
EDI'fORIAL 
Esta uireccion ha estado tradicionalmente eb manos de la 
residencia, con la creación de la Asociación de Médicos He 
sidentes en 1)64, la residencia ha ido asumiendo el debate 
del me jo r a.u í en t.o de la instancia c ap ac.í, tadora y abandonan 
do o ro o:resi v .vmeu te el ~01 que e umplia como di fusor a de ru 
mores, e nc r mas , etc a través de la SMR. Esto por· un lado ha 
sido suw~mente beneficioso para la residencia, que h~ ido 
reci .... Le nuo aportas. ~cada vez más concretos por par t e de sus 
inte6rances, y el trabajo específico ha llevado a un esta 
do pJ.enamente pi..lrticipativo en el que casi todo :i.o ue se 
decide so o.r e la residencia, pasa po i lo. co nsu.l t a ...;e la ANR 
cuya o p.i n Ló n tiene h ay , un gran peso; ésto sin mencionar 
los Logros ~untuales que se han conseguido en materia de 
condiciones laborales (viviendas, equiparación de sueldos 
de residentes de ingreso por concurso abierto con el suelao 
del fulltime sin guardias, etc). Pero éste abocarse en el 
ueoate de la bealidad local, por parte de la residencia, 
ha alejado paulatinamente al residente de su contexto mls 
amplio; la provincia y el sistema de salud como un todo. 
Esto se visualiza en un deterioro progresivo de la funci6n 
de di fusi 6n a través de la edici6n de normas o a travésde . 
la edición del boletín. Hace algún tiempo oimos la critica 
de que el boletín era "el boletin de la residencia" y en 
más de una o port.uní.dad oimos que la SMB era una sociedad 
de y para residentes. Más alli de la cuestionabi ldad de 
estos~ ~, · o va· ae ~·e tos ~r.~me t~s e la 
reali a, u e ~]e a a áS e~ s·6. s~ 1 n 
fle en la partici oaci6n del residen te en 1 funci6n de ,di 
f'ua ·~n e la R  q e el ol,et1 sea ~ upa i , 
lame t ª•~so p ~ e c n ~ a~ ¡a i~~t is. Nue~tra pro 
vincia vive dos realidades completamente diferentes: 
La real~d~d del Nin plagado de rumores cortesanos que· inten 

. tan definir las 1 neas del poder en que se debate la ubica 
ción de un sector de trabajadores que ya tiene su historia, 
Y que tienen problemas y reclamos sumamente particulares, 

BOLETIN INFORMA'rIVO Nº 43 NOVI.c:MB1'1E 1987 

J~¿~~~ 
PROVINCIA ~ NEUOUEN 

[Y 



en el Nqn todo es alta complejidad, y por lo tant~ dificil, 
hasta trabajar no es fácil. Los distintos grupos de gente 
debaten su proyección laboral para los momentos de desgas 
te, los servicios cuentan con nµmeros 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 que la gente del 
servicio de Pediatría no quiere ceder la atención pediátri 
ca ambulatoria de urgentia a generalistas, todos los ser 
vicios presionan por incluir en su staff a concurrentes li 
neales que asuman el t r aua jo que no quier~n más hacer, JJe 
ro quetampoco est6n dispuestos a ceder a otro perfil de 
recurso. 
Por otro lado El interior de la provincia queda al margen 
de los conflictos de poder y la ubicación estratégica de 
la gente, hace que el debate no sea fácil, un médico que 
trabaja en Las Ovejas tiene un menor ingreso que uno del 
Nqn, hace 4 guardias activas por: estar la mayor parte del 
mes a disposición mañana, tarde y noche, no tener .Lim::.. tes 
de reemplazo si su coillpaftera se toma una licenci& prolon 
gada (ej: materniciad, etc) no conseguir insumos oásicos oa 
ra su familia durante largas temporadas ~el afio, tener u~ 
costo en la canasta famiLiar muy superior al que se puede 
conseguir en el Nqn, tener que cubrir los turnos de enfer 
mería si su Htal se queda sin enfermera; és~o sin contar 
que en mis de una oportunidad pone dinero de~ ~ueldo 
para que no se pare la ambulancia por falta de ncif~a, o su 
wehf cu.Lo para que no se suspenda una visita pro g r amad a o 
para realizar una derivación. Esto sin contar oue cuntinua 
:i\enta.0.deperesta~:;aguzando "su Ln t e Lí.ge nc í.avf s egún lo e e fi 
ne el compañero Gore de s.M.A) para que al "patrón del lu 
gar" no se. le ocurra ech&rlo de una patada ••• Esto sin con 
tar el ~entraste de compromisos, cuando se confeccionó la 
lista de médicos de planta voluntarios para hacer deriva.e 
ciones aéreas resultó que el servicio del Htal Nqn que más 
recurre a esta modalidad (Neonatologia) no tenia ni Ufr solo 
vol~ntario. El segundo eó usarla (Pediatria) tenia uno so~o 
exclusivamente pata derivaci:>nes a Bs.As. Pero cuando se 
pidió al Poder Legislativo, la Ley de Bonificación de Sala 
rios, como un principio de compensación de la otra realidad, 
la de lag te gue no tien .roblems ara a un ca 
ballo e e o ~ p P n 'ejar. d n 
enfermo,. Nos o no ap onatlo, sino que un grupo epa 
co t e ros agredió. f,' sic e te a quienes s h bian presentado 
~ ~a , dn eg:J..s ~~~a pa p a a a o ación 
le. üen as a e te d I 1 terior e la a 
ción de las Jefaturas de Zona (reclamo 'en el que ha insis 
tido la actual C.D) los grupos de poder emp--1-azaQ9§ en ·Nqn 
capital la quiere convertir definitivamente y por iey en 

.( 



del Area Programa del Hospital Zapala 
de Atenci~n.Integral ~1 Drogodependiente del M.B.S 
de Supervisión en Salud l'J.0•·tal de la Dirección de 

s 
los An- 

, 
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Hicardo Dudnik 
Dir~_~_ción de Publicaciones 

3 
"Cargo Politico". En &ste contexto se involucran todos los 
trabajadores de la salud. 
Es te con tras te no solo no es nuevo, siLno q;:ue es conocido 

por todos los que ~uvimos la oportunidad de estar incertos 
en ambas realidades. Si en este contexto seguimos delegando 
la función de difundir a la residencia, que aunque quiera 
no puede difundir más q~e los rumores cortesanos del aqui, 
o la incoherencia de una n~rma que propone la derivación 
a&rea, hecho por un grupo de ~ente oue no estl dispuesta a 
subirse a un avión; evidentemente ~eta delegación puede su 
gerirnos que no nos interesa cambiar ~sto. La Asociación 
de rlédicos 2esidentes ha decidido tener su propio boletin 
y la Dirección de Publicaciones cree útil que se incorpore 
como sección al boletin de la SMR con la delimitación cla 
ra del contexto de o ue deriva esta información, si logra 
mos adem&s que cada Zona Sanitaria difunda su información 
periódica (en este sentido las Filiales Cutrl Coy Chos 
Malal ya cuenca con un nivel de organización que lo posibi 
litaria, faltan algun0s arreglos en la iona II y se crea 
,,hora la Filial Confluencia) de cada Filiaili regional. Segu 
ramente hay socios en d:!l interior que tienen cosas valiosas 
para decir peuo han tomado la decisión de no exponerse, de 
cisi6 que respetamos. Si ellos quieren difundir en el bole 
tín sin que figure la uersona de origen de la información, 
hágalo llegar a la Gasilla se Correo 705 con ésta aclara 
ci6n al final, si no es algo descabellado lo difundiremos 
si es algo descabellado, averiguaremos el sustento de cre 
a ibilidad y lo di f'u nd i.remo s sin me nc í.o ra la persona de oriQ 
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NORMAS Y MATERIAL DE AC'rUALIZACIOr~ 

JOra"l ciDAS DE ALCOHúLISHO 
Se realizaron entre los días 8 y 10 de Octubre en la 

ü.N.c •• Hubo enlas mismas una nutrida concurrencia, faltan 
do a mi entender, mas grupos de trabajo patag6nicos, para 
enriouecer el encuentro con sus exneriencias. La actividad 
realÍzada durante los tres dias en' grupos de discisión fue 
muy 6til. En los grupos armados con muy buen criterio, com 
oartimos el tema entre alcoh6licos recuperados, asistentes 
sociales, psicólogos, enfermeros, maestros y médicos. ~sto 
desde el enfo ue as"istencial médico y la contrapropuesta 
~e grupos interdisciplinarios y comunitarios. Qued6 clara 
la limitación para con este tema desde lo labor~l, siendo 
importante la preocupaci6n en aumento de algunos gremios 
que comienzan a señalar al tema como un pro b l ema , Fuer on 
trat~os también, la utilización de los medios de difusión 
o u e ac tuan como sostenedores del problema, re forzando el 
esquema. de i.a dependencia. Justamente en alguna reflexión, 
se visualizó en la dependencia, el nudo del problema, cen 
trando en ella el origen de esta enfermedad, y la modali 
dad social donde la misma sucede. 

Alejandro Gonzalez Vottero 

COMIENZO: Aula del hospital Zapala, viernes 4 de diciembre 
a la.s 9 horas 
INFORMES:en Zapala: Dr. Walter E.Gonzalez, TE:094221256, 
Hospital Za.pala 

en neuquen: Dr.Luis E. Olarte, 'rE 094325105,Hosp. 
Bouquet Roldan y TE 094332027, particular. 
ORGANIZA: Sociedad de Medicina Rural del Neuauén. 
Valor Inscripción: 
5 *••••••••••••••socios no profesionales 

15 A •••••••••••••• no socios no profesionales 
15 ª••••••••••••••socios profesionales 
jÜ it •••••••••••••• no soc íos profesionales 



JORNADA PROVINCIAL DE PROFESIONALES DE DEDICACION EXCLU.SlVA 
Se realizaran en Nauquén el 14/11 /87,organiz adas por la 
Asociación de Profesionales del Hospital Neuqué n con una 
concurrencia importante de profesionales de distintos puntos 
de la provincia. Comenzó el debate la gente de la Subcomi 
sión de Fulltime 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 resumió lo elaborado y- gestionado. El documento 
elaborado, las gestiones ante el Ministro y posteriormente 
el Gobernador con el pedido concreto de elevar el puntaje 
de la asignación a 1540 puntos ( mAs o menos serian A 1.000 
por sobre la actual usignación)ante lo cual el actual go 
bernador se comorometió a aar una solución antes del fin de 
su gestión, cayenuo todo esto en un prolongaQO silencio a 
posteriori. La .Propuesta es la creación de una "comisión 
provincial de profesionales con dedicac i6n exclusiva" para 
mantener un debate permanente sobre la importancia del régi 
men para el sistema y sobre las condiciones Labor a.Le s míni 
mas que lo hagan deseable para el profesional, m~s a~l~ de 
una antieconómica buena ~oluntad del mismo. 
Para Jsto se dividió el trabajo en grupos, cuyas conclusio 
nes se debatieron en un :p__lenario en el cual quedó conforma 
d. la Comisión Provincial y se dieron los primeros mandatos. 
Resumiendo los puntos en los que hubo consenso: 
1. Ingreso al Régimen:Igualitario, por concurso, con infor 
mación amplia previa sobre el significad0 del régimenae de 
dicación exclusiva para el sistema. ~n cuanto al egreso se 
está de acuerdo con la disposición 705/85 pero se postula 
que debería ser una condición que ningún agente desee por 
las ventajas remunerativas. 
2. Antigu~dad:Deb~ ase?ur~r e~tab~l~dad lab?ral, crecimien to econ mico y meJoramiento c1ent1f1co continuo. 
3~ Cargos de conducción: Deben estar todos a cargo de profe 
sionales con dedicación exclusiva lo cual no significa impo 
nerlo por decreto, sino hauer ~ue las condiciones sean ape 
tecibles para gente valiosa que hoy reviste el régimen de 
40 horas. 
4. Vivierd,· 
a través~ 

q:>tar la manera 
tual si i 
Ele v · a 
bajo interés. 
5.CapacitacQ6n: posibilidad igualitaria de acceso a un régi 
men de capacitación continua y retribución económica de los 
~sfuerzos de capacitaci6n hechos por el profesional para me 
Jorar la calidad de sus prestaciones e incentivar ~sto. 

5 



.\LGUN GOMEN'TARIO 'r.ti.RDIO SOBRE LAS JO~NADAS POLitICAS DE ¡v 
¿,,PALA realizadas por la ao cd ed ad en Julio del Cte. 
·;;por tardío olvidarem s inoportunamente al?unos inter 
cambios realizados en este exi to so evento ?c ~rrido hace 4 
meses Los representantes del partido que ~riunfó !n las e 
lecci;nes de setiembre coincidieron con l~s o~ras ruerzas 
polí i ~ 1 d u~ de ?e ~iz ci6n,an la es 
truc Ni a, a e e . 1 como eJemp o para pai. 

M.P.N. en st : la conslllil.,,.ta 
o ± '°"' e g las · d 

des intermedias=.~··s~a~=emos qu~ es eco mI o ~o f! ~ 
y que involucra a ambas partes~ _Deseamos fervie~teme~te que 
ambas partes tengamos la capacidad par~ convertirlo en_re~ 
lidad en función de lo que no puede deJar de ser un obJeti~ 
vo común mas allá del color poli tico: LA SALlb COMO DERECHO 
· ·",tANO INALIENABJ,E. 

6. l~etribución salarial:debe ser un motivo permanente de 
análi_sis en cuanto a evolución histórica y en cuanto a meca 
bis:1,00 de o.e tualización automática que eviten el deterioro 
y las rugas cíclicas de profesionales de valor del régimen. 
~i puntaje por dedicación exclusiva debe elevarse de los 
,,T? ac t ua.l e s (438 A ) a 2.000 puntos ( 1840 A).eon respecto 
a la Antiguedad;se propone un aumento de 50 puntos por año 
para la bonificación por Fúlltime y 25 puntos por año pa 
ra la bonificación por tiempo pie'eno. Con respecto al tema 
c;uardias se propone un reconocimiento como actividad crítica, 
hora extra de 24 horas de duración y un reconocimiento espe 
cial pura las pasivas del nivel III que constituyen un ver 
dadero régimende explotación irrisoriamente retribuido. Con 
r e apec to a responsabilidad en el cargo el pago ac t u aL es 
t.amb'í eú irrisorio. 
7.Qued6 parcialmente constituida la Comisión Provincial in 
tegrada por; Miguel Barrero, ~ictoria Pesasso y David Pede 
monte por el Hospital Neuquén;en un lapso de 7 dias las dis 
~intas Zonas Sanitarias definirln los nombres de sus repre 
sentantes. Los mandatos son:.Difund1r el problema a los me 
c i.o s de comunicación. .Proseguir en forma organieada 
con la negociación clarificando estos problemas a las auto 
ridades .~ontactarse con la A.t.E acer 
ca del pro ble na y plan de acción solidarizándose con el plan 
de lucha de la Coordinadora de Gremios Estatales • 

• Darnos un plazo de una semana 
p ara ser recibidos nuevamente por e L uqbern.ador y si no se 
diera ésto movilizarse a la Casa de Gobierno • 

• Difundir internamente la mar 
e ha de la Comá s'í.ón a travéz del Boletín de la A.P.H.r~. y del 
~üetin de S.M.21 



7 
JORNADA.'., DE ANALISIS : "Los problemas de salud de la poblaci"on 
y la formación del médico de Famí.Lí.a" · 
Se realizaron en Neuquén entre el 22 y el 24 de octubre, orga 
nizadas por la Subsecretaria de Salud en la cual particip6 un 
número de alrededor de 50 personas.Surgieron discrepancias in 
sostenibles entre la Residencia y algunos servicios del Hospi 
tal Nqn que fueron llevando a una serie de conversaciones pa 
cificadoras que culminaron en éstas jornadas. Participaron re 
sidentes actuales, egresados de la residencia, instructores 
de la residencia, coordinadora y gente Qe Recursos Humanos. 
No se invitó a participar a la Socied~d de Medicina Rural(?). 
~l temario se dividió en: .1. Los p ro b Lema s de salud de la po 
blación y estrategias ae la atención en la baja complejidad • • c. Perfil ciel Médico General y Fa 
miliar uara resolver nroblemas de salud de la población. 

..  • .3. Fundamentación y carac terizaci'on 
de la formación del M~dico de Familia,contenidos y Areas blsi 
cas de formación, lugares y oportunidactes de aprendizaje • 

• 4.Conclusiones y line~s de trabajo 
futura para los diferentes roles y funciones. Esperamos poder 
editar una síntesis mis o menos completa de lo elaborado en la 
revista. Aqui solo expondremoslas lineas g~nerales de acuerdos 
logrados:Problemas ~ .Salud:Alta prevalencia de problemas de 
baja complejidad de resolución en un sistema de retistro suma 
mente incompleto que muestra que no hay acuerdos mínimos en lo 
que hace al registro de nroblemas de la esfera psicosocial.Ne 
cesidad de concretar a nivel provincial acuerdos minirnos con 
respecto a la m~ner& de asentar éstos 6ltimos. No se puede ha 
cer un diagnóstico serio de los proolemas de salud con el uso 
de los registros actuales. 

Perfil.Compromiso con la salud como derecho del indi 
viduo, la familia y la comunidad. Alta capacidad ticnica para 
resolución de problemas prevalentes y no 9revalentes que requi~ 
ren resolución urgente. Actitud de servicio. Capacidad técnica 
con conocimiento ~e limites, en la resolución de problemas ee 
la esfera psicosocial. Sólidos conocimientos sobre administra 
ción de servicios de salud. 

Formación: Se coincidió en que la 
técnica es bu nea en la e~fera : io ó&~c ,·,_ 
damentos e f E(iq ao ca • Si si , a 
hace a Amín s ~ación de Servicios de Salu. Se coincidió en 
qu~ se deb.eria ap3:0:ve har 1 cao ac í.dad oc· o~a _'o. e rrt e trt 
buid en ~e O ~ V. e O 1nc dLÓ en rn e aJ.€ 
nas ~r~as ascas y ricas eben seguir en e Neuquen, y que 
otras áreas básicas y de Administración de Servicios de Salud 
podían completarse en Niveles IV y Niveles III. Se coincidió 
en la necesidad de aumentar el n~mero de Residentes ingresantes 
anuales ( StG.u~ E.N L..A 1.JL.T¡ t'\~ PC:GitlA) 



lNi<'ORME PARA LA S • .M.B,, Di!.: LAS JO.RNAD.a.S DE CIENCI11.S SOCIALES 1 

Sl\.LU D DESAi_:1ROLLADAS 1'."li SAif MARTIN DE LOS 1i.NDES/SEP'í'I EMBRE 1987 
Las mismas contaron con la participación de numerosos agentes 

de las distintas areas de las Ciencias Sociales (Agentes Sanita 
r~o~,Sociólogos, Psicólogos, ~ucadores, Médicos, etc) que ori 
gino cte esta manera un marco adecuado para debatir alrededor ~el 
concepto de salud, no ya como privativo de lo "médico" sino como 
resultante de las interacciones del individuo con un contexto m' 
más amplio ( biológico, p s í.c o Lé gf co , familiar, cultural, e te). 
Las Jornadas comenzaron con la alocución de ls socióloga fran 
cesa Jeanine Pierret, relatando el estado actual en Francia en 
lo que hace a investigaci6n en Ciencias Sociales y Salud. 
Muy_ el Ji,. r ~ant é ár::Js A e s . ·~ • J:. rez Arnqiz e 1 · ~ca o~ .9 di a a: m s. 
También hubo oportunidades de presentar experiencias de trabaj~ 

ya sea d.e• ~s ro incials o o.t · m o · ~P r1'en~a' ned.a 
tada por a [fcte c:i!a a: i ena eor ar e <Je &Ud nt.a1 e ro 
vincia de ~a Pampa, so re un trabajo de abordaje grupal para 
tratar temas de atenci6n primaria de la Salud, a través de jue 
gos, asi como de un trabajo de "estimulación temprana", que a 
diferencia del promovido a nivel nacional (utilizado aqui en 
Ne uq ué n Capital) permite que la estimulación no sea NOI~MATIVA 
sino que sus contenidos salgan ~e __ las propias madr ea particip~n 

lv,e"'-e I':)~ c.-~ uc.-T1f'\QI. r.o.Gif.J~l br í.c a, pues la realidad sanitaria del interior de la provincia 
era dramática,.Con el correr del tiempo esta situación se ha 
ido invirtiendo y hoy cuenta con mejores indicadores, tanto 
cie eficiencia como de impactlb en mortalidad, él interior de la 
provincia que el ti.rea de la 11FAbrica11 (Ver Evaluación de Acti 
vidades 19841986). La mortalidad neonatal corregida por domi 
cilio de la madre es más alta en el área del Nqm que en el res 
to de la provincia, la distrtbución en el resto de la provin 
cia del recurso médico es mis baja que en el Nqn, y produce 
un porcentaje significativamente más alto de servicios de sa 
lud que el ~rea del Nqn. El Nqn se resiste a mod~f~car_cuali 
tativarnente el tipo de recurso prestador de servicios de saluc 
$ el interior, que hoy cuenta con un porcentaje significativo 
de Reaurso de alta calidad, reclama su p~rticipación directa 
en la formación del recurso generalista. La fábrica actual es 
tt en crisis y no le es fácil mantener un producto ue alta ca 
lidad mientras pierde eficiencia. Tampoco es fácil que acepte 
la participación del recurso del interior, en esta función, 
pues seria roiliper con el modelo hegemónico. Pero la gente del 
in t.e rí o r plan tea sus irreva ti bles argurnen tos : "i\.qjli está el 
recurso generalista que demuestra sus frutos, queremos empeaar 
a ser el »ro duc to d.e nosotros mismos ;r. Es ta amenaza al sistema 
hegewónicb puede ser eili camino de un ~recimi~nto imp~rtante, 
pero la redefinici6n en la escala de Jerarqu1.as y pouBres que 
implica ¿será aceptada? ••• Si no es asi, ,atas jornadas no 
habrAn servido para nada. 



Considero que en un estado 
de derecho la Comunidad organiz~da debe defender los principios 
de la justicia y la verdad. Es justicia y verdad entonces infor 
m a r Le a que soy un agente de la Administraci 6n PlÍblica desde ha 
ce 8 años, ingresé como médicodirector del Hospital de Buta 

el Hospital de Area Las Ovejas, cuando al presentarse~ cum 
plir con sus tareas habituales el Director del citado, oso 
comio Dr. Pedro Zubizarreta fu~ impedido el acceso al lamo 
»o r parte de un grupo de vecinos encabezados por el S:: .. Al 
fredo Urrutia sin darle ning6n motivo ni explicación acerca 
de esta actitud. 
Consideramos que hechos como los mencionados constituyen 
una violacii.6n a un Derecho Humano inalienable como es el del 
trabaja~Esta Sociedad consideraría valioso que las autori 
dades se expidan públicamente sobre este únaceptable hecho. 
tirman este comunidado el Dr. M&ximo Boero, Secret~rio de 
la Sociedad de Medicina Rural y la Dra. Virginia Sato, De 
l~gada Zona Norte de la misma Sociedad. 
25 Setiembre de 1987 Ante los hechos ocurridos en la localidad de Las Ovejas, el 
día 24/09/87, que están tomando público conocimienco en v 
versiones contusas, la Secretaria de Derechos Humanos de la 
A. 'l'. E, la Sociedad de =ed Lc Lna .Rural, la Asociación de i·,e 
dicos Residentes del Hospital Provincial ~euqu~n y las Aso 
ciaciones de rrofesionales de los Hospitales Neuquén y Bou 
ouét Roldán; declaran: 1°.Desconocemos las razones o moti 
vaciones que llevaron a un grupo de personas encabezadas 
por el e x d.í.pu t ado provincial il.LFR_t;OO U1ú-<U11Ih a imp1:h;ir el 
ingreso a su lugar de traoajo ál director del hospital lo 
cal, Dr. Pedro ZUBiiAhhETA, pero repudiamos dicha actitud 
prepotente, que encierra violencia en su concep~ión y vio 
la los legítimos derechos de un trabajador de la ~alud. 
2ºCreemos que se hace imprescindible la aclaración cte los 
hechos por parte de las autoridades pertinentes, y sobre 
todo el motivo por el cual el Jefe de Zona Sanitaria III, 
~t. DanielSESMA relevó de sus funciones al Dr. ZlJbIZARRETA 
ya que esta decisión pareciera avalar la actitud de quie 
nes atentaron contra la libertad de trabajo. 3º Hacemos llegar nuestro apoyo al Dr. Zubizarreta, quién 
mis alll de esta circunstancia, merece nuestro p6blico re 
conocimiento, como persona, como profdsional y como activo 
mili t¿,nte de lo Derechos Humanos. 



. . , 
"Me 1:,crrpr y -:'a~ 

tal i eé p011Sábi i O~ U~ ha a a pre ~ 
involucradas en los hechos, __ condeno el mismo porque soy parte 
de una sociedad cmvilizada y ~omo tal deseo vivir c~vil~z~damer 
en un estado en que impere la ley, el derecho y la Justicia ~q\ 
no hay dos verdades, la verdad es una sola, pero si hay varias 

11 
Ranqu.il en el año 1980 y o e ae.i.pe ñé -_n esa Lo c a.l í.d ad n.í.s <..A..;tivi 
dades durante ese año, los uo b Ladc r : s de esa C'.:J,11unidad »c d r-an 
decir si nos recuerdan o uo ; y d í..,» nos re cue rd an porque mi es 
posa también es médico y juntos comen7.i:..lmos esta tarea bl el No i 
te Neuquino. Posteriorr.wn te t'u Lmo s tr.::.J.sl.::i.dados a la Lo e _,lidad 
de Chos Malal y en slÍl. Ho s p], tal c ump Lí.u.c s nuestras t aro ,.r, pro fe- 
sionales dentro del respeto y con nonesLidad, hace siGld años 
que con mi esposa y tres hijos vivimos desentemente en esta ciu 
dad, nuestros mejores recuerdos fueron durante estos años vivi 
dos aqui donde nacieron nuestros hijos, aquí se educan y aqui 
crecimos profesionalmente tratando de hacer de nuestro accionar 
lo que creíamos más oportuno para el sistema de Salud, estaco 
munidad nos respeta y la respetamos. 

Desde 1981 y hasta 1984 mcu 
pé el cargo de director del Hospital Chos Malal y desde 1985 el 
de Jefe de Zona Sanitaria III.Estos años que oan sido al servi 
cio de ls comunidad quedan al juicio de lamisma. Es seguro que 
he cometido desaciertos y algunos aciertos con el afan de hacer 
más perfectible el 3istema de Salud;En ese afán de ser (justo 
tambi&n es factible oue haya cometido injusticias. 

Es cierto que bajo mi entera 
responsabilidad y en base a las atribuciones que me son propias 
d. mi función, actuó j uridica y adrninis tra ti vatnente, con princi 
pios morales y ética profesional. 
En ese accionar lo nice en 1as Ovejas el 24/09/87 próximo pasa 
do, jam&s avalé ni aval~ria impedimento alguno que atentara co~ 
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 p~blica. Asi actué en el caso de el Dr. Zubizarreta 
con posterioridad, el mismo solicitó no asistir más al Hospital 
desde ese dia y hasta l& fecha que había hecho efectiva su reG 
nuncia, a tales efectos y dado los hechos se le eespetó esta 
desición. 

Ning6n miembro cte la comuni 
dad de Las Ovejas o represantan. . .te de la misma solicitó que el 
3r. Director fuera sustituido de su cargo. Los mismos se habiar. 
"""I • • • limitado a impedirle el acceso al hospital y solicitaban que no 
lo hiciera más. 



  HEUNIONBS DE C.D. 
De se o el ultimo boletin a la fecha se realizaron numero 

sas reunioneo de c. J., al.go anecdó t í.coy a , la realizad& en 
.i u n í.n en junio ciel Cte. en la que se presentó una volumino 
s,"' lista de nuevos socios, la .nayo r í.a de ellos no pro fesio 
nc:, . .les: Ne s t o r rlramatti, médico general de Cu t.r a.L co; Magali 
so aa, en f errnera de Cutral C6; Beatriz Coyigo, enfermera de 
~utral Có; habel Suarez, J1.gente sanitario de Cutral.C6; Do 
mingo Hac nup , médico general de Cutral C6; i.Janiel AC uñ a , 
c n o fer u e Cutral C6; Raquel Bianchi, Médica pediatra de Chos 
Malal; Diego Esandi¡ médico pediatra de Chos malal; Cecilia 
Vazquez infermera de cho s Malal; Gabriel Eac arabo t t í , Medico 
p;eneral de ·rricao Mal al (actualmente en la residencia); fla 
minio Mufloz, Agente Sanitario de San Martin; Felix Saihueque 
Agente Sanitario de Junin; Abel Jofre, Agente Sanitariode 
Ju nin; Po berto Castillo; Agente Sanitario de San Martin; Her 
minio Casanova, Agente sanitario de San Martin; Anibal Moya:: 
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, Uctont6loia ae Alu 
miné; a " fr. Ag ~e a ~ r~ e i '; · $< la  
zar, ge _n o H o e r , n Sa 
nitario de Alumin~; Daniel Perez, Agente Sanitario de Alumi 
né r.· ~ v , ~ d m"né o/ 
huan _n S i :il.Q die i u a ~ 
Agente Sanitario de Aluminé; Juan Rodeland, Agente Sanitario 
de Aluminé, Hector Caitruz, Agente Sanitario de Alumin6. 

Y yo me pregunto ¿que mas nos falta para el PrimerEncuen 
tro Provincial de Agentes Sanitarios? ••• pero lo van a tener 
que organizar Uds. muchachos 

Dr.Luis Janiel Sesma 
Jefe de Zona Sanitaria 
III 

los .Neu 
la res 
Provincia. 

versiones e interpretaciones de acuerdo a lo ~ucedido. . . 
'I'erigo una t rave c toria como ciudadano, profesional y funcionario 

es factible que no sea brillante, pero si honesta, creo en la 
~clividad política por eso manifiesto y canalizo mis acciones 
de ciudadano en un partido; y no creo que ésto sea un delito. 
Pero no acepto ni aceptaré doblegar mis principios éticos ante 
ninguna medida que considere improcedente el accionar de mis 
funciones, como se ha querido demostrar en estos hecnos. Por lo 

· mismo he presentado mí, renuncia a1 cargo de Je fe de Z<:>na para 
, u e la autoridad competente disponga. y considere la misma. A 
efectos que se instr~ya las acciones administrativas y judi 
ciales pertinentes. Li único afán e intertis es la salud y el bienestar cte 
quinos es el compromiso que asumi ante la comunidad Y 
ponsabilidad que tengo ante el sistema de salud de la 

Atentamente 



REVISTA M.B. 

CURSO .JZ EDUCACIOi~ A DI S'rANCI A 
Ya esta en circulación el Módulo I, aquellos socios que 

contestaron el M6dulo O lo re c í cd r án sin cargo, aquellos nu o 
vos socios que quieran iniciar el Curso debenso1.icita~lo a 
la Comisión de Educación Concinua, Casi1.la ae correo (05, 
.~.P. 0.300 Neuquén , «e c o rd amo e que el ivJ:6dulo O es un mate 
rial de nrimera calidaQ sobre Atenci6n Primaria de la Salud 
~ue quedó incluido en toGos los cursos a distancLa que rea 
lice la liniversidad de1. ..... omahuo como introducci6n en todas 
z a s areas de las ciencias o e La Salud ~ pediatría, Clínica, 
,, t.c ,.') y que es sumamente in te re san te pues exige uh trabajo 
.i.nterdisciplinario para su apro bac í.ó n , por lo que lo recomen 

,amos para los nuevos soc'i.os, para aquellos que los recieron 
y que no lo pudieron contestar, y muy especialmente para los 
socios no profesionales que se han sumado a M.R. 

J3 
Posteriormente se asociaron; Hlanca Llanan, Ehferrnena de 

Cutral Có; Perotti Jose Luis, Médico general de Barrancas ( 
act'ualmente en la Residencia); Maria Graciela Maureira de 
Zurita, Enfermera de Cu tra.l C6. La última reunión se realizó en Cutral C6 el 17 de Octu 
bre, y en ella se trataron resumidamente los siguient~s te 
mas: Apoyo a las gestiones de la A.P.H.N. en su trabaJo so 
bre el F'ull Time y a~oyo a la formación de la eomisi6n Pro 
vincial de Profesionales de Dedicación Exclusiva; Reactiva 
ción de las Gestiones poF la Ley de.Carrera Sanitaria y la 
redefinici6n del régimen de Guardia Pasiva para los Niveles 
II I; Mandato a la Subcomisi6n de Educación continua, para 
la d:stribuci6n del M6dulo l del Curso de Educ ac í.ón a distan 
cia; la organización de las I Jornadas provinciales de Sa 
lud Mental, y 3 temas mas que ampliaremos a continuación. 



Neuq~én,11 de octubre de 196 
\nrovecho la oportunidad de esta reunión de la Sociedad de 
'edicina Rural para hacerles llegar mi más 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 pequefla como la 
de Las Ovejas, copia modelos que se repiten en la Argenti 
na y en el •rercer Mundo en general. El acto de fuerza del 
,_L¡. d sep t · e br vien como espuestca contra de u am- 
plio e o 16 iL 1 ca !!, e r . f I ico 
claro 1 te, desaa c bio y es á dispuesto 
o. luchar e ha¡ia necesario rea1:iz· un9 "ac c · ón e'e~p o s o o a r0yec~ ter 
naTis a n p rtf ip ivo vigen e e eI puedo. Qu me 
jor entonces que centrarla sobre uno de los pocos "de afue 
ra" que habiendo participado politicamente desde la oposi 
ción, ya se iba por propia decisión. Se mataba asi varios 
pljaros de un sólo tiro. Se me castigaba individualmente 
al mejor estilo siciliano. se transfnrmaba en explulsi6n 

REFLEXION SOBirn LOS SUCESOS DE LAS OVEJAS 
Este fue el ultimo tema debatido en Cutral C6; y delo a& 

clarar antes de continuar que me cuesta ser subjetivo en 
esto, sigo en lo personal muy caliente¡ fueron invitados 
al debate, Zubizarreta y Sesma, solo fue el primero. Se coin 
cidi6 en que este hecho es ilegal, constituy6 una demostra 
ción de poder no para intimidar al que se alejaba del pueblo 
, sino para los que se quedaban; las aclaraciones públicas 
de las autoridades del sistema con respecto, al decir de los 
concurrentes, fueron en algunos casos confusas, o en otros 
tardías, y en otros lamentables. Se dio mandato al Presiden 
te de la Sociedad, para que junto a las otras entidades in 
termedias interesa~as en aclarar el hecho, se presente la d~ 
nuncia penal pertinente. Sequizo analizar las medidas ~om~ 
das por el jefe de Zona, se áio lectura a la nota enviada 
por el (nota que se publica en este boletin) y se decidió 
no avanzar en esto debido a la ausencia del mismo en le reu 
nión, se coincidió de todas maneras que la Sociedad ~ebia 
avanzar en las gestiones iniciadas para convertir el cargo 
de Jefe de Zona Sanitaria en concursable. Por último, una 
reflexí6n que qued6 flotando en el ambiente: 

a s.M • .i •• apoya el hecho de que las comunidaues exnre s en 
su gusto o disgusto, su aceptación o su rechazo, su peuido 
de que se quede o su pedido de que se vaya; a todo funcion~ 
r í.o público que se desempefie en la misma, aunque 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 manifestación de SALuD en l. 
estructura y dinámica de esa comunidad ••• Esperaremos y segu 
remos la aclaraci6n sumarial y judicial del caso. 



-========-::;'=~=?=~~----:-~p;;;;_..,:;;· ~D=l?~0 ZU .oI ZAI?(1E'11 A. l v-ie tJa: ~ LA P•'=>lNA ? > - ---- 
anuales al sistemé:. de capac·tóci6n en el hecho de que Nqn tie 
ne capacidad aocente para acsorber dicho aumento ya que en la 
ac t ue.LLc ad es tú formando e s pe c.í a.I í.s ca s bflsic os en un número 
importante. 

Lineas de trab&.jo r'u tura a) Conciuc to res de di fe 
r entes niveles 0el resto de L& provincia: en pos de la capaci 
~ación continu •· J. ic .., ner 1 ?~ o i11.ve s I r\r: 1i a aecuando a] am a ~ ac dJi~ overr e~  a e1a~i6n 
entre los mismos (referencia y contra~eferencia)como herramien 
t':3 p~ra. tal• ~i • ·~st:em r a P. e· t~~ ón ;p a ~icos _ o Ó S 
sin res~ e e n es o ele QVP ~ami a p~ se.n.G~a de 
equipos docentes del Nqn en el interior, las totaciones 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:i.,·aoeí:di 
nati6n~d~ re.sidene.i.a, paFa un programa de capacitacióñ continua 
del Médico General. Sed:! finíó "que la coordinaci6n de cualquie 
ra de éstos programas debe estar en manos de un ~dico General. 

al re~iro voluncario y couocidamente comunidado antes de IS 
las elecciones y fundamentalmente marcaba a 1~ poulaci6n 
quiGn tiene todavia las botms puestas ec el pueblo de Las 
Ovejas,. Se explica así, entonces, el insólito show del 
24 de septiembre y el increíble manoseo al intentar usar 
a un sector de ls misma ]Colación como elemento de choque. 
i::sto es lo triste: el o ro ye e to de la opresión soore el es 
cenario utilizando sus conociaos mecanismos. ue este pro 
yecto participan t1c,.·_,1 ::i.,h, La s autoridades del Sector Salud 
que avalan la ~susna~i6n del pouer en el Hospital de Las 
Ovejas y con t r ad Le t o r í.ame n te "r-e nud.í.an "los ne e ho s , Creo; 
no obstante, que no o e bemo s c e n t rar e ataque sobre éstos 
ti t e r-e s , Su a e cuac í.ó n es c adc vez '!!er1cs t r-as c ende n t e para 
el futuro del ~istema de ~alu_¡~i traoajo de~e, a mi juicio 
enfocarse so o r e f;.:_ e o n j un to ,,e los trabajado res de salud, 
e omo grupo hur.s no , .,·enerancto un a o í.s c usión ideológica am 
plia, un anL1.i.:c;üs c r i tí.c o de i,;,. realidad y una proyección 
concreta y clar hacia el ru~uro. ~sa aerl nuestra defensa 
más cabal. 1\0 e s oe rerno s o u= nos o e í í.cnc an nuestros ''jefeM11• 
El futuro est' e~ nuestras b~nos, porq~e son las manos que 
trabajan. ~o uon las bocas que se llenan haolando de lo 
oue en r e aLá.dac .. r.ac e n los c emás , ,,uedo Li gario , ,_ .. "Wsar de mi ali~·r.·•iento físico, o muchos 
u e u s t.ed e a con .Le,:; e u e c o.ur.ur t L r:.oxrieriencias vi t a.l e s enri 
·,uecedor.:rn .• .Son cstc~s relnc.i.i,ncs Lo más Lmpo r t an t e , Re La- 
e iones oro b ad a s en los mo ue n i..OS au v e r so s • tlabr& o u i, eres no 
c om o r enc ·· n o ue l& ,;irisv.1<¡ v Lo s rr í.nc í, r.í.o s sobre los o ue 
se CO ns t r uy e 880. 10 más im: O r t a n t e • -~S te es t sin duda, mi 
canital. No es dinero ni ~oder. ~s ~ente. Gente que respe 
~o. Gente que quiero. ~uedo a disposición de ustedes pura 
lo ·1ue les perezco más conveniente y o no zt uno , Un abrazo. 



Instituto de Salud Colectiva 
Universidad Nacional de Lanús 

bJ~~anteo permanente ttel 
Nqn (diferentes niveles) Multiplicar el deb&te para interesar 
a todos los niveles en una evaluaci6n continua de la m~rcha de 
la capacitación. Readecuar los tiempos par~ organizar la dis 
persi6n de act:t.vidades evaluada como útil pa tia 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 trabajo y se ve la necesidad de 
que la residencia esté en mayor contacto permanente con los 
distintos estamentos del interior de la provincia para facili 
tar la capacitación continua del recurso generalista del resto 
de la provincia y enriquecer la residencia con las mfil~iples 
experiencias del generalista que hoy desempefla en terreno. 
Aprovechar para ésto el ámbito que o .1.i. ece ShR y su bol e c í.n , y 
la creaci6n de un coletin del~ residencia. Trabajar 9or inte 
gración de las actividades del Hospital Nqn y la creación de 
un servicio de Medicina General aue intramuros sea la urimera 
línea de contacto entre el Hospiial y lH comunidad y o~ient~r 
a toda aquella Jeman a que actualment~ llega directaman~e a 
servicios especializados, llegue a un t~~bajo coordin&do entre 
generalistas y especialist&s. bogar pur el aumento no menor 
del 10QG en el nómero de vac~ntes anudles ~e in~reso ~ la re 
sidencia. 1,justar el ingreso a un pe r f __ J.. :.1ínimo ac e p t a ..... O. 
Algunos comentarios. Se evidencia en cr::..sL:; el mo-re I.o irege~nóni 
co que ha dado sustento a la c ap ac í. t c.c í ó n del rt::::"'rsu ¡;encra 
lista descie hace 13 ar.o s ; según éste mou e Lo se c o ns Lc e re a.I 
mé""ico General como "Producto II séi..:.1. «o d e una I Í' !HJricc:. ;r. í,,:,s 
realidades n an cambiad.o mucho¡ huc e ;; aiic s se l',,1bili t ó i,:ot ":;_,. 

( $\e.o~ ~N Id PAGlY.A- 8) _ 
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