NOTA

“Alla me siento mas meédico”
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El' doctor Jorge Arias tuvo una experiencia decisiva en 2013 cuando participé de una mision en
Madagascar junto a profesionales europeos. Ese mes de atencién intensiva a habitantes de una zona
marginal, le permiti6 revivir “esa sensacion de estar en un lugar porque uno quiere y porque cumple su
vocacion”. Volvio a lugar este afio y también viajo a Mozambique con idéntico propdsito. La nota habla de
su cambio personal y de como ha orientado sus energias en actividades en &mbitos de extrema necesidad.

onsolidado en su actividad y a
Cuna edad en que la vida familiar
refleja armonia, el doctor Jorge
Arias ha encontrado motivos para reno-
var y redescubrir la profesién sin com-
promisos, ataduras o condiciones. En
2013 tuvo la oportunidad de participar
de una misién médica en Madagascar
junto a profesionales europeos y en
adelante nada fue igual para él.
Egresado con diploma de honor en
la UBA, Arias experimenta desde ese
entonces un sentimiento similar al que
lo impulsé a inscribirse en la facultad y
que se traduce en vocacion por servir a
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los demas. Es, literalmente, como volver
a las fuentes.

El doctor Juan Manuel Devesa, un
cirujano espanol prestigioso y con una
vasta actuacién solidaria en Africa, fue
quien lo convencid para sumarse a sus
permanentes avanzadas sanitarias en
las regiones mas carentes del planeta,
donde el dolor es una herida que no ci-
catriza, donde la necesidad es presa del
olvido y la indiferencia.

En la ciudad de Farafangana, situada
al sureste de Madagascar, un grupo de
monjas de San Vicente de Paul desa-
rrollan desde hace mucho tiempo una

misidon comunitaria, brindando alimen-
tos, regenteando una escuela y hacién-
dose cargo de un leprosario de mas de
cien afos. Superadas por la situacion,
sin ayuda externa, en la mas absolu-
ta soledad, se vincularon con Devesa
en 2005 y cuando el médico espanol
comprobo el drama en carne propia, se
juramentd volver para dar una mano.
De ahi en mas junto a un grupo de co-
legas fue paulatinamente generando en
el lugar las bases de infraestructura sa-
nitaria minimas con la colaboracién de
organizaciones y entidades privadas. El
foco, desde el punto de vista médico
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fue puesto en un principio en la aten-
cion de mujeres afectadas por la fistula
obstétrica, surgida por partos mal asis-
tidos y que deja severas secuelas con
consecuencias también sociales para
las afectadas.

Arias acept6 la invitacion de Devesa
y partié a ese destino con el contingen-
te de profesionales en junio de 2013.
Fue el Unico argentino de un grupo en el
que habia mayoria de espafnoles. Llegar
al lugar demand6 unos tres dias. Luego
del viaje en avion con combinaciones
varias, una vez en la capital, Antananari-
vo, la delegacién debié tomar una combi
hasta Fiaranatsoa, y en ese punto, su-
birse a un tren que sigue en las mismas
condiciones en las que lo dejaron los
franceses -colonizadores del pais - en
1960. Doce horas son las que demord
ese tren para hacer un tramo de 160 ki-
[6metros hasta Manakara, atravesando
pueblos, pobreza, desamparo y vegeta-
cién tupida. Para llegar a Farafangana,
restaron varias horas mas por carreteras
en muy malas condiciones.

A un kilémetro de la ciudad -de unos
700 mil habitantes- estaba el predio
regenteado por las monjas, una amplia
superficie donde habia un monasterio,
la iglesia, la maternidad, el hospital que
Devesa construyd con la organizacién
de médicos que lidera, y unas 50 o 60
casitas de una sola habitacion sin bafno
ni cocina. El encanto de la atmdsfera
natural llena de verde y un rio cauda-
loso que desemboca en el indico, con-
trastaba en su belleza con la realidad
dramatica con la que Arias se top6 in-
mediatamente. “Una realidad terrible,
peor de la que uno veia en el interior del
pais hace 30 afos atras. Carencias ab-
solutas, gente que viene de muy lejos a
atenderse, enfermedades crénicas nun-
ca tratadas, poblaciones mal alimenta-
das”, recuerda.

La misién de las monjas, y mas con
el apoyo de la organizacion liderada por
Devesa, constituia para ese ambito,
donde el sistema publico de salud no
llega, una brisa de aire fresco. Arias se
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instald con el resto en viviendas senci-
llas y una vez listos, emprendieron una
ardua tarea que no conocidé de hora-
rios. A cualquier instante habia que re-
solver alguna urgencia o atender a los
pacientes que en las semanas previas
se habian anotado en la lista de espera
para controles. Dos médicos locales se
encargaron de esa logfstica convocando
a habitantes de la ciudad pero asi tam-
bién de las zonas rurales. Para entender
el contexto, en Farafangana hay un solo
hospital con condiciones tan precarias
que a los enfermos ni siquiera les dan
de comer. Las familias deben llevar su
alimento y si necesitan prepararlo, de-
ben hacer cola para utilizar un fogon a
la intemperie.

Para Arias la situacién resultdé muy
movilizante. En lo personal, pero tam-
bién en lo relativo a su trabajo. Con una
prolongada experiencia, se encontrd
con “casos médicos que nunca habia
visto”, muchas personas afectadas de
enfermedades como malaria, paludis-
mo u otras propias de climas tropicales,
y se vio obligado a revisar informacion
para poder afrontar la exigencia multifa-
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cética que se le presentaba sin cesar.

Arias trabaj6 durante cuatro sema-
nas desde temprano hasta bien pasa-
da la tarde. Todos los dias, en un ritmo
agobiante, acostumbrandose a lo que
tenia a disposicién. La adrenalina, la ne-
cesidad de no aflojar y los efectos de un
medicamento para el paludismo que le
provocada insomnio, lo tuvieron siempre
alerta y ajeno al cansancio.

La gratificacion, la felicidad de resol-
ver casos dramaticos eran mas fuerte
que cualquier circunstancia adversa.
Arias lo resume en el caso de Angy, un
chico de tres afos que habia sido viola-
do brutalmente, y al que luego de una
“espantosa” operacion, “anduvo asom-
brosamente muy bien”, al punto que
este ano, cuando Arias volvié a la zona,
lo hallé en perfectas condiciones. “Ver-
lo caminar, verlo patear la pelota, bastd
para sentir que habia valido la pena la
decisién de ir a Africa”, afirma y se le
llenan los ojos de lagrimas.

Aquella experiencia de 2013 fue el
punto de partida para una nueva etapa
en la vida profesional del profesional.
Desde ese momento, y sin desatender

‘ ‘ ALLA EN AFRICA UNO VUELVE A SENTIRSE AMATEUR, ESA
SENSACION DE ESTAR EN UN LUGAR PORQUE UNO QUIERE Y PORQUE
CUMPLE SU VOCACION...”
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sus compromisos laborales en la Argen-
tina, Arias entendié que podia dar mas
y encamind sus energias en imaginar
acciones o proyectos similares. En este
sentido, fue clave que mas tarde se su-
mara a una propuesta del padre Juan
Manuel Arias, médico argentino cercano
al Papa Francisco, a través del cual viajo
a Mozambique, integrandose a un pues-
to de salud muy precario en Maputo.
Alli quiere replicar lo que Devesa hizo en
Madagascar, con el acompanamiento
de profesionales amigos, con el detalle
no menor que el acceso, en términos
de transporte y medios es mucho mas
facil y llevaria por lo tanto menos tiem-
po. Este afno volvié a Farafangana pero
ya con otros cuatro médicos argentinos,
y las vivencias fueron tan fuertes como
en la anterior.

Arias regreso “cambiado” de aquel
viaje de 2013, volvié a sentir desde
entonces “el orgullo de ser médico”,
apreciando “lo que uno tiene”, y enten-
diendo que “aca siempre hay alguien
que haga el trabajo que uno hace, en
cambio alla es muy distinto”.

“All4 en Africa uno vuelve a sentir-
se amateur, esa sensacion de estar en
un lugar porque uno quiere y porque

cumple su vocacién. Sintiéndose mas
util. Definitivamente alla me siento mas
médico”, subraya y agrega: “uno en ese
contexto aprende, ve como nunca que
al dar recibe mucho mas, se da cuen-
ta de todas las cosas que tenemos en
nuestro pais y desperdiciamos”.

Arias habla con pasiéon y cuando
pretende resumir su idea acerca de por
qué semejante entusiasmo, no puede
dejar de responder a un cuestionamien-
to que suelen hacerle. “Me preguntan:
épor qué no hacer aca lo mismo que
alla, habiendo tantos lugares igualmen-
te carentes en todo aspecto? Y yo les
contesto que primero porque se dio asi,
y que como dice Devesa, el hambre y
la enfermedad no entienden de fronte-
ras, razas o religiones. Uno debe ejercer
su profesion en donde lo necesitan, no
donde le queda mas cémodo o es politi-
camente correcto”.

PARA CONOCER MAS

Las anécdotas, comentarios e informa-
ciones relativas a la mision en Mada-
gascar estan compendiadas en la pagi-
na www.misionfarafangana.org. Ahi
hay testimonios de los propios protago-

nistas, detalles del lugar, las condicio-
nes de las instalaciones que dirigen las
monjas y las caracteristicas de las acti-
vidades realizadas en los Ultimos afos.
También se comunica las maneras en
que cualquier persona o institucion pue-
de colaborar para hacer mas extensivo
el alcance de la ayuda.

PERFIL DEL ENTREVISTADO

El doctor Jorge Héctor Arias se
recibié de médico con diploma de
honor en la UBA. Hizo su residen-
cia en cirugia en el Hospital Aero-
nautico Central. Luego realizd una
especialidad en Coloproctologia.
Trabajo tanto en el &mbito publico
como en el privado. Actualmente
es el presidente de la Sociedad
Argentina de Coloproctologia.

Se alquilan

consultorios

i « Lomas Centro

i « Psicologia - Psiquiatria
: Psicopedagogia

i « Con secretaria.

{ Consultar: 4245-3897
 delfina.capsi@hotmail.com

Museo de
la Medicina

“La memoria de los pueblos del
mundo es de vital importancia

en la preservacion de las identidades culturales, en la vinculacion
del pasado y presente y en la configuracion del futuro”

UNESCO

Lunes a Viernes de 14.00 a 16.30 hs.
Casa de la Cultura - Pasaje Gonzalez 53 L. de Zamora - cmlz@gmail.com
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