realmente en el servicio de Cirugía cuando fue trasladado? 
¿La solicitada que firma (no la recuerdo) recibió castigo Ministerial o simplemente mi repuesta fue.:’Ah, 
pensé que te habían maltratado? 
¿El Dr. Gustavo García, identifica como “Secuaces”? a quienes rodeaban a Vaca como los Dres 
Carlos Casullo, Stella Perrone, Doltz, Isabel Álvarez, Celia de Casullo, Siracusa, Carlos Losada, 
Iglesias, Martínez, Allende, Siracusa, jefes de zona, directores de departamentos u hospitales etc.  
Por decir algunos nombres….¿será así? 
 
Sería una buena pregunta, ya que pareciera que nada pasó en Cutral-Có. Nada en Hospital Neuquén, y 
todos actuaron aparentemente “en su contra”.  
 
En Página 83 inicia en forma bastante acertada una breve descripción de los objetivos a cumplir, sin 
embargo algunas contradicciones hay y bastantes importantes desde el punto de vista conceptual, tal vez 
por desconocimiento en lo que es un Seguro Social de salud. Veamos 
 
Yo venía de mi asilo político como ya relaté, y estuve durante siete años trabajando en el Seguro 
Nacional de Salud denominado IMSS (Instituto Mexicano del Seguro Social) como Médico Familiar. 
Puedo asegurar que me impactó en ese momento y durante ese tiempo el funcionamiento del Seguro 
Nacional para más de 25 millones de derechohabientes y los distintos niveles de complejidad. Propuse 
estudiar funcionamiento y correlacionarlo con nuestro sistema. También pude ver hasta donde, el 
padrinazgo norte-americano con la Medicina Familiar, tenía una carga ideológica y cultural distinta a la 
realidad latinoamericana. Este fue un elemento importante para que en mi gestión, se retirara asesorìa 
americana y cambiara la residencia de Medicina Familiar por Medicina General. También la 
explicación del porque suprimí convenios con Kellogg, porque supe que era una importante accionaria en 
la maquinaria de guerra americana, como quedó demostrado en la última invasión de Irak, donde la 
Kellogg  participaba con el grupo del Vicepresidente americano Cheeny en la distribución de explotación 
petrolea y ayuda logística para la invasión armada. 
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Ahora bién: El Seguro Provincial de Salud propuesto por el ministerio a mi cargo, llevó casi un año de 
análisis y discusión permanente con todos los sectores ya sea de los subsistemas de salud, como 
políticos, gremiales, partidarios y trabajadores (todo documentado y firmado) el anteproyecto final fue 
elaborado, publicado, distribuido en toda la provincia para ser rediscutido horizontalmente y mantenía 
el principio fundamental de que el Estado justamente tomaba sus atribuciones como el ente regulador 
de todos los subsistemas incluidos las Obras sociales.  
 
Ahora bién: ¿Cómo presentaron los autores de este libro Silencio Hospital al Seguro Provincial de 
Salud? Bueno:  
 
Primero calificándolo como Algo muy diluido. “Ni siquiera quedó sin efecto” “No se sancionó ninguna 
disposición legal”  
 
Acá es importante destacar que por primera vez, a raíz de este proyecto, se cerraron las nuevas 
incorporaciones de prestadores al ISSN por un año porque se estaba discutiendo el proyecto del Seguro, 
hecho inédito y consensuado en toda la historia del ISSN.  
 
Segundo como que “nosotros”(Ministerio) presentamos un proyecto que había presentado el “Colegio 
Médico” en los años setenta y que “servían a sus intereses”. Me pregunto con qué elementos los 
autores sostienen esta definición tan contundente y falsa. Seguramente los autores “no leyeron el 
proyecto al que se refieren del colegio médico” y “tampoco el del seguro propuesto”, porque curioso es 
que en líneas generales coincidía con el llamado Seguro Nacional de Salud propuesto en el período de 
Alfonsín 83 y abortado por la Ley Mucci. Al que ellos denominan un “ambicioso proyecto”  
 
Ahora bién: Sobre el proyecto del Seguro Nacional de Alfonsín del año 83-84 dicen los autores lo 
siguiente: y la REITERO 
 
“Con el retorno a la democracia, el gobierno de Alfonsín, procuró retomar las riendas del sistema de 
salud impulsado por el ministro Aldo Neri, fue el último intento en unir las piezas del puzzle de la 
atención sanitaria….ect” Luego rematan: “La cartera de salud recuperaba el papel del estado como 
conductor de las políticas sanitarias…..ect”.  
 
Tampoco leyeron el Seguro Nacional de Salud ya que si lo hubiesen hecho, habrían notado solo 
algunos cambios para adaptarlos a la Provincia…” ¿Curioso Nò?  
 
Es más, yo personalmente lo presenté ante las autoridades Nacionales cuando hablé públicamente en el 
salón de la casa de gobierno, ante el gobernador y funcionarios de Nación, sobre el Seguro Provincial 
recalcando:  
“En este país, solo la sumatoria de los seguros provinciales podrán hacer en definitiva el Seguro 
Nacional….”   
Cierto es, que tampoco se pudo federalizar los fondos de obras sociales y nuevamente las razones 
económicas de los dueños de ellas limitaron el avance. 
 
Pero bueno, lo que es bueno para unos, parece malo para otros y siempre sobre el mismo objeto de 
análisis. El mismo proyecto era ambicioso y el otro servil a los intereses de un sector. ¿Curioso nò? 
 
Me cuesta realmente sostener la verdadera intención de presentar una misma cosa, con tres calificaciones 
distintas. Por eso hablo de la necesidad de la honestidad intelectual cuando se sentencian determinados 
hechos en la historia del plan de Salud Neuquino. 
 
Por eso es importante que destaque que lo que se manifiesta en página 86 y 87. Donde realmente 
mienten al sostener que presentamos el proyecto del colegio medico de los setenta: tal vez si hubiesen 
leído las actas del Seguro Provincial (volumen de más de mil páginas Word), podrían haber visto las 
discusiones justamente con el Dr. Coronel a quién le reconozco su honestidad intelectual, por haber 
intervenido en casi todas las reuniones del Seguro Provincial durante un año.  
 
Pero bueno, tal vez no tuvieron tiempo material para hacerlo. Todas las actas están firmadas y 
aprobadas por la mesa de trabajo al ser leída posteriormente.. 
 



SOBRE EL LIBRO SILENCIO HOSPITAL DE LA UNIVERSIDAD DEL 
COMAHUE 

Gustavo Adolfo Vaca narvaja 8 

Las páginas 88, 89, 90,91, están bastante ajustadas al informe de salud y corroborado por los datos 
estadísticos y hay un agregado interesante al final de la página 94 que dicen textualmente LOS 
AUTORES DEL LIBRO: 
 
“….después de 1995, el sistema estatal de salud no superó los parámetros de 1991” Pero nada dice del 
período 91 al 95, sin embargo, el dato de no poder superar al 91, ya es bueno, una al menos 
 
En la Página 95, 96, 97, 98, 99 Se inicia el Capítulo III llamado:  
“La Salud Pública empujada a la agonía”. Ya hemos visto los títulos apocalípticos y contradictorios, 
pero bueno, acá estamos en agonía 
 
En la página 96, habla de las transformaciones del 76 en adelante con el proceso de desnacionalización, y 
nacionalización del gasto, con traspaso de establecimientos nacionales y recortes al gasto público 
progresivo y que se consolida en el doble mandato de Menem. Interesante título, porque en el anterior 
decía “La salud pública el inicio del fin”. O sea que por lo menos, o al menos, siguió existiendo. En 
general hay un análisis limitado del movimiento Menemista neoliberal Nacional, consolidado en 
período 89-99 resistido en la provincia desde el 87 a dic 91 y el deterioro en la provincia, dic 91-95 
registrado en el informe de la Tesorería de la Nación y el inf. De López Murphy que requirió Sapag 
antes de asumir nuevamente en el 95, y que està publicado y documentado. Paixao, no puede ser acusado 
de neoliberal y el inf. De López Murphy que sí lo es….coincidieron en todo lo desarrollado en que 
Neuquén, en el período dic 91 al 95, con Sobisch y su equipo dejaron a la provincia en banca rota. Esto 
hubiese sido interesante de registrar sobre todo por que también se licuaron las joyas de la abuela de casi 
800 millones de dólares extras. Hablan también en esas páginas de lo “acertado del Seguro Nacional de 
Alfonsín del 83” (lástima que no compararon el Seguro Provincial con ese anteproyecto de Ley, porque 
hubiesen tenido sorpresa) Bueno, pero esto ya lo comenté anteriormente  
 
Pagina 100    El título   
“La Salud Pública en Neuquén: La ruptura del equilibrio” 
 
         Plantean dos profesionales (Gorosito y Heller) de Salud, que si bién el mantenimiento del equilibrio 
de los subsistemas se mantenía; el plan de salud no tendría inconveniente, sin embargo, dejan ya traslucir 
un deterioro del subsistema público en la “década del 90”. En un repliegue del sistema público y un 
avance y fortalecimiento del sector privado.  
Lamentablemente esto de las décadas también incorpora el año 90 y 91 Neuquino, en donde 
justamente el sector público a pesar de la crisis y las dos hiperinflaciones feroces, de la cual no se 
habla no solo se mantuvo sino que incrementó su personal de dedicación exclusiva, mejoraron sus 
indicadores sanitarios y las inversiones, no descendieron en el sector público.  
Fácilmente demostrable en las estadísticas y cuadros publicados. De manera que habría que precisar con 
datos concretos cuando comienza este repliegue y en donde se encuentra registrado.  
 
En la página 102  
Tal vez da algo de luz, cuando los autores dicen textualmente:  
 
“Si hacia mediados de la década del 90, los hospitales públicos de la provincia, eran todavía vistos 
como instituciones que proveían servicios sanitarios de “excelencia”, unos pocos años más tarde se 
invirtió en claro favor de las empresas privadas….” Durante toda la lectura del libro, hasta la década 
del 90 decían los mismos autores: El comienzo del Fin, Agonía, ruptura de equilibrio etc.  
 
Y ya en el 2008 en que editan el libro afirman:  
“A nadie escapa que en la actualidad, la situación del subsistema de Salud es esencialmente 
CRITICA…” 
 
                   Y luego comienza el análisis de la actuación del sindicato ATE, y Asociación de 
profesionales en resistir el deterioro fundamentalmente a partir de la gran crisis del año 93, en que se 
incursiona en la profundidad del conflicto. En la toma por tiempo muy prolongado del Ministerio de 
Salud por parte de los trabajadores.  
                  Curiosamente, yo estuve allì desde el primer al último día, y por eso, tal vez, los autores 
presentan que al margen del conflicto real, también se incorpora el cruce de responsabilidades entre Vaca 
Narvaja y Lara (¿?) 
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Final de página 104y página 105, 106 Subtítulo:  
 
“Se acabó la fiesta. Auge Neoliberal, ajuste y respuestas sindicales”. 
   
Acá seria interesante ¿Quienes integraban ese Gobierno Neuquino, en este inédito avance fenomenal 
neoliberal?  
 
Entra como dicen los autores el: “Flamante Ministro de Salud y acción Social: Lara”. De Lara, 
posteriormente, en 1995, rastreando su paso por Santiago del Estero, nos dimos cuenta de sus 
antecedentes. En el libro Guantes Blancos està detallado su paso por “La Banda” Santiago del Estero. 
Adjunto también este  libro.  
Bién; los autores del Silencio Hospital, hacen entonces, una incursión fina, para incorporar al conflicto 
gremial, el condimento político diciendo que dado que Pellìn, ministro de Gobierno de Sobisch se 
postulaba para Diputado Provincial, el felipismo, en esas “divisiones facciosas” dentro del partido, 
tenían traducción también en el área de salud. Ya no había reclamos del sector, ahora entrábamos los 
facciosos Felipistas a escena. 
 
Página 107, 108,109 y hasta 114 
Relatan el conflicto  del 93, con un acercamiento a la realidad que se vivía. Y es justamente Lores, 
Ministro político de Sobisch, quién trata de atemperar las impertinencias de Lara y las acciones 
judiciales de desalojo.  
 
Lara sostenía “Que porque no haya existido durante años, una conducción firme o por una confusión 
de roles, o por el asambleismo para la toma de decisiones, cada especialidad y sector, hizo su propio 
sistema de trabajo, su chacra….”  
¿Suena a 1976.? 
 
Página 115 a 123 Título:  
“El Espejismo del Bienestar, crisis económica, conflictos sociales y parálisis Institucional”  
 
En este capítulo podría haberse incorporado o consultado al menos, para corroborar el por qué del clima 
social y su deterioro, el informe de Paixao o de López Murphy sobre la situación de quiebra en la 
provincia que la dejaba Sobisch y compañía en ROJO. A esto se sumaba, (ver libro Historia de una 
entrega de mi autoría) el desempleo, el conflicto de CutralCò Huincul con el tema Cominco, la 
disminución del 50% de Zona y los conflictos agregados, que sumaron progresivamente, como la 
dedicación exclusiva y la inauguración del Hosp. Heller, su funcionamiento, conflictos y resultados.  
Adjunto libro: “Historia de una entrega” tal vez puedan leerlo  
 
Pagina 125   
Capítulo IV Título 
“¿La salud es una sola? El subsistema público bajo el Neoliberalismo tardío”  
¿De quienes….. y quienes hablan en este perìodo? 
 
Habla del fracaso de la reforma constitucional que el MPN trató de incorporar al recupero en la carta 
magna. Pero es asombroso que se evalúe el sistema de salud de un hospital, por  el aumento de la 
diarrea en el Hospital Heller. Hacen una comparación de los años 1999-2000-2001-2002, y digo 
increíble, porque justamente el área de atención del Heller y San Lorenzo, son los “asentamientos por 
ocupación y sin servicios que ya llegan arriba de la meseta) Asentamientos que lógicamente al no tener 
agua potable la diarrea es el primer síntoma de exclusión, pero nunca un dato para certificar el mal 
funcionamiento de un hospital.  
Las manifestaciones de Sobisch y Brollo en distintos foros demostrando la excelencia del plan de salud 
en el 2004 y 2005, choca con los graves conflictos generados entre el 2003 al 2007  y nuevamente por 
información de Gustavo García:  
Ahora declara que  por el colapso en quirófanos “el Ministro Gore nos da como única alternativa, 
trabajar con las clínicas privadas”  Luego se agregarían los problemas en Imágenes, Terapia 
Intensiva, internaciòn etc. 
 
En el informe de gestión 2003 de Lara dice textualmente “una de las alternativas para mejorar la 
accesibilidad y repuesta fue utilizar recursos tecnológicos a través de convenios con otros 
prestadores….” 
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Asombra, que este mismo grupo de conducción denostó Seguro Provincial del 88, justamente utilizara 
la racionalidad entre todos los subsectores, pero ahora lo hacían desde la debilidad e impotencia del 
subsector Salud, en todo el ciclo neoliberal  de Sobisch.  
Esto, sí es transferencia irracional de recursos en un marco de relación desproporcionado. 
 
En la página 132 Me llama poderosamente el subtítulo: 
 
“La Salud Pública en el Neuquén de confianza” (¿)  
Ya vimos que pasamos por el fin, agonía, ruptura de equilibrio, ect Voy a transcribir textualmente 
conceptos de los autores de este capítulo porque es interesante: 

* 
 “Lo que las autoridades oficiales perseguían era el fortalecimiento del sector privado…” sobre 2003-
2008 (confianza?) 

* 
 
“Pocos días más tarde, el ministro Lara respaldó decisión de financiar a las empresas médicas porque 
el sistema privado de Salud, atiende el 50% de la población y el Hospitalario el otro 
50%...”(confianza?) 

* 
 
“En el momento más agudo del conflicto (2004) una de las corporaciones más poderosas del sector, 
salió a respaldar la postura el Gobernador Sobisch. Colegio Médico de Neuquén…” 
(confianza?) 

* 
 
“El Gobierno de Sobisch había pasado a subsidiar la oferta, mediante una incontrolada transferencia 
de recursos a las clínicas privadas….” 2004-2008 (Confianza) 

* 
 
“En 1991, Jorge Gorosito y Horacio Heller, no dudaban en reconocer que el sector público de Salud 
Neuquina, entre otro de sus logros, desarrolló la alta tecnología y a través de la calidad y eficiencia en 
este campo, logró la legitimación en las capas superiores de la sociedad…” 

* 
 
“La dirección del ISSN empujó a la obra social provincial, al destino de ser proveedora de clientes 
para las clínicas privadas…” 

* 
 
En La Página 141  Título  
 
“La Salud Pública en terapia intensiva” Acá nuevamente estamos indudablemente por el título mal, 
pasamos de la confianza a Terapia. 
 
En el conflicto cada vez más pronunciado desde el 2003 al 2007, tanto los trabajadores de salud, como 
gremios, incorporan familiares, amigos, vecinos, y enfermos en una nueva agrupación denominada 
FAVEA, pero el choque con Dr. Gore, se hace cada vez más insostenible. La intervención de 
Oscar(cacho)Gutiérrez, diputado provincial con esta intermediario logra el aumento de salarios y la ley 
2562 de Nov 2007, descomprimiendo el conflicto, pero no así las transferencias de recursos que 
continúan. 
 
En la página 149 del mismo capítulo, me llama poderosamente la atención que se habla de algo ya 
constituido. Esto no tiene desperdicio. 
 
Veamos que como relatan los autores de Silencio Hospital: 
 
…. “Para muchos de los trabajadores de la salud pública, la posibilidad de reconstrucción del 
Subsector, depende de la creación y puesta en funcionamiento del Consejo Provincial de Salud 
contemplado en la Constitución…” (¿) 
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Los autores no tuviesen en cuenta un dato ya concretado y documentado:    
 
         “El Consejo Provincial de Salud ya había sido creado, y funcionaba” 
  
Con solo leer el libro de mi autoría, (que se supone leyeron), el día, año, lugar actas constitutivas, 
reuniones y participación de profesionales, trabajadores, gremios y ciudadanos como lo prometía la 
Constitución Provincial del 57. Están con nombre y apellido y firmas.  
¿Curioso nò? 
 
 
 
En la página 155…. Los autores ahora dicen: 
 
“….entre las décadas del setenta y 90, Neuquén logró desarrollar un sólido subsistema público a 
contramano de lo que sucedía en e resto del país…”       Textual 

¿Contradice toda la primera parte  del libro? 
* 

 
Finalmente y ya para no ser tedioso, creo que es importante y necesario profundizar más aún la 
verdadera historia del Plan de Salud. Para ir recuperando la verdad histórica con sus aciertos y errores, 
pero liberada de intencionalidad de dudoso origen o rencores personales que no ayudan a la verdad. 
Esta historia, tiene a posibilidad de poder tener no solo documentación que ignorada o subestimado tal 
vez, podría haber puesto luz en la sombra, sino también, la documentación audiovisual realizada en 
conjunto con radio y televisión Neuquina en donde se “panea toda la provincia” y los que hablan del 
sistema, dan su opinión totalmente independiente de quién estaba en ese momento en la conducción.  
También es importante señalar que todo el material que se ofrece, ya visualizaba y preveía lo que podía 
suceder –y sucedió- en el área de Salud y estamos hablando del año 1988  No nos equivocamos. La 
materialización del Seguro Provincial, era un elemento de suma importancia, que hubiese evitado estas 
monumentales transferencias de recursos negociados desde la necesidad y nò desde las políticas de 
salud.  
 
           El Plan de Salud Neuquino: en su origen, no fue un plan, sino la una sumatoria de programas, 
con una fuerte decisión política de llevarlas a cabos perfectamente concebidos y articulados. Ejemplo 
de ello fueron los programas Materno infantil con control menor de 2 años, programa de Hidatidosis; 
Tuberculosis; Bocio, Chagas, saneamiento ambiental etc. Haciendo hincapié en la zona norte, neuquina 
que mantenía los índices más importantes de mortalidad infantil, desnutrición y abandono. Todo cruzado 
luego, por un proceso militar genocida del 76, y paralizado hasta el 83, y evaluado como en estado de 
desidia y apatía por sus mismos articuladores Perrone y Moreno en sus cuatro visitas realizadas entre el 
84 al 87, donde expusieron reiteradamente que había que renovar sus políticas.  
 
Mucho se habla de “la mística” del plan de Salud, tampoco es cierto, la misma definición de mística lo 
excluye, lo que siempre hubo fue “Fuerte compromiso al sistema que se estaba construyendo” con 
programas y actividades que lentamente se fueron incorporando. Esto en comienzos de los años sesenta y 
setenta, tiene una sana explicación, porque se vivía en el mundo una serie de cambios y modificaciones 
político sociales, que abarcaron, sociedades enteras, culturas, partidos políticos, universidades, 
trabajadores, llegando a fuertes impactos con el Mayo Francés; el colorado en Alemania; los claveles 
de Portugal; Lumumba en África, Sandino y sus legados en Nicaragua, Torrijos en Panamá, Velasco 
Alvardo en Perú, Castro en la Revolución Cubana, Tupamaros en Uruguay, resistencias a los golpes 
de estado de organizaciones armadas en Argentina, Montoneros, FAR, ERP. Movimientos armados de 
Hugo Blanco en México J Cuadros, y Joao Goulart en Brasil; Allende en Chile: teoría de Liberación 
en la Iglesia. Los curas Villeros, el trabajo solidario de estudiantes y trabajadores; el masivo despertar 
independista de África, entre algunos.  
 
Hubo en esa época una gran revolución política y cultual, y profundos movimientos que rompieron 
estructuras formales mantenidas inamovibles por décadas, modificando muchos  paradigmas. Nace 
entonces en esa época, un gran “compromiso social; y también militancia política” base de esta nueva 
generación transgresora. Hay quienes salieron a buscar en la medicina rural otros caminos encontrados 
en Neuquén, Jujuy, y Río Negro Otros modelos encontrados en el justo momento y el adecuado lugar.   
Veamos algunos datos domésticos: 
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Como médico rural implantado en cordillera en condiciones deficientes no teníamos luz, agua, gas, se 
vivía precariamente en lugares adaptados. Se visitaban los pacientes a caballo, vacunaciones en 
domicilios. Buscábamos el agua a 7 Km. en la vertiente del Llococo para tomar y lavar. Atendíamos 
partos en ranchos cordilleranos, controlábamos los menores de dos años en escuelas y se repartía los dos 
Kg. de leche mensuales hasta los dos años. Las visitas programadas se hacían luego en ambulancias de 
doble tracción por los caminos y nieve en viviendas ofrecidas por los mismos pobladores y en las 
escuelas. El invierno (años crudos) quedábamos bloqueados por la nieve por largas semanas hasta que 
Vialidad abría los caminos. En el invierno del 71 el bloqueo duró más de lo esperado y Don Felipe era 
quién llegaba con medicamentos, víveres y Kerosén en helicóptero El correo llegaba a la estafeta de 
Tricao una vez a la semana, momento en que recibíamos cartas y diarios. Comenzaron a formarse agentes 
sanitarios con jóvenes de la misma zona y capacitar empíricas para enfermería. Los primeros cuatro 
meses de trabajo en consultorio solo teníamos Penicilina, Cloranfenicol, novalgina, tabletas de Calcio, 
Yodo, Ac Acetilsalicílico y Saltòs para la tos. En los inviernos había que enyesar a ciegas en las áreas 
rurales con intuición, operé un cuadro de apendicitis aguda en el Cholar ayudado por el agente sanitario. 
Operábamos en Chos Malal con Éter a goteo manual con los enfermeros adiestrados en este sistema 
Moya, Olate, Lalo Della Cha y Colombino; incorporamos la peridural después y esto nos facilitó la tarea 
y preemitió que operáramos una colecistitis en Loncopué con Yoiris otro de los médicos perseguidos en 
el plan de salud “adecuado” del 76al 83, donde también se trasladaban en aviones de TAN 
secuestrados desaparecidos y torturados a los centros de extermino de Bs. As. Yoiris falleció en General 
Roca lugar en donde se radica, luego de no resistir la presión persecutoria en Huincul CutralCò.  
 
Yo no era ejemplo de esos años, “los había en toda la zona Norte, con iguales o mejores aptitudes”, 
González era jefe de Zona, García director Hospital Chos Malal, Gorgni de coordinador. Córdoba 
cirujano en Chos malal Pedro Gauna en el Cholar, Méndez Valdemarìn en Las Ovejas, Teodoro 
Plaza en Buta Ranquil, Yo en Tricao Malal. Urrutia en área de programa  de Barrancas hasta Chorriaca.  
Luego se fueron incorporando otros profesionales, Bonentti bioquímico, Castro en Buta Ranquil, 
Colantonio Hugo odontólogo en Andacollo; Ferrero en Andacollo como médico. Más adelante en esos 
años setenta, Yoiris  de cirujano en Chos Malal, Ferrari de pediatra en Chos Malal; Fco Silva en toco 
ginecología Marta Deflet cirujana. Carlos Vaca odontólogo en Buta Ranquil, Jorge Más en Barrancas. 
Vasconi en Las Ovejas, Lezcano en Tricao Malal, Farías en Huinganco No quiero olvidarme de otros 
que fueron incorporándose.  
 
Pero había un elemento clave que los unía:  
“El formal compromiso de quedarse y completar el objetivo de construir un sistema de salud”  Y no fue 
fácil, pero se realizó.  
No había misticismo, “Había alto compromiso profesional y social”.  
 
Pero continuemos con el libro Silencio Hospital 
 
Creo que desde 1970 hasta el año 1991, no se escribió tanto sobre “Políticas de Salud”. Se replantearon 
organizaciones, funciones, distribuciones, democratizaciones, y visión de “Región Sanitaria Sur”, 
trabajado en esos años desde el Ministerio, con provincias de La Pampa, Río Negro y Chubut, como 
constan en las actas. También rescatar las Capacitaciones (Universidad del Comahue) anuales en plena 
crisis sobre administración en salud en donde concurrían profesionales, enfermeros, agentes 
sanitarios y personal de maestraza. Capacitación para Salud Psicosocial anual, (retiré el título de Salud 
Mental por Salud Psicosocial) 
 
El Plan 1-2-4, explicitado en la Universidad del Comahue por más de cuatro horas el primer día de 
la gestión marcó un hito importante, como así también: el fortalecimiento de la dedicación 
exclusiva, salarios, recursos, política de medicamentos, rebonificaciones, creación de las residencias de 
medicina general descentralizadas, residencias en las especialidades críticas, censos de talla y peso 
inédita en toda la provincia, Centros de atención 24 hs como novedad de prestaciones descentralizadas. 
Asambleas de trabajo convocadas desde el Ministerio en cada establecimiento para posibilitar 
explicitar y discutir acciones. Incorporación de Terapia Intensiva Pediátrica, Hemodiálisis, Quemados, 
crujía reconstructiva. Convenios con la Universidad la Plata para el paso de alumnos del último curso 
de medicina por Cutralcò Huincul. Convenio entre Huincul y Cutralcò para el Hospital Zonal en 
común. Centros 24 hs centenario remodelaciones de Hospitales, nuevo Hosp. Tricao y Centenario, 
disputa administrativa por Hosp. Heller y su reubicación. Ampliación de Bouquet Roldán y luego 
desguasado con todo el material que ya estaba comprado y en depósito para los nuevos quirófanos. Se 
extendió en control de menores de Dos años a Seis años. Logramos 42 monodrogas de la atención 
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primaria al 30% del valor de LAB o sea un 60% menor al de mercado y distribución directa, fabricado 
en Neuquén. Convenio con Sociedad de Medicina Rural, para plan anual de capacitación de médicos 
generales. Banco de drogas, centro único de transplante. Todo documentado, escrito y fundamentado. 
 
En fin, creo que es buena la intención del trabajo realizado por este equipo que encaró el análisis, pero 
sería interesante valorar la palabra y darle a la historia posibilidades de alejarse de los rencores 
personales. No lo he contestado antes, porque después de su lectura hace tres años, me planteé que no 
valía la pena aportar nada, ya que aún con la documentación detalladamente escrita, pareciera que no 
ha sido debidamente analizada, incluso leída.  
 
“Pero, gracias a un trabajo de “Tesis”, de un profesional de Salud Neuquina, impecablemente 
desarrollado y documentado, decidí hacer este aporte, y entregar al departamento de Historia la 
documentación que adjunto. Libro ampliado, Informes II y III. Guantes Blancos, Historia de una 
Entrega. Que pueden servir para futuros análisis y también la Universidad puede pedir el largometraje 
de Salud realizado en 1991 en los SRT Neuquinos 
 
Como se cita que el libro publicado de gestión de mi autoría, no tenía números de página (lo cual es 
cierto e involuntario) he ampliado copias y numerado a mano, para que sea de mejor lectura –tal vez 
puedan así leerlo completo. Si es que aún hay interés. Así también, entrego un ejemplar de Guantes 
Blancos, donde están los informes de Paixao y López Murphy y el origen de Lara, importante para 
contextualizar los hechos y otro de Historia de una Entrega que trata sobre los Recursos Naturales en 
Neuquén, con datos que pueden servir para contextualizar cada acto de Salud en el momento político-
económico en que se desarrolla, con puebladas y razones de Cominco. 
 
Agradezco entonces el esfuerzo de los historiadores y tal vez, si aprovechan que aún hay mucho 
personal de los años sesenta y setenta con vida, podrán tener datos más precisos o tal vez menos 
parcializados.  
 
Debo advertir también que en convenio con profesionales del Ministerio de Salud  y Universidad 
Comahue, sobre el análisis del plan de Salud desde sus comienzos, se publicó la primera parte, quedando 
material de las entrevistas documentadas, y otros a resguardo. La segunda parte que debía ser entregado a 
fines del 91, ignoro su destino, dejé el ministerio en julio del 91 
 
Gustavo Adolfo Vaca Narvaja 
Marzo 1 del 2013 
 


