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Resumen

La Higiene Mental fue un movimiento de caracter psiquiatrico de alcance
internacional iniciado en Estados Unidos y desarrollado en diversos paises
latinoamericanos como Brasil, México y Argentina, en el que se dio importancia
a la deteccion precoz y el tratamiento ambulatorio de la patologia mental.
Nuestra investigacion estudia avances de la Higiene Mental en Buenos
Aires entre 1935y 1945 desde los discursos de Revista de Psiquiatria y
Criminologia. En esta publicacion la corriente fue vinculada a la prevencion
de la psicopatia mental en la poblacion en general, retomando premisas de
la Medicina Social y la Eugenesia. Ademas, se consideré que la patologia
mental admitia estados intermedios para lo que era necesario contar con
dispensarios y anexos psiquiatricos como complemento del sistema asilar.
También apareci6 un proyecto legal para establecer la obligatoriedad de la
denuncia y tratamiento psiquiatrico, asi como la realizacion de estadisticas,
para volver efectivas premisas de la Higiene Mental en Argentina.

Palabras clave: Higiene Mental, Medicina Social, prevencion, psiquiatria.

Mental Hygiene in Buenos Aires, Argentina (1935-1945)

Abstract

Mental Hygiene was an international psychiatric movement initiated in the
United States and followed by several Latin American countries such as Brazil,
Mexico and Argentina, giving importance to the early detection and outpa-
tient treatment of mental pathologies. Our research addresses the advances
in Mental Hygiene in Buenos Aires between 1935 and 1945 according to
discourses in Revista de Psiquiatria y Criminologia. This publication linked

1 Argentina. Abogada, Magister en Sociologia y Ciencia Politica, FLACSO, Doctora en Ciencias
Sociales, Universidad de Buenos Aires. Este trabajo forma parte del proyecto de Beca post
doctoral titulado “Tecnologias de gobierno en relacién a la “peligrosidad social”. La “mala
vida” en Revista de Psiquiatria y Criminologia (Buenos Aires, 1935-1950)" que se lleva a
cabo en el Instituto Patagénico de Estudios de Humanidades y Ciencias Sociales (CONICET).
Profesora en la Universidad Nacional del Comahue, Facultad de Humanidades, Neuquén,
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45



Dovio ® La Higiene Mental en Buenos Aires, Argentina (1935-1945)

that trend to the prevention of mental psychopathy in the general population,
recovering statements of Social Medicine and Eugenics. In addition, mental
pathology was considered to allow intermediate states so there was a necessity
to have dispensaries and psychiatric annexes as a complement to the asylum
system. A legal project also emerged to establish mandatory reporting and
psychiatric treatment, as well as statistics, in order to make the statements
of Mental Hygiene effective in Argentina.

Keywords: Mental Hygiene, Social Medicine, prevention, psychiatry.

A Higiene Mental em Buenos Aires, Argentina (1935-1945)

Resumo

A Higiene Mental foi um movimento de natureza psiquidtrica de alcance
internacional iniciada nos Estados Unidos e desenvolvida em varios paises
|atino-americanos como Brasil, México e Argentina, no qual se deu importancia
na deteccdo precoce e o tratamento ambulatério da doenca mental. Nossa
pesquisa estuda avancos da Higiene Mental avanca em Buenos Aires entre
1935 e 1945 a partir dos discursos da Revista de Psiquiatria e Criminologia.
Nesta publicacdo a corrente foi relacionada com a prevencdo da psicopatia
mental na populacdo em geral, retomando premissas da Medicina Social e
Eugenesia. Além disso, considerou-se que a patologia mental admitia esta-
dos intermedis para o que era necessario contar com dispensarios e anexos
psiquiatricos como complemento do sistema de asilo. Também apareceu um
projeto legal para estabelecer a obrigatoriedade da dentncia e tratamento
psiquidtrico, assim como a realizacdo de estatisticas, para voltar efetivas
premissas da Higiene Mental na Argentina instalacoes eficazes de Higiene
Mental na Argentina.

Palavras-chave: Higiene Mental, Medicina Social, prevencdo, psiquiatria.

El objetivo de este trabajo es estudiar avances de la corriente de Higiene
Mental en Buenos Aires, Argentina, entre 1935 y 1945. La misma consti-
tuydé un movimiento dentro del campo psiquiatrico en Argentina, desde el
que se planted el valor del diagnéstico precoz y tratamiento ambulatorio
de las psicopatias mentales, desde la década de 1920 en adelante, y recibié
institucionalizacién a partir de la creacién de la Liga Argentina de Higiene
Mental en la década de 1930. Asimismo, proyecté un campo de acciéon
para la poblacion en general destinado a la prevencion de factores sociales y
biolégicos que pudieran desencadenar en la locura (por ejemplo, en el caso
del alcoholismo o enfermedades venéreas). Para ello se establecié que era
necesario intervenir en ambientes sociales y culturales, contar con instituciones
de asistencia social, realizar estadisticas y prevenir enfermedades venéreas. En
este sentido, la Higiene Mental estuvo vinculada a las nociones de la Medicina
Social, ya que se considerd que su campo excedia el espacio asilar y debia
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extender su aplicacién a los lugares abiertos. Ademas, también se apoy6 en
ideas ligadas a la Eugenesia, ya que algunas medidas para la proteccion de la
raza se consideraron que también cuidaban la salud psiquica de presentes y
futuras generaciones. Esta Ultima remitié a una serie de discursos y practicas
que involucraron pautas de seleccién de grupos raciales y politicas publicas
relacionadas con la preservacion del orden publico, como la restriccion a la
inmigracion, la esterilizacién de ciertos grupos, la exigencia de certificado
pre-nupcial (en 1936 a partir de la Ley 12.331), el aborto eugenésico y el
control diferencial de la natalidad (Palma, 2005; 123).

El desarrollo de la Higiene Mental puede ser puesto en relacion con las dis-
ciplinas psi. Siguiendo a Ana Briolotti y Matias Benitez entendemos por tales:

“Aquellas que estudian las psiquis en términos generales y la cons-
truccion de la subjetividad para analizar la cuestion del gobierno o
control social de los individuos. Incluye discursos, disciplinas y practicas
en los que se enmarca la produccion de trabajos cientificos y difusion
masiva respecto de lo psiquico (...) Los saberes psi se desarrollaron a
partir de la matriz del Higienismo y la Medicina para dar respuesta a
problemas de indole social, cultural y epistemoldgico desde principios
de siglo XX en Argentina” (2014: 1710).

Los saberes sobre la psiquis se utilizaron como una herramienta para
intervenciones en la sociedad (Borges - Boarini, 2014: 1698). El movimiento
de la Higiene Mental también tuvo como objetivo principal optimizar las con-
diciones que rodeaban al enfermo mental. “El discurso del movimiento, como
asi también sus instancias institucionales, alcanzarfan un notable desarrollo
entre las dos guerras mundiales, y se subsumirian a partir de la segunda mitad
del siglo, en el movimiento de la salud mental” (Klappenbach, 1999:10).

Estudiaremos los discursos de la Revista de Psiquiatria y Criminologia editada
en Buenos Aires, que fue representativa de la disciplina psiquiatrica a lo largo
del siglo XX, desde su fundacion por José Ingenieros y Francisco De Veyga
en 1902 y su difusién del modelo de la psicopatologia criminal. En los afios
retomados la publicacion dedicd una seccién especifica a la prevencién y
tratamiento de patologias mentales, retomando elaboraciones de la corriente
de la Higiene Mental.

En lo que sigue, nos referimos brevemente al surgimiento y premisas
generales de la Higiene Mental en Estados Unidos, Latinoamérica y Argenti-
na. Luego, presentamos brevemente publicaciones de la Liga Argentina de
Higiene Mental y el caso de la Revista de Psiquiatria y Criminologia. Ademas,
analizamos la conceptualizacion de la Higiene Mental dentro de la publica-
cion en relaciéon a la Medicina Social, asi como la importancia de medidas de
prevencion dirigidas a la poblacién en general y la propuesta de implementar
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medidas eugenésicas. También describimos el valor de la identificacion y
tratamiento precoz de la enfermedad mental. Por Gltimo, nos referimos al
proyecto de una Ley Nacional de Higiene Mental elaborada por Rogelio Lena
(médico legista y adscripto en la Facultad de Medicina de La Plata, Argentina)
en 1945. En especial, lo referido a la necesidad de la denuncia y tratamiento
obligatorio para afectados por patologias mentales.

Surgimiento de la Higiene Mental en Estados Unidos,
Latinoamérica y el caso de Argentina

La Higiene Mental como movimiento médico psiquiatrico surgié en 1909
en Estados Unidos a raiz de la publicacion del libro titulado A Mind That
Found Itself de Clifford Beers, quien a través de sus crudos relatos sobre su
experiencia como paciente psiquiatrico, suscité debates para reformar el fun-
cionamiento de los manicomios. Debido a su difusion se promovid la creacion
de una Comisién Nacional de Higiene Mental en el mismo afio. Su objetivo
principal fue humanizar el tratamiento de los internados (Talak, 2005: 570).

En el movimiento de la Higiene Mental influyeron las discusiones que
venian desde mediados del siglo XIX entre los organicistas que consideraban
que las causas de la locura eran bioldgicas y los alienistas que daban impor-
tancia a las condiciones psiquicas y morales como causantes de las dolencias
mentales. Esta concepcion permitia pensar en la curacion o si ésta era posible
en la prevencion mediante un trabajo profilactico y educativo.

En este sentido, la Higiene Mental también constituyé una de las inicia-
tivas que surgieron respecto de la crisis en las que entraron algunas de las
premisas del Alienismo. Desde este movimiento, iniciado en Francia en el siglo
XIX, se habia planteado como central el aislamiento del mundo exteriory “la
constitucion de un orden asilar como espacio coextensivo con la razén donde
los locos viven en la transparencia de la ley y se la reapropian” (Castel, 2009:
72). Uno de sus representantes mas reconocidos fue Philippe Pinel y se esta-
blecié una triple estrategia a partir de la distribucién del espacio hospitalario,
la clasificacion de enfermos y el tratamiento moral en la reclusiéon en base
a la disciplina. Los altos costos que tenia para el Estado el mantenimiento
de la internacién y criticas hacia la efectividad de los métodos psiquiatricos
utilizados, llevaron a plantear la necesidad de formas alternativas al encierro
como tratamientos ambulatorios en Dispensarios y Anexos psiquiatricos.

La impronta del movimiento de la Higiene Mental en Estados Unidos fue
su énfasis practico para disminuir dolencias psiquicas privilegiando la profi-
laxis. Ademas, la creacion de la Comision Nacional de Higiene Mental llevo a
una internacionalizacion de sus actividades como medio de promover Ligas
de Higiene Mental en distintas partes del Mundo (como en Francia, Espafa,
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Sudéfrica y Hungria) y finalmente la constitucién del Comité Internacional
de Higiene Mental en 1919 (Lopera Echavarria, 2012: 65). En 1930 tuvo
lugar el Primer Congreso Internacional de Higiene Mental en Washington y
el Segundo en Paris en 1937.

En el ambito latinoamericano, por ejemplo en México, la Higiene men-
tal cobré un verdadero auge en los afios 30. En 1936 se cred la Sociedad
de Estudios de Criminologia, Psicopatologia e Higiene Mental, asi como la
Sociedad Mexicana de Neurologia y Psiquiatria, que a partir de 1937 edité
la revista Archivos de Neurologia y Psiquiatria, de México (Horcasitas Uria,
2004: 59). La Higiene Mental también se desarrollé en Brasil desde la Liga
Brasilera de Higiene Mental que, en la década de 1920 y 1930:

“Establecié un amplio campo de accion que incluyo la prevencién de
enfermedades nerviosas y mentales, el mejoramiento de la atencién
de patologias mentales y el amparo a los dados de alta, asi como un
programa de Higiene Mental en dmbitos escolares, profesionales y
sociales” (Figueira, Boarini, 2014: 1803).

En 1935 tuvo lugar la Primera Conferencia Interamericana de Higiene
Mental en Rio de Janeiro, entre el 12 y el 17 de octubre. Desde Argentina,
en Revista de Psiquiatria se publicaron los principales temas tratados, como la
profilaxis mental de la inmigracién, proteccion de los egresos de manicomios,
asistencia familiar de enfermos mentales, confortabilidad moral y material
de internados (Anénimo, 1935: 574).

A diferencia de Estados Unidos, en la que habia surgido desde iniciativas
privadas, en Argentina la Higiene Mental se desarroll6 en el marco de pro-
gramas y acciones del Estado. Especificamente, en el dmbito psiquiatrico,
con la creacion de una Liga Argentina de Higiene Mental cuyos primeros
debates para su configuracion se dieron dentro de la Sociedad Argentina de
Neurologia y Psiquiatria de Buenos Aires entre 1926 y 1929 (Dafgal, 2015).
Esta Liga fue fundada por el médico Gonzalo Bosch? en 1931 (segun la
Memoria de 1940), 0 en 1929, segun otras fuentes (Klappenbach, 1999: 3).

Si bien la Liga de Higiene Mental constituyé una entidad privada, su
funcionamiento dependia casi totalmente de las contribuciones del Estado

2 Gonzalo Bosch (1885-1967) fue una de las figuras mas influyentes en la disciplina durante
ese periodo. Fue Profesor Titular de Psiquiatria en la Universidad Nacional del Litoral (1922-
1930), de Psiquiatria en la Universidad de Buenos Aires (1943-1952), y de Psicopatologfa
Forense en la Facultad de Derecho y Ciencias Sociales de la misma universidad. Asimismo, fue
Director del Hospicio de las Mercedes y de la Colonia Nacional de Alienados “Dr. Domingo
Cabred” (1931-1947), socio fundador de la Sociedad de Psicologfa, 1930, de la Escuela de
Visitadoras de Higiene Mental, 1934, y de la Escuela de Enfermeros Mixtos para Alienados,
1932 (Sturla, 2004).
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Nacional. Ademas, dispuso de consultorios externos en el Hospicio de las
Mercedes y un local que constituia su sede social en el centro de la ciudad
de Buenos Aires. Segun ha establecido Klappenbach, la creacion de la Liga
fue el resultado de un proceso de transformaciones en el campo psiquiatrico
argentino que paulatinamente se fue acercando a posiciones mas cercanas
a la Medicina Social (1999).

En este sentido, una caracteristica en la que coincidi6 el movimiento de
Higiene Mental en Argentina con Estados Unidos fue la amplitud del campo
de trabajo. En Estados Unidos esto habia surgido de un largo proceso iniciado
en torno a la preocupacion por los internados en psiquiatricos.

En Argentina, fue el punto de partida del movimiento como aparecié en
el Estatuto fundacional de la Liga Argentina de Higiene Mental, en la que se
incluyeron secciones de: asistencia de psicopatias, inmigracion, higiene indus-
trial y profesional; sffilis, alcoholismo y toxicomania; organizacion cientifica del
trabajo y psicotécnica; reacciones antisociales: vagabundaje y delincuencia;
higiene social e individual de la infancia, propaganda, higiene sexual, entre
otras (Klappenbach, 1999: 4). Siguiendo el Estatuto, Gonzalo Bosch establecié
que dentro de las medidas de Higiene Mental se encontraban el cuidado de
nifos, la regularizacién del régimen de matrimonio, el examen prenupcial, la
extension de la red de hospitales psiquiatricos y la creacién de dispensarios,
consultorios externos, recorridos domiciliarios, internaciones rapidas, entre
otros. Se daba una combinacién entre medidas relativas a la Medicina Social
y otras que formaron parte del campo de la Eugenesia.

Dentro de los logros institucionales de la Liga estuvo la creacion de la
Escuela de Visitadoras de Higiene Mental y la Escuela de Enfermeros psiquia-
tricos en 1934. Uno de los antecedentes de la primera fue la fundacién de
la Escuela de Visitadoras de Higiene Social en 1924 a instancias del Instituto
de Higiene y la Catedra de Higiene de la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad de Buenos Aires (Gavrilia, 2016: 97). Ademas, en 1938 se fundo
el Instituto Neuro - psiquiatrico bajo la forma de una escuela médica gratuita
para individuos considerados anormales donde se atendieron enfermos ner-
viosos y mentales en sus tres dispensarios. En 1943 recibié mil ochocientos
enfermos y evacud 12.816 consultas.

Publicaciones periddicas de la Liga Argentina Higiene
Mental: Presentacion de Revista de Psiquiatria y Criminologia

Desde la Liga Argentina de Higiene Mental se editaron dos publicaciones.
En primer lugar, la Revista de la Liga de Higiene Mental entre 1930y 1931, en
la que se difundieron las actividades institucionales y sirvié para comunicarse
internamente con Ligas de otros paises. Hubo escasos articulos referidos a
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cuestiones tedricas o cientificas sobre Higiene Mental. Contd con cuatro
numeros y se distribuia gratuitamente entre los miembros. En segundo lu-
gar, la Revista Argentina de Higiene Mental que tuvo una duracién de cinco
afos entre 1942 y 1947. En ella se publicaron articulos de tenor cientifico
provenientes de la psiquiatria (temas relacionados a la sifilis, alcoholismo,
degeneracion, entre otros) y también sobre la cuestion de la higiene mental
(el papel de la escuela, la inmigracién, consultorios externos). En sus discursos
se prestod especial interés a la atencion de los nifios en las instituciones de
saludy educacion, ya que configuraba el sector privilegiado para la deteccién
precoz de la patologia mental (Kirsh, Falcone y Rodriguez Sturla, 2008:328).
Participaron articulistas como Carolina Garcia Tobar, Lanfranco Ciampi, Gon-
zalo Bosch, Eduardo Krapf, Fernando Gorritti, Telma Reca, entre otros, que
fueron representantes en Argentina del movimiento (Sturla, 2004).

En este periodo también fue de importancia la Revista de Psiquiatria y
Criminologia. La misma no estuvo vinculada institucionalmente con la Liga
Argentina de Higiene Mental como las anteriores publicaciones. Igualmente,
resulta relevante analizar como fue abordado el tema mas alla de las fronteras
institucionales dedicadas especificamente a esta corriente, ya que conté con
una seccion dedicada a la Higiene Mental.

Revista de Psiquiatria y Criminologia conté con tres grandes periodos en
funcion de los diversos directores: José Ingenieros (1902-1913), Helvio Fer-
nandez (1914-1927) y Osvaldo Loudet (1927-1950). Durante este periodo
fue dirigida por el médico psiquiatra Osvaldo Loudet® (1927-1950). En este
ultimo periodo, y especificamente entre 1935y 1945, la publicacién se centrd,
en mayor medida, en un discurso médico psiquiatrico. Se publicaron textos
tedricos sobre psiquiatria, experimentaciones médico-clinicas en pacientes,
estadisticas de hospitales y pericias médico-forenses, balisticas, entre otros.
Diversidad de ideas y conceptos ligados a la prevencion y tratamiento de la
patologia mental propios de la Higiene Mental fueron recibidos en la publi-
cacion. En segundo orden de importancia, aparecieron discursos juridicos
como fallos judiciales, textos tedricos de criminologfa escritos por abogados
y discursos sobre la cuestién penitenciaria argentina y de otros paises.

Entre 1935y 1945 fue editada por la Sociedad de Psiquiatria y Medicina
Legal de La Plata y la Sociedad Argentina de Criminologia. Sobre la tematica

3 Nacido en 1890, trabajé activamente en un modelo tedrico-practico para consolidar la
perspectiva psicopatoldgica en el campo criminoldgico en Argentina, tarea que habia inau-
gurado en nuestro pais a principios de siglo José Ingenieros. Desarrollé una amplia accién
universitaria en el campo de la medicina, psiquiatria y criminologia argentinas. Titular de
la catedra de Psiquiatria en la Universidad Nacional de la Plata y conocido por su tesis “La
pasion en el delito”, adquirié experiencia clinica en el Hospicio de las Mercedes.
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de la Higiene Mental aparecieron veinte articulos en este periodo. En algunos
de ellos la corriente fue vinculada a los objetivos de la Eugenesia como el
de Arturo Ameghino, “La accién del Estado en el mejoramiento de la raza”,
y el de Juan Andueza, “Las leyes de esterilizacion” en 1935. Este mismo
afio también publicé Osvaldo Loudet “La Higiene Mental en la vejez”. En el
afio 1936 aparecieron los articulos: “La Higiene Mental y la psicoterapia del
punto de vista religioso” y de Rodriguez Rey: “La responsabilidad familiar en
los delitos cometidos por alienados”. En 1940 se publicaron los articulos de
Enrique Roxo “Consejos de la Liga Brasilefia de Higiene mental” y Enrique Paz
Soldan, “El estudio de las calamidades en medicina social, leccion dictada en
el curso libre de Higiene”. En 1942 aparecié el articulo “Organizacion de la
Estadistica en Higiene Mental” de Rogelio Lenay en 1945, “Higiene Mental
y medidas legislativas”, del mismo autor, entre otros.

Durante la década de 1930 también se desarrollaron en Argentina insti-
tuciones y estudios referidos a la Higiene Mental de la nifiez a partir de los
trabajos de la psiquiatra argentina Telma Reca y algunos de ellos aparecieron
en la revista en 1936: “Trastornos emocionales en la infancia”, en 1942
"Psicoterapia de la infancia” y en 1944 “Desarrollo de la psiquiatria infantil
en Estados Unidos”. En este afio también Carolina Garcia Tobar escribio el
articulo “Consideraciones generales sobre las enfermedades mentales de
la infancia y la higiene mental escolar”. Los avances de higiene mental de
la nifiez fueron en base al desarrollo de una modalidad de intervencién en
Estados Unidos, desde principios del siglo XX, respecto de los nifios con difi-
cultades en clinicas llamadas “Child Guidance Clinics”, en las que se abord6
la conducta antisocial por medios psiquiatricos y psicolégicos. En Argentina
se aposto por un modelo de abordaje de los trastornos con acento en la pre-
vencién y factores externos como la familia, la escuela y el medio ambiente
en general (Talak, 2005: 590).

Medicina Social, Higiene y Profilaxis Mental en Revista
de Psiquiatria y Criminologia (1935-1945)

Dentro de la seccién de Higiene Mental en Revista de Psiquiatria y Crimino-
logia surgieron articulos de diversos temas, entre ellos, el de Arturo Ameghino
(médico argentino estudioso de la Eugenesia y la Medicina Social) en el que
establecié que la Higiene Mental era parte de la Medicina Social junto con
la Profilaxis Mental. La Medicina Social fue definida en la publicacién como
una disciplina que se encargaba de velar por la salud colectiva a través de
instituciones estatales. Estaba a su cargo “el estudio de la poblacién en sus
relaciones con los ambientes geogréafico, cosmico y social para conocer las
acciones y reacciones mutuas y llegar a fijar las leyes de adaptacion, de la
perduracion y de la perfecciéon humana” (Paz, Soldan, 1940: 315-316).
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Esto podria ser realizado a través de la prevencion y tratamiento de las
enfermedades y males sociales. En el caso de la prevencién el objeto era
“educar o aislar elementos perniciosos, sanear regiones o albergues, urbanizar
centros, velar por la higiene alimenticia, moralizar, extender la instalacion de
dispensarios, catar el medio ambiente por agentes sociales (Ameghino, 1935:
132)". En el marco de la higiene, el saber médico podifa inmiscuirse desde el
amplio abanico de las condiciones ambientales como en la especificidad de las
circunstancias etarias, sociales y econémicas (Briolotti, Benitez, 2014: 1713).

Esta definicién de la Medicina Social guarda relacién con la nocién de
Higiene publica que surgié en Argentina desde 1880 con la creacion del
Departamento Nacional de Higiene, cuando la primera preocupacion fue el
acondicionamiento urbano (potabilizacién del agua, control de la basura,
entre otros) ante la gran ola de inmigracién europea que habia llegado a la
ciudad (Rossi, 2006: 155). La Medicina Social abarcé hacia 1930 otras espe-
cialidades como la higiene industrial y alimentaria, del suefio y la higiene de
la vejez, entre otras. En términos generales, propuso la intervencion sobre el
medio social para prevenir patologfas colectivas.

Segun Ameghino, la Medicina Social tenfa dos tendencias. Por un lado,
la Higiene Mental en la que predominaba la proteccion directa a la sociedad,
lo que inclufa fortalecer débiles, prolongar vidas, rehabilitar valores desme-
drados por la enfermedad y aumentar el rendimiento de los rezagados. La
otra tendencia, denominada Profilaxis Social, en la que prevalecia evitar la
reproduccion de seres débiles o perniciosos. En este sentido, tenia fines de
tipo eugenésico referidos a la proteccién de la raza. Tanto el factor higiénico
como el rol de profilaxis, eran necesarios para la conformacién de la Medicina
Social como ciencia ecléctica que debia coordinar el equilibrio entre estas
dos funciones:

“Dentro de la Medicina Social son matronas de abolengo por su estirpe
y su linaje la Higiene y Profilaxis mentales. Llevan estas dos disciplinas
en sus nombres la razén de ser: la Higiénica porque con el mejoramien-
to del medio quiere prevenir la desadaptacién psiquica en la sociedad
actual o eventualmente mitigar en la ulterior las consecuencias de
aquella; y la Profilactica porque aspira a evitar dichas consecuencias
en la sociedad ulterior anulando en la presente las causas individuales
propias para producirlas. Esas dos disciplinas se compenetran tanto
que la mayoria de los tratadistas denominan Higiene Mental al estudio
del conjunto” (Ameghino, 1935: 134).

En la definicién de la Medicina Social se aunaban objetivos sanitarios y
eugenésicos ya que tenia como principal objetivo la proteccion de la salud
de la colectividad mediante la asistencia sistematica “y busca en ese camino
el equilibro y bienestar sociales, defendiendo al pueblo de fuerzas hostiles,
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téxicas o animales, y aspira a perfeccionar la especie encaminando conve-
nientemente su procreacion” (Ameghino, 1935: 150).

Arturo Ameghino propuso en Revista de Psiquiatria y Criminologia un progra-
ma minimo de Higiene Mental para Argentina, reconociendo a Clifford Beers
como iniciador del movimiento de ideas ya presentes en avances franceses y
alemanes (1935: 138). Este programa se integrd de tres aspectos. En primer
lugar, la accién sobre las causas sociales de la locura en individuos que la tenian
latente, que variaban segun las épocas, regiones y la influencia de agentes cir-
cunstanciales. Fueron identificadas principalmente con la sffilis y el alcoholismo y
no era sélo eliminando estos dos factores sino por el estudio clinico de cada caso
que se llegaria a descubrir los complejos secretos que originaban socialmente
la locura. Afos antes en Argentina, “en la década de 1920, habfan surgido las
Ligas Antitubercuolsa, la Antialcohdlica y luego la Higiene Mental se posicion
como continuidad en la lucha contra estos flagelos sociales” (Armus, 2013:
11). Se reconoci6 todo un sector intermedio de la psicopatia mental ya que las
pequenas rarezas, los primeros signos de desorden mental fueron vinculadas
a la peligrosidad y se debia intervenir a través de la prevencion.

En segundo lugar, la Higiene Mental aparecié en este programa al servicio
de fines eugenésicos, ya que ésta no sélo estaba a cargo de cuidar al caido
sino de evitar que su mal se propague a generaciones venideras. Para ello
Ameghino establecia la necesidad de controlar la entrada de inmigrantes
al pafs, ya que la mezcla de razas podia ser motivo de degeneracién, una
suerte de descarga degenerativa, “evitando la entrada de criminales, ma-
fiosos, malandrines, y también defenderse de los degenerados silenciosos,
aparentemente inocuos” (1935: 30).

En coincidencia con este planteo también publicd en la revista Enrique
Roxo, director del Instituto de Medicina Mental de Rio de Janeiro, estable-
ciendo los Consejos de la Liga Brasilera de Higiene Mental:

"Los desequilibrados del sistema nervioso, en los cuales existe una
desproporcion esencial entre el sentir, el pensar y el querer, engen-
dran facilmente histéricos y neurasténicos. Ademas de los defectos
mentales pueden aparecer defectos fisicos. No es improbable que los
alcoholistas (sic), epilépticos, esquizofrénicos, etc. produzcan como
descendientes verdaderos monstruos” (Roxo, 1940: 322).

La gestion mas importante de la Higiene Mental consistié en afrontar al
anormal en potencia antes que al actual; al degenerado predispuesto mas
que al loco o al anormal aparente:

“Pues el loco es indice de la degeneracién pero no su consecuencia
Unica; vale decir que el degenerado no siempre vuelca en la locura.
Contra la degeneracién mental sélo era posible luchar excluyendo al
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peligroso latente de las genealogfas o mejorando su casta con cruzas
apropiadas” (Ameghino, 1935: 140).

Aunque la Higiene Mental aparecié asociada a medidas provenientes de la
Eugenesia, durante el periodo estudiado en Revista de Psiquiatria no se apoyo,
por ejemplo, la realizacion de la esterilizacion considerandola una practica
que atentaba contra los derechos individuales y para los que no habfa sufi-
cientes evidencias cientificas por el papel que tenian los factores ambientales
en la generacién de ciertas patologias mentales (Andueza, 1936: 103-104).

También fueron descriptos en la revista métodos que utilizaria la Higiene
Mental. Entre ellos, se propuso el examen individual en aquellos individuos
que tuvieran latente una enfermedad mental con procedimientos psiquiatri-
cos que variaban segun fueran nifos, puberes, adultos o ancianos. Ademas,
se establecio la necesidad del tratamiento precoz de trastornos psiquicos
(a cargo de un médico y asistente social) efectuados en servicios abiertos
con libre acceso y salida, asi como en dispensarios y servicios comunes. Por
ultimo, se considerd la importancia de la preparacion o modificacion de los
ambientes “para evitar a los predispuestos al chogue moral, al traumatismo,
la miseria, la fatiga, la pereza, el peligro sexual, los ruidos, los carteles avie-
s0s, los espectaculos cinematograficos o teatrales deleznables” (Ameghino,
1935: 139). En este sentido, se apoyé la vida en espacios lejos de la ciudad.
Tal fue el caso de la propuesta de Osvaldo Loudet respecto de que los nifios
y adultos mayores debian vivir en espacios libres de contaminacion:

“Cuando se interroga a los higienistas y a los sociélogos sobre el
lugar apropiado donde deben vivir los nifos, los adultos y los viejos,
contestan: los nifios y los viejos deben vivir lejos de las ciudades, lejos
del estrépito de las urbes (...) en las granjas pacificas, en los jardines
asolados. Encontraran asi mas oxigeno puro para sus cuerpos —los que
creceny los que se menguan-y se oxigenaran también el alma, con un
sol siempre presente, con plantas y con flores” (Loudet, 1935: 154).

Seglin Ameghino estos procedimientos eran excelentes para atenuar en
el individuo o su descendencia la accion de la locura y para evitarle enfermos
mentales a la sociedad. La Higiene Mental surgié como un movimiento que tam-
bién debia intervenir respecto de factores emocionales, espirituales o religiosos:

“Las funciones de la Higiene Mental no consisten solamente en su-
primir los ruidos de las ciudades, en aconsejar la vida al aire libre, las
practicas corporales higiénicas, la evitacion de esfuerzos intelectuales
agotadores, el dormir las horas necesarias para reparar el desgaste
nervioso producido por la actividad espiritual y fisica, el orientar pro-
fesionalmente el trabajar y tantas otras medidas higiénicas. La Higiene
Mental debe llegar mas alla, profundizando en los conflictos morales
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de los individuos y consiguiendo su tranquilizacién (sic) interior” (Gi-
ménez Paz, 1936:102-103).

La concepcion de las psicopatias, diagnostico precoz y
tratamiento ambulatorio desde la Higiene Mental

La Higiene Mental también se ocup6 especificamente de la parte de la
poblacién afectada con psicopatias mentales y tuvo como uno de sus ejes
principales para la identificacion temprana de la enfermedad mental las
condiciones socio-ambientales y los factores emocionales en el origen de la
misma. Desde esta concepcién, la patologia psiquiatrica admitia diferentes
grados (incluyendo estados intermedios) y las afecciones menos importantes
podian ser tratadas de forma ambulatoria para evitar que se desarrolle hacia
etapas mas avanzadas. La creacién de servicios externos, sin necesidad de
hospitalizacion, fue entonces recomendada para el tratamiento de los alco-
hdlicos, los neuroticos y las formas leves de la locura, entre otras patologias.
Arquitecténicamente, los dispensarios o servicios ambulatorios debian edifi-
carse con acceso directo a la calle, procurando evitar la entrada al asilo, con
todos los prejuicios que ello implicaba. En 1931, en dependencias del Hospicio
de las Mercedes, la Liga Argentina de Higiene Mental abrié consultorios con
estas disposiciones.

El encierro precoz también redundaria en un aumento del porcentaje de la
curacion si los pacientes eran atendidos dentro del primer mes de declarada
la enfermedad. Se propuso que se pusiera en funcionamiento un dispositivo
asistencial extra-manicomial basado en la prevencion (Marin, 2004: 101).
Es decir, se incorporaron procedimientos terapéuticos, que partian de la
posibilidad de la curacion, distanciados del manicomio y que permitirian una
descongestion en la cantidad de internados:

“En suma, la Higiene Mental nunca llego a cuestionar la existencia del
asilo, solo limité sus indicaciones terapéuticas, abogando por mejores
condiciones de internacién. De todos modos, este programa, que
fue determinante en la modificacién de antiguas practicas, suscito la
oposicion de sectores mayoritarios de la psiquiatria y la neurologia
tradicionales, que se aferraban a la causalidad orgénicay a la solucion
asilar” (Dafgal, 2015: 13).

La importancia de los Anexos psiquiatricos estuvo dada no sélo porque
permitian la modalidad de tratamiento ambulatoria para los casos leves, sino
porque facilitaban y daban mejores resultados cuando se realizaban examenes
psiquiatricos. Si estos eran realizados en prisiones o en asilos se estimé que
podian traumatizar a los pacientes o favorecer a la simulacién de patologias.
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En Revista de Psiquiatria se tuvo en cuenta la experiencia de Francia. En
ese pafs, el doctor Edward Toulouse, ademas de difundir activamente una
serie de principios higiénicos para evitar las enfermedades mentales, impulsé
la creacion de servicios abiertos de atencion médica psiquiatrica y organizéd
dos Congresos de Higiene Mental en Paris en 1922 y 1937. En 1920 habia
sido fundada la Liga de Higiene Mental Francesa que tenfa a su cargo la di-
vulgacién de principios de Higiene Mental entre el publico. Se establecié que:

“En lo que respecta a la organizacién de asistencia de enfermos
mentales, encontramos en Francia un admirable ejemplo, digno de
ser adaptado a nuestras necesidades. Los doctores Toulouse y Dupy
sintetizan sus ideas respecto a este sistema, en la forma siguiente: El
Asilo para alienados que no corresponde mas que a una minoria de
psicopatas, debe ceder la plaza al hospital psiquiatrico abierto, del
cual constituirfa sélo una parte, la menos importante” (Rodriguez
Rey, 1936: 192-193).

El Hospital Henri Rousselle fue considerado uno de los mejores organi-
zados incluyendo los adelantos en la asistencia de alienados a través de la
creacion de un servicio de Higiene Mental que incluia un centro de profilaxis,
un servicio abierto y un servicio social.

Otra modalidad asistencial de la Higiene Mental fueron los servicios de
hospitalizacion libres, para cuando fuera necesaria la internacion durante
periodos relativamente pequenos. En esos casos, se propuso al enfermo y a
su familia la libre internacion que aquél debia firmar y cuando deseaba salir
podia hacerlo. El servicio de hospitalizacion abierta o de puertas abiertas —open
door- presuponia la nocion de enfermedad mental leve, y sélo en estos casos
podia ser utilizado. El asilo, en realidad, tampoco debia desaparecer, ya que
el dispensario y el servicio de puertas abiertas constituian un eslabén de un
mecanismo mas amplio y complemento indispensable del sistema asilar psi-
quidtrico (Klappenbach 1999: 2).

Lo planteado desde Revista de Psiquiatria fue compartido unos afios mas
tarde por Ramén Carrillo (Secretario de Salud Publica desde 1946)*, quien con-

4 Ramon Carrillo naci6 el 7 de marzo de 1906 en la ciudad de Santiago del Estero, en Argentina,
en el seno de una importante familia del noroeste argentino. A los 16 afos viajé a Buenos Aires
a estudiar medicina en la Universidad de Buenos Aires, donde se gradud en 1929. Escribié
articulos sobre temas neuroldgicos y en 1930 gand una beca para especializarse en neurocirugia
en Europa. En 1939 fue nombrado Jefe del Servicio de Neurocirugia y Neurologia del Hospital
Militar Central. Durante los afos 30 sostuvo que para potenciar el desarrollo de la Nacién
habia que fomentar el crecimiento poblacional y mejorar condiciones medioambientales.
Desde la gestion de Carrillo se comenzaron a cumplir normas sanitarias incorporadas en la
sociedad argentina, como las campafas masivas de vacunacion (antivariélica y antidiftérica) y
la obligatoriedad del certificado para la escuela y para realizar trdmites. Durante su gestion se
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siderd que los Centros de Psiquiatria Preventiva podrian configurar el érgano
técnico para la profilaxis de las enfermedades mentales (Chiarvetti, 2008).
Definia que “pueden ser independientes del hospital comun o anexos a él,
son centros de diagndstico y tratamiento clinico ambulatorio y, como tales,
deben proveer al tratamiento externo de los enfermos mentales, ya sea como
centros de consejo psicolégico, ya como centros de cuidado de los enfermos
dados de alta” (Carrillo, 1974). En la era pos-peronista, en el marco de un
gobierno desarrollista y tecnocratico aparecieron cambios en la psiquiatria
que ya venian siendo promovidos por Ramén Carrillo. Este emprendimiento se
llevaria a cabo a partir de los nuevos conceptos de Salud Mental. En 1957 se
cred el Instituto Nacional de Salud Mental sumando la aparicion de hospitales
de dia, Comunidades terapéuticas, intervenciones preventivas comunitarias y
la inclusion de terapéuticas de base psicoanalitica (Argarafiaz, 2007). Desde
la misma, al igual que desde la Higiene Mental, se propuso la profilaxis de la
enfermedad mental y su mejor tratamiento. Lo que agregé la Salud Mental
fue, entre otras, la propuesta de trabajar con la poblacién sana.

Proyecto de una ley Nacional de Higiene Mental en
1945 y rol de la Estadistica

En 1945 aparecié en Revista de Psiquiatria y Criminologia un Proyecto de
una Ley Nacional de Higiene Mental elaborado por el Doctor Rogelio Lena,
gue no recibié sanciéon en el Congreso Nacional argentino. Esta propuesta fue
publicada como parte de las sesiones de la Sociedad Argentina de Criminolo-
gia el 27 de junio de ese afio. En la exposicion de motivos Lena expreséd que:

“Laimportancia de las medidas legislativas en Higiene Mental esta defi-
nida por la que tienen ambos términos: por una parte, la trascendencia
gue ha adquirido en la época presente la Higiene Mental, y por la otra,
el alcance de la legislacion aplicable a la misma” (Lena, 1945: 369).

La necesidad de promulgar una ley surgia debido a que:

“Nuestro pais en cuanto a legislacién sobre higiene mental esta en
un retardo (...) Tenemos algunas medidas de caracter parcial como
las relativas a toxicomanias y algunas disposiciones de alcance local o
regional, por ejemplo, el articulo 14 de la Ordenanza de la Ciudad de

inauguraron casi quinientos nuevos establecimientos sanitarios y hospitales como el Hospital
de Roque S&enz Pefia, Chaco, Hospital de Jobson-Vera, Santa Fe, Hospital de Pinto, Santiago
del Estero; Hospital de Chos Malal, Hospital de Valcheta, Rio Negro, el Hospital de Cruz del
Eje y el Instituto de Gastroenterologia, Hemoterapia y de Dermatologfa de Capital Federal.
Murié el 20 de diciembre de 1956 en Brasil. (Ramacciotti, 2005: 320)
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Buenos Aires de 1928, en el que se regula la internacién extrajudicial
en los casos de enfermos mentales” (Lena, 1945: 369).

El objetivo de este proyecto de ley fue centralizar la prevencion y trata-
miento de psicopatias y sus consecuencias sociales y criminolégicas. Para ello
se considerd que el rol del Estado era fundamental y se regul6 la internacion
a sistema cerrado para alienados y semi-alienados en estado peligroso y para
el caso de toxicémanos. Respecto de los Ultimos se establecian las normas y
requisitos de admision, control, duracion del tratamiento y modo de egreso
(Lena, 1945: 381). Se previ¢ el caso de las denuncias extrajudiciales de alie-
nados y se propuso la denuncia obligatoria de todo psicopata reconocido por
médico. En estos casos se debia presentar una orden escrita y firmada por dos
médicos en la que se debia indicar el diagnéstico de la enfermedad segun el
articulo 14 de la Ordenanza de 1928, N° 3628 de la Ciudad de Buenos Aires.
En el caso de establecimientos oficiales regian sus reglamentaciones internas.

Uno de los antecedentes de la exigencia legal de la denuncia en Argen-
tina fue el proyecto de ley de Juan Manuel Obarrio en su calidad de médico
alienista, denominado “Proyecto de legislacién sobre alienados, toxicomanos
y prodigos” presentado en la Camara de Diputados por el Doctor Miguel de
Susini en 1926 que no tuvo sancién legal. En el articulo 5 se establecia que:

"Es obligatoria la denuncia de los enfermos afectados de alienacion
mental, la que debera ser hecha por la familia o el tutor, o por el mé-
dico que lo haya examinado, ante la Comision Nacional de Alienados,
previendo en el articulo 136 una multa de 500 pesos moneda nacional
para los médicos y miembros de la familia que violaran el articulo 5"
(Rodriguez Rey, 1945: 189).

Las razones de la obligatoriedad de la denuncia estan relacionadas con
los problemas de los médicos psiquiatras para poder efectivizar las interna-
ciones precoces ante los primeros signos de la patologia mental. Algunas de
las causas de estas dificultades estuvieron relacionadas con los prejuicios y
desconocimientos atribuidos a los mismos pacientes y sus familiares. Seguin
el médico psiquiatra Oscar Rodriguez Rey, la accion social debia ser iniciada
por medio de la difusiéon de nociones de Higiene Mental entre el publico de
forma intensa, a fin de combatir en él conceptos y prejuicios completamente
infundados:

“Eliminado de la consciencia el temor hacia el sistema de internamien-
to, no es demasiado aventurado pensar la posibilidad de instaurar la
denuncia obligatoria por parte de los familiares o, en su defecto, por
el médico tratante (...) Actualmente la posicion familiar mas frecuente
en estos casos es dilatar la consulta médica, bien porque no se atribufa
importancia al proceso o porque se temia que el criterio médico se
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incline a aconsejar al internado, sistema que es visto como un atentado
a la libertad de los enfermos mas que como un medio de prevencién
y defensa social” (Rodriguez Rey, 1945: 192).

Para completar la posibilidad de poner en practica las premisas de la
Higiene Mental en el proyecto de ley de 1945 el tratamiento psiquiatrico
también fue considerado obligatorio:

“La obligatoriedad de tratamiento es aceptada por la mayoria de los
autores; nosotros creemos también que la ley debe imponer tratamien-
to obligatorio a todo alienado o semi-alienado en estado peligroso y a
todo toxicémano. Cuando la internacion sea necesaria pero resistida
por el paciente o sus allegados, podra el Estado disponer la internacién
forzosa. La internacion se efectuara en servicios abiertos o cerrados
(en la institucién y con el régimen de admision que corresponda),
estableciéndose normas para la duracion y control del tratamiento y
el tiempo de internacion” (Lena, 1945: 378).

Por otra parte, uno de los objetivos del proyecto de ley era que se or-
ganizara la realizacion de investigaciones estadisticas sobre Higiene Mental
para la correcta aplicacion de medidas de prevencion y tratamiento. Servian
como modelo Francia y Estados Unidos, paises que habian avanzado en la
generacion de estos datos:

“Desde el movimiento que iniciara Clifford W. Beers hasta nuestros
dias, ha progresado la Higiene Mental con tanta celeridad que no
plantea solamente problemas de interés nacional, sino que abarca
cuestiones de indole internacional. Sus métodos han debido evo-
lucionar concomitantemente, desde el empirismo inicial hasta la
moderna técnica que impone la época presente. Toda cuestion debe
ser conocida en sus multiples aspectos para llegar a una solucién
racional de la misma, y asi, en Higiene Mental, es indispensable la
previa investigacion estadistica para su perfecta aplicacion. Tal cosa se
efectla en los paises que marchan a la vanguardia en el movimiento
de la Higiene Mental” (Lena, 1942: 428).

A partir de la informacién estadistica de la cantidad de internados y
diagndsticos podrian elaborarse clasificaciones de enfermedades mentales.
Esto habfa sido discutido en el Il Congreso Internacional de Higiene Mental
en Paris en julio de 1937, postulando que la estadistica internacional era
posible y darfa resultados fecundos. Para ello se propuso que las naciones
creen estadisticas nacionales donde no existian. Rogelio Lena presenté en
las Jornadas Médicas Sudamericanas en Rio de Janeiro en 1937 bases para
las clasificaciones de perturbaciones mentales y la confeccion de una ficha
individual para la realizacion de estadisticas en Argentina:
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“A nuestro entender, todo psicopata de cualquier tipo que sea su
trastorno, debera ser fichado. Podré ser excesiva esta medida, pero
muchos psicopatas alin pequenos psicopatas, corresponden a menudo
a formas iniciales de alienacion mental o pueden llegar a ella en un
futuro mas o menos inmediato” (Lena, 1942: 427).

Debido a la dificultad de esta propuesta tan amplia, Lena proponia im-
plementarlo a través de las escuelas donde podrian llevarse a cabo examenes
psiquicos perioddicos, para el diagnéstico precoz de algunos trastornos.

Reflexiones finales

Para concluir podemos establecer que el surgimiento y desarrollo de la
Higiene Mental en Argentina fue en el marco de un movimiento de alcance
internacional nacido en Estados Unidos que se desarrollé en diversos paises
latinoamericanos como México y Brasil, a través de la fundacion de Ligas,
Sociedades cientificas y Congresos. En el caso de Buenos Aires, Argentina,
la Higiene Mental auné dispositivos institucionales como la Liga Argentina
de Higiene Mental, la Escuela de Visitadoras de Higiene Mental, la Escuela
de Enfermeros psiquiatricos y el Instituto Neuro-psiquiatrico. También apa-
recieron Congresos y discursos tedricos plasmados en revistas especializadas
editadas dentro de la Liga de Higiene Mental y también fuera de ella, como
fue el caso de Revista de Psiquiatria y Criminologia que contd con una seccion
especifica destinada al tema.

Desde esta publicacion se establecié que el alcance de la Higiene Mental
era amplio (lo que también aparecié desde el Estatuto Fundacional de la Liga
de Higiene Mental), ya que se planted que la patologia mental era un producto
social que debfa ser prevenido de forma colectiva y desde el mejoramiento
de ambientes sociales y culturales de la poblacion. Para ello se propusieron
medidas relativas a la Medicina Social, ya fuera actuando sobre causas so-
ciales de la locura como la sifilis y el alcoholismo, suprimiendo ruidos de las
ciudades, aconsejando la vida al aire libre, durmiendo las horas necesarias
para reparar el desgaste ocasionado por el trabajo, entre otras. Esta forma
de concebir las psicopatias mentales fue combinada con la Eugenesia y la
relevancia de lo biolégico o racial para la prevenciéon que requeria de politicas
publicas, por ejemplo, controlando la entrada de la inmigracién al pais o a
través del certificado pre-nupcial, aungque no se apoyaron medidas como la
esterilizacion.

Esta prevencién a nivel de la poblacién en general se sumo a la necesi-
dad de mejorar las condiciones de internacion de los enfermos mentales,
premisa con la que habia sido fundado el movimiento en Estados Unidos,
lo que podria ser realizado a través de la generacion de espacios de trata-
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miento ambulatorio o abiertos. Desde Revista de Psiquiatria y Criminologia se
considerd que los Anexos, Dispensarios y Servicios de Hospitalizacion libres
servian como un complemento del sistema psiquiatrico asilar, tomando en
cuenta el caso de Francia y del Hospital Henri Rouselle. Se partia de que se
debia limitar el Asilo para los casos graves y tratar de manera ambulatoria
aquellos mas leves que tenfan posibilidad de curabilidad sin necesidad de
institucionalizacion.

A diferencia de otros paises como Estados Unidos en los que habia surgido
desde iniciativas privadas, en Argentina fue central la intervencion del Estado
desde el comienzo de la recepcién de la Higiene Mental. Aparecieron diversos
intentos, como el proyecto de una Ley Nacional de Higiene Mental que fue
publicado en Revista de Psiquiatria y Criminologia, para que estas premisas fue-
ran parte de una politica de salud mental de amplio alcance. Especificamente,
para poder volver efectiva la deteccion temprana de la patologia mental, a
partir de la denuncia obligatoria de todo psicopata reconocido por médico.
Asi como el tratamiento psiquiatrico ante los primeros signos de la patologfa
mental (fuera en servicios cerrados o abiertos segun lo determinara el médico)
ya que en la practica se dificultaba por resistencias y prejuicios de los pacien-
tes y sus familiares. El proyecto de ley brindaba al médico psiquiatra mayor
capacidad de decision respecto del futuro de aquellos diagnosticados como
enfermos mentales. Desde este proyecto de ley también se intentd instaurar
la generacion de estadisticas para llegar a una clasificacién de enfermedades
mentales a través del fichaje individual.

A largo plazo, ciertas premisas de la Higiene Mental en Argentina como
la importancia de la deteccién precoz de la enfermedad mental tuvieron una
fuerte pervivencia porque este movimiento preparo el terreno en el campo
psiquiatrico y psicolégico para la posterior emergencia de la Salud Mental.
Cambios que fueron graduales y también promovidos por el Secretario de
Salud Publica Ramén Carrillo (1945-1954) apoyando la creacién de Anexos
psiquiatricos en los hospitales como centros de Medicina Preventiva. Desde la
Salud Mental, al igual que desde la Higiene Mental, se propuso la profilaxis de
la enfermedad mental y su mejor tratamiento considerando a la salud como
un fenémeno colectivo. Por Ultimo, se puede establecer que continuar en la
indagacién de la Higiene Mental implica descubrir basamentos fundamentales
de la historia de las disciplinas psi en Argentina.
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