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PROVINCIA DEL NEUQUEN

EDE DO RI B
Esta direccidn ha estado tradicionalmente eh manos de la
residencia, con la creacién de la Asociacibén de Médicos ke-
sidentes en 1984, la residencia ha ido asumiendo el debate
del mejoramiento de la instancia capacitadora y abandonan=-
do vprogresivumente el rol que cumplia como difusora de ru-
mores, normas, etc a través de la SMR, Esto por-un iuado ha
sido sumaumente beneficioso para la residencia, que ha ido
reci.iendo avortes .cada vez méas concretos por parte de sus
integrantes, y el trabajo especifico ha llevado a un esta-
do pienamente participativo en el que casi todo io que se
decide soobre la residencia, pasa por la consulta ue la AMR
cuya opinidén tiene hay, un gran peso; ésto sin mencionar
1os iogros puntuales que se han conseguido en materia de
condiciones laborales (viviendas, eguiparacidn de sueldos
de residentes de ingreso por concurso abierto con el suelao
del fulltime sin guardias, etc), Pero éste abocarse en el
devate de la realidad local, por parte de la residencia,
ha alejado paulatinamente al residente de su contexto ués
amplio; la provincia y el sistema de salud como un todo,
ksto se visualiza en un deterioro progresivo de la funcidn
de difusidn a través de la edicidén de normas o a travésde
la edicidn del boletin. Hace alglhn tiempo oimos la critica
de que el boletin era '"el boletin de la residencia'" y en
mids de una oportunidad oimos cue la SMR era una sociedad
de y para residentes. Mis alli de la cuestionabilidad de
estos planteos, la observacidn de ciertos fragmentos de la
realidad, pueden llevar a esta conclusidén, Y si el desin-
fle en la participacién del residente en la funcién de di-
fusién de la SMR, hace que el boletin sea hgy una realidad
lamentable, esto puede confirmar la hipbtesis, Nuestra pro-
vincia vive dos realidades completamente diferentes:
La realidad del Ngn plagado de rumores cortesanos que inten-
-tan definir las lineas del poder en que se debate la ubica-~
cién de un sector de trabajadores que ya tiene su historia,
Y que tienen problemas y reclamos sumamente particulares,




en el Nqn todo es alta complejidad, y por lo tanto dificil,
hasta trabajar no es f&cil, Los distintos grupos de gente
debaten su proyecciédn laboral para los momentos de desgas-
te, los servicios cuentan con nfimeros amplios de gente que
Ya no quiere hacer guardias activas y que peesionan por
crear servicios de guardias contratados, pero esto se com-
bina con otros factores de poder, como gue la gente del
servicio de Pediatria no quiere ceder ta atencidn pediatri-
ca ambulatoria de urgentia a generalistas, todos los ser=-
vicios presionan por incluir en su staff a concurrentes 1li-
neales gue asuman el trsbajo gue no quierén més hacer, pe-
ro quetampoco estén dispuestos a ceder a otro perfil de
recurso,

Por otro lado El interior de la provincia gueda al margen
de los conflicios de poder y la ubicacidn estratégica de

la gente, hace gue el debate no sea fécil, un wédico aue
trabaja en Las Ovejas tiene un menor ingreso cue uno del
Ngn, hace 4 guardias activas por: estar la mayor parte del
mes a disposicidn mariana, tarde y noche, no fener .fmities
de reemplazo si su cowpaliera se toma una licencia prolion-
gada (ej: maternidad, etc) no conseguir insumos vésicos pa-
ra su familia dursnte largas temporadas uel aro, tener un
costo en la canasta familiar muy superior al gue se puede
conseguir en el Ngn, tener que cubrir los turnos de enfer-
meria si su Htal se queda sin enfermera; &sivo sin contar
que en mas de una oportunidad pone dinero de su sueldo

para gque no se pare la ambulancia por falta de nafta, o su
vehiculo para que no se suspenda una vieita programada o
para realizar una derivacibén, Lsto sin contar gue cuntinua-
mente: deberestar-aguzando ''su inteligencia'(segin lo defi-
ne el compaiiero Gore de S.lM.4) para que al ''patrdén del iu-
gar'" no se le ocurra echarlo de una patadas..elsto sin con-
tar el contraste de compromisos, cuando se confecciond la
lista de médicos de planta voluntarios para nacer derivase
ciones aéreas resultd que el servicio ‘del lital Ngn gue mé&a
recurre a esta modalidad (Neonatologia) no tenia ni un solo
voluntario, El segundo ep usarla (Pediatria) tenia uno scéo
exclusivamente pata derivacbhes a Bs.As. Pero cuando se
pidié al Poder Legislativo, la Ley de Bonificacidén de Sala-
rios, como un principio de compensacién de la otra realidad,
la de la gente que no tiene proolemas para subirse a un ca=-
ballo en medio de la nieve para no dejar de asistir a un
enfermo,, No solo no fué aprobado, sino que un grupo de pa-
toteros agredié fisicamente a quienes se habian presentado
q la reunidn legislativa para apoyar la aprobacién de la
ley., Mientras la gente del interior reclama la democratiza-
cién de las Jefaturas de Zona (reclamo en el que ha insis-
tido la actual C.D) los grupos de poder emplazados en Ngn
capital le quiere convertir definitivamente y por iey en
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"Cargo Politico", En &ste contexto se involucran todos los
trabajadores de la salud.

Este contraste no solo no es nuevo, siino gue es conocido
por todos 1los que &uvimos la oportunidad de estar incertos
en ambas realidedes., Si_en este contexto seguimos delegando
la funcién de difundir & la residencia, que aunque guiera
no puede difundir més que los rumores cortesanos del aqui,
o la incoherencia de una nurma que propone la derivacibn
aérea, hecho por un grupc de gente cue no estld dispuesta a
subirse a un avidn; evidentemente esta delegacidn puede su-
gerirnos oue no nos interesa cambiar ésto, La Asociacidn
de Médicos esidentes ha decidido tener su propio boletin
y la Direccidén de Publicaciones cree (til que se incorpore
cemo seccién al boletin de la SMik con la delimitacidn cla=-
ra del contexto de aque deriva esta informacién, si logra-
mos ademés que cada Zoua Sanitaria difunda su informacidn
periddica (en este sentido las Filiales Cutrl Co y Chos
Malal ya cuenta con un nivel de organizacibén gue lo posibi=-
litaria, faltan algunos arreglos en la Zona II y se crea
ahora la Filial Confluencia) de cada Filiad regional., Segu-
ramente hay socios en 2l interior acue tienen cosas valiosas
para decir pero han tomado la decisidn de no exponerse, de-
cisibd que respetamos, Si ellos quieren difundir en el bole-
tin sin que figure la persona de origen de la informacibn,
hégalo llegar a la Casilla se Correo 705 con ésta aclara-
cién al final, si no es algo descabellado lo difundiremos
51 es algo descabellado, averiguaremos el sustento de cre=-
dibilidad y lo difundiremos sin menciorr la persona de ori@
Ten,

Ricardo Dudnik
Direccidn de Publicaciones

_UgN@DAS SOBRE SALUD i1ENTAL = ZAPALA - 4 y 5 Diciembre 1987
rovArlO: -Diagnbéstico de 1s Salud Mental en la rpovincia de
“euquén =-Modalidades actuales de trabajo

: ~Propuestas para un Plan BRrovincial de Salu
MODALIDAD DE TRABAJO: Expodiciones breves de los invgtzsggal
Yy posteriores discusicnes grupales (segfin gufas)
INVITADOS: ,Direccién de Salud ‘*ental de la Subsec, de Salud
evervicio de Salud ‘“‘ental del ospital ‘rovincial Neuquén
sSector 4dlcoholismo del L ospital _rovincial “euquén
«Equipo del Areg Programa del Hospe. Prov. Neuguén.
oResidencia de Medicina Familiar del Hosp, Prov,Nququén
«Equipo de Salud Mental del Hospital Bouguet Roldéan.
«Equipo del Area Programa del Hosp. de San Martin de los An-
dese.
»Equipo del Area Programa del Hospital Zapala
»Céntro de Atencién Integral al Drogodependiente del M.B.S
»Equipo de Supervisidén en Salud Mertal de la Direccién de

S' ";o




COMIENZO: Aula del Hospital Zapala, viernes 4 de diciembre
a las 9 horas
INFORMES: ~en Zapala: Dr, Walter E.Gonzalez, TE:0942-21256,
Hospital Zapala

-en neuquen: Dr,Luis E, Olarte, TE 0943-25105,Hosp,
Bouquet Roldan y TE 0943-32027, particular,
ORGANHIZA: -Sociedad de Medicina Rural del Neuquén,

Valor Inscripcidn:

S Reeesssecsesess80Cios NO profesionales

S Rsancuns iveisons IO S0CEOS Db profesionales
15 Aesescssesssese80Cios profesionales

90 ReeesssesecssesnO s0cios profesionales

JORNADAS DE 4LCOHOLISHO

Se realizaron entre los dias 8 y 10 de Octubre en la
UseNeCoo Hubo enlas mismas una nutrida concurrencia, faltan-
do a mi entender, mas grupos de trabajo patagbnicos, para
enriquecer el encuentro con sus experiencias. La actividad
realizada durante los tres dias en grupos de discisién fue
muy Gtil., En los grupos armados con muy buen criterio, com-
nartimos el tema entre alcohélicos recuperados, asistentes
sociales, psicbélogos, enfermeros, maestros y médicos. asto
desde el enfoque asistencial médico y la contrapropuesta
de grupos interdisciplinarios y comunitarios. Quedd clara
ia limitacibn para con este tema desde lo laboral, siendo
importante la preocupacidn en aumento de algunos gremios
que comienzan a sefialar al tema comoc un problema, Fueron
tratados también, la utilizacidén de los medios de difusién
aue actuan como sostenedores del problema, reforzando el
esquema de 1a dependencia., Justamente en alguna reflexiébn,
se visualizb en la dependencia, el nudo del problema, cen-
trando en ella el origen de esta enrfermedad, y la modali-
dad social donde la misma sucede,

Ale jandro Gonzalez Vottero

NORMAS Y MATERIAL DE ACTUALIZACIOW

Los socios que deseen normas, material de actualizacién
sobre temas de cualquier indole, etc; deben solicitarlo a la
casilla de correo 705 a la Direccibn de Publicaciones,y les
serén enyladas fotocopias contra reembolso (las conseguimos
a muy bajo costo. Favor de aclarar cual o cuales normas o
temas a actualizar desean y la direccién a remitir

ACLARACION UTIL: TODOS AQUELLOS ARTICULOS CUYA FIRMA NO FIGU

RA AL PIE DEL MISMOy SOE RESPONSABILIDAD DE LA DIRECCION DE

PUBLICACIONES Ricardo Dudnik Casilla de Correo 705 CP 8,300
Neuquén
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JORNADA PROVINCIAL DE PROFESIONALES DE DEDICACION EXCLUSIVA
Se realizaron en Neuquén el 14/11/87, organiz adas por la
Asociacibn de Profesionales del Hospital Neuquén con una
concurrencia importante de profesionales de distintos puntos
de la provincia, Comenzb el debate la gente de la Sub=-comi-
sién de Full-time de la A.,P.H.N.dejando traslucir que "El
problema trasciende lo estrictamente salarial, y llega a los
principios mismos del sistema, nuestro futuro depende del
futuro del sistema y el futuro del sistema depende de noso=-
tros'"., Se resumié lo elaborado y gestionado., El documento
elazborado, las gestiones ante el Ministro y posteriormente
el Gobernador con el pedido concreto de elevar el puntaje .
de la asignacidén a 1540 puntos ( mis o menos serian A 1,000
por sobre la actual asignacibn)ante lo cual el actual go-
bernador se comprometid a dar una solucidédn antes del fin de
su gestibn, cayenuio todo esto en un prolongado silencio a
posteriori, La propuesta es la creacidén de una '"comisidn
provincial de profesionales con dedicacidn exclusiva' para
mantener un debate permanente sobre la importancia del régi=-
men pare el sistema y sobre las condiciones lzborales mini-
mas gue lo hagan deseable para el profesional, més akli de
una antieconbémica buena voluntad del mismo,
Para $sto se dividid el itrabajo en gruvos, cuyas conclusio-
nes se debatieron en un olenario en el cual guedd conforma-
d- la Comisibédn Provincial y se dieron los primeros mandatos,
Resumiendo los puntos en los que hubo consenso:
1+ Ingreso al Régimen:Igualitario, por concurso, con infor=-
macidén amplia previa sobre el significado del régimendce de-
dicacibén exclusiva para el sistema., &n cuanto al egreso se
est& de acuerdo con la disposicién 705/85 pero se postula
cue deberia ser una condicién gue ninghn agente desee por
las ventajas remunerativas,
2. Antiguedad:Debe asegurar estabilidad laboral, crecimien-
to econbmico y mejoramiento cientifico continuo,
3. Cargos de conduccidn: Deben estar todos a cargo de profe-
sionales con dedicacidn exclusiva lo cual no significa impo-
nerlo por decreto, sino haver wue las condiciones sean ape-
tecibles para gente valiosa que hoy reviste el régimen de
40 horas.
Lo Vivienda: Posibilidad de acceso a vivienda digna, lo ideal
a través de una remuneracidn que posibilite al profesional
@tar la manera que crea mejor para llegar a ella, en la ac-
tual situacién la garantia de ppéstamos, comodatos o venta
de viviendas plGblicas a travéz de créditos hipotecarios con
bajo interés,
5.Capacitacidn: posibilidad igualitaria de acceso a un régi-
men de capacitacidédn continua y retribucién econbdmica de los
esfuerzos de capacitacidén hechos por el profesional para me-
Jorar la calidad de sus prestaciones e incentivar ésto,




g@
be RRetribucidn salarial:debe ser un motivo permanente de
anédlisis en cuanto a evolucidn histdrica y en cuanto a meca-
biswos de actualizacidn automitica que eviten el deterioro

y las tugas ciclicas de profesionales de valor del régimen,
1l puntaje por dedicacién exclusiva debe elevarse de los

477 actuales (438 A ) a 2.000 puntos (1840 A).Eon respecto

a la Antiguedad;se propone un-aumento de 50 puntos por afio
para la bonificacibdn por Full-time y 25 puntos por afno pa-
ra la bonificacién por tiempo bgeno, “on respecto al tema
guardias se propone un reconocimiento como actividad critica,
hora extra de 24 horas de duracidn y un reconocimiento espe=-
cial psra las pasivas del nivel III gue constituyen un ver-
dadero régimende explotaciédn irrisoriamente retribuido, Con
re@pecto a responsabilidad en el cargo el pago aciual es
tambien irrisorio. :

- 7.Quedd parcialmente constituid, la Comisidén Provincial in-
tegrada por; /Miguel Barrero, Victoria Pesasso y David Pede-
monte por el Hospital Neuguén;en un lapsc de 7 dias las dis-
tintas Zonas Sanitarias definir&n los hnombres de sus repre-
sentantes, Los mandatos son:,.,uifundir el problema a los me=-

cios de comunicacién «Proseguir en forma organieada
con/la negociacidn clarificando estos problemas a2 las auto-
ridades «Yontactarse cOQ L dhi. T8 ater-

ca del problema y plan de accibdn solidarizindose con el plan
de lucha de la Coordinadora de Gremios kstatales,

sDarnos un plazo . de una semana
para ser recibidos nuevemente por el.“Yobernador y si no se
diera ésto movilizarse a la Casa/de Gobierno,

«Difundir internamente la mar-
cha de la Comisidn.a travéz dell Boletin de la A.P.H.N. y del
joletin de Se.Meite

o

1.GUN COMENTARIO TARDIO SOBRE LAS JORNADAS POLITICAS DE
/iPALA realizadas por la sociedad en Julio del Cte,

No por tardfo olvidaremos inoportunamente algunos inter-
cambios realizados en este exitoso evento ocgrrldo hace n
meses, Los representantes del partido que triunfd en las e-
lecciones de Setiembre coincidieron con las otras fuerzas

s e SR s R A

mismo, que lo siga colocando como ejemp o p
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y que involucra a ambas partes, Deseamos fervieptemente que
ambas partes tengamos la capacidad para convertirlo en rea-
lidad en funcién de lo que no puede dejar de ser un objetiw
vo comfin mas alld del color polftico: LA SALl COMO DERECHO
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JORNADAS DE ANALISIS : "Los problemas de salud de la poblacion
y la formacidn del médico de Familia"
Se realizaron en Neuquén entre el 22 y el 24 de octubre, orga=
nizadas por la Subsecretarfa de Salud en la cual participéd un
ntmero de alrededor de 50 personas.Surgieron discrepancias in-
gsostenibles entre la Residencia y algunos servicios del Hospi=-
tal Ngn que fueron llevando a una serie de conversaciones pa=-
cificadoras gque culmineron en éstas jornadase. Participaron re-
sidentes actuales, egresados de la residencia, instructores
de la residencia, coordinadora y gente ae Recursos Humanos,
No se invitd a participar a tz Sociedad de iMedicina Rural (?),
©l temario se dividid en: .1, LOos provlemas de salud de la po-
blacibn y estrategias de la atencidén en la baja complejidad.
oce Perfil del Médico General y Fa-
miliar para resolver problemas de salud de la poblzacibn,

« 3« Fundamentacibén y caracterizacion
de la formacién del Médico de Familia,contenidos y &reas basi-
cas de formacibn, lugares y oportunidades de aprendizaje,

«4s.Conclusiones y lineas de trabajo
futura para los diferentes roles y funciones., Esperamos podger
editar una sintesis més o menos completa de 1lo elaborado en la
revista, Aqui solo expondremoslas lineas generales de acuerdos
logrados:-Problemas de Salud:Alta prevalencia de problemas de
baja complejidad de resolucidén en un sistema de registro suma-
mente incompleto gue muestra que no hay acuerdos minimos en lo
gque hace al registro de problemas de la esfera psicosocial.Ne-
cesidad de concretar a nivel proviancial acuerdos minimos con
respecto a la munera de asentar éstos Gltimos, No se puede ha-
cer un diagnbstico serio de los problemas de salud con el uso
de los registros actuales.

-Perfil,.Compromiso con la szalud como derecho del indi-
viduo, la familia y 12 comunidad, Alta capacidad técnica para
resoluciédn de problemas prevalentes y no prevalentes que requig
ren resolucidn urgente, Actitud de servicio, Capacidad técnica
con conocimiento ue limites, en la resolucién de problemas de
la esfera psicosocial, S6lidos conocimientos sobre administra-
cidn de servicios de szalud,.

~-Formacidn: Se coincidibé en que la actual formacidn
técnica es buena en la esfera biolbégica., rFaltan completar fun-
damentos en la esfera psicosocial. Sigue siendo mala en 1o que
hace a Administracién de Servicios de Salud, Se coincidid en
que se deberi:z aprovechar la capacidad ociosa docente distri-
buida en el interior de la provincia..Se coincidié en que algu-
nas &reas bésicas y criticas deben seguir en el Neuquen, y gue
otras &reas bésicas y de Administracién de Servicios de Salud
podian completarse en Niveles IV y Niveles II1I, Se coincidié
en la necesidad de aumentar el nfimero de Residentes ingresantes

anuales (SIGUE &N LA ULTina PaGiINA)
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brica, pues la realidad sanitaria del interior de la provincia
era dram&tica,.Con el correr del tiempo esta situacibén se ha
ido invirtiendo y hoy cuenta con mejores indicadores , tanto
de eficiencia como de impactih dm mortalidad, &1 interior de la
provincia que el &rea de la "F&brica' (Ver Evaluacibédn de Acti-
vidades 1984~1986)., La mortalidad neonatal corregida por domi-
cilio de la madre es mé&s alta en el &rea del Ngm que en el res
to de la provincia, la distribucidén en el resto de la provin-
cia del recurso médico es més baja gue en el Ngqn, y produce
un porcentaje significativamente mé&s alto de servicios de sa-
1ud que el &rea del Ngqn, El1 Nqn se resiste a modificar cuali=-
tativamente el tipo de recurso prestador de servicios de salud
¥ el interior, que hoy cuenta con un porcentaje significativo
de Resurso de alta calidad, reclama su participeacidn directa
en la formacibédn del recurso generalista, La f&4brica actual es-
t& en crisis y no e es facil mantener un producto ae alta ca-
lidad mientras pierde eficiencia, Tampoco es fhcil que acepte
laz participacidn del recurso del interior , en esta funcién,
pues serfa rouper con el modelo hegembdnico, Pero la gente del
interior plantea sus irrevatibles argumentos :"Agui estd el
recurso generalista que demuestra sus frutos, gueremos empeaar
a ser el vnroducto de nosotiros mismosi'sista amenaza al sistema
negembédnico puede ser ek camino de un crecimiento importante,
pero la redefinicibn en la escala de jerarquias y poderes gue
implica éserd aceptada?... Si no es asi, #&stas jornadas no
habrin servido para nadz,

INFORME PARA LA SeM.R.,DE LAS JORNADAS DE CIENCIAS SOCIALES Lﬂ
SALUD DESARROLLADAS EN SAN MARTIN DE LOS ANDES/SEPTIEMBRE 1987

Las mismas contaron con la participacién de numerosos agentes
de las distintas areas de las Ciencias Sociales (Agentes Sanita-
rios,Soci6élogos, Psic6logos, rducadores, Médicos, etc) que ori=-
£1n0 ae esta manera un marco adecuado para debatir alrededor ael
concepto de salud, no ya como privativo de lo '"médico" sino como
resultante de las interacciones del individuo con un contexto m”’
més amplio (biolégico, psicolégico, familiar, cultural, etc),

Las Jornadas comenzaron con la alocucidén de 1ls socibloga fran-
cesa Jeanine Pierret, relatando el estado actual en Francia en
lo que hace a investigacidén en Ciencias Sociales Yy Salud,

Muy clara e interesante fué la charla que la socibloga Lerez
Arngiz presento acerca del concepto de paradigmas,

También hubo oportunidades de presentar experiencias de trabaj.
ya sea de otpas provincias como por ejemplo la experiencia rela-
tgaa.por la licenciada Vivena (Secretaria de Salud Mental de Pro
vincia de La Pampa), sobre un trabajo de abordaje grupal para
tratar temas de atencién primaria de la Salud, a través de Jue~
gos, asi como de un trabajo de "estimulacién temprana', que a
diferencia del promovido a nivel nacional (utilizado aqui en
Neuquén Capital) permite que la estimulaciédn no sea NORMATIVA,
S1no que sus contenidos salgan de las propias madres participan~



el Hospital de Area Las Ovejas, cuando al presentarse = cum=-
plir con sus tareas habituales el Director del citado 1nso-
comio Dr., Pedro Zubizarreta fué impedido el acceso al 'ismo
nor parte de un grupo de vecinos encabezados por el S:. Al-
fredo Urrutia sin darle ninglin motivo ni explicacidn acerca
de esta actitud,

Consideramos que hechos como los mencionados constituyen

una violacién a un Berecho Humano inalienable comc es el del
trabajag.Bsta Sociedad consideraria valioso gue las autori-
dades se expidan pliblicamente sobre este @mnaceptable hecho,
firman este comunidado el Dr, Maximo Boero, Secretario de

la Sociedad de Medicina Rural y la Dra, Virginia Sato, De=
legada Zona Norte de la misma Sociedad,

25 Setiembre de 1987

Ante los hechos ocurridos en la localidad de las Uvejas, el
dfa 24/09/87, que est&n tomando pGblico conocimiento en v
versiones confusas, la Secretaria de Derechos Humanos de la
AsT.E, la Sociedad de ‘ledicina Rural, la Asociacién de Me=-
dicos Residentes del Hospital Provincial seuquén y las Aso=-
ciaciones de ‘rofesionales de los Hospitales Neuguén y Bou=-
quét Roldan; declaran: 1°,Desconocemos las razones o moti-
vaciones que llevaron a un grupo de personas encabezadas
por el ex-diputado provincial aLFREDO URxUTIA a impeudir el
ingreso a su lugar de trabajo al director del hospital lo-
cal, Dr, Pedro ZUBLZAKKETA, pero repudiamos dicha actitud
prepotente, que encierra violencia en su concepcidén y vio-
la los legitimos derechos de un trabajador de la wsalud,
2°Creemos gue se hace imprescindible la aclaracidn de los
hechos por parte de las autoridades pertinentes, y sobre
todo el motivo por el cual el Jefe de Zona Sanitaria III,
Bt, Daniel . SESMA relevé de sus funciones al Ur, ZUBIZARRETA
ya que esta decisibén pareciera avalar la actitud de quie=
nes atentaron contra la libertad de trabajo.

%3° Hacemos llegar nuestro apoyo al Dr, Zubizarreta , quién
més alld de esta circunstancia, merece nuestro plblico re-
conocimiento, como persona, como profesional y como activo
militsa erech Humanos,

Sr, Secretario de Publicaciones
Sociedad de Medicina Rural

Me dirijo a Ustedes, con
efectos de informarle con mferencia a los lamentables sucesos
acontecidos en la localidad de lLas Ovejas, este hecho ha provo-
cado una reaccidén en la opinidn pGblica la cual comparto por
su trascendencia.

Considero que en un estado
de derecho la Comunidad organizqda debe defender los principios
de la justicia y la verdad. Es justicia y verdad entonces infor-
marles que soy un agente de la Administracién Plblica desde ha=-
ce 8 afios, ingresé como médico-director del Hospital de Buta
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Ranquil en el afio 1980 y deseupeiié <n esa localidad mis «ctivi-

dades durante ese afio, los pobladc:rcs de esa couunidad podra
decir si nos recuerdan o no; y di,,o nocs recusrdan porquc mi es-

posa también es médico y juntos comen,amos esta tarea eu el Nor
te Neuquino. Posteriormente fulmos trasladados a la loc.iidad
de Chos Malal y en si Hospital cumpliuios nuestras tareus profe=-

sionales dentro del respeto y con nonestidad, hace sicie alos
gue con mi esposa y tres hijos vivimos desentemente en esta ciu
dad, nuestros me jores recuerdos fueron durante estos afios vivi-
dos aqui donde nacieron nuestros hijos, agui se educan y aqui
crecimos profesionalmente tratando de hacer de nuestro accionar
1o que crefamos m&s oportuno para el sistema de Salud, esta co=
munidad nos respeta y la respetamcs,

Desde 1981 y hasta 1984 bcu-
pé el cargo de director del Hospital Chos Malal y desde 1985 el
de Jefe de Zona Sanitaria I1I1I,istos afios gque pjan sido al servi«
cio de ls comunidad gquedan al juicio de lamisma, kS seguro que
he cometido desaciertos y algunos aciertos con el afan de hacer
més perfectible el Sistema de Salud;bn ese afin de ser jJusto
también es factible oue hayz cometido injusticias,

Es cierto que bajo mi enters
responsgbilidad y en base a las atribuciones gue me son propias
a mi funcidén, actud juridica y administrativamente, con princi-
pios morales y ética profesional,

&n ese accionar lo nice en Las Ovejas el 24/09/87 préximo pasa-
do, Jjamds avalé ni avaleria impedimento alguno gue atentara cor
tra la libertad de trabajo de un agente del Sistema de Salud,
He garantizado y lo seguiré haciendo y si fuera necesario con
la fuerza plUblica., 4si actué en el caso de el Dr, Zubizarreta
con posterioridad, el mismo solicitd no asistir més al Hospital
desde ese dia y hasta la fecha que habla hecho efectiva su ree
nuncia, a tales efectos y dado los hechos se le eespetd esta
desicibn, :

Ningin miembro de la comuni-
dad dg Las Ovejas o representante de la misma solicité que el
§?. Director fuera sustituido de su cargo, Los mismos se habiar
limitado a impedirle el scceso al hospital y solicitaban que ng
lo hiciera més,

Mi responsabilidad es garanti-
zar el normal funcionamiento de esa institucidn, resguardar la
salud de esa comunidad, como asi también el derecho del Dr. Zu-
bizatreta a trabajar en la misma y en esa accibdn delimité mis
actos,

Me sorprende la ligereza y has
ta la ireésponsabilidad con la que se ha tratado a las personas
involucradas en los hechos, condeno el mismo popque_soi.parte
de una sociedad civilizada ¢ gomo tal deseo vivir civilizadamer
en un estado en que impere Ka ley, el derecho y la justicia aql
no hay dos verdades, la verdad es una sola, pero si hay varias



versiones e interpretaciones de acuerdo a lo sucedidoe !

Tengo una travectoria como ciudadano, profesional y funcionario
es factible que no sea brillante, pero si honesta, creo en la
actividad politica por eso manifiesto y canalizo mis acclones
de ciudadano en un partido; y no creo que ésto sea un delito.
Pero no acepto ni aceptaré doblegar mis principios éticos gnte
ninguna medida que considere improcedente el accionar de mis
funciones, como se ha querido demostrar en estos hecnos. Por lo
‘mismo he presentado mi renuncia al cargo de Jefe de Zona para
‘ue la autoridad competente disponga y considere la misma. A
¢fectos que se instruya las acciones administrativas y judi-
ciales pertinentes, :

i Ginico afin e interés es la salud y el bienestar de los Neu-

quinos es el compromiso que asumi ante la comunidad y la ress

ponsabilidad que tengo ante el sistema de salud de la Provincia.
Atentamente

Dreluis ULaniel Sesma
Jefe de Zona Sanitarie
III_»

" REUNIONES DE C.D.

Desce el ultimo boletin a la fecha se realizaron numero-
sas reuniones de CeUey, algo anecdbdticoya, la realizada en
ounin en junio del Cte. en la gue se presentd una volumino-
$4 lista de nuevos socios, la mayoria de ellos no profesio=-
nales: Nestor pramatti, médico general de Cutral Co, Magali
sosa, enfermera de Cutral C8j Beatriz Coyigo, enifermera de
vutral Cé; rabel Suarez, agente sanitario de Cutral C§; Do~
mingo Hachup, médico general de Cutral C§; vaniel Acuia,
ciioter de Cutral Cé; kaquel Bianchi, Médica pediatra de Chos
Malal; Diego ksandij; médico pediatra de Chos malal; Cecilia
Vazquez tnfermera de Chos Malal; Gabriel kscarabotti, lMedico
general de Tricao Malal (actualmente en la residencia); Fla-
minio Mufioz, Agente Sanitario de San Martin; Felix Saihueque
igente Sanitario de Junin; Abel Jofre, Agente Sanitariode
Junin; Roberto Castillo; Agente Sanitario de San Martin; Her
minio Casanova, Agente sanitario de San Martin; Anibal Foya=
no, Agente sanitario de Va, Traful; Olga Gatica, Agente Sani
tario de Va. la Angostura; Leonardo Gatica, Agente Sanitario
de Va., la Angostura; Virginia Rueda Rivas, Ydontbloga de Alu
miné; Raul Salazar, Agente Sanitario de Aluminé; Luis Sala-
zar, Agente Sanitario de Aluminé, Hector Herrera, Agente Sa-
nitario de Aluminé; Daniel Perez, Agente Sanitario de Alumi-
né, Capelari Omar, Supervisor Intermedio de Aluminé; Cheique
huan bernardino, Agente Sanitario de Aluminé; Justo Caitruz,
Agente Sanitario de Aluminé; Juan Rodeland, Agente Sanitario
de Aluminé, Hector Caitruz, Agente Sanitario de Aluminé,

Y yo me pregunto éque mas nos falta para el Primer _Encuen
tro Provincial de Agentes Sanitarios?.ee pero 1o van a tener
que organizar Uds, muchachos
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Posteriormente se asociaron: Blanca Llanan, Enfermepa de
Cutral C; Perotti Jose Luis, Médico general de Barrancas
actualmente en la Residencia); Maria Graciela Maureira de
Zurita, Enfermera de Cutral CS&, :

La Gltima reunién se rezlizé en Cutral C6 el 17 de Octu-
bre, y en ella se trataron resumidamente los siguientes te-
mas: Apoyo a las gestiones de la A.P.H.N., en su trabajo so-
bre el Full Time y apoyo a la formacidn de la Comisibn Pro=-
vincial de Profesionales de Dedicacidn Exclusiva; Reactiva-
cién de las Gestiones por la Ley de Carrera Sanitaria y la
redefinicién del régimen de Guardia Pasiva para los Niveles
III; Mandato a la Sub-comisidén de Educacién continua, para
la distribucién del M6édulo 1 del Curso de Educacidn a distan
cia; la organizzcibdn de las I Jornadas provinciales de JSa-
lud Mental, y » temas mas que ampliaremos a continuaciédn.

CURSO Di EDUCACIUN A DISTANCIA

Ya esta en circulacidén el M&dulo I, agueilos socios que
contestaron el M8dulo O lo recibirén sin cargo, aquellos nug
vos s0cios que quieran iniciar el Curso debensolicitarlo a
ia Comisién de Educacién Continua, Casiila de correo /05,
sePe 04300 Neugquén, xecordamos gue el Mbdulo O es un mate-
rial cde primera calidad sobre Atencién Primaria de la Salud
que quedd incluido en tocos los cursos a distancia gque rea-
iice la Universidad del comahue como introduccidén en todas
Las areas de las ciencias de la Salud (pediatrfa, Clinica,
©LCe) Y que es sumamente interesante pues exige un trabajo
‘nterdisciplinario para su aprobacién, por lo que lo recomen=-
.amos para los nuevos socios, para aguellos que los recieron
vy que no lo pudieron contestar, y muy especialmente para los
socios no profesionales que se han sumado a M.R,

REVISTA MeR,

La revista tiene una tirada realmente voluminosa y tras =
ciende las fronteras de la provincia y el pais, Por este me-
dio se invita a los nuevos socios no profesionales a ocupar
un espacio en la misma e igualmente en este boletin, ikxiste
un pequefio inconveniente: la actual crisis econémica hace
que sea imposible econbdmicamente solventar la tirada habitual
Y Director de la misma solicita que los socios nos pongamos
en movimiento para conseguir nuevos anunciadores que la finan
cien econdémicamente; y esto no tiene poca importancia, pues
MeRe es el medio por el que hoy gozamos de prestigio interna=-
cional como sistema de salud; por esto es que rogamos a los so
cios que viven en ciudades que tengan firmas que puedan ser
anunciadoras, que hablen con ellas, y si consiguen un apoyo,
que le avisen a Malco Elder a la Casilla de Correo 705,




REFLEXION SOBRE LOS SUCESOS DE LAS OVIJAS

Este fue el ultimo tema debatido en Cutral Cé; y debo ae
clarar antes de continuar que me cuesta ser subjetivo en
esto, sigo en lo personal muy calientej fueron invitados
al debate, Zubizarreta y Sesma, solo fue el primero., Se coin
cidié en que este hecho es ilegal, constituyd una demostra-
cidén de poder no para intimidar al gue se alejaba del pueblo
y» sino para los que se quedaban; las aclaraciones plblicas
de las autoridades del sistema con respecto, al decir de los
concurrentes, fueron en algunos casos confusas, 0 en otros
tardias, y en otros lamentables. Se dio mandato al Presiden-
te de la Sociedad, para que junto a las otras entidades in-
termedias interesadas en aclarar el hecho, se presente la de
nuncia penal pertinente, Se quizo analizar las medidas toma=-
das por el jefe de Zona, se dio lectura a la nota enviada
por el {(nota que se publica en este boletin) y se decidif
no avanzar en esto debido a la ausencia del mismo en ia reu-
nién, se coincidié de todas maneras que la Sociedad uebia
avanzar en las gestiones iniciadas para converiir el cargo
de Jefe de Zona Sanitaria en concursable, Por Gltimo, una
reflexiédn que qued§ flotando en el ambiente:

La SeM.ns apoya el hecho de que las comunidades expresen
su gusto o disgusto, su aceptacibén o su rechazo, su peaido
de gque se quede 0 su pedido de que se vaya; a todo funciong
rio pliblico que se desempefie en la misma, aungue este sea
miembro de esta Sociedad; pues si estos manifiestos son en-
caminados por las miles de alternativas legales que existen
para ello, entonces esto es una manifestaciédn de SALUD en 1
estructura y dindmica de esa comunidad...Esperaremos y segu
remos la aclaracibdn sumarial y judicial del caso,

-

Neuguén,11 de octubre de 19&
iorovecho la oportunidad de esta reunibdn de la Sociedad de
‘edicina Rural para hacerles llegar mi més sincero recono=-
cimiento por las expresiones de repudio hacia todo lo ocu-
rrido en Las Ovejas el mes pasado,

Resulta curioso ver como una sociedad tan pequeria como la
de Las Ovejas, copia modelos gque se repiten en la Argenti-
na y en el Tercer Mundo en general, El actoc de fuerza del
~l de septiembre viene como respuesta en contra de un am-
plio sector de la poblaciédn local con un accionar politico
claro y contundente, que desea un cambio y est& dispuesto
« luchar por é&l. Se hacia neces@irio realizar una "acciébn
ejemplafigadora' para los que se oponen al proyecto pater=-
nalista y no-participativo vigente en el pueblo, Qué me=-
jor entonces que centrarla sobre uno de los pocos 'de afue-
ra" que habiendo participado politicamente desde la oposi-
cidén, ya se iba por propia decisidén, Se mataba asi varios
pajaros de un sblo tiro. Se me castigaba individualmente
al mejor estilo siciliano, se transformaba en explulsibn



el reiiro voiuntario y couocidamente comunidado antes de g
las elecciones y fundamentalmente marcaba a lua poulacidn
quién tiene todavia las botas puestas ec el puebio de Las
Ovejas, Se explica asi, entonces, el insblito show del
24 de septiembre y el increible manoseo al intentar usar
a un sector de 1s misma noolacidén como elemento de chogue,
Lsto es lo triste: el proyecto de la opresibén sobre el es-
cenario utilizando sus conociaos mecanismos., ue ¢sie pro=-
yecto participan teuinién las autoridades del Sector Salud
que avalan la ususpazcidén del noder en el Hospital de Las
Cvejas y contradictoriamente ''repudian "1los nechose (reo;
no obstante, que no debemos centrar el ataque sobre ésios
t{teres, Su aciuacidn es cade vez mencs trascendente para
el futuro del S5istema de Saludénl trabajo debe, a mi juicio
enfocarse soore ¢l conjuntc de los trabajadores de salud,
como grupo humsno, generando una ciscusidn ideolbgica am=
plia, un anflisis critico de la realidad y una proyeccibn
concreta ¥ clara hacia el futuro, msa aeré nuestra defensa
mhs cabal, No esperemos oue nos cefiendan nuestros '"jefed8',
m1 futuro estd en nuestras mancs, porcue son las manos que
trebajan. o son las bocas cue se llenan haclando de lo
cue en realidac nacen los venmés,
suedo ‘ligado, & pesar de¢ mi ijamiento fisico, a muchcs
de ustedes conh los gue CcGiLnart ¥xneriencias vitales enri-
suecedoras, Son eatas relaciones lo més importante, Rela-
ciones vrobadas en los mouenios8 adversos, habri quieres no
comorenc-n que 1la airistaa y los principios sobre 1os que
se construye sea lo mAs importante, uste es, sin duda, mi
capitale No es dinero ni poder. s gZente, Gente gue respe-
t0, Gente que quiero, uedo a disposicidn de ustedes pura
lo que les purezca més conveniente y onortuno, iUn abrazo,.

I

= o _Pudiy ZUBIZARRETA,

(ViENE DE LA PaGiNA 7))
anuales al sistems de capacitacidn en el hecho de gue hgn tie-
ne capacidad docente vars zsbsorber dicho aumento ya gque en la
actualicad esté formando especialistas bésicos en un nGmero
importante,

-Lineas de trabajc futura a) Conductores de dife-
rentes niveles uel resto de ia provincia: en pos de le capaci-
tacibén continua del Médico General en los Niveles IV y III a-
decuando a los mismos para la actividad dowente y a la relacién
entre los mismos (referencia y contrateferencia)como herramien=-
ta para tal fin,ustimular la capacitacibédn para médicos con o
sin residencia en estos niveles coordinando la presencia de
equipos docentes del Ngn en el interior, las ftotaciones puntua-
les (breves) del Médico General en niveles IV o el Nqn y la
presencia del residente como tal en niveles IV y III y-aieocerdi-
natkén de resideneia pera un programa de capacitacidég continua
del Médico General, Se &finié que la coordinacién de cualquie-
ra de éstos programas debe estar en menos de un Médico General,




b)rilanteo permanente del
Ngn (diferentes niveles) Multiplicar el debate para intecresar
a todos los niveles en una evaluacidn continua de la marcha de
la capacitacibédn. Readecuar los tiempos pars organizar la dis-
persidfn de actividades evaluada como Gtil pata integrar conoci-
mientos en un hospital dicotomizado en especialidades estancas,
redimensionar Alcoholismo y Salud Mental,

c)Residentes: se valore
como buena la actual linea de travajo y se ve la necesidad de
que la residencia esté en mayor contacto permanente con l1los
distintos estamentos del interior de la provincia pare facili-
tar la capacitacidn continua del recurso generalista del resto
de la provincia y enriquecer la residencia con las mltiples
experiencias del generalista gue hoy desempefia en terreno.
Aprovechar para ésto el &mbito que ofrece SMR y su boletin, y
la creacibn de un ovoletin de 1. residenciae, Trabajar vor inte-
gracién de las actividades del Hospital Ngn y la creacién de
un servicio de Fedicine General cue intramuros sea la primera
linea de contacto entre el Hospital y la comunidad y orientsr
a toda aquella demanda que actualmente lliega directamen.e a
servicios especializados, llegue a un trabajo coordinado entre
generalistas y especialistas, Bogar por ei aumento no menor
del 100% en el nGmero de vacantes anusles de ingreso 2 la re=-
sidencia, sjustar el ingreso a un ver:i.i winimo aceptauo,
Algunos comentarios.Se evidencia =n crisis el moaelo legembdni-
co que ha dado sustento a la capacitccibn del recurso gencra-
lista desde hace 13 arios; seglun &ste modelio se considera al
méiico General como "Producto! salido de una i'Fébrica', Las
reaiidades nan cambiado mucho; hace |5 aiios se habilit6d la fo-

(sicue &N 14 Pogiua )
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