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Introducion

Este estudio encara la tarea de describir la historia de como fue encarada la atencion sanitaria
durante la contienda chaquefa (193935) de cara a lagrincipalesenfermedades y epidemias
acaecidas en ese tiempo, tanto en la poblacién civil@can la militar y el rol que le cupo
desempenar a las instituciones del sector salud.

El documento tiene como obijetivo esclarecer qué eventos y circunstancias relaciondaalad
fueron relevanteen esta contiendy de qué manera se organizaron los servicios médicos para dar
respuesta a las necesidades emergentes de la poblacion, en ese periodo.

La finalidad desta investigaciorsdisponibilzar las imagene& la guerra que reflejen como seid

la asistencia médica a los heridos en el frente de batalléenes conformaban el equipo médico;
cdmo estaban construidos los puestos sanitarmsjnfraestruturay equipos fabricadogn el propio
teatro de operaciones; &l qué forma almacenaban el aguhas imagenes recorren cotidianidad en
los fortines y de los prisioneros de guerra paraguayos y bolivianos

La gran importancia de las fuentes utilizadas hizo que la riqueza de la informacion fuera mas amplia
Esnecesariomencionar lo importante de las fuentes primarias, que acogdateo Militar del
Ministerio de DefensaEste archivo guarda una rica documentacion, pero lamentablemente sin ser
descubierta, porque no es facil de acceder hacia ese ambiuaiiitar, aunque & debe reconocer

gue actualmente la informacion esta mas disponiblea la ciudadania

Se irluyeron tambiénobras deDiaz de Lebén, Gonzalez Torres, Caravaglia, Recalde, Insfran, Vidal,
Franco, Suplemento Antropoldgico, Gacetas, Registros Oficiales, diariasépocaEl Archivo de
Meden Peldes sobréMlemorias de la Guerra del Chaco fue un aporte muy importante para la
realizacion de este trabajoAdemas,fueron incorporados informaciones extraidas de archivos
bolivianos articulos, tesis, archivos, bibli@jias especializadady galeria fotograficde 80 afios de
accion humanitaria de la Cruz Rojelacionada al temalLas informaciones sobre las obras se
afiaden en la bibliograffa

Al concluir la presente investigaci@® puedeentender laterrible situacionque vivioel Ejército en
Campafia principalmentpor el deficiente uso de lbgisticade guerraya que el sufrimiento que
causaba las enfermedades, la ausencia de comida que deberia ser adecuada para el lugar, la carencia
de aguael equipamiento que faltabasumado a queo se contaba con ropa suficiente para el clima

gue marcaban bajas temperaturas d@lierno en el Chaco.

Antecedentes

La palabrad OK I @&¥iéne ded y dzS & ( N&  #BKdhddmdnuestrag = &aS3gy f 2a
chiriguanos?

Cuando Paraguay se independizé, defendi6é la posesién del Chaco (1812) ante la invasion de los
portugueses del Fuerte de Borbdn, primer acto realizado por el ejército paraguayo. La Junta
Gubernativa que gobernaba el pais, envié a Fernando de la Mora paagréstarlo y, asi fundo
poblaciones y puestos militares a lo largo del rio Paraguay y en la orilla occidental, sin que ningan
otro pais reclamara jamas por estos hechos.

180 afios de accién humanitaria de la Cruz Roja.
2Gonzélez, Antonio. Triptico del Chaco. La Guerra. El Hombre. La Paz. Edicién Comuneros. Asuncién, 1971
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Con Francia en el poder, a través de sus Comandantes de FroRaraguayrevindiaba
enérgicamente sus derechos sobre todo el Chhasta el Ridaurlal norte y hasta la Isla de Atajo,
al suf. Hasta entowes nadie relamaba ningun territorio

En el aflo 1924uandoasumié el poder el Dr. Eligio Ayala, los fortines bolivianos fueron aumentando
en dotacion abrieron nuevos caminos para unirlos entre si y se tendieron redes telefonicas y
telegraficas, violando eftatu quoacordado en 1907Por nuestro lado se resolviastalar otros seis
fortines como barrera para evitar que Bolivia prosiguiera el avance hacia el rio Paraguay.

Ese hechodesencadend los sucesos de febrero de 1927, cuando el oficial paraguayo Adolfo Rojas
Silva, acompafiado de un sargento, llegé hastdortin bolivianod { 2 NLINJAde Ifug recibido
amistosamentepor los bolivianosen un primer momento, pero cuando fue advertido de su calidad

de prisionero, atropelld la guardia, siendo perseguido y muerto de un balazo por la espalda, de
manos del saento Tejerina, convirtiéndose asi en el primer oficial paraguayo que ofrendé la vida
por la defensa del Chaco.

El 5 dediciembrede 1928 un batallén paraguayocargo delMayor Francoubic6el fortin boliviano
Vanguardia, establecido en territorio reivindicado por el Paraguay, razén por la cual ordend su
desalojo e intim6 la rendicién. Ante su negativa, el fortin fue arrasado y, en represalia, fuerzas
bolivianas ocuparon los fortines Maristalpez, Rojas Silva y Boqueron.

Laguerra era inminentey empezaron los preparativos. Paraguay envié al exterior a un grupo de
oficiales, entre ellos, José Félix Estigarrikia. Asuncién, se instal6 una mision militar francesa
encabezada por el coronel Coulet y, como instructor de guerra, Langlois, quién fue el que aconsejo la
compra de morterosque fueron tandecisivos en el curso de la guerra. Se declard la movilizacion
gengal en ambos paises, aunque surgieron nuevas negociaci®esesen en 1933 se declara la
Republica en Estado de Guerra contra Bolivia y también el estado de sitio en todo el territorio
nacional por el tiempo que durare la guefra.

La movilizaciéon de 1928

A raiz de los sucesos de Fortin Vanguardigiobierno paraguayo decret6 la primera movilizacion

por decreto N° 32.258e 128, para organizar la defensa del Chaé&b Ejército no teniarganizado

sus servicios sanitarios para la atencién de los herdesfermos razén por la cual Rireccion de

Sanidad del Ejército convocé a los Directores de la Cruz Roja Paraguaya, del Colegio de Odontologia,
del Centro de Estudiantes de Medicina, de la Sociedad Farmacéutica y del Centro de Estudiantes de
Farmacia yalgunos médicos para intercambiar ideas sobre las formas de cooperacion que podrian
aportar a la Sanidad del Ejército, haciendo dsolas atribuciones que le confiere el Reglamento
Organicd

Al inicio la Cruz Roja quiso actuar de forma independienteestar supeditada a la Direccién de
Sanidad Militar y obrando por su propia cuenta en&i® NXzLJ2 & & I FANNINR2 4LJ2 NJ Y
estudiantes de medicina y camilleros, a Concepcion a cargo del Dr. Manuel Riveros, para la
instalacion de un Hospital dgampafia y Hospital de Sangre.

3Cardozo, Efrain. Historia de América. Tomo Xxi. Sabat Editores, 1949
“Registro Oficial, 193®ecreto no. 47451 del 10 de Mayo de 1933

Sibid

6 NotaNo. 778 del 16 de enero de 1929.



Este hecho causlds primeros problemas porque el Centro de Estudiantes de Medicina ya se habia
alistado integramente en la Cruz Roja, contrariando asi al Departamento de Movilizacion.

La gran afluencia de contingentes p@ndié a las autoridades concepcioneras que no estaban
informadas del viaje y no sabian qué hacer con ellos. La Iglesia Adventista proporcion6 un salén para
instalar 20 camas y se destin6 para Hospital de enfermos infecciosos y dos piezas para vil@nda de
médicos. La alimentacion quedé a cargo de las familias del lugar. En el local del Club Social se habilitd
otro Hospital con capacidad para 160 canieambién se habilité el local del Banco Mercantil como
Hospital Militar.Se practico la vacunacion dtffica y la gripe impidio practicar la antivariolica en la
forma desead&.

Llegaron de Asuncion, los doctores Riveros, Emilio Cubas, Quirno Codas Thompson, Odilon Ortiz y
otros practicantes ma<€l Dr.Riverosijoad ! 1 SYRAY24a Sy FSN¥2a RS fla Yt
los mas variados tipos. Operdbamos algunos enfermos en el Hospital Regional de Concepcidn, con la
I @dzZRIF RSt RANBOG2NE 5N {lFydz2a /IyAtftlaé¢o

La desorganizacion reinante hizo que la movilizacion aprggregé a gran parte de la poblacion,
fracasara. Las personas no sabian donde convocarse y, por su cuenta y riesgo, se embarcaban rumbo
al Chaco, sin alimentos, sin saber a donde iban, motivados por el fervor patriédiceieron varios

dias por que neéenian forma de llegar al Chaco.

Ciertos médicos como el Dr. Riveros y otros mas, se embarcaei@rf ¢ uh HRcéd totalmente
destartalado, sin comida ni viveres, tanto que debieron atracar en Villa Hayes, buscando animales
para faenar y cometA Puerto Guaraniiajael Dr. Santiago Pastore, creador del Hospital de la Cruz
Roja en ese Puerto, con el concurso de obreros, empleados y patrones de la Sociedad Anénima
instalados ahi?® Todos tuvieron que volver a los pocos dias pretextando falta elecatn de los
Directores de la Compaiiia de ese lufar.

En la movilizacién general de 1928, el gobierno recurrié a los servicios del pocero ftatoeés,
Fragnaudal que encargé la perforacion de numerosos pozos en el Chaco boreal, como los de los
fortines Toledolsla Po'iCorralesCaraya Boquerén y, otros ma®asada la alarma producida por el
incidente de Fortin Vanguardita movilizacion acabése derogé el Decreto 32.045 del 5 de enero

de 1929 dejando sin efecto la movilizaciéon de 1928.

Preparativos para la guerra: Movilizaciéon de la Reserva del Ejército Permareni®32
El Decreto 44.505/1932 movilizé a todos los individuos de la Reserva del Ejército Permanente y la

Armada, entre los 23 y los 29 afios inclusive y a los Oficiales Risdava Activade baja de la
Guardia Nacional, comprendidos entre los 20 y 50 afios. De todos los puntos del pais, ciudadanos de
todas las edades, se presentaron al llamado de la pdtuigas filas de voluntarios concurrieron a
inscribirse para integrarl &gimiento, algunos desde Goya, Corrientes, Formosa y del Chaco.

7 Diaz de LedrC. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documeniadletulcgdn. Vol. |. Asuncion,

1953.

8 Diaz de LedérDiaz Leodn, Carlos. General de Sanidad. La Sanidad MilimiGerira del Chaco. Historia Documentada de su Actuacion.

Vol. I. Asuncién, 1953.

9Riveros, 1982

10Soler, Carlos Alberté\ndrés BarberdSu vida y su obra. Asuncion, 1977

11 Nota del 16/01/29 enviada al Comando en Jefe de las Fuerzas por el Dr. Victor Ydoyaga, Cirujano de Division y Director

12 Diaz de Leon, CarldSeneral de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuaciéon. Vol. Ill.
Asuncién, 1953.



La cuestion del Chaco habia llegado a un punto en que la diplomacia ya no tenia posibilidad de
solucionar el conflicto. Como la decisién de Bolivia era radical y definitiva, la tarea correspondia
ahora al ejército.

La guerra se inici6 a causa de queflexzas regulares
bolivianas atacaron y tomaron por asalto el Fortin
paraguayo @rlos Antonio Lopez Pitiantuta) acargo del

mayor Oscar Moscosdgespués de un sorpresivo ataque
nocturno en plena paz y mientras los delegados de los
Gobiernos del ParaguayBpolivia discutian un pacto de

no agresioéon, bajo los auspicios de los delegados de cinco
Estados Americanos constituidos en Comision de
Neutrales.

En esta accion tomaron prisioneros, entre ellos al cabo
Talavera, quién fue quemado vivo por las tropas egasi’ Luego de una lucha encarnizada
nuestras tropasvolvierona apoderarsedel fuerte. Moscoso se fugd precipitadamente y la batalla
concluyé con un tendal de muertos y heridos y gran cantidad de elementgsiatea. Las bajas
paraguayas fueron de 5 muertos y 19 heridtb&l Puesto Sanitario, a cargo del Dr. Gerardo
Buogermini, estaba instalado cerca del puesto de comando y su accién consistia en la recoleccion de
los heridos, su cura y evacuacion hacia Casanillo, sin methandgorte.

Inspeccion médica

El primer contingente de heridos de la accion de Pitiantuta llegé al Hospital Militar Central y también
a VillaHayesy fueronel Sargento Primero de Sanidad Maximo Achucarviatima de viruela el

Idéneo Julio Rojasherido en accién. Eia ocasién se hizo formar al personal del Hospital Militar y
con asistencia del Ministro de Guerra y Marina y otras autoridades, se hizo un acto en donde se
resalté el valor del sanitario, que ofrecié su vida para salvar a un infeccioso, contagiandose en u
Hospital ypara rescatar heridos en medio de las balas, exponiendo su vida en la expediciéon de
Pitiantuta. Fueron proclamados buenos servidores de la P#tria.

La situacién del pais era angustiggaqueno tenia armas, carecia de transportes, faltabgnipos

La Sanidad Militar apenas contaba con un hospital y en estado desastrascarenia de
medicamentosque padecia el Ejército indujo a que el gobierno solicitara la colaboracion de la
poblacion.

El pais se movilizpara sostener la guerra: la banca, la industria, el comercio, los ganaderos, los
labriegos.Los ganaderos, a mas de sus aportes en efectivo, entregaban al Estado el 30% de su
hacienda vacun&Se crearon sociedades de beneficencia como la Junta NacioAaixd®, fundada

por el Padre Bartolomé Adao, para distribuir gratuitamente raciones completas a los familiares
indigentes de los movilizados.

Los extranjeros radicados en el pais se nuclearon en la Legién Civil Extranjera y recaudaban fondos
para auxilér a los hospitales y escuelaBl Regimiento RC4Aca Carayafue equipado por
colectividades extranjerag&l RC7 de Caballeria Gral. Mongelos se organif Casa Argentina con

el nombre de General San Martin y, se convirti6 en centro de movilizacide ds recaudaron
fondos, se compraron armamentos y organiz6 la provision de uniformes, equipos y viveres.

13Recalde Sergio. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco y el Dr. Juan Francisco Recalde. Asuncién, 1981.

14Medina, Pedro Cnel. Recopilacion de Hechos Armas. Asuncion, 1962

15 Diaz de LeérDiaz Leodn, Carlos. General de Sanida&anidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuacion.
Vol. Ill. Asuncién, 1953.



LaCruz Roja Paraguaya se adopta como Intendencia de la Sanidad Militar, a pesar de que disponia
de un edificio propio suficientemente amplio conpmara alojar a doscientos hospitalizados,
prefiridse transformarlo en una vasta Intendencia de Sanidad, constituyéndose en un organismo de
compra venta, de centralizacion y coordinacién, y de confeccion de todo lo que un hospital de
guerra puede necesitaConfeccién de ropas para camas y vestuarios del soldado, preparacién de
camillas para transporte de heridos, y arreglos de ambulancias equipadas para efectuar operaciones,
adquisicidon de aviones sanitarios; de hospitales de infecciosos; de materialesidéeddén de
locales y de ropas, filtros y medicamentos esterilizantes de aguas potables.

La Cruz Roja Paraguaya instalé tres hospiddesangre en

la Capital, bien equipadospn capacidad para 650 heridos y
enfermos, costeados completamente por lastitucion

desde el comienzo de la guerra a 1935.

La Sanidad Militarse organiza y se&rea el Servicio de
Profilaxia del Ejército. Se ordenapfilaxia enlos Puertos

de la Capital, Concepcién, Puerto Casado, Bahia Negra, con
estaciones de desinfeceidy profilaxia con estufas a presion

de agua a vapor, lavadero, desinfeccion, bafos, equipos de vacuna®&weseparan fichas
dentarias.(Ibid).

En julio de 1931se envid una mision a Puerto Casado a cargo del Tte. Dne¥doyaga, Médico
Jefe de la 1° DivisiOpara constatar lavacunacion antitifoidea de toda la Division y el estado
sanitario de la tropa. El Dr. Ydoyaga encaré la organizacion del Servicio Sanitario Divisionario en toda
la linea. Estudio las rutas deaewacion de heridos y enfermos, medios de transporte teniendo en
cuenta los malos caminos, instalacion de puestos sanitarios y del Hospital Divisionario.

Tipico mosquitero de campaiia

i )ﬁ;; Este medio sumamente hostil estaba plagado de
: = humerosos tipos de insectos como garrapatas, piques,
@ polvorin, hormigas voraces, moscas y mosquitos,
penetraban por la piel y como medida de proteccion
se empleaban mosquiteros de lienzo Illamados
dGY2aljdAidSNera RS OF YLI 3¢ o
Los que conocen el Chaco, saben de la tortura que
representan los molestos y voraciati'l (mosquitos)
sobre todo en la época de lluviakl Capitan Dr.
Quintin Casola, preconiza el usomesquiteros,pero los mosquiteros también son un dilemar

gue bs de "lienzo" no dejan pasar el aire, y cuando hace saleuda como en una saurnelos de
"tul" permiten que los mosquitos lo atraviemn apenas uno se acerdaa Intendencia envid al frente
mas de 55.000 mosquiteros.

Los vifiales del Chaco

El Dr. Casola insiste en el uso dedeamafiola y lguinizacionpreventiva por los brotes continuos
de paludismoiconstruccion de pozos, tanqueara agua, hospitales y, otras medidas ntasDr.
Boettner aconsej@otabilizar el agua d€oronel Martinez dsla Pgjpor los muchos casos diarrea
disenteriforme. Aconsejaba desinfectar el agua fdmher conhipoclorito ypermanganato



El contexto: El Chaco, el infierno verde
El Chacaes una gran llanurauna region despoblada, con una extension de 250.000 KmnZ2el

verano el calor es insoportable, con temperaturas que oscilan ergré5ty55°acompafiado de un
viento norte constante, que levanta remolinos de polvo (talco) que todo lo impregna, lo que permite
entender las atroces condiciones en que se debid pelear, en especial los bolivianos, que debian
desenvolverse en un medio hostil, totalmente extrafio. El invieero,cambio, se presenta con
temperaturas muy bajasnferiora 0°
. o= z § : Y

A N ‘ "

Paratodo Samuht o Toborochi
Adquirié el nombre de infierno verde por su vegetacion inhéshigaflora en la Region Occidental o
Chaco tiendéarboles espinosos, como el Paratodebebuia cariabade la familiaBignoniaceaemuy
usado como antidiarreicolambién se tienelasamuhu y algunos muy venenosos compalagia
naranja pertenece a la familiadCaparidaceds verde olivo,guay mi piré (Ruprechtia triflorg,

espinillo, el guayacéfiHandroanthuyy otros ma. 16

Tiene bosques de quebracho blanco y colorado y
tambiénkaranda'yo palmas negras y blancas, y el palo
santo. Se citan también elirunde'yy los algarrobos
negro y blanco, cuyas hojas sirven de alimento para el
ganado, y los frutos para la fabricacide la chicha
gue beben los indios

Camidn empantanado en el lodal Ciertas plantas fueron muy Utiles para combatir la sed,
como, por ejemplo, la tuna, ef/by a que es una planta trepadora, casi sin hojas, coneaprme
tubérculobajo tierra, capaz de almacenar hasta 5 litros de agua.

Fueron los indigenas que les esefarOtras sirvieron como fitoterdpicos para aliviar los multiples
males que padecieron los combatientes.

El suelo del Chaco esta conformado por interminables
arenales Las grandes lluvias que abundan en
diciembrey enero, convertiaios caminosen intensos
fangales donde se hundian los vehiculos que
perturbaron grandemente el traslado de las tropas asi
como el abastecimiento de viveres y de armas a las
fuerzas que se hallan en el frente.

16 Arhivo Naional. Imagenes de la guerra del Chaco
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Su hébitat esta cconformado pouna gran variedad de serpientes venenosg® causd mucha
morbilidad y también casos de mortalidad en la tropale insectos portadores de enfermedades,
como lavinchucay el mosquito.

Entre losprincipales animales que habitan €@hacopodemos citar a tigres, gato montés, zorros,
coatiescomadrejas, carpinchos, jabalies, 0sos hormigueros, ciervos, vetagies, monos viboras
venenosas Yy, todo tipo de alimafias.

Elespectro de la sed
El agua era escasa y salobre en las zonas centrales. Los pocos pozos y lagunas existentes tuvieron

una importancia vital durante lguerra,pero la contaminacién de los mismpsdujo muchas bajas
por disenteriaPor ese motivdos pozos de agua dulce fueron fuertemente protegidos por ambas
partes. Paraguayos y bolivianos han sufrido terriblemente la sed.

Durante la temporada de lluvia, de diciembre a mayo, los pocos caminos, que eran senderos
polvorientos durante la mayor parte dafio, se convertian en fangales intransitables debido a la
poca permeabilidad del suelo por queseielo arcilloso no permite que el agua de lluvia penetre en
las capas fredticas. Los pozos, en su maydaeiaaga salada.

En la movilizacion de 193Rragnaudtuvo la mision de perforar los pozos necesarios para abastecer

de agua a las fuerzas en campafia. Para ello, con el grado de capitan (H.C.) fue nombrado jefe del
Cuerpo de ZapadoreSaptadores, unidad dependiente de los Arsenales de Guerra y Marina
Organiz6 plotones captadores de agua, con buenos resultabosicieron con tal eficiencia, que su

pozo deYrendagueen 1934, consolid6 el triunfo paraguayo emleerral’

EL espectro de la segarecié desde el primer dia de la batalla de Boquedimde unos 10.000
hombres dependian dia laguna ddsla Pdéi, a 45 Km. del frente de batalla. La situacion se volvio
cada vez masritica y la mayoria de la tropa ya estaba sufriendo una marcada deshidratdaton.
compafiay batallones que nbebian agualesde ha@ 48 horas.Se producen escenas de horror po

la sed.!® EnMandyyupecudas tropas paraguayas estuvieron a punto de sucumbir por falta de agua,
pero felizmente esta situacién pudo ser conjura@m cit).

La pesadilla del comanddrppas era el agua. Mas de un camién aguatero tuvo que recorrer a veces
400km parallegar al soldado que solo le correspondia un vaso de agua por dia. A veces para mitigar
la sed hasta recurrian a la mezcla y enfriamiento de orines, cuando la situecidesesperante.

Las atenciones médicas también sufrieron la falta de agua tanto quecsggia al aguardiente para

el lavado de las manos manchadas de sangregue fijaba aurméasla sangre a los tejidos o bien
recurrian al agua oxigenada, lo cual resultaba muy desagradable para el personal sanitario.

L'yl OAOdzZ FNJ I f2a O2Yl yR2aadéadte énitailo alimaderR gue Sa 2 N
permanezcan mas den dig los sefiores eoandantes de las unidades haran cavar pozos para
buscar agug ¢

TKGGLIY Kk kY O 6 ONBOR Nredlddrances7D3600.html
18 Diaz de LedrDiaz Ledn, Carlos. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuacion.
Vol. lll. Asuncién, 1953.
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Esto fue muy importante pues se empez0 a tomar precauciones para proveerse de agua. Se apelaba
a diferentes ardides para no morir de sed. Se mascaba la hajardguatao se comia las tunas o
bebian de la raiz dgly a.°
El yvya es un tubérculo que existe en ciertas zonas del Chaco,
- especificamente en el Chaco Centtimadolpomoea bonariensjsie
? la familia Convolvulaceaeen cuyo interior se almacena agua. Este
tubérculo es utilizado por los indios para calmar la sed y luego este
conocimiento fue traspasado a la tropa por los indigenas del lugar.
Yoyalj dzA S NBfrut® Gedeitidlda.cEs una planta trepadora, casi sin
hojas, con urenorme tubérculobajo tierra,capaz de almacenar hasta
cinco litrosde agua y mas. Sus propiedades farmacolégicars poco
conocidas como asi también su composicion quimica. Algunas de las
; especies delpomea son conocidas por contener acido lisérgico
Tos ot A (alucinégeno, de efectos similares a la droga sintética de LSD). En
Yoy & medicina popular se usa en forma de infusion para el reumatismo.
En cuanto hproblema de la depuraciédel aguano siempre fue satisfactoriamentesuelto. Los
tanques fabricados por los Arsenales eran reservorios del liquido provisto por la SaamndkstEP oi
se establecio un laboratoriguimico bacteriol6gico para potabilizar el agua que se iba a consumir, ya
sea por ebulliciéyo conproductos quimicos, a cargo de de un quimico.
Los filtros elaborados para conseguir agua
purificada no dieron resultadoel mas comudn
sigui6é siendo el tereré, que quitaba parcialmente
el gusto salobre del barroso liquido chaquefio.
Como & mayoria de las lagunagstaban
332 contaminadas por las deposiciones de los mismos
soldados y animales que se bafiaban en las
aguadasse juntaba agua de cualquier lugar y de
‘ cualquier tipo, salada o no, barrosa o0 amarga, en
Laboratoio Quimico Bactaroldgcoan i o tachos de lata, que se traia dedeé@s
La crénica del Dr. Sanctis refiere que los soldados colocaban paja dentro del tacho de agua, a fin de
no se volcara durante el transporte. El resto de lo que se bebia, se volvia a echar en el tacho por que
no se sabia si al dia siguiente se podei@er, aunque sea esa agua insalubre. Otra estrategia
bastante utilizada paralmacenaragua cerca de los pozos eran estos bebederos hechos de palo
borracho osamuha.
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También se uso éliltro individual para agua, de uso personal, que contenia en su interior carbon de
coco, fino, mediano y grueso. Servia solo para filtrar cinco litros de agua; para que vuelva a ser util,
debe hacérselo pasar por una corriente de una solucion de permanganato o bienedonzeta

accion de una llama de alcohol, a los efectos de reducir la sustancia organica. La parte gruesa se
introduce en el pantano o egl charo de donde se quiere beber y se aspira por la parte afitada:

19 Diaz de LedrDiaz Ledn, Carlos. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su actuacion.
Vol. lll. Asuncién, 1953.
20op cit.
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El AguaModos de extraccidry almacenaje

Cargando agua de un pbzo de Yrendagué en un
camion aguatero

e 3 ~

Cargando un extrafio Canal (quizas bebeciero de
animales por el alambrado) desde un Pozo

PCZ0 PERFIRADO,
FRAGNAUD, -
40, de

Pozo artesiano en Trebol

Motor de agua aplicado a una bomba de Soldados sacando agua en ex fortin boliviano
agua
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El AguaModos de extraccidry almacenaje

~ Camion aguatero estacionado frente al ex
fortin bolnvuano Garrapata

"
-

Ty Boqueron -

Reservorio de Agua e la Sanidad de un Fortln Pozo de agua entre |sla
Paraguayo

F|ltro mdlvndual para agua, usado durante la
campaiia del Chaco

Yby‘a (deshidratado) tubérculo que contiene

Deposnto de agua 'hecho en un tronco de
samuhu. Oficiales paraguayos
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El AguaModos de extraccidry almacenaje

e,

Pozo artesiano con camion aguatero

Yrendagué 1934

Soldados de intendencia cargando agua en un
camion aguatero

Estos soldados desenterrando
el tesoro mas preciado: El ybya

Pinasco, dos oficiales posan en el brocal de
un pozo
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Cuando el Cnel. Eugenio Garay se apoder¢ del fortifreledaguécortd el reabastecimeinto de un
cuerpo de caballerial mando del Cnel. David Toro, murieron de sed unos 4.000 bolivianos cuyos
cadaveres fueron utilizados para rellenar el camino y permitir el paso de los camiones.

Unaforma deextraer el agua del pozo que tenia su brocal, era colocarle soportes para la roldana,
una carreta (para su transporte), una canaleta sobre el pozo para descargar el agua con balde lata
(20 Its) al reservorio tipo canal, calzado con madera para evitasegesmorone y al costado. Todo
tallado en madera del monte. También pequefios reservorios hechos de tambor semi enterrados.
Era toda una obra de Ingenieria, pero hecha por campesinos que vinieron a servir a su Patria

A veces era extraida por medio de m@amba manual. Era trasportada a los fortines por medio de
camiones aguaterosJn reservorio de agua siempre estaba dispuesto a lado de la Sanidad.

LaSanidad MilitarParaguayaen Camparia

Antes de la guerra, el sistema sanitario paraguayo estaba conflormar el Departamento Nacional
de Higiene y Asistencia Publica, dependiente del Ministerio del Intdri8anidad Militar, con
dependencia del Ministerio de Guerra y Marinka Facultad de Medicinala Facultad de
Odontologia;La Cruz Roja Paraguaya &slinstituciones privadas. En total se contaba con 11
Hospitales y 2.380 camas distribuidas de la siguiente manera:

Hospital Camas
Hospital Militar Central 450
Cinicas 600
Corazon de Jesus 80
Colégio Nacional 350
Escuela Militar 300
Ycpacarai 300
Villarica 120
Parque Caballlero 150
Luque 50
Naval 100
San Lorenzo 70
Hospitales 2.380

Fuente: DepNacional deHigiene yAsistencia Publica, 1932

Se contaba con 11 Hospitales funcionando c@8@ camas ge estaban alistando nuevos hospitales

con 2050 camas, totalizando.4130; Mas 8 Hospitales cor650 camas en proyecto.

Una vez iniciada la guerra, todas las instituciones sanitarias pasaron a disposicién de la Sanidad
Militar, tanto d Departamento Naoinal de Higiene&eomo laCruz Roja Ya Facultad de Medicina.

Cada una de ellas tenia las funciones muy bien definidas: El Departamento de Higiene tenia la tarea
de prevenir las epidemias y controlar las endemisendidé con preferencia la profilaxia desla
enfermedades desarrolladas en el Chaco para evitar su propagacion por lo que dispuso la vacunacion
antitifica y antivarilica en toda la Republica.cberespondia hacerseargo de todos los productos
medicamentosos, farmacéuticos y biolégicos.

La Samdad Militar en Campafia fue creada por decreto N° 35.735 ddeldgosto del932, a raiz de

la guerra.La ley de la Sanidad Militar N0.1247, reglamentado por el decreto No. 43.042, trata de la
organizacion del sistema sanitario, basaddasreglamentaciones de la Sanidad Militar de Francia
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Es un Servicio creado por la guegr@lesaparecal terminar la contienda, pasando nuevamente a la
jurisdiccién de la Direccion Superior todos los serviGos. sus objetivos: &p Preservacion de los
efectivos con las medidas de higiene y profilaxia que pone en practida cuperacion de los
mismos, con el levantamiento, transporte, evacuacion y tratamiento de los heridos y enfermos del
Ejército y finalmente la provision de personal y de matexitbs servicios sanitarios de los Cuerpos
de tropa y a las Formaciones Sanitaffas.

El reglamento deal organizacién de la Sanidad Militar en Campafa, establecteqeesrelacionde
dependencia con el Alto Comando del Ejército en Campafia, en lo aativisy militar, y por el

otro, con la Direccién del Servicio de Sanidad Militar en lo técnico.

ElCnel. San. Dr. Carlos Diaz Ledn, ocupé la Direccién General de la SanidadEMilivaonel Dr.
Victor Ydoyaga fue nombrado Director de la SanMdiiar en Campait&, quién establecié su PC en
Puerto Casado, por ser el punto focal donde podia ponerse en contacto con el frente, la etapa del
litoral y la Capital. Las 6rdenes eran impartidas telegraficamelnge.jurisdiccion del nuevo
organismo compredia la zona del Chacealvola region de Villa Hayegue continuariaa cargo de

la Direccién Superior de Sanidad Militar.

Doctor Carlos Diaz Ledn

Hijo de Juan Evangelista Diaz y Josefa Leb6n, nacié en Santisima Trinidad e€ut88%l
bachillerato en el Colegio Nacional y Facultad de Medicina eta Universidad Nacionale
Asuncién Con jerarquia de Cirujano de 2a. de la Sanidad Militarenviado para realizar estudios

de perfeccionamiento en Francia. Sobrevin®iaera Guerraviundial y se incorporé al Servicio de
Cirugia del Ejércitfrancés. Luego fue designado Jefe del Servicio Sanitario del Eféaoités en
Marruecos. Galardonado con la Medalla de Reconocimiento francés y la Medalla Interaliada, regreso
al pais a finesal1916 y fue designado cirujano de la V Zona Militar y Jefe del Servicio Sanitario de la
Escuela Militar. Desde 1930 fue Director Superior de Sanidad Militar.

o S

Gral. De Sanidad, Dr. Carlos Cnel. Sanidad Dr. Carlos Diaz Leén
Diaz Ledn

Despues delincidente de Vanguardia, el entonces Teniente Coronel médico Diaz Ledn, fue
comisonado a organizar el servicio sanitario en la guarnicion de Bahia Negra, en enero de 1929. Al
afo siguientdue promovido a la Direccion de la SanigamdCamparfa

21 VictorMedendMEMORIAS DE LA GUERRA DEL CHACO
22Decreto N° 44.551/32 nombra al Cnel Dr. Victor Ydoyaga como Director de la Sanidad Militar en Campafia
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Su gestionfue muy dificilabrumado especialmente en el segundo afio de la guerra, por las
epidemias de disenteria, paludismo, tifus, por no citar sino a las mas graves, que afectaron
sensiblemente a los cuadros combatientes y los trabajos de la Sarddathdoa los miles de
prisioneros bolivianos, heridos y enfermos.

Al término de la gran viotia de Campo Via, el Dr. Diaz Ledn fue promovido a General de Sanidad;
luego, condecorado con la Cruz del Chaco y Cruz del Defensor y Medalla de la Sanidad Militar.
El Dr. Diaz Ledn fallecié en 19&8tuvacasado con Juanita Bordenaite

Dr. VictorYdoyaga

Nacié en Asuncién en 1882ijdnde Pastor Ydoyaga y Paz Ayala. Casado con Maria Florinda Vargas,
fallecié en 1945. Se recibié de médico en la Facultad de Medieirfa Universidad Nacional de
Asuncién Se incorpor6é a la Sanidad Militar en 1912nyiado a Francia a realizar estudios de
perfeccionamiento y de la organizacion de la Sanibtlitar donde pest6 servicios, habiendo
merecido las condecoraciones Cruz de Guerra con estrella, Medalla Interaliada y Medalla del
Reconocimiento Francés. De rego al pais en 1917, fue Director del Hospital Militar Central,
fundador y Director de I&scuela de Enfermeros MilitarekEn 1927 el Dr. Ydoyaga sustituyd en la
Direccion de la Sanidad Militar al Dr. Cayetano Masi.

Dr. Victor Idoyaga Cap. Sanson Harrison, Mayor Melgarejo, Tte. Cnel. José F. Estigarribia,
Ydoyaga y Mayor Vera, montados sobre bueyes

El Decreto 44.551 1932 nombré al Cnel. Dr. Victor YdoyagaRmewior de la Sanidad Militar en
Campana.Ascendido al grado de General de Sanidad, luego fue designado Inspector General de
Sanidad del Ejércitd.uego fuesustituido por el Dr. Candido AastoncellosEl Dr. Ydoyagéue
catedratico dela Facultad de MedicinaFueautor de importantes trabajos cientificos: Patologia
Médica militar en el Chaco; Enfermedad venérea en el Chaco y otros estudios.

Tte Cnel. San. Dr. Candido A. Vasconcellos

Naciéen Paraguari, en 1894. Curso el ciclo del bachillerato
en el Colegio Nacional de la Asuncidn, y fue laureado en
medicina y cirugia en la Real Universidad de Roma, en
1920. En la Facultad de Medicina, de la capital paraguaya
fue profesor de psiquiatria yemropatologia.

Durante la guerra del Chaco actué en el frente como
médico de regimiento, en 1932, y corbirector General
Candido A. Vasconcellos de laSanidad delgército en campafia, desde abril de 1934

hasta junio de 1935.

23Benitez,Luis G. Breve Historia de Gtandes Hombres
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Fue el creador del Hospital Frontal en junio de 1¥3articip6 en la batalla de Nanawa.
TenienteCoronel deSanidad, condecorado con la "Cruz del Chaco", fue designado como delegado
del Paraguay ante el Primer Congreso Interamericano de Higiene Mental de Rio de Janeiro.
Céandido A. Vasconcellos ha publicaditis memorias de la sanidad en campafa, con notas
personales, 1° de mayo de 193#2 de junio de 1935.

Carlos Diaz Leon, Victor Ydoyaga y Candido Vascondglgisron en retaguardia y en el frente la
labor sanitaria en los 1.100 dias de guerra.

Organizacion deServicio de Sanidad en Campafia
La ley de la Sanidad Militar No.1247, reglamentado por el decreto No. 43.042 trata de la

organizacién desistema sanitario, basadan lasreglamentaciones de la Sanidad Militar de Francia
usada durante Ig@rimera guerra mundialSi bien

de alguna manera contribuyé a organizar el
servicio, no pudo adecuarse a nuestra realidad
muy diferente al pais europeo en cuanto al
medio, los recursos humanos y técnicos, razones
éstas que incidieron en que luego fuera
descartada.

El Servicio de Sanidad en Campafa esta
organizado por SectoServicio de Sanidad de la
Zona de Operaciones yn&ervicio de Sanidad de

Coleccién “"Carlon Pastore™)

Un prupo de los integrantes del P.C. del Tre. Corond José F&lix Estigarribia. Fotografia tomede Retaguard|a (0] del Intenor
on abril de 1933.

SENTADOS DE IZQUIERDA A DERECHA: Juan Monud Garay, Victor Idoyege. Jost F8ix

Estigarribis, Corios Diaz Leén y Hoveclo Feméndez. PARADOS DE IZQUIERDA A DERE-

CHA: Julio César Chaves, Raimundo Raldn, Tomds Romero Pereira, Carlos Pattore, Fernando

Grilon y Cerlos Cacavelos. 1-Servicio de Sanidad de la Zona de

Operaciones Comprende el Servicio Sanitario Regimentario y AmbulanciadfReglamenta los
objetivos de cada Servicio, los elementos de que dispone, como el Servicio de Ragidahtario,

las Ambulancias, sus clases, los Hospitales de tratamiento, de evacuacion, los auxiliares, las
enfermerias, los depdsitos de convalecientes, los medigoBansporte y evacuaciotos grupos de
reaprovisionamiento de personal y material, Parques Sanitarios, Laboratorios, de Prpfiaria
2-Servicio de Sanidad de Retaguardia o del Interiek Servicio Sanitario de la Zona de Retaguardia,
reglamenta detalladamente las evacuaciones sobre la Regién Oriental de la Repudlica
tratamiento definitivo de los heridos y enfermos, la recuperacion del material y de la reserva.
Clasifica el personal de Sanidad en directivo, ejecutivo y de administrastada sus atribuciones

y dependencias

Asistencia médica
En la capital la asistencia médica corre a cargo de las siguientes dependeeciaso de Primeros

Auxilios; Servicio Médico Permanente; Dispensario Antituberculoso; Proteccion a la Materredad
Infancia Hay consultorios especiales @ftalmologia; Otorrinolaringologia y Odontologid odas

estas dependencias estuvierardisposicion de la Sanidad Militar

En el interior, la prestacion médica estaba dada poMéslicosRregionales, las Parterd®egionales

y los Guardas de la Campafia Sanitaria, con asiento en Concepcion, San Pedro, Villa Rica, Encarnacion
y Pilar. Era extensiva a toda la poblacion, siendo gratuita para los indigentes.

24 Asociacion Cultural Mandu'ardCirugia Paraguaya. Antecedentes Histéricos, lra. Parte” de David Vanuno, Profesor Emérito de la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacion&wiecion / "La Sanidad Militar Paraguaya en la Guerra del Chaco" de Carlos
Diaz Ledn / Articulo y recopilacién: Eduardo Nakayama, Asociacién Cultural Mandu'ara
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Durante la guerra, una disposicion deDaeccion Superior dé& Sanidad Militar dispuso que los
Hospitales Regionales siguieran atendiendo a la poblacién civil sin perjuicio de los que estaban
obligados a hacer por la poblacién militar movilizada y enferma.

Sin embargo, informaciones relacionadas a la gestiélvsidospitales regionales dan cuenta de la
serie de dificultades que atravesaron a consecuencia del conflicto bélico, tanto en la parte
econdmica, ya que decreto de por medio, las subvenciones que recibian los hospitales pasaron a
cuenta de la municipalidh queno haciacasoa estas disposiciones; y en recursos humanos, debido

a que los sanitarios debieron incorporarse a las filas de la sanidad en campafa. Un claro ejemplo de
cémo el interior del pais quedé afectado por la ausencia de los facultativis eflgjado en Pedro

Juan Caballero, cuando la Junta Municipal pedia el retorno del dafomacéuticodel pueblo,
alistado en la sanidad, por que la poblaciredésin médico ni farmaci&

El servicio d€roteccién a la Maternidad e Infanciaadamedicina prenatal, con cinco médicos que
atendianel consultorio de primera infancia; segunda infancia, obstetricia y ginecologia, nariz y
garganta.Las parterasefectuaban visitas domiciliarias cuanderan solicitadossus servicios. Los
odontélogosrealizabanobturaciones provisorias y extracciones de dientestando deconservar
los dientes de los nifio%.Pero lo cierto es que esta dependencia siempre ha trabajado con muchas
dificultades por la eterna falta de recursos, gifatigan y quiebran lanejor buena voluntad y todo
termina por seguir en sus antiguos caus@Por razones de economia y de mejor servi@sta
dependenciase suprimié y las enfermas pasaran a la Maternidad
Nacional para el alumbramientd.

# y . En cuanto aDispensario TBGe podria decir que lemal se extiende

por todo el pais debido a qu&a respuesta no es tan rapida como
deberiaserpor la escasés de recursos financieros

La CampafiaSanitaria trabajé mucho en el Alto Parana contra el
paludismo y desempefid comisionesCargegua, Barrero Grandge
Caraguatay, Lambaré, Ybycusgn Estanislao

La lucha antihelmética abarcé muchas localidades habiendo tratado a
26.062 personasDi6 51 conferencias en escuelas publicas. Vacuné
contra la viruela a 15.198 personas emcdanpana(sic)

Vacunacion del personal del Regimiento

Siguiendo con el informe oficial, el mismo dice quie$peccion Técnica de Higierlkevaa cabo una
campanfa de desratizacion conjuntamente con el Departamento Municipal de Salubridad.

25 Nota del 10/11/32 enviada al Ministro del Interior del Director General
26 Nota del13/10/32.

27 Reglamentacion del H. Consejo, diciembre/1927

28 0p cit

2916/12/32.
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Sgui6 cumpliendo con su rol de controlador de todos lasos de enfermedad infecttontagiosas
de denuncia obligatoria. Intervino en Villa Hayes cuando se detectd un brot@udga e inicid la
busqueda de casoen Barrero Grande, Caacupé Bjiribebuy Los enfermos eran tratada®n la
solucién de aceite saloladoondNB & dzf G F R2 YIF NI @At f2a2¢ 02Y¥® GNI G

El Instituto Nacional de Parasitologjacon sus investigaciones seroldgicas y bacteriolégicas, el
estudio de las aguas potables vy, la preparacion de vacusgapotencia cada vez mas. Estaba
encargada de la preparacién exclusiva de la vacuna antitifica, antivariélica, aatjrabitipiégenoa

cuyo cargo quedaba la provision de tales productos, a la Sanidad Militar, Ejército y a la poblacién
civil. La demandaor parte de las autoridades sanitarias era creciente en vista de las medidas de
profilaxia adoptadas para evitar epidemias entre las tropas.

Muchas denunciagueron realizadasontra la inocuidad de las vacunas, segun se puede leer en
algunas notas elevadas a la autoridad superior, donde dice que las mismas no sirven paryque
pocasprendieron®'La respuesta dehstituto sobre la escasez del producto y su falta de calidad, fue
que las vacunas contra féoidea y laviruela se mandaban la cantidad necesaria para la vacunacion
de la tropa Respecto a la calidad, habia noticias de que grandes dosis de vacuna estaban tiradas, sin
haber sido usadas, en alacenas de las jefaturgsotieias de la campafia y, varias veces se recibieron
centenares de placas empaquetadas como habian sido expedidas después 2i@ic). &

Una denuncia de fiebre amarilla en Nanawa (Chasobre las personas vacunadas en el Fortin
Orihuela y alrededorepor que no dieron resultado positivo a excepcién de un solo caso donde la
vacuna prendié. La conclusién fue que seguramente los casos negativos obedecian a la distancia y al
mal embalaje de la vacuna como asi también a la exposicion8IEsoll932 el Iriuto proveyo de

440.939 dosis de vacuna antivariolica; 85.910 cc vacuna antitifica; 37.434 de vacuna antipidogena y
9010 cc vacuna antipestosa.

La Facultad de Medicinae comprometié enaumentar elstok en colaboracién coras otras
instituciones, agipados en urConsejo Superior de Sanidadbajo la Presidencia del Director de la
Sanidad Militar34

Se crearorComisiones Sanitariagncargadas de acudir al lugar, ante la denunciamfermedades
infecciosas en cualquier punto de la Republica. Las mas importantes fueron las de Villa Hayes y
Sector Nanawa. Asi mismo se reglamenté el usd eléigrafo Nacionap.

Ante la aparicién de la malaria se realiz6 una campafa sanitaria en Alto Parana a cargdat# Dr.
V. Insfrdn y se procedid a la quinificacion precoz del enfermo, pero faltaba medicamento,
especialmente la quinind® La epidemia se extendié a Paso Barreto y toda la costa del Aquitfaban.

3%Romero, Alvarin Dr. Inspector de Higiene; Memorias, 1932

31 Nota enviada por el Director General sobre el oficio confidencial .No. 275 del Ministerio de Guerra y Marina refepedidcabe
vacunas antivaritlicas por el Comando del Regimiento de Infanteria no. 2 " 2 de Mayo" con asiento en Concepcién

%2 Nota enviada el 9/08/32 al Ministro de parte del Director General

33 Nota del 11/03/32 enviada al Ministro del Interior por el DicgdBeneral.

34 Nota enviada al Ministro del Interior por el Director General el 25/07/32

% Nota del 9/07/32.

36 Nota 213 del 10/03/32 al Ministro del Interior por el Director General, Dr. C. Masi

37 Nota del 31/05/32 enviada por el Director generaMihistro del Interior.
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El Servicio Médico Permanentegsistido por cuatro médicosneturnos de 24 horas cada uno, con
servicios de oftalmologia, otorrinolaringologia y odontolégico. EI nimero de consultantes se
mantuvo sin variaciones. En cuantoS#rvicio de Primeros Auxiliosiguid atendiendo con toda
normalidad.

Isla Poi o VillaMilitar
Isla Pdi, por la seguridad que brindajeonstituyd un centro sanitario de fundamental importancia

Albergo6 toda clase de heridos y enfermBs unaprimera etapafue el asiento del Comanchacal
principio era un ranchalavado en el arido suglchaquefio, préximo a una laguna, pero poco a poco

fue mejorando de aspectyy @n el correr del tiempose fueron construyendo numerosas
edificaciones, corrales para ganado y una pista de aterrizaje que se extendia sobre terrenos que
luego ocuparon extensos cultivotlna de las edificaciones correspondia al PC del Mariscal
Estigarribia y cerca de esa constidn se ubico la Sanidad Militar.

EIPC estaba instalado en un galpén de techo de paja, sin paredes, con piso de tierra, que cubria una
superficie aproximada de tres por cuatro metros. Una mesa de caballetes y un par de sillas
construidas con restos deadera de cajon de nafteompletaban el mobiliario de la oficina del PC

de EstigarribiaLos demas mobidiios estaban hechos dmaderadel lugar, ya sean doméstos

como para uso hospitalario.

La cuadra para Soldados en ISE’IO!les un ejemplo de la arquitectura chaquefia utilizando el ingenio

del paraguayo y los materiales de la zona. La
estructura del techo estaba hecha de tronquillos, el
techo deCapii(paja) y el ventiluz lateral, perfectos.

Para las paredes se utilizaba lané&a de tensar
alambres entre horcones y colgar el capii (paja)
mezclado con barro arcilloso, era una variante del
"estaqueo” o "paredrancesa" muy utilizada en los
Fortines del Chaco por ser de rapida ejecucion, con
materiales de la zona y ademas dabany buena
aislacion térmica a los local&s.

En uanto ads catres patas y atravesafiosstaban

hechos dealgarrobo y el entablado dearanday.

Los Hospitales fueron construidos donde las necesidades de la guerra asi lo obligaron.
construccion de los hospitales era muy precaria y consistia en dos esqueletos de madera, con
paredes de lona, techo, troncos, ramas y follajes de los arboles del lugar, y compuesta de cuatro
mesas de operaciones. Las carhaspitalariasse haciarton palos de arboles de lugar encastrados y
atados con lianas o tiras de cuerdn toldo a veces cubria la sala como proteccion contra los
insectos y otras alimafas

Soldados Albafiiles construyendo una pared ene el Fortin Isla Po’i

La lavanderia y la cocina en el Chaco
El lavado de las ropas realizalzs jovenes chicas que oficiaban de lavanderas y auxiliares de
enfermeria, junto a otros componentes de la Sanidad Militar, en algin Hospital del Chaco.

38 Arhivos Vitor Meden. Memorias de la Guerra de Chao.
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El lavado de ropa blanca ya sea de ropa interior, sdbanas, uniformes, frazadas y otros resulté ser u
problema serio para la Direccion de Sanidad en Campanfa.

Por la escasez de agua y no gastar el valioso liquido del frente que estaba destinado casi
exclusivamente para beber, esta se traia en camiones desde los Puestos Sanitarios hasta la Estacién
del Kn 145 y luego por tren a Pto. Casado donde se establecio una Lavanderia principal, para realizar
el lavado de ropas en el rio Paraguay. Una vez limpia y planchada, se enviaba nuevamente por el
mismo recorrido.

La lavanderia comenz6 con 15 o 20 mujeres dueron aumentando, las cuales eran jovenes
voluntarias delnterior semianalfabetas y apenas podian desempefiar las tareas de lavado y cocina.
Luego de senstruidas, pasaban al servicio de enfermeria péealta de personasanitaria

Para lavar ropason sangre habia dos equipos de lavarropas con mecanismo centrifugo de accion
manual. En su parte inferior llevaba un quemador para colocar brasas y su correspondiente
ventilacién, de manera a realizar esta tarea con agua caliente, que era la Unica matierpiar de
sangre la ropa y sabanas de los heridos, aparte de desinfectarla.

Con respecto a la cocinlps cocineros hacian lo que podian con la carestia que les caracterizaba.
Faltaba aceite, ajo, vinagre, fideos, condimentesro muchas veces no lia que comer y los
soldados morian por un pedazo de pan o de algun alimento por lo que recurlé&anoacion de
algun animal proveniente de la caza o0 a veces también de insegitdsén es cierto quéubo
chacras que de alguna manera paliaban las cdmenexistentes, la resitencia de los soldados en
ingerir verduras representd un gran problema para equilibrar su alimentacion.

Al comienzo de la guerra, la racion del soldado consistia diariamente en 700 gramos de carne, 70
gramos de locro, 80 gramos de poroto, 50 gramos de farifia, 50 gramos de arroz, 30 gramos de sal,
15 de grasa, 30 de azucar, 30 de yerba, 300 de galleta.

La provwsion decarne fresa se hizo merceal las requisas que af@aron a los ganaderos del pais,
tarea acargo de la Comision de Ganaderfizpendiente de la Direcion General de Economia y
Abastecimiento. Su carencia se suplio con caomservada ovacaiamplianente consumida en el
Chaco a pesar de la sed que provocaba.

La falta mas sensible para el soldado era la sal y se lleg6 al extremo de que no era posible
conseguirla en cantidad suficiente ni para el uso de los Hospitales y la penuria hizo que se utilizas
las hojas de un arbol cuyas cenizas sabian mas a cal que a sal.

23



La lavanderia y la cocina en el Chaco

.

Cocineros
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La lavanderia y la cocina en el Chaco

Cuadra de soldados Cuadra de Soldados F. Arce. Camas patas y travesafios de
algarroboy el entablonado de Caranday
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Un momento en el rancho Cocinando en plena guerra
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Los Hospitales
Cuando se inici6 el conflicto, la Sanidad Militar Paraguaya se encontralcaneliciones muy

desfavorables. Al decir del Tte®@rl 6 w0 9 RYdzyR2 D2yilt ST {o L&y 4&dz
Sanidad Militar estaba representada por un derruido hospital que nunca tenia alcohol, ni vendas, ni
Jrala Gry &AL dASNYI LI N aSNBAOA2A RS LI T dé

La infraestructura sanitaria tenia como base exclusivamente a simples hospitales de campafa, que
consistian en carpas para albergar heridos y unas pocas camillas improvisadas, abastecidos tan solo
con elementales y precarios instrumentos quirdrgicos.

Laorganizacion de hospitales para tratamiento y recuperacion de los heridos en el frente de batalla
no estaba lo suficientemente desarrollada ni tampoco se le brindaba inicialmente la importancia que
requeria, hasta que las realidades de la guerra lo ufaicantre las prioridades.

Un oficio confidencial entre la Legacion de Chile en Paraguay y el Ministerio de Relaciones Exteriores
de Chile, fechado el 16 de junio de 1933, describia la precariedad en que se desenvolvian los
servicios de salud en el teatrde operaciones:@a Cl f G 6+ G(G2R2Y YSRAO24x
medicamentos. Ha habido unidades donde se careci6 por bastante tiempo de sal inglesa y de
quinina; no habia anestésicos en abundancia, empleandose solamente en los casos graves
operaciones, y parcortes y operaciones sencillas se recurrié a un medio original aqui pero que ya ha
sido empleado por los japoneses, de operar sin anestésico, pero con una victrola con disco de mucho
ruido, préximo al enfermo, para que sus ayes y quejidos zelasen ca la masica, no afectando asi
GFryd2 | t£2a8 20NRBA& LI OASydGSa 1jdzS KFEoNFY RS 2LISNI

Las técnicas quirdrgicas empleadas hacian que los periodos de recuperacion de los heridos sean
lentas y dificultoss, por lo que era necesario realizar los primeros asxgerca de los campos de
batallaen los hospitales frontales improvisados en las primeras lineas, para luego el traslado a los
hospitales de la reaguardia como los que se instalarolslafPoi oal centro hospitalario de Puerto
Casado Los heridos y enfermos eran tantos que ya no cabian en los pocos hospitales y eran
entonces colocados en el suelo en espera de su atencién. Se operaba en las carpas y el instrumental
se hervia defa, pero a veces ni siquiera habia tiempo para lavarlosl@anmensa cantidad de
heridos que llegaban. Las epidemias de disenteria y paludismo no se hicieron esperar y eran causa
de mucha mortalidad.

Un realato del Dr. Fernandezcdi ¢! y I @A &A G| KSOKLI I fFa RAAGAY
poneme en condiones de afirmar que persistiendo en causas pauperizantes anotadas en informes
anteriores (racion insuficiente, vigilias, cansancio, desnudez, etc.) los soldados van desmejorando
ostensiblemente dia a dia. [...] desde hace dias van tomando incrememmaatarun mal cuyas
manifestaciones aparentes son: edema generalizada, laxitud muscular y ligamentosa, y disturbios
RAISaiAD2a 1jdzS FTGNROdzAY2a ¥ 1 NI OAsy AyadzFiAOA:

Los dos pozos de agua quedaron inutilizados debido a la presencia deeremdéle soldados
flotando en ellos que contaminaban las aguas.un galpon, tendidos en el suelo, se apifiaban los
heridos bolivianos, cuyo nimero aumentaba dia a dia.

39 Informe del doctor Cafiete, de la sanidad paraguiganandez, 195%.330 vol.2
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Las bajas paraguayas entre muertos, heridos, desaparecidos sumaf Pas boliviaas, unas

3.000 sobre los 900 que participaron de la luchaos dos médico&duardo Brito y Alberto Torrico

no podian hacer otra cosa que prestarles apoyo moral. Las gasas, el algodon y los desinfectantes
estaban agotados. La municion y los viveres volvian a esclsgapor uno se maté as$ mubs de

la compafia para alimentar a los jefes, oficiales y tropa.

El soldado boliviano Alipio Sanchez, logr6 salir del reducto y llegé hasta Mufioz e informé6 de lo
situacion en Boquerdn. Se les envid un mensaje que dédiez dias mas de inquebrantable
resistencia y la victoria sera nuestra. Habéis escrito la paglha @ N2 RS | Efd@Aad G 2 NA
tercera vez que se les pedianbs dias mas de resistencipéro en esta ocasion las circunstancias

eran demasiado adversas. La caida del fortin era inevitable. Las tropas boladaegsdas por el

hambre y totalmentesitiadasya no ofrecian resistenci&

B 29 de septiembrede 1932el Comando preparaba el asalto fimalandoaparecieron sobre las
trincheras bolivianas banderas blancas de rendicién. Marzana fue hecho prisionero por los tenientes
Islas y Valdovinos.| kefe boliviano pidié garantias para sus hombres. Estigadgbtntestoque

serian tratados con la debida consideracién y que los heridos serian atendidos de inmediato por los
médicos paraguayos. En un galpén oscuro, cubiertos con harapos, mugree, sesijgrcol y
gusanos, se revolcaban mas de cien moribundos, sin curacion, sin vendas y sin agua

La disponibilidad de medicamento fue muy importante para salvar vidas humanas y por lo tanto era
necesario tener toda clase de drogas para calmarhisdas producidas por las balas y las
enfermedades que causaban estragos a causa del clima y la mala alimertaciarmacia de Isla

Poi donde se preparaban las recetas no surgié del dia a la noche. Quimicos y Médicos hicieron de
todo para que faltaséo menos posible al enfermo o al herid®e poco a poco fue surtiéndose la
farmacia de Isl®oide vendas, gasa, oxigeno y medicamentos alojandose en improvisados estan de
cajones de champagne o Cinzanbos desinfectantes utilizados ergmermanganato,soluciones
iodadas, mercuriales y agua oxigenada. Estaba prohibido el alcohol y el lavado de manos racionado
por la escasez de agua

Muchas veces las medicinas mandadas desde los almacenes centrales de sanidad a los diferentes
destinos, no eramecepcionadas o eran olvidados, sin tomarlas en cuenta, en alguna parte de los
fortines, fuera en el calor, la lluvia o tal vez en otro lugar donde no le daban la importancia,debida
como sucedié con las vacunamtes de iniciar una batalla planeada, Eniflad Militar instalaba

estos campamentos provisorios en la inmediata retaguardia para primeros auxilios y atencion de
los heridos leves. Los de mayor gravedad eran evacuados a Hospitales de et&udo l8ksuncion.

Con el correr de los meses se organdon los Hospitales de Etapalospitales del Frente de Guerra

o de Bapas y, los de Retaguardia o Evacuacion.

Hospitales de Etapa u Hospitales del Frente de Guerra u Hospital Frontal
En IslaPoise ubicé el Hospital Frontal o de Etapas, a unos Sdkhirente, lo que facilité la labor de

los médicos. Su creacién fue muy acertada por que permiti6 una mejor distribuciéon de los servicios
sanitarios en las unidades militares y también agilizé el trabajo de los médicos por que pudieron
trabajar mejor en n medio hospitalario y contar con la ayuda de enfermeros y camilleros.

40 www.euros.net/bolivia/proyectobolivia
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Prestaron sus servcios en Villa Militar lostdees Dr. Enrique Montiel, C. Sapena Pastor, César
Cariete, A. Melgarejo, Jerénimo Irala y Venancio £ino.

El primer Hospital Frontal fuestalado en el fortin Boquerdn. Era una construccion muy precaria y
consistia en dos esqueletos de madera, con paredes de lona, techo, troncos, ramas y follajes de los
arboles del lugar, y compuesta de cuatro mesas de operaciones. Un toldo a vecetacsdldaomo
proteccién contra los insectos y otras alimafadli se hacia cirugia a los heridos paraguayos y
bolivianos S trabajaba generalmente de noche para protegerse de los bombardeos aéreos
bolivianos que ya se habian iniciado en ese Iégar.

Previamente se habia instalado una sala de operaciones en un rancho, al otro lado de la aguada,
ubicado en el centro del Fortin. Era el campamento del personal médico bautizado con el nombre de
El Fierrazo. Aca fue atendido el primer oficial venido de B herido en la mufieca, el entonces

Tte. 1° Luis Celestino Yegros, por los Dres. Riveros y Giani, en la tarde del 9 de septiembre de 1932
cuando llegaron los primeros heridoid).

En cada cuerpo de Ejercito habia un Hospital Frontal provisto dewehodontélogo, farmacéutico,
enfermera, sala de operaciones, autoclave, instrumentales, drogas y productos quimicos; Hospital
de evacuacioén central (Cabezén para el | y Ill), Km. 88 para el | y Il. Algunos Hospitales de Etapa o
Hospital Frontal fuerorcreados en Cruce, Camacho, Villa Militar, Km. 160, Km. 145, Casado,
Fonciere, Pto. Max, Pinasco, Concepcién, Norte, Bahia Negra, Olimpo y Guarani.

Conforme avanzaba el ejército se creaba un nuevo hospital de frontal o de etapa,tpotolose

estaba ercontinuos desplazamientos que eran realizados por los zapadores, que actuaban también
como camilleros ademas de preparar los alojamientos ya sea con carpas, ramas o tablones. Una vez
seleccionado el lugar para el puesto sanitario, se cortaban los arpateslezas con machetes,
abriendo picadas para el acceso, pero mimetizados con ramas las sendas para que no fueran
visualizados por los aviones enemigos.

Centro Hospitalariale Puerto Casado

A fines de 1932 Puerto Casado se transformé en un Centratilasip de principal importancia por

gue se constituyd en la puerta de entrada al Chaco, de los contingentes del Ejército, de la fuente de
aprovisonamiento y de los materiales sanitarios. Fue asi mismo la puerta de salida del Chaco. Alli
entraban y saliamle dia y de noche, personas que iban a diferentes destks.asiento de la |
Divisién de Infanteria que actu6 en la campafia de Boquerdn, bajo el comando del Tte. Cnel. José
Félix Estigarribia.

Por ende, se organizé ahi el Servicio Sanitario Divisigrere fue el primer ensayo de ese género

de formacién sanitaria en el ejército paraguayo, a cargo del Tte. Cnel. de SanidadoD¥.ddyaga,

quién establecié su PC en Puerto Casado, por ser el punto focal donde podia ponerse en contacto
con el frente la etapa del litoral y la Capitdf Luego tuvo que trasladar su PC a Villa Militar donde
estuvo trabajando hasta su evacuacion a la Capital, por motivos de salud.

4141 Djaz de LedrDiaz Leodn, Carlos. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuacion.
Vol. lll. Asuncién, 1953

42Recalde Sergio. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco y el Dr. Juan Francisco Recalde. Asuncién, 1981.

43 Riveros, 1982
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Arquitectura chaquefia

Area destinada a la Sanidad en Isla Po’i. Al fondo la Farmacia (de 2 PC del Mariscal Estigarribia en Isla Poi
pisos) y bién se ve caminando al Tte. Cnel. Dr. Carlos Diaz Ledn,

Director de la Sanidad en el Chaco
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Arquitectura chaquefia
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Arquitectura chaquefia

Interior de uno de los Medico lavandose las manos con manguera
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Arquitectura chaquefia

Edificacion de la Sanidad en Campaiia en TREBOL (cerca de las
Colonias Menonitas) Tenia 12 x 60 metros de largo, y estaba

destinada a heridos recuperables que podian volver al frente

Aredive
VM E Meen

Un Médicoy una Enfermera posan bajo una improvisada edificacion de Iz Sanidaden e Chaco destinada a
|33tencién en retaguardia de enfermos y heridos.
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Arquitectura chaquefia

Pabellén N2 1 Sanidad

de 1933 cuando tropas del R.l. 5 General Diaz al
mando del capitan Antonio E. Gonzalez alcanzaban
el fortin Saavedra tras la rendicion de Campo Via.
El célebre puesto habia sido incendiado por los
bolivianos en su retroceso, y esto era lo que
quedaba de él.
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Carpas de Sanidad

Ampliacién del Hospital Militar en Isla Po’i Villamayor y Da Ponte, con material para efectuar
curaciones
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La farmacia de Isla Poi

Botellas de sanidad utilizadas en la Guerra
del Chaco

Autoclave Esterilizador instrumentales
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Hospital Estatal de Villa Hayes$-ue unHospital de Retaguardia, que funcion6 durante todo el
conflicto,y unode los mejores equipados, lo mas completo que tuvo la Sanidad Militar, con personal
médico permanente. Este dato también figura en el libro del Coronel Feea&hEste Fortin fue
bombardeadcel 13 de setiembre de 193r una cuadrilla de aviones baéwos con saldo de 11
muertos y 9 heridos, a pesar de tener ssignias bien visibleprovoco la protesta paraguayda
Cruz Roja.
Hospitales de Etapa IntermediaHospitales dePuerto
Casado y Concepciose los consideraba Hospitales del
Frente de Guerra, en la categoria de "Etapa Intermedia",
por eso no figuran en la lista de los Hospitales de
Retaguardia. De todos modos, ambos hospitales recibieron
a miles de heridos y enfermos, y sobre todo Puerto @asa
fué centro vital para la atencién, recuperacion o
evacuacion de quienes sufrieron heridas o enfermedades
Hospital de Casado graves en el frenteQ sea, los Hospitales de Casado y
Concepcion eran considerados como centros de recepcion, internacion y distribucion de Hetidos
frente hacia la retaguardia
H Hospital de Concepcion seigp a disposicion de la Sanidad militaqued6 semimilitarizado y
recibié a los primeros soldados heridos en el frente para continuar con su tratamiento y fue
declarado Hospital de Sandfe.

La falta de agua se tia sentir en todos los 6rdenes t@mo sepuede apreciar en la nota enviadh
Comandantedel Regmiento Boquerdn por el Jefe de la Ambulancia Quirdrgitande le comunica

gue a pesar de que cuenta con una gran cantidad de materiales para cirugia de urgencia y de
personal capacitado, no ha podido hasta ahora realizaratajo, sino que simplemente realiza el

rol de un puesto de socorro. Las pocas intapienes realizadas se hacen sin agua. Solo se realizan
curaciones y se aplicantitetanicasa pesar de que la mayorfeecesita ser operados. Por lo que

se solicita el traslado de la ambulancia y su personal a Villa Militar.

Asi  mismo se crearon Ambulancias
Quirdrgicas Divisionariagara constituir un
Centro de Cirugia y Hospital de Evacuacion en
Boqueron; Villa Militar y Casanillo.

Primeras instalaciones quirdrgicas
(22/08/32). Se habilitan dosAmbulancias
Quirargicos enCampo Esperanzas datores
Pedro De FeliceAntonio Bestard Odilén
Ortiz, Roque Bojanovick enlsla PajRiveros
Gianni

Hospital de Enfermedades Infecciosas de Casarfilofebrero de 1932, se instalé en Casanillo, la 1°
Division de Infanteriétororg".

Fortin Casanillo, Hospital de Enfermedades Infecciosas

44 Gustavo Avalos
45Dr. José L. Albera, Director del Hospital Regional de Pilar, 1932
46 Nota enviada el 27/09/32
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En ese lugar se desato una epidemigpdidismo y sarampioncomo asi también muchos casos de
bronconeumonia transmitidas por los reclutas que se embarcaron en Antequera y Rosario, razén
por la cuabke habilitbun Hospital de Enfermedades Infecciosas @asanillé’

Hospitales de l&RRetaguardiao deevacuacién paraguaya
LosHospitales de la retaguardia o de evacuadftael Ghaco recibian a los combatientes evacuados

en el Hospital instalado en el Puerto de Asuncion, de donde se repartian en dos dtappial

Militar Central y al interior del paikl Hospital Militar Central se constituy6 en el Centro Hospitalario
mas importante de la Retaguardia durante la guerra. A el llegaron evacuados todos los heridos y
enfermos del Chaco y del Litoral del RicaBaay.Fue eliltimo eslabdn de la cadena sanitaria.

El primerHospital deRetaguardia creado fue el Espafiol y después el Santa Teresita; luego el Cristo
Rey, el de Escuela de Profesores y los Hospitales Regionales

El primer grupo volvia a dividirse deuerdo a sus especialidades ¢tospital SalesiandHospital
Parroquia Cristo Reyospital Parroquia Perpetuo Socaridospital EspafiplHospitalSan Carlgs
HospitalLegion Civil Extranjeralospital Navay Hospital Iglesia de la Encarnacion (Asuncidndos

estos nosocomios atendian Fisioterapia, Laboratorio Radiol6gico, Infecciosos, Laboratorio
Bacteriologico, Anatomia Patoldgica, y Oido, Nariz y Garganta.

Los Departamentos de Cirugia condttu Instituto N° 25 Ortopédico San Blasra el centraen el

cual eran hospitalizados todos los mutilados y amputagdasntaba con los mejores especialistas
paraguayos y voluntarios extranjeros en traumatologia y ortopedia. Estaba ubicado en el entonces
Seminario Metropolitano, actual Facultad de Filosofia de la Universidad Catélica de Asuncion, al
costado de la Catedral NMepolitana; ELN® 5 Hospital Colegio Nacional deCaapital; N 4 Hospital
Escuela MilitarN° 5 Hospital Parque Caballgrélospital de Clinicas.

- Hospital Santa Teresita

Funcionabaen Sajonia, ya Escuela Peréra suanexa Lasmaestras erarenfermeras de dia y de
docentes de noche.

El primer grupo volvia a dividirse de acuerdo a sus especialidades en:

- Hospital SalesiandVionsefior Lasagndcirugia) Durante la guerra el colegio se convirtid enun
espacioso hospital de sangren este hospitase realizaban cirugiakos vecinos traian camas y
colchonesLaVirgenAuxiliadora se proclamé «Patrona del Ejército Victorioso del Chaco».

- Hospital Parroquia Cristo Rey (Medicina gener&$cuela Apostdlica de Cristo Rey se transforman
en Hospital desangre para los heridad iniciarse la guerra.

- Hospital Iglesia de la Encarnaciofué un famoso hospital de Sangre durante la Guerra. Contaba
con centenares de camas y estaba muy bien organizado. Los registros dicen que dicho templo
funcioné como "reoleto" de heridosgontabacon unaenorme sala de internacién y convalescencia.

47Nota enviada al Dr. Diaz de Ledn de parte del Dr. G. Boegermini, Médico Jefe del R.1.2, mayo/32.
48 Gustavo Avalad-otos Antiguas del Paraguay
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Dada la cercania de centros especializados como el Hospital Militar Central y otros nosocomios bien
equipados para estudios y cirugia, probablemente el templo se habilitdaptalta de salas de
recuperacion ante la enorme cantidad de heridos que llegaban a Asuncion desde et%rente.

- N 3° Hospital Colegio Nacional de la Capéakxo al Hospital Militar Centrdlje habilitado como
Hospital de Sangr® Disponia de 100 camade los cuales 50 fueron donadas por el médico
argentino Dr. Salvador MariffdSu Directorfue el Dr. Cayetano MasBu funcionamiento queda en
todo supeditado al régimen del Hospital Militar y a las disposiciones vigentes y suja® a
reglamentaciones y disposiciones emanadasda#o Hospital EI mismo recibia periddicamente
valiosas donaciones de la Asociacién Paraguaya y Comité Paraguayo de Buerfds Aires.

Los hospitales del interior que recibieron combatientes evacuados fueron: Hospital de San Pedro de
Ycuamandiyu Hospital de Encarnacion; Hospital de Villarrica; Hospitabagucsg; Hospital de

Villeta; Hospital de San Lorenzo; Hospital de Lugue.

El Hospital de San Pedro décuamandiyudue denuniadopor sumal funcionamientq por que el

director ha perdido la consideracion de la poblacdpuntoque nadie tiene voluntad a contribuir ni

a colaborarcon losnumerosos soldados heridos y enfermos quenen del Chaco.Se pide que
vengaotro profesionalen su reemplazo y reorganizal hospitaly se puedagprestar auxilio a los
soldadosy f YAt €I NI RS SyFSN¥2z2a O2pudré dAeishraahiasiksdzSa ASyY
haber merecido tratamiento seriy efica Aqui hay vecinos que ofrecen locales mas amplios al que
ocupa el Hospital, donde podrian alojarse heridos y enfermos.

- Hospital de EncarnaciorLas autoridades y la poblacion se ocuparon en instalar un hospital para
atender a los heridos. la2 YA A As Yy aG! a20AF OAsy tFONAsGAOF 9yOl
sobre la calle Antequera casi Cerro & @ara habilitar un Hospital para los heridos de la guerra. Este
edificio funciono como Centro de Salud hasta 1940.

-Hospital deSapucai H Gobierno envidé a un grupo de prisioneros bolivianos a construir grandes
caserones con paredes de tabla y techos de pajaglasgar dosinternos.-

- Hospital de Paraguarid Hospital Regional de Paraguaricargo del Dr. RamoBabilité para los
prisionerosheridos bolivianos queresentaban un estado calamitoso, con lesiones supurantes y
otras afecciones derivadas de la falta de higiéhe.

- Hospital de San Lorenziel Campo Grandg el Hospital "Maria Auxiliadora" del Colegio Monsefior
Lasagna eran otras dos postas médicas habilitadas en Asuncion y el interior para mitigar el dolor. En
sus salas no falté la madre, la hermana o la madrina de guerra, bienhechora ésta de un ahijado a
quien muchas veces no conocia

49 Gustavo Avalad-otos Antiguas del Paraguay

5 Nota enviada por la Direcaidde la Sanidad Militar, el 14 de octubre de 1932

51 Nota del13 de septiembre de 1932.enviadhDirector General de HigieneayConsejo de Ensefianza Secundaria sobre la posibilidad de
instalar un hospital de sangre en el edifico ocupado por el Colegio Nacional para recibir los heridos.

52Dr. Cayetano Masi, Director del Dpto. Nacional de Higiene y Salubridad al Ministro et hMégciso Méndez Benitez 27/02/33

%3Diaz de LedrCarlos. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuacién. Vol. I.
Asuncién, 1953.
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https://www.facebook.com/gustavo.avalosdevaca?fref=gs&hc_ref=ARSOwz8n4-PzwldMKmk6p-Qrv7HE5e9_3stUQ5HROZNiOTDLmDG3a2Dfqroe82HRX8c&dti=174010009357211&hc_location=group

Hospitales de la retaguardia o de evacuacion

Hospital Escuela Militar Sala de recuperacion de heridos y enfermos en
el Hospital de Clinicas de Asuncién

”

i &
Hospital Colegio Monsefo!

r Lasagana

Soldados recuperandose en el Hospital Santa
Teresita

Hospital Iglesia La Encarnacion

La Encarnacion, Hospital de Sangre
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Hospitalesdel Interior que recibieroncombatientesevacuados

Dr. Silva, Director del Hospital Sapucai; Hospital Encarnacion
enfermos y convalecientes bolivianos

AR

Pabellones del Hospital Regional Hospital de Villeta
Concepcion

- %
£

Hospital de Villarrica

Hospital de San Lorenzo
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Algunos Hospitales de Sangre habilitados
Durante la Guerra del Chaco prestaron valiosa colaboracion la Municipalidad de Asuncion, a través

de su Departamento de Salubridad e Higiene, el Hospital de Clinicas y la Facultad de Medicina,
asi tambiénnumerosos colegios, iglesias, clubes y algw#sas privadase sumaron a la red de
2Tt ARFNARIR 2NRIAYIRI LN tF 3dzZSNNI & 2FNBOASN
RS &l yaNBéx Sy FLkez I f2a O02YolGASyGSa

Los Hospitales de Sangre son lugaresaquéempo de guerrae destingpara hacer la primera cura
a los heridos. En el Paraguay, durante el conflicto armado de-1932 se habilitaron varios
hospitales deellosen la capital ¥nalgunas regiones del interior.

La Escuela Militar se convirti6 en Hospital de Samgte la mposibilidad de los hospitales de
abastecer la demanda de enfermos y heridos desdecafiadones chaquefios, como asi también
otras instalacionesdentro de la capital como en el interior. EL Estadio de la Liga Paraguaya de
Futbol fue usado como hospital dangre.

En Clorinda, Republica Argentina, se presté atencion a miles de heridos en hospitales publicos y
también en residencias particularesomo, por ejemplo, la familia Hertelendy quién puso a
disposicion su gran casa convertida en hospital de safgre.

Clubesy ColegiodHospitales

Las instalaciones de algunos clubes fueron utilizadas como hospital de sangre. En Vill@tuta, el
Social Porvenir Guairefi@e convirti6 en hospital de sangre y éhse atendieron a heridos y
convalecientes oriundos d€uaira que combatieron en &ssangrienta guerra. Lo mismo pasé con
el Club Social de Concepcion.

Hospital Auxiliar de la Cruz Roja Nq.fA@ncionaba en la planta baja b€olegio Maria Auxiliadora

Los oficiales y soldaditos que iban a pelear, llevaban al pecho una medalla de Maria Auxiliadora
(70.000 medallas repartidas).

Este hespital recilia a soldados que no sean infecciosos ni contagidSesdispuso asi mismo la
separacion absoluta del hosplitdel Colegiotanto de elementoscomo delpersonal, para garargar

la salud dehlumnadoante toda sospechale peligro, para tranquilidad ded familiaresy también

como garantia de las autoridades sanitarias

Hospital Auxiliar Namero 4Colegio San &&sirvié comohospital desangre, hecho que le merecio
ser el primer colegio de la Republica que, en 18&3nanos del presidente Higinio Morinigo, recibié
la Cruz del Defensor. El entondegector del Colegio San Jo$&edro Chendenvib una nota al
entonces Presidente de Republica, JosP. Guggiari, el 31 de diciembre de 1928, ofreciendo el
Colegio para la instalaciéon de un hospitaltgdo el cuerpo docente, como enfermerés.

Por aquel entonces, la situacion del Chaco sacudié ebfiatrio general.

54 Caride, FedericoHéroes Olvidados, Héroes Ignorado#suncion2006
5Diario abc. 12 de Junio de 20Tarlos Vallejos Salaberry (*)
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Se cred un batallén universitario en el que se alistaron como voluntarios numerosos exalumnos,
incluso algunos alumnos en edad de servir a la patria, al mismo tiempo que los corazones de los
alumnos y ex alumnos vibraban a los sones del segundo himnoidi#&to nacional, "Patria
querida".El Colegio de San Jas&convirtié en el Hospital Auxiliar NUmero 4

La Sanidad Militar, cuyo jefe era el doctor Diaz Leon, confirmd el ofrecimiento nombrando al doctor
Mario Luis de Finis, como primer director del htalpEste organizé toda la estructura hospitalaria.

A los tres dias podia recibir 200 enfermBbmédico del establecimienfae el Dr. Maffiodo y el jefe

de los servicios hospitalarios, el estudiante de MedicineioLSosa".

Exalumnosdel Colegio Sadosécaidos en la Guerra del Chaco

Capitanes Aparicio Figari, Dr. Mario Mazzei, Dr. Victoriano Giménez y Nufiez, José Domingo Jara,
Gustavo Olmedo Giménez, Prudente Britos, Leonardo Britos, Roberto Da Ponte. TENIENTES: Esteban
Martinez, Oscar Otazu, PedByusquetti, Fernando Velasquez, Estanislao Martinez, Ramén Zavala,
José Maria Cano, Juan Adolfo Semidei, Luis Russo Padin, Augusto Spika, Juan Maria Alcorta, José
Amadeo, Edmundo Centeno, Amadeo Nacimiento, Roberto Rueda, Alfredo Bernal, Pedro Lombardo,
César Samaniego, Gustavo Crovato, Miguel Angel Nacimiento, Oscar Botana, Abraham Lagrave,
Vicente Buongermini, Carlos Lemounier, Albino Grau, Enrique Velasquez, Merardo Moreno, Eladio
GOmez Sanabria, Andrés Caballero, Eleuterio Gadea, Félix AguileradiBeri@aballero, Roberto

Jara Troche, César Diaz Pefaur, Cayetano Rivarola, Arturo Battilana De Gasperi, Washington Arce,
Ernesto Perrupato, Luis Rolén, Reneé Brugada Doldan, Raul Buzarquiz Real, Ramoén I. Cardozo, Jorge
Lataza.

Sargentos: Francisco OrtizVicente Ortiz. GRUMETE: Virgilio Pedreti. CAPELLAN: Padre Egidio
Cardozo.

Colegio InternacionalEn 1933 fue convertidodmospital desangréurante la guerra contra Bolivia

Participacion del Cuerpo Médico en la guerra del Chaco

En la contienda delChaco intervinieron cientos de profesionales médicos, odontélogos,
farmacéuticos, enfermeras, auxiliares, monjas sanitarias y personal de apoyo cuya labor no
solamente se redujo a cumplir su obligacion en el campo de la salud, si ho que pasé en varias
ocasiones, al terreno de las acciones herdicas, en la misma linea de fuego. Ellos traian sus
instrumentales médicos, medicamentos, gasas, vendas, al frente de batalla.

R aAfAGFINE o6l22 f1 RANJ
Stft2asx ljdzAaSySa LINE OdzNJI |
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guerrera en el sector salud.

Médicos y estudianteparaguayos radicados en el exterior fueron convocados. A pesar del Decreto
de movilizaciérgue se hanhecho conocer por nuestros representantes diplomaticos en el extranjero,
muy poce compatriotas se presentaron a prestar servicio. A los que no respomdéritamado, el
Tribunal Militar los declar6 remisos.

5 Djaz de LedrCarlos. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuacién. Vol. 1.
Asuncion, 1953.
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Algunos Hospitales de Sangre habilitaders Colegios

N Y
El colegio Internacional cedio parte de sus
edificios como Hospital de Sangre

Colegio Nacional Patio de la Escuela Normal que funcionaba
como Hospital
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Medicina en Montevideo, entanto qUEA A G NIy on S&ddzRAIYyiSa RS a$
gue fueron incorporados a la Sanidad Militamas de lognfermeros, camilleros y personal técnico
formados pordicha institucion.También se incorporaron odontélogos, quimicos y farmacéuticos.
Los profesionales médicos paraguayos y
extranjeros voluntariosfueron en total
158
Muchas penurias pasaron los médicos en
el frente. A raiz de las marchas nocturnas,
bajo lluvia, el batallon del Dr. Moraspir
ejemplg fue atacado de una fuerte gripe.
Las marchas se hacian a la noche para
evitar ser blancos de la aviacion boliviana.
No habia un trato diferente para ellos.
Primergrupode;édicosqueactuaronaIoIargodelconflicto,7d‘esetiembred1932,enlsla PO'i. Estaban regidos por las mismas reQIaS de
s o s . & o oy poume 18 tropa. Se los obligaba a hacer la marcha
i deis Eviaue Ml Goriim e herl, afet s Gty Mamelcami Telbe 3 pie y N0 @ caballo u otros mediosglae

resutaba contraproducente, pues si el
médico se enfermaba, la tropa no tenia atencldnchas veceslormian en el suelo por que no
habia cama, ni siquiera de troncos o de ramas. Las poamsms con que se disponia eran
insuficientes y quedaban en los hospitales
Debido a la escasez de agua, la higienesentiadrecién ahora comprendo como se puede vivir sin
lavarse la cara; también nos explicamos como los indios no se huelen, dado que nos encontramos en
O2yRAOA2Yy Fsi)>F yt £ 23 &¢
La especialidad d8anidad en combate siempre muy precaria, muy necesaria y hunca suficiente para
aliviar las necesidades de las tropas en el campo de batalla.

Antes de iniciar una batalla planeada Sanidad Militar instalaba campamentos provisorios en la
retaguardia queservian para primeroauxilios pardos heridos levesdesde los puestos deanidad
hastalos hospitales frontales o, lamentablemente, a los cementerios. Los de mayor gravedad eran
evacuados a hospitales de I8la io Asuniéon.

Los sanitarios aliviandoel dolor y proporcionando el auxilio minimo, propio de la zona de
operacionesl|e propusieron a los médicos bolivianos prisioneros que presten asistencia médica a los
heridos paraguayos pero fue rechazada por los directivos por que no se queriasipssse
enteraran de los procedimientos bgurgicos empleados por nosotros, a cambio, se les propuso que
atendieran a sus compatriotas, cosa que ellos no aceptaron. Los hbdtiaanos fueroratendidos
despues de los paraguayos.

¢El enfermo en su camill@ntraba en la sala de operianes cargado por dos camilleros y era
depositado sobre la cama operatoria. El enfermero jefe organizaba la maniobra de desubrir el
vendaje que el enfermo traia de las Ambulanias Frontales, mientras el cirujano leia la fidha don
constaba el diagndstio de la lesion y las inyeciones profilatias practicadas.

57 Finis, Dr. 1932
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Las condiciones personales de higiene del herido exigian a veces el enjabonamiento con agua hervida
de la regidrotras bastabarla pincelacion de tintura de iodo a veces entraba en accion la gasolina o
la combinaiérde los@ NA2a& LINPSRAYASyiG2a RS tAYLASI I & RSa
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Las heridas en el abdomen no se operaban, por que las condiciones en el Chaco no lo permitian por
faltas de garantias de esterilizacion como para abrir un abdomen. Eran heridas que en la poblacion
civil podian ser operadas y el enfernsalvado. Cuando llegaban los heridos de vientre se le
practicaba curaciones simples, y egperaba impotenteque les llegara la hora de la muerte. Las
intervenciones quirdrgicas que se practican en el frente eran las esquirlectomidagcikienes
ampliss, las amputaciones, las desarticulaciones, las extracciones de cascos de granadas y de
proyectiles, la extirpacion de tejidos mortificad®s.

Los gusanos, las larvas de moscas, eran muy frecuentes en los heriddsadelpero tuvieron
también su efecto benéfico por que ayudaban al drenaje de las heridas y contribuido a impedir el
desarrollo de los mircobios causantes de la gangrena gaseosa.

La sala de operaciones debecdesar solo cuando no haya herido que espera snduera la orden
del Director de la Sanidad Militar Paraguaya, Dr. Carlos Diaz de Ledén. Tantbequeeel éxito
quirudrgico en los heridos de guer@nsiste en operarlos dentro de las primeras 24 horas.

Los médicos tenian problemas hasta para atendlelos enfermos empezando por la faltk
medicamentos y, de las minimas comodidades para realizar las intervenciones quirtrgicas, unidos a
la imposibilidad de evacuaciéon urgente de los heridagua fue la labor desempefiada por todos y
cada uno de elloscon el afan de mitigar las penurias de los heridos y de los enfermos en
condiciones precarias, agravadas por la permanente escasez del@Qmssa imaginase lo que

habra sido combatir en el Chaco por sus caracteristicas salvajes, mas dificil halmétaida de
sanidad en un conflicto tan sangriento como la guerra. Lfasuliades del ambiente, las lineas de
abastecimiento, las epidemias, son algunos de los problemas con los que la Sani@achpana

tuvo quelidiar.

El criterio de distribucién deséos recursos humanos fue el siguiente. A las Unidddeson
destinadodos médicos mas jovenes; a los Hospitales, los clinicos y cirujanos; a retatpaodibs

que han cumplido una estadia en el Chaco. Los profesionales inferiores eran clasificddqBipta

de Reconocimiento Médico como inaptos a hacer campafia a los que han pasado la edad de
movilizacion.

5858 Diaz de LeérDiaz Leo6n, Carlos. General de Sanidad. La Sanidad Militar en la Guerra del Chaco. Historia Documentada de su Actuacion.
Vol. lll. Asuncién, 1953.
59 De Sanctis, Carlos, Dr. Crénicas de la Guerra del Chaco del. Museo Histérico Provincial de RosarMdiat.Juli
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Mencion especial merecen el Prof. Dr. Ramon Doria, el Prof. Dr. Juan Francisco Recalde, Prof. Dr.
Amado Adorno, Prof. Dr. Carlos AlvarezZt N 243 t NRPFP S5NP ! f FNBR2 | @&
/[ FolFlffSNRZT tNRFD SN Wdzky ! R2EF2 /I GG2yAT tNRTF
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Carlos Mallorquin, Prof. Dr. Didbgenes Mazé, Prof. Dr. Francisco Montalto, Prof. Dr. Fernando
Montero de Vargas, Prof. Dr. Julio Manuel Morales, Prof#f.3 S f azZNlaaAaAZ tNRTo

t NEPTP 5N w20SNIi2 hf YSR2Z tNRFD 5N {IydAl 32 t|
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Prof Dr. Emilio Velilla, Prof. Dr. Eusebio Villamayor, entre muchos @&abgaron tambiénel Dr.

Emilio Cubas, Dr. Joaquin Sarroca, Dr. Hercules Giovine, Dr. Gustavo Vera. Dr. Blas Bogado, Dres.
Sinesio Ortiz, Gustavo Vazquez. Dr. Apolonio Bénitez, Pgere® Mazo6.Dr. Raul Gonzélez B., Dr.
Celestino Lopez Moreifd.Tambiénfigura en igual caracter Federico Ramos. °Francisco Semidei y
Practcante Eusebio Villamayor, Leandro Pereifde. 2°Carlos Rol6nTte 1°Dr. Pablo Montiel.
Practcante Antonio Cubilla.

En Concepcibastuvieron elDr. Coscia Carelli Tte. 1°; Dr. Mario Luis De Finis Mahor. Venancio

Pino, llevaba una buena parte de los preciosos instrumentos de cirugia, que acababa de traer de
Paris, con los cuales se formé nueddmdacion quirtrgicaOtros médicos fuerorRaul Bovecarre,

Carlos Aquino, Cesar CandBzlestino Lépez Moreifar. Nicolds Gamari@ar. Od. Julio Gamarra Dr.

Od. José Maria Galiano Dr. Od. Ernesto Espiboldéctor B. Ruiz, Carlos Iribas, Carlos BanlkqsCar

B. Ros, Mariano A. Molas, Pablo Fleifastonio Bestard, Carlos Alvarez, Luis Bado, Ramén,Doria
Nicolas GamarrcarmacéuticoTte. 2° de Sanidad César Servin

oy ftF . FdlFfttl RS . 2[dzSNsy &S NBIAAGNF tadiyel LINR Y S
periodo que dur6 el asedio al Fortin hasta su captura definitiva el 29 de septiembre d& 1932.

Los servicios de sanidad cumplieron abnegadamente sus responsabilidades curando enfermos y
heridos, y casos desesperados terminales, en los que no fabiasperar nada mas que la muerte,
cumplieron también acompafiando a enfermpé#eridos en el transito de la vida hacia la muerte,
para quetengan una muerte digna

Algunos médicos notables que estuvieron en la guerra

Profesor Dr. Pedro De Feliceirigano militar, fue Jefe del Servicio de
Cirugia del Hospital Militar de 1936 a 19%¥jo de Cosme De Felice y Rosa
Scacchi, italianos, nacié en Concepcién en 3901ri6 el 6 de febrero de
1981.Casado con Maria Elena Chaves, dejé descendeigraso bachiller

del Colegio Nacional de la Capital, en 1918 y de la Facultad de Ciencias
Médicas de la Universidad Nacional de Asuncién en 1925, como médico,
primero de su promocion, con medalla de oro.

En tal caracter, fue beneficiado con una beca que le permitié realizar
importantes cursos de perfeccionamiento en cirugia, en Paris.

Dr. Pedro De Felice

80 Asociacion Cultural Mandu aiaA SANIDAD MILITAR EN LA GUERRA DEL CHACO

6"Cirugia Paraguaya. Antecedentes Histéricos, 1ra. Parte" de David Vanuno, Profesor Emérito de la Facultad de Ciencide lslédicas
Universidad Nacional de Asuncion / "Sanidad Militar Paraguaya en la Guerra del Chaco" de Carlos Diaz Ledn / Articulo y recopilacién:
Eduardo Nakayama, Asociacién Cultural Mandu'ara
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El Prof. David Vanuno sefiala que el Dr. De Felice realiz6 en Francia los siguientes cursos de
perfeccionamientosobre Tuberculosis 6Osea Luxaciones y fracturas de miembros; Técnica
Operatorig drugia, Ginecologia y Obstetrici@atologia Quirargicadrugia deGuerra, drugia de
miembrosy otros®2Con esta valiosa experiencia regresé al pais reincorporandose a la Sanidad
Militar. Ante el agravamiento de la cuestion chaquefia fue destinado a organizar los servicios
hospitalarios en Concepcion, Casadsla P§ Casanillo y Francia. Su destiway abnegada
actuacion durante la guerra motivé la admiracién y reconocimiento de propios y extrafias

punto que fue objeto de una demostracion de gratitud por parte de prisioneros bolivianos, por
tantas vidas salvadas sin distincién de nacionalidad.

El Dr. De Felice pasé por todas las funciones en la Sanidad Militar hasta desempefiar la Direccién
General de la misma; llegGsar General de Sanida@n1920 ingresan caracter de practicante del
Hospital Militar CentralSele efectiviza en el grado d€irujano de 3ra. y se le nombra Profesor
Instructor, Profesor de Ejercicios Clinicdgefe de Salaluego Director del Hospital Militar
Central®*en diciembre de 1932 fue trasladado al ChabPesarrolt un curso rapido de cirugia de
urgencia para los alumnos de Medicina que prestaban Servicio Militar en la guerra del Chaco.

Durante la contienda haquefia figuré6 como cirujano del R.I. 1 en Concepcién, Director del Hospital
Frontal Pedro Rodi gel FortinLépez de Filippis y Jefe del Servicio de Cirugia, Cirujano del Hospital
de Evacuacién de Casanillo y del Hospital Frontal Gaspar R. de Francia, Cirujano Jefe de la
Ambulancia de la Il Divisiobn en el frente de Saavedra y luego de Herrera. Cirujano Jefe de |
Ambulancia de la VIII Division, Cirujano Jefe y Director del Hospital Frontal del | C.E. en Zenteno.
Cirujano del Hospital de Evacuacién de Casanillo, del Hospital Frontal Gaspar R. deE&rancia
nombrado Jefe de la Seccion Cirugia deifecBion delServicio deSanidadMilitar y vocal de la Junta

de Reconocimientos Médicos del Ejérgittuegojefe de Servicios Ortopédicos Nacionales y Director
Interino del Hospital Militar Central.

El 3 de agosto de 193ppr Orden del Dia N° 269 de S.S. del Ejémitael Chaco, se solicité del
Comando en Jefe del Ejército en el Chaco, la condecoracion al Mayor de Sanidad Dr. Pedro De Felice,
con la "Cruz del Chaco" con la siguiente citasidscrita por el general Estigarribia y el general Diaz
Leénal + 0 Af @ NI preSgd profesional una vasta cultura y virtudes ejemplares,
abnegacion sin limites, dedicacion absoluta a los enfermos, gran capacidad de trabajo, elevada
moral y nobles sentimientos, estas son las principales cualidades que distinguen su recia
personalidad, con elevado patriotismo y perseverante voluéritad

No tuvo descanso durante los tres afios que duré la Gu@&ealicé a la Sanidad Militar 55 afios de

su existencia, culminando su carrera con el grado de General de Sdflidadf. Riveros, al referirse

a la personalidad del Prof. De Felice, exprés8 A 3dz2Nl &a4S3SN} RS I OANXYZ
exponente del profesorado universitario, con una capacidad incansable de trabajo y una abnegacion
poco comunEs una gloria y gullo de la SanidadEl Dr. Pedro De Felidee nombradoMiembro del

Consejo de Higiene y Asistencia Publica, en reemplaordRicardo Odrisol&

62'Cirugia Paraguaya. Antecedentes Histéricos, 1ra. Parte" de David Vanuno, Profesor Emérito de la Fa@idladadeMédicas de la
Universidad Nacional de Asuncién / "La Sanidad Militar Paraguaya en la Guerra del Chaco" de Carlos Diaz Le6n / Aopdaltion:rec
Eduardo Nakayama, Asociacién Cultural Mandu'ara

6311 de mayo de 1926, Decreto N° 23.815

64 Gral. José F. Estigarribia, Comando en Jefe; Gral., Daiokeon, Director de Sanidad.

8 Decreto No. 43.61,%or el cual se nombra al Dr Pedro de FeliceMiembro dek consejo Nacional de Higiene
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Profesor Dr. Manuel Giagni.

Formo parte del cuerpo médico de la Sanidad Militar en la Guerra del Ahssgraba con otros
OANXz2l y2a ftFa ff&l YI RITavoddscslamme labgf Omlas fprincipdigs MajaNad A O |-
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En Clinicas paso también por el Servicio de Cirugia de Urgencia, y por la Cétedra de Clinica
Quirdrgica. Perosu gran contribucién a la cirugia nacional fue la Cirugia de Urgencia y
Traumatologia Fue el creador @l Servicio de Primeros Auxilios hoy denominado Centro de
Emergencias Médicas.

Profesor Dr.Manuel Riveros

Estuvo presente en el Chaco, integrante de dasbulanciasquirdrgicas trabajo incansablemente

durante los tres afios que duré la contienda en los halgs frontales y de leetaguardia. Posu

distinguida actuacién profesional en la guerra del Chaco, fue galardonado con la Cruz del Chaco y

con la Cruz del Defensor.

it SO Al iniciarse la contienda fueron destinados a Puerto Casado, al

' encontrarse con el Cnel. J.F. Estigarribia, quien venia a retaguardia para

recibir instrucciones, y al serle presentados los médicos y un sacerdote

e A que los acompafiaba, se manifesté muy satisteporque yat £ I G NN R
i se habia compuesto: militares para luchar, médicos para curar y

aF OSNR20GS LI N} f2a 2FAOA2a FgySoNBa

9f 5N wA Ogadsia Qdaillb, lukegs a Buerto Esperanza,

después pasamos a Isla Poi. Alli organizamos una salzedeciones en

una casa de madera prefabricada, con nuestro instrumental y guantes.

Ahi operamos los primeros heridos de la batalla de Boquerén. EI Chaco que nosotros conociamos era

el infierno verde, lugar inhéspito sin caminos, con problemasgiea. Siepre trabajamos en los

hospitales frontales, nunca en los hospitales de evacuacién y a veces en los hospitales de

retaguardia. En los hospitales frontales se operaban a los heridos bajo carpas, en las cuales

disponiamos de cuatro mesas de operaciagfgs

Profesor Dr. Ramon Doria

Brillante cirujano, maestro profesor. Ingresé@ la Sanidad Militar en el afio 1925, como Cirujano del
Hospital Militar Central. Es destacado como Cirujano Jefe del Servicio Sanitario en Concepcion
debido ala movilizacion ordenadpor Gobierno Nacional.

En el afio 1932 se embarco para el Chaco a su pedido a la Base Aérea de Palo Santo.Cirujano en el
Hospital de Casanillo; cirujano Jefe de la Ambulancia de la 2da. Division en el frente de Saavedra y
luego de Herrera. Cirujano Jedie la Ambulancia de la 8va. Division, Cirujano Jefe y Director del
Hospital Frontal del ler. cuerpo de Ejército en Zenteno. Actu6é en Arce, en Herrera, en Platanillo
como Jefe de Servicio Sanitario, con citacién del Jefe del Servicio de la Sanidad&iligB6 a

1938, ocupo la Direccién del Hospital Militar Central.

Recibié en mérito a su dedicacion las mas altas distinciones otorgadas a los valientes participantes
en la contienda chaquenia.

6| UIS G. BENITBREVHISTORIA DE GRANDES HOMBRE&Sstrial Grafica Comuneros, AsuncipRaraguay. 1986 (390 paginas)
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Dr. Juan Boggino

Nacié en Villarrica el afio 1800lejor egresado-medalla de orepromocion1927. Alumno del Prof.

Louis Gery, de la misidbn médica francesa, el Dr. Boggino a poco de graduarse fue profesor de
Histologia y Embriologia en la Facultad de Medjdimadesignado asistente extranjero del Instituto

de Anatomia Patoldgica en la Facultad de Medicina de Estrasburgo, con el Prof. Gery, que habia
terminado su mision en nuestro pais.

Dr. Juan Bogino Dr. Bogino, de traje obscuro

La guerra del Chado llevo al frente de operaciones, inicialmente como Jefe del Servicio Sanitario
del Il Cuerpo de Ejércitémue condecorado con l@ruz del Chaco, Cruz del Defensor y Medalla de
Boguerén por la gran labor desplegada en la ontienda chagiféia

Terminada la guga volvié a sus catedrasa los trabajos de laboratorio. Profesor y Decano en las
Facultades de Medicina, Odontologia, Agronomia y Veterinaria, Rector de la Universidad Nacional,
Miembro y Presidente de innimeras entidades culturales; la Sociedad Bolavatel Paraguay, la
Academia de Cultura y Lengua Guarani, la Sociedad de Antropologia y Etnologia, el Ateneo
Paraguayo, la Honorable Junta Municipal de Asuncion.

Llevo la presencia humanista y cientifica del Paraguay a varios Congresos. Sus trabajos fu
publicados por las més calificadas entidades cientificasilgionumerosas distinciones.

Con mas de 50 afios de ejercicio de la catedra, fue declarado Profesor Emérito por la Facultad de
Medicina; y siguié ensefiando hasta sus ultimos dias. Falledi6gl.

"Como verdadero sabio, fue de una sencillez sin nombre. Maestro por su saber y por su conducta
intachable, constituy6é desde su juventud un vivo ejemplo de bondad, de humanidad y de valor... Dr
Juan Boggino: todo un hombre, todo un sabio, tododaYH- YA a il X (2 R2 dzy " 3dzk A N
(Trinchera, octubrgl981).

Prof. Juan Francisco Recalde

Curso sus estudios secundarios en el Colegio Nacional de la Capital y los universitarios en Buenos
= Aires para terminarlos en la Universidad de Florergaguandose en 1911.

Siendo aun estudiante del Colegio Nacional se embarcé a bordo del "Sajonia",
durante la revolucién de 1904 y participé activamente de la refriega.

Fue docente de la Facultad de Medicina, por cuestiones pol&eastablecié en Sdo

Paulo, ciudad en la que permanecio varios afos. Alli se dedico a la filologia y escribio

ddz t AGNE bhw¢hDw! CN! D!!w!bNbh & b[!{ alLD

Juan Francisco Recalde

67LUIS G. BENITBREVHISTORIA DE GRANDES HOMBR&iStrial Grafica Comuneros, AsunciRaraguay. 1986 (390 paginas)
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Al iniciarse la guerra del Chaco se present6 a ofrecer sus seatigs en el frente de operaciones
como cirujano jefe dell Gierpo deBército desde Boquerdn hasta Gondra y mas tarde en el sector
de Toledo.

Los heridos eran tratados por el Mayor Bestard en Esperanza, y el Mayor De Felice en Casanillo
(ambos en la retaguardia). Habia dos escuelas funcionando enh &l &l Querpo de Hército

dirigida por un cirujano viejo y la déerrazq dirigida porla moderna escuela francesa de Asuncion.

oUn dia el Dr. Manuel Riveros y el Dr. Manuel Giagni me visitaron, refiere el Dr. J.F. Recalde, y
ofrecieron su colaboracion, venian justamente al encuentro de mis deseos y formanmoe s
equiposde cirugia quemucho contribuyé al éxito de nuestra misién com8e unifico el criterio
operatorio en los Hospitales del Cuerpo de Ejégcito

En el transcurso de la contienda ocupd asimismo una banca en la Camara de Diputados, donde llegd
a ser vicepresidente de lanisma. Con su apoyo pecuniario y el de sus colegas parlamentarios, fundo

el Instituto Ortopédico y el Hospital San Roque.

Ingreso a la Sanidad gulio de 1932, con el grado de Mayor de Sanidad, y su desmovilizacién se
produjo ensetiembrede 1935.

SepbA Os dzy f A0 NR O=2 10355 Sahiphd Mifitst enRaSGueira debGhaco y el Dr.
Wdzl Yy CNI yOA&aoO2 wSSetgib Re8adER. RS I | dzi2NAIF RS

Dr. Pedro Duarte Ortellado

Fue el pimer titular de SaludNaci6 enCaazapél 9 de setiembre de 190Qursé el bachillerato en

el Colegio Aleman de Villarrica y la Universidad, en la Facultad de Medicina de Asuncion,
graduandose en 192T.uegose traslado a Alemania y Roma para la especializacién en cirugia.

Fueron sus padres dd&Simén Duarte Jiménez y dofia Juana Bautista Ortellado de D&artgadre,
hombre muy solidaripquerido y respetado en spueblo. Ganaderoy comerciante de variados
rubros, fue también administrador del aserraddRwus & Jorbg llegd a almacenar una considerable
fortuna.

Dr. Pedro Duarte Ortellado

EIDr. DuarteOrtellado tuvo activa participacion en la revolucién de 1¥2ercié su profesion en el
Hospital de Caazapa. Cuando estall6 la guerra contra Bolivia, ingresé a la Sanidad Militar como
médico jefe de Il Cuerpo de Ejército.

68 Fuente:http://www.portalguarani.com/autores _detalles.php?id=1286
69 Gomez GinardH.Fotos Antiguas del Paraguay
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Previendo que la falta de instrumentales quirdrgicos iba a ser muy sentida, no tardé enltoma
decision de llevarse los suyos, adquiridos en Alemania mediante el aporte de su padre, quien
también le habia costeado sus estudiDs. su relacion con una enfermera nacieron dos hijos.
Losdotores Duarte Ortellado y Carlos Alvarez, formaban una Aarmid QuirargicaParticip6 en
numerosas batallafibradasen los tres afiosque durdla guerray se desmoviliz&on el grado de
Mayor. Posteriormente séntegro a la Revolucion febrerista de 1936.

Duarte Ortellado fue el fundador del Ministerio de Salud y nombrado Ministro de esa Cartera de
Estadoen junio de 1936. Ejercid sus funciones hasta agosto T@8mpo después afrontd diversas
dificultades politicas, siendo desterrado por Ultima vez e4i719

En Posadas, ya en el exitontrajo matrimonio corNimia Noguergsoloagaparaguayagcon la cual
nacieron otros dos hijo®mar y Gloria

Su hermano sacerdote Julio César Ortellado ejercio la capellania en el frente de batalla. Este dltimo
fue cura péarroco elYbyculy fue el que dirigié la construccién del hospital de ese lugar

Dr. SilvioLofruscio

Médico, nacié en Asuncion, el 12 de agosto de 1892. Estudié Medicina en Napoles, Italia, donde se
recibi6é de oftalmdlogo y otorrinolaringélogo. Trabajo en centros sanitarios napolitanos y parisinos y
realizé estudios de especializacién en Viena, Bruselas y Aler@atédratico universitario y médico

en diversas instituciones hospitalarias del pais. Durante la Guerra del Chaco, fue jefe de los servicios
sanitarios del Ill Cuerpo de Ejército en Nanawa y de la Armada Nacional. En la posguerra actué como
jefe en varioxentros sanitarios del interior del paRarticip6 en la batalla de Nanawa.

b
Dr. Silvio Lofruscio
Médicos extranjeros como dDr. Juan W.Lynsay” oriundo de Escocia se recibié de médico en la

; : facultad de Medicina de Inglaterraspecializandose en enfermedades tropicales.
Llegé a Belén (Concepcion) a fines de 1898. Prestd invalorables servicios en la
comunidad nortefia del pais.
El Dr.Lynsay dirigi6 en loprimeros afios de la guerra del Chaeb Hospital de
Sangre N° 2 con asiento en Belélonde se atendian a los heridos y enfermos
evacuados del Chacdd.uegose trasladdé a Asuncién y regresdé a su pais donde
fallecié en 1946.

Dr.Juan W.Lynsay

70Boccia Romafiach, Alfredo
ng/ 2NNB2 RSt b2 NI SArchivoDeparfamerito deiCalturi & lawdnicipalidad de Concepcion
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Al terminar la guerra volvié a Belén dondedestacO por susbras caritativas en beneficio de la
poblacion. Prestd sus setids médicos gratuitamente a los heridos en los campos de batalla de la
guerra. Atendia a los soldados sin pedir nada a cambioreBlwn Hospital y utilizd sus propios
remedios para curaneridos y enfermos

Funcionaba con aportes caritativague eran recogidos poio$ nifios del lugague recorrian el
pueblo solicitando donaciones para mantener el centro sanitario.

Dr.CarlosD Sacntis
Seincorporm voluntariamente y actd con mucha eficiencia en el campo de la
sanidad militares el médico argentinoDr. D Sacntisprimer médico extranjero
'? gue se le ha permitido llegar a la linea de fuego, cosa que solo estaba reservada a
. : i los paraguayos o a los voluntarios que lo soliciten y que no despiertan sospechas
i,.r ﬂ de espionaje. ElI Dr Sanctis documentd graficamente las acciureese cupo
*X desarrollar en esta contienda, muchas de las cuales incorporamos en este
trabajo.

Dr. Carlas DN Sacntis ™

Dr. Esteban Laureano Maradona

W‘”‘P 'rcfi Los médico®xtranjeros estabamlestinados a los hospitales de los fortines de
retaguardia. El argentinDr. Esteban Laureano Madonaactu6 como médico
camillero y lleg6 a ser el Jefe del Hospital Naval de Asuncién, donde redacté el
reglamento de Sanidad Militar.

En Asuncién conoci6 y se comprometio con la que fue su Unica novia, Aurora
Evaly sobrina del presidente paraguayo, quien murié de fiebre tifoidea sin
&% requerir los servicios del novio médico, quién nunca se recuperd de ese amor
Dr. Esteban Laureano truncadO.

Maradona

In memoria a los estudiantes de medicina que ofrendaron sus vidas a la patria

Pablo Lagerenzaegudiante de medicina, que prefiri6 combatir con las armas en las manos.
Prosiguio6 sus estudios en Montevideo, donde se distinguiera tanto por su inteligencia y aplicacion.

PasoO tres afios sin descandoy O2 N1LJ2 Nl R2 02Y2 O2Yol GASEFNE ¢ Sy
O2YolGAs ONI@FYSydS Sy G2RIFLa tra oldarttra Sy |
En Cambeiti Pozo, hallé la muerte heroicamente, por impacto de un proyectil en el centro mismo de

su frente, en 1935, siendo Comandante del 11l Batallon defrfiRato en que actuaba.

Otros fueronGuillermo Arias, Cesar Diaz De Peffaur, Pedro Rbdis Carlos Rodrigue/ictor

Miranda.

51



El Cuerpo Médico en la guerra del Chaco

En Fortin Toledo los Dres. Alejandro Davalos y Carlos Dres. Diaz de Ledn; Ernesto Gruhn; Gerardo
Diaz Le6n Laguardia; Lecond

Ty — pp— -
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Dres. Carlos Diaz de Ledn; Ernesto Gruhn; Gerardo .
Laguardia; Dr. Julio Teodoro Lecond

Aristides Davalos, Alberto R. Brugada y Marin
Iglesias posan frente al Hospital Frontal del |
Cuerpo de Ejército en Fortin ARCE...

Saavedra, Diciembre de 1932. Dr. Ramos Fretes; Dr. El Dr. Recalde y el Quimico Jer6nimo Molas
Ramon Prieto; Cap. De Inf. Candido Rios; Dr. Pablo
Ayala
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La atencién médica

Intervencion médica a un soldado 72 73

Dres. Acosta y Vaneie asistiendo a enfermos Soldados enfermos de escorbuto 74
en el consultorio odontoldgico de Nanawa

Enfermos y herido:

L
S

72 Ministerio de Defensa Naional. Seccirchivos.

73 Medem Pelaes Archivos.

74De Sanctis, C. Dr. Croénicas de la Guerra del Chaco del. Museo Histérico Provincial de Rosario "Dr.Julio Marc".
>Op cit
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La atencién médica

A
Wiotor Medten
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Laatencion médica

id';d scando heridos o
muertos
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El rostro de la mujer em la guerra del Chaco

El papel de la mujer en la Guerra del Chaco tiene varios rostros, fueron madres, esposas, hijas,
médicas, enfermeras, madrinas, espias y hasta prostitutas. Su rol fue fundamentalapara
supervivencia de las tropas que necesitaban ser alimentadas, vestidas y sanadas.

Damas de todas las clases sociales trabajaron en la Intendencia de Guerra, en talleres particulares
como costureras, confeccionando uniformes para el ejército y realizaron labores de talabarteria,
sastreria, zapateria, carpinteria. Otras se agruparon glitiniones de beneficencia para ayudar a
huérfanos, viudas y a madres abandonadas. Las mujeres urbanas estaban destacadas en los puestos
sanitarios como en los hospitales de retaguardia o, en los centros asistenciales de la capital, como
oficinistas. Elles llevaron un gran apoyo a los combatientes en la zona de conflicto llevando
cigarrillos, golosinas, jabones, abrigos, viveres, frazadas, revistas, libros, y se quedaron, durante un
tiempo, como enfermeras en los hospitales de sangre o como lavanderas.

Pero quizas la presencia femenina mas notable en esta contienda fueron las Madrinas de Guerra
nucleadas en una asociacion denominadlaa F RNA Yy & RS DdzSNNJ LI NI} f 243
Cada madrina escribia a su ahijado, a quien generalmente no conodai@gnikenia animado,
enviandole golosinas, cigarros, ropas de abrigo y, articulos de su interés.

La mujer ealizaba tareas que antes de la guerra eran desarrolladas por varones, como por ejemplo
la agricultura,cuyaproduccion se triplicé, segin se puede ebsr en las estadisticas agricolas de

esos afios. Otros autores aseguran que el costo de vida disminuyé casi a la mitad de lo que costaba
en tiempos normales. Segun José Heriberto Barboza, (1996) encargado de los grupos de trabajo en
las chacrasle los corbatientes en la guerra del Chaco, en Coronel Bogkedomujeres formaban

parte de laJunta Nacional de Aprovisionamientque planificaba, organizaba y administraba la
provision de las necesidades del Ejército, atendia en la retaguardia a los familiares de movilizados
desprotegidos y era la encargada de mantener la produccién agraria.

Asi se conformda ComisiénPro-Patria, presidida por Rafaela Machain de Guanes e integrada por
Asuncion Gonzélez de Gonzalez, PetrordeNellilla, Carmen Pérez de Nogues, Sofia de Appleyard,
Ester de Pérez, Arsenia Zavala de Gasperi, Elvira G. de Fleitas, Lili Gautier de Casal Rémsdro, Mari

de Soler, Julia Miranda de Estigarribia, Josefina A. de Escobar y Maria R. de Pérez y varias otras. La
Unién de Damas ArgentinRaraguayaspresidida por Virginia de Ortigoza y en Montevideo, a cargo

de Margarita N. de Herrera, esposa del doctor Libsrfo de Herrera y Teresa Santos de Boseh

otra de las comisionegeadas.

Mujeres médicas.Las mujeres médicas que sobresalieron en la guerra fuEroilana Mereles,
Georgina Davalos y Alfreda Palacidsstas tres mujeres fueron doctoras ewxedicina al servicio de

la Sanidad. Comparten ademas el titulo de ser las primeras mujeres egresadas como médicas en la
Universidad Nacional de Asuncion.

En el Hospital Militar, |1®ra. Georgina Davalogomo cirujana, daba clases a enfermeras de Guerra

en la Sanidad Militar, con miras a una inminente guerra, pero recién durante los dos primeros afios
de la contienda, se vieron las reales necesidades y la forma en que debian encararse los cursos que
también impartia la Cruz Roja durante unos meses.
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Alfreday Froilana recorrian el interior organizando hospitales y cursos de enfermeria para mujeres.
Por no haber denunciado oportunamente casos de enfermedades trasmisibles al Dpto. de,Higiene
dentrode las 24 horas, como dispone el Reglamento del Art. 4 dgy1433, la Dra. Froilana Mereles
FdzS | LISINDOASA RYdzAK2 Yt a RSLI 2N} oftS LIENI Odz yi2

I'day

Facultad de Ciencias

édi pr i6n 1926. De pie, de izq. A
der. Blés Bogado, Abelardo Chamorro, Carlos Aquino, Marcial

q Al d

Bordas, Fernando Laino y Abraham César. j 0
Igarejo, América Alfreda Palacios y Pedro De Felice

Dra. Gabriela Valenzuela, foto tomada en el Hospital No. 1 en la Escuela
Normal

Enfermeras

Muchasmujeres se enrolaron como enfermeras, aun sabiendo que en el campo de batalla podian
perder su vida, algunas murieron en el cumplimiento del deber, otras cayeron enfermas, victimas del
ardiente y malsano clima de la region, pero en toda su labor despleggtalaa presente el amor por

la Patria.

El Servicio Sanitario establecié categorias para el personal sanitario incorporado: Primera categoria:
Teniente 2° de Sanidad o Enfermera de primera clase. Comprendia a las enfermeras diplomadas,
farmacéuticas y umersitarias; Segunda categoria: Sub Oficiales o enfermeras de 2° clase y el tercer

grupo, catalogados como Sargento 2° de Sanidad Genefales.

Se precisaban mas enfermeras para los distintos serviceogran mayoria son sewmalfabetas y

apenas puederdesempefiar los menesteres de lavado y cocina. Creo que en Asuncion podria
organizar analogamente, a lo hecho en ésta la Srta. Candia cursos rapidos de enfelensidal,

pero con personas mas inteligentes (...) las enfermeras no han desmayado un solo instante, ni en los
Y2YSyiG2a Yt a RATNOACE $eciaé Drf Mago dé FinkéB:h cartaiésde Nansdidzl & ¢
el 22 de febrero de 1933.

En noviembre de 1932 partié al frente de batalla la primera partida de enfermeras, a bordo del
Gt Ayazé o [ Fa 9y TS NM¥EBNMIMaNeSde Ghldahplfrdda PAlacNIEARUNES S

de ellas fueronMaria Victoria Candiaquién dirigia a las Enfeeras SanitariasDina Figueredp
Erétida InsaurraldeMaria Elena MontergClotilde Pinho InsfrdnJuana Maria Rosendi Arminda

Veia Franco Llegaron a Fortin Arce el 22 de noviembre de 1932 donde fueron recibidas por el
comandante de la | Divisién defdnteria, el comandante del Ejército en campafia y el obispo de
Concepcion y Chaco, Monsefior Emilio Sosa Gaona. Se agrega a la bsf@rderasRaquel
Livieres de ArtecongAdela Bello de Riartesposa del ministro de Relaciones Exteriokésrieta
CarnevalesSinforosa Galeano de BedoyaAna Dora Gonzalegntre otras ™

72C. Masi, 27/12/32
*Morales, J. en Guerra del Chaco: Algunos aspectos de la Sanidad en Campafia, 1982.
74La Guerra del Chaco, Diaabc color 2003
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Maria Victoria Candia
Luego de estudiar en Francia, Maria Victoria retorné al pais, y durante 1924 y 1925 fue enviada al
hospital Bedford Collegede Londres, desde donde sigui@corriendo el

(' :_"‘ continente en vias de perfeccionamiento.
," < Dicenque, estudiando enfermeria en Paris, con motivo de una cena de fiesta
3 r7 patria en la embajada de Paraguay, Maria Victoria habia conocido a José Félix
‘ /j QAGAII NNROAI ljdzA Sy Sy I |j Migtih dia-voh@red@osldi dzy A

\ ! a vernos en el Chaco Paraguale. ofrezco el cargo de enfermera jefe de mi
’Z, NBEIAYASYyG2¢ o
Q/ ¢ Todos los presentes se rieron de la broma laia VictoriaCandia acept6 con

’3 ss gusto. Nadie imaginaba que tal respuesta con los afios, seria una realidad.
Maria Victoriz Candiz A finales de 1928 Maria Victoria se encontajunto a la Dra. Gabriela
Valenzuela, el Dr. Jacinto Riera, la Dra. Alfreda Palacios, el Dr. Silvio Lofruscio, dando clases para
enfermeras y camilleros desde la recientemente formada Cruz Roja Paraguaya.

—

Las primeras enfermeras recibieron sus titulod&membre de 1932, luego de dar un examen final.

El segundo grupo egresé en enero de 19B8Raria Victoria organizé la primera brigada de
enfermeras que fue al Chaco, junto a Juana Maria Rosendi, Erétida Insaurralde, Clotilde Pinho
InsfrAn y Maria Elvira dhtero de Vargas.Todo el tiempo que duré la guerra, la Tte. 2° Maria Victoria
Candia se mostré imparable en el frente y en Asuncifganizando cursos y recorriendo hospitales.

Clotilde Pinho Insfran
La Tte.2do. Clotilde Pinho Insfran, quimiemmacéutica graduada de la
Universidad Nacional y enfermera voluntaria en la Guerra del Ckaco
oriunda de la Asuncién. Educése en el Colegio Nacional. Comenzé a escribir en

o o Juventudy en otros periddicos paraguay contemporaneos de aquella revista
Li}’t} . bajo el seudonimode Nara. En 1926 Clotilde Pinho Insfran, actu6 como

; primera actriz en la Compafiia de Dramas y Comedias que dirigian José Arturo
Alsina, Pedro Juan Caballero y Eusebio A. Lugo.

Clotilde Pinhao Insfran
En 1932 cuando estalla Guerra, Clotilde se encontraba en Buenos Aires e inmediatamente regres6
al pais para ponerse al servicio de la Enfermeria. Junto a Victoria Candia, fueron las primeras en
partir al Chaco, con el grado de Teniente 2° de Sanifad. desmovilizada cuanderminé la
N e 5; guerra, y regreso a Buenos Aires en 1935.
: ,’:,; Mientras ejercia su profesién también se la oia recitar versos en castellano y

g f guarani, de poetas paraguayos, por Radio Spleididfio siguiente presentd, en
Buenos Aires, a José Asuncion Flores, damdo conferencia sobre su musica,
nueva en el atril americano: uarania. En 1936 representd a la mujer de su
tierra en el Congreso Continental de la Asociacion Cristiana, reunida en
Montevideo.En el afio 1937 fue delegada ante la Conferencia Populalap@az
de América, realizada en la capital portefia
Fue también comentarista folklorica y organizadora de diversos programas de
N} RA2 RS f I | Zuddadalpdd doséyArtudo[Alsinat FoGuk €enturion
Miranda y Juan Carlos Moreno Gonzélez. Por el caracter que tuvo esta asociacion
FdzS ffFYFREF aflF ONAIFRFE Ys@Af RS 1 Odz GdzNF LI

Clotilde Pinho Insfran
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Dur6 hasta 1940 y ademas de Clotilde Pinho Insfran la integrabanrotigses: Ida Talavera de
Fracchia, Josefina Pl4, Dora Gomez Bueno de Acufia, Margarita Sanchez Palacios, Ester Acufia Falcén
y Enriqgueta GOmez Sanchez.

Durante la revolucion de 1947, Clotilde quien militaba en el partido Febrerista, queddé fichada en el
depaii  YSy (i2 RS t2ftAONI 02y St yYygYSNR nnnpyCnonns
92SNDAG2 CSYSYAY2sRBOANE WwWREABESFOARS OSNDF | &
/| 2y OSLIOAs YE O

En teoria, segun su ficha y otrasldemujeres detenidagn las mismas circunstancida,principal
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Sinforosa Galeano de Bedoya
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AUTENTICA HEROINA DEL CHACO
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Sinforosa Galeano de Bedoya

Aungue no fue convocada a tomar las armas, ella organizé, trabajé y dirigio, tanto en el frente
como en la retaguardia. Otras actuaron en el frente de batalla, pelearon como verdaderos soldados
en el frente de batalla, tal el caso de Sinforosa Galeano de Bed©9841980) soldado y
enfermera. Con su sencillo uniforme de soldadondigaba su condicién de mujer. Acompafié a su
marido cuando este fubamado aenrolarse y como él, pidié su incorporacion, con tanta insistencia
que consiguid. Actud en el frente de muchas batallas; estuvo en el Regimiento 7, mas tarde en el
Regimiento 12 yuego en el 20. Durante tres afios fue un soldado més, entre los miles de soldados
del frente. Herida en tres oportunidades, continué luchando hasta finalizar la gerra.

Manuela Villalba

Era una joven nacida en Tavapy, actual San Roque Gonzalez d€$grda 17 afios, la hermana

menor de LuisNo queriendo abandonar al hermano que partid al frente, ella decidié cortarse el
cabello yconsiguié un uniforme de soldagose presenté@l centro de enrolamiento.

Enrolados en el RI2 Ytorord, el 17 de agostdl882 se embarcaron en el cafionero Paraguay y
marcharon al frente, llegando a pelear en la batalla de Boquerdn. A esta batalla siguieron otras hasta
Gondra.Enl 32432 RS wmMdoo &l 23R dhkurra Yefe®diéridé posiciortes en el
Chaco CentlaDos hermanos, Luis y Manuel Villalba, estan bajo las 6rdenes del comandante de la
compaiiia, el Tte. Ozuna. Luego de los combates del Km 7 del camino a Saavedra, Ozuna es herido de
muerte y la division se repliega.

S Biblioteca Solano Lépez
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Los hermanos deciden cambiar de umidpor cuenta propia sin pedir el pase reglamentario al

LUALBA wmmm comando. Una noche, tomando el camino a Pirizal,

‘ se perdieron. En las proximidades de Orihuela

fueron encontrados por una patrulla paraguaya y

ante el pedido de documentacién, que rmténian,

fueron llevados detenidos a Nanawdonde se les

hizo una corte marcial y sde condendé a
fusilamiento por deserciorkl Coronel Irrazdbal no

les crey0 la historia, y Luis le pidié a su heraman

menor que contara laerdad,pero elletenia miedo.

Pensaba que ello agravaria ain mas su situacion,

pero ante la sentencia de muerte nada habia ya que
perder.

El Coronel Irrazabal sigui6 sin creer la historia, pero

esta vez ordend al Dr. Lofruscio una inspeccion
médica ala presunta mujer soldadoUna reundn

posterior en el lll Cuerpo de Ejército derivé en la

firma del siguiente paseq 9 f a2zt RIFR2 al
Villalba tiene permiso de este Comando para bajar y
LISNXY I ySOSNI Sy fF OFLAGEE LN GASYLR2 AYRSPAYARZC

Jﬁhﬁﬁoné m.. MANS\ L (O MANUELAVN
frente al peloton de

~ descubrieron
- que era mujer

Loscamilleros

Labor an6nima la de los Equipos de Camilleros, Sanitarios, Enfermeras y Médicos enrolados en filas
del ejército paraguaycdCuando un enfermo tenia que ser socorrido por la gravedad de sus heridas
tenia que ser llevado en camillas, pero esto awurria siempre se los llevaba en el hombro,
causandoles mas lesiones al transportarlo o bien se lo llevaba en una tela que era lo suficientemente
resistente para llevarlo al centro sanitario, por la necesidad, se habian fabricado camillas
artesanalmentepor la misma tropa.

El transporte de los heridos fue siempre un problema grave, se los retiraba del teatro de combate en
frazadas o cargados al hombro y aunque se invento la camilla de cuero de res sujeta a palos de
madera, su utilizacion era imperfectargitil por la estrechez y tortuosidad de las sendas

Después del cese del hostigamiento la patrulla de sanidad recorria el campo de batalla para recoger
heridos o muertos. Los camilleros conducian a los heridos hasta la Ambulancia Divisionaria, a unos
1.500 metros de la linea de fuego, interviniendo rdpidamente en los casos de urgencia, pero no
daban avasto. Aqui debian ser operados, pero no era posible y, solo se hacian cambios de vendaje y
hemostéatico. Realizaban mas de 100 operaciones por dia durargesemana en Villa Militar
habiéndose producido casos que debieron esperar hasta tres dias para su interVélaioh933

una ambulancia quirtrgica fue bombardeada por aviones bolivianos en Toledo.

76 Diario abc del 27 de julio del 2008/useo de los combatientes de San IgnaklisionesDiego Raul Maqueda Paredédemorias de la
Guerra del Chaco.
"Recalde, Sergitca Sanidad Militar en la Guerra del Chaco y el Dr. Juan Francisco Recalde. Asuncién, 1981.
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https://www.facebook.com/diegoraul.maqueda?fref=gs&hc_ref=ARRcsCdRC5QpK5-2vUgR7v0Q_BRWFLRYXoD7BfJJZg5hOjqBPiFY7WvqjeCkCjtJU8E&dti=174010009357211&hc_location=group

Enfermeras destacadasn la guerra del Chaco

Dra. Gabriela Valenzuela, foto tomada en el Hospital No. 1 en la Escuela 1-Tita de los Rios; 2- Nufiez Gonzélez; 3- C;_r;.wmwu: 4- Maria Ester Herzdn; 5- Lili Paliza
Normal S

Maria Victoria Candia, quien dirigia a las Enf Dina Figueredo, Erdtid: Ide, Maria
Elena Montero, Clotilde Pinho Insfran, Juana Maria Rosendi y Arminda Veia Franco

{ 3

La Enfermera Tte. 12 Clotilde Pinho Ynsfrdn posa en la cubierta del Buque
Hospital "Cuyaba" en su escala en el Pto. de Concepcion. Detrds se ve
estacionado al Bugue carguero "Vapor San Francisco", repleto de carrocerias

El Cap. Ignacio Tomas Keim, recuperandose, Fortin Alihuats, para camiones fabricadas en los Arsenales de la Marina con destino a Pto.
acompaiiado de las Enfermeras Tte. 22Clotilde Pinho Insfrén y Sgto., Casado y luego al frente...La Enfermera Tte. 12 Clotilde Pinho Ynsfrén posa en
Arminda Veia Franco la cubierta del Buque Hospital "Cuyaba® en su escala en el Pto. de

Concepcion.
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Enfermeras destacadas en la guerra del Chaco

Enfermeras oriundas de Villarrica el dia que se embarcaron
rumbo al Chaco - 1933

£n el paisaje tosco y drido del monte Chaquefio, como resalta la alegnia, juventud y belleza de
estas dos Enfermeras que sirvieron al Ejército Paraguayo

pr)

Enfermeras retr con P de la Aviacion y el Potez 25 en la

Base Aérea de ISLA POI. Entre ellas: Ma. Isabel Colmdn Salinas, Bernardina

Maciel (Concepcionera), Juanita (Horquetefia),Juana Ovando y Wilfrida
Challande Colmdn

Enfermeras en el Chaco
DOLe. e [rrhieie, tars ele T ®spiial. ol Naiite. (o
Leve £ :QL C:::j"‘ SYonlorel T 7L
i /1AL !

i i L -
Sala de recuperacion de heridos y enfermos en el Hospital de Enfermeras y Practicantes preparando elementos para

Clinicas de Asuncién curaciones
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Enfermeras destacadas en la guerra del Chaco
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