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3 EDITORIAL )

por el Dr. Carlos Garay

CONCURSOS

Se realiz6 en el Ministerio de Salud Publica concurso para cubrir cargo de bioqui-
mico en el Hospital Neuquén el 1—12—89. Para sorpresa de los concursantes, bio-
quimicos con 7 y 11 afios de antigédad en el sistema, se le otorga el mayor puntaje
al antecedente de haber realizado la residencia en bioquimica, que en nuestro pals
no tiene mas de cinco afios de antigliedad, salta a la vista la falta de reflejos de re-
cursos humanos que organiza un concurso, sobrevalorando un ftem en detrimento de
la antigliedad en el sistema, antecedentes personalés del postulante y la propia en-
trevista personal y oposicion. Esta mala instrumentacion de los concursos va en de-
trimento del espiritu _de 10s mismos, con una clara arbitrariedad para la gente que
lleva muchos afios en el interior y que pareciera que para el sistema de salud
no tiene valor la experiencia acumulada, la decision personal de radicarse en el inte-
rior, lejos de los centros de informacién .y actualizacibn, permitiendo con ello que
en caso de que fuere abierto el concurso, un profesional recién egresado de estas
residencias de biogufmica, podria por ese solo mérito acceder al cargo desplazando
al o a los profesionales del interior que de hecho quedan en una clara situacion de
desventaja.

La lectura seria gque el que se fue al_interior queda_superado en el tiempo por los
concursos, qiie 1o excluyen’y no, puede-aspirar a(irse|a Nevguén capital—)

Otra joyita de recursos humanos fue la modalidad del llamado a concurso para pe-
diatr/a, él que, simultsncamenie fuelabierto-y, cerrade, privilegiando Ja, acfed/pclon
de una-rotacion ‘o “capacitabioh” de 12-messs-en Neuquén' capital- (léase Hospital
Neuquén, Servicio de Pediatria). Serfa mas facil ahorrarse el llamado y nombrar al
aspirante que reuna ese requisito por decreto, de otra forma no se tolera como le-
gitimo un concurso, cuando el trasfondo es crear el espacio para nombrar a un
hijo o entenado de un servicio.

Los concursos son saludables al sistema para cubrir cargos, en donde las reglas
de juego son claras y equitativas para todos los aspirantes, y no se los transforma
en un instrumento de seleccién y segregacién para allanar el camino a un cargo al
Qlal de otra manera, dificilmente le serfa accesible. J
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INFORME XIII JORNADAS NACIONALES

DE ENFERMERIA — NEUQUEN

Chos Malal, 20 de noviembre de 1989

Al Senior Editor de la Revista
Sociedad de Medicina Rural
S/D

Me dirijo a Ud. a los efectos de enviarle un resumen de
las Jornadas Nacionales de Enfermeria realizadas en Neuquén los dias 8, 9 y 10 de
noviembre del corriente afio, organizadas por la Asociacion de enfermeros del Neuquén,
para que sean publicadas en la revista de la SMR.

Taembién como vocal de Zona III quiero hacer llegar
en nombre de asociados y personal de enfermeria el sincero agradecimiento por la
colaboracion de pasajes para que compareros del hospital El Cholar pudieran parti-
cipar de esas Jornadas.

Sin otro particular saludo ¢ Ud. y en especial al
Dr. Centanaro, quien nos brindd todo el apoyo necesario.

VICTOR PIZARRO
Vocal Titular Zona III —Chos Malal

Entre los dias 8 y 10 de noviembre del corriente afio se desarrollaron en el Cine
Espaiiol de la ciudad de Neuquén las XIII Jornadas Nacionales de Enfermeria.

Enfermeras, enfermeros y estudiantes se nuclearon para tratar un tema que hace a
nuestro quehacer diario: SALUD Y SEGURIDAD EN EL TRABAJO DE ENFERME-
RIA.

Con la metodologia de panel y posterior debate, distintas asociaciones y represen-
tantes tuvieron la responsabilidad de exponer sobre el tema. Asi lo hicieron' las aso-
ciaciones de Salta, Neuquén, Capital Federal, Cérdoba y un representante del Ministe-
rio de Salud y Accioén Social de la Nacion.

Escucharon atentamente y preguntaron compafieros de Salta, Cérdoba, Entre Rios,
Misiones, La Rioja, San Juan, Capital Federal, Buenos Aires, Rio Negro, Santa F¢,
La Pampa y Neuquén.

Acompafiaron este evento las autoridades de la Federacién Argentina de Enferme-
ria (FAE), Lic. Olga Filipini, del Ministerio de Salud Piblica de la Provincia y de la
Seccional ATE Neuquén.

Fue propicia la oportunidad para realizar un acto conmemorativo en homenaje a
la Srta. Dina Tommio, pionera en la lucha por constituir a AUEN, siendo declarada
miembro honorario de la misma. De igual modo acontecié con la Srta. Blanca Polof.

Muchas entidades colaboraron desinteresadamente para que este evento (el primero
en nuestra Provincia) se realizara. Entre ellos cabe mencionar a la Sociedad de

Medicina Rural, quien contribuy6 con el pago de pasaje ida y vuelta desde El Cholar
a Neuquén.
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Como conclusiones, cabe decir que para muchos se mostrd un mundo desconocido,
porque por distintas razones estos temas no se debaten habitualmente.

El objetivo propuesto fue alcanzado: motivar a los trabajadores de enfermeria para
investigar, estudiar y profundizar el debate, junto a las organizaciones que nos repre-
sentan acerca de nuestras condiciones de trabajo, e ir construyendo caminos para que
trabajemos en ambientes salubres.

Ahora la respuesta es nuestra.

Por G1timo mencionamos a quienes asistieron a estas Jornadas desde esta Zona
Sanitaria: Marta Medel (Hospital Las Ovejas); Adriana Maximov (Hospital Andacollo);
Haydée Soto (Hospital Chos Malal); Alberto Pérez (Chos Malal); Victor Pizarro (Chos
Malal); Remigio Romero (Hospital El Cholar), y Cristina Carbajal (Jef. Zona Sanita-
ria III). Muchos otros compafieros quisieron asistir, pero por razones personales no
pudieron hacerlo.

INFORME:
R
CONCLUSIONES DE LA COMISION DE GUARDIAS

Zapala, 11 de Diciembre de 1989.

Los integrantes de la Comisién de Guardias, volcaron en un documento que se le
entregd al Ministro de Salud Piblica, las conclusiones a que arribd. Esta comision,
integrada por disposicién ministerial, fue integrada por Mimi Alemani y Oscar Humar
(Asociacidon Profesionales Hospital Neuquén), Sandra Rojo (Asociaciébn Técnicos
Hospital B. Rold4n), Juan Larrat (Asociacién Técnicos Hospital Neuquén), Alberto
Tordella por SMR y Carlos Garay (Asociacién Profesionales Hospital Zapala). Luego
de ensayar varias modalidades se dividi6 a la actividad de guardia en: 1) guardia ac-
tiva, y 2) disponibilidad.

1) GUARDIA ACTIVA: Se fundamentd a esta actividad como “CRITICA”, que
debe ser diferenciada en su funciébn como en su remuneracion, distinta a la actividad
asistencial comi@in, en la que existe el trabajo en equipo y toda la infraestructura de
un servicio como apoyo a la tarea cotidiana; con la carga que significa el stress, la
tarea de guardia implica una carga doble fisica y psiquica, en la que el trabajador de
la salud sufre un mayor desgaste respecto al compafiero trabajador que no realiza
en su actividad semanal la carga horaria de una guardia activa. Ejemplo:40 hs. + 24 =
64 hs/semana.

Sin hacer una inferencia explicita a esta modalidad injusta, inhumana, que significa
englobar toda la tarea semanal de un trabajador de la salud, siendo este sector el
que paraddjicamente deberia velar por condiciones humanitarias de trabajo y atencidn
(desde el punto de vista del derecho y la higiene laboral), esta contradiccién de nues-
tro sistema que nos expone a un deterioro fisico y psiquico por una tarea que no
contempla la carga horaria semanal, el descanso post—guardia y la acotacién horaria
al lapso de duracion de esta actividad que sabemos y desde ahora consideramos como
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una actividad critica. Por todo ello y muchas otras citas  cientificas es que pro-
ponemos:

a) Guardia activa de 12 horas desde 20 a 8 horas (profesionales, técnicos y auxi-
liar).
b) Descanso post—guardia de 8 horas.
c) Cobertura de los servicios desde las 8 a las 20 horas.
d) Reordenamiento y redimensionamento del trabajo de los servicios de guardia.
f) Remuneracion acorde a la Actividad Critica que se desarrolla.
Ejemplo: Hébil nocturno y sibado diurno: 247 puntos C/U (1)
Sabado nocturno, domingo diurno y nocturno: 2370 puntos C/U (2)
Valor punto hora asistencial comin actual: 10,30
Valor punto hora actividad critica de guardia (1): 20,60 (100 %)
Asuetos diurna y nocturna igual a domingo (2): 30,90 (200 %)
Guardias técnicas y auxiliares:
1: 185 (75 %) 124 (50 %)
2: 277 (752%) = 185 (50 %)

Aclaracion: para las guardias técnicas se propone un aumento del 25 % respecto al
pago actual, que es el 50% respecto a la remuneracién que perciben los profesionales;
con ello seria del 75% respecto a los profesionales. En la categoria auxiliares incluyen
choferes, enfermeras, administrativos, polivalente. También se propone un pago por
antigliedad en tarea de guardia, por licencia anual ordinaria, maternidad, enfermedad
prolongada, accidente de trabajo, capacitacién, etc.

2) DISPONIBILIDAD: es la.cobertura fuera dei horario habitual de atencién mé-
dica o especialidad critica. Surge como reconocimiento a una actividad diferenciada
de la asistencial comin, que con el tiempo se transformd en una modalidad de *‘au-
mentos encubiertos”, de salarios en agentes que no cumplen una tarea especifica y
efectiva de cobertura extra horaria y que histéricamente fuera consagrada con la
autodefinicion de “guardia pasiva”. Este contrasentido que en la practica divide a
agentes que por razones de servicio cumplen efectivamente la tarea y perciben una
remuneracion porcentual, dentro de las bonificaciones, que mas achatada qued6 en el
tiempo, y otro grupo de agentes que en la practica gozan del beneficio sin realizarlo
efectivamente. Al existir desigualdades que surgen por las diferentes realidades en la
cobertura de los distintos niveles de complejidad, se debera necesariamente encauzar
esas diferencias con un instrumento operativo que fije el pago de la hora efectiva
trabajada en esta modalidad que desde ahora pretendemos llamar “disponibilidad’’.

Diferenciando tiempo, nivel de atencidén—complejidad, tareas efectuadas en unidad
de tiempo y someterse a supervision y evaluacién para saber si cumple los objetivos
propuestos. Sera una actividad critica, diferenciada de la asistencial comin, bien de-
finida y muy especifica; lo que implica un gran esf uerzo psico—fisico por parte
del agente que lo realiza, y es en la prictica una guardia activa en el domicilio del
agente que la cumple.

Remuneracién. Calculo del porcentaje.

1) 247 pts (G. Ac. Habil)
2

X 21 dias habiles = 2593,50 pts/dia habil.
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740 (370x 2
2) ——(?——l-x 9 = 3330 pts/dia feriado  (9): dias feriados (S-D-F)

La sumatoria de 1 + 2 = 5923,50 pts. que equivalen a 30 dias de cobertura
o de disponibilidad por servicio o nivel de Atencién = Nivel IIL

10 dias de disponibilidad equivalen a 1974,50 pts. Se fija el valor diario para nive-
les II y III en 197,45 pts. y el valor diario para los dfas que excedan de la cobertura
maxima de 10 dias/agente en 200 pts.

Aclaracién: Se abonara 1975 pts/10 dias de cobertura/agente. Si por razones de
servicio caso Nivel IIl o II con 1 6 2 prof esionales, se pagardn 200 pts/dia hasta
un maximo de 5 (cinco) dias/agente, ya que se trata de una actividad extra. La can-
tidad de puntos serd por cada uno de los profesionales que se desempefian en los
niveles II o III, independientemente del niimero de agentes que lo realicen. Ejemplo:
A = 2 prof. B = 4 prof. En A mayor disponibilidad (15 dias) que en B (7,5 dias).
Pero B tendria mayor carga horaria de trabajo, por considerar que el crecimiento
médico en ese nivel estuvo acompafiado armonicamente con el crecimiento
de la poblacién de esa localidad. En los lugares que existan 5 o mas médicos se

debera plantear, si la demanda es grande (horas efectivas de trabajo), instaurar el
- régimen de guardia activa.

El puntaje referido surge de otorgar un valor del 50% respecto de las guardias ac-
tivas. Debe incluir necesariamente un fin de semana cada 10 dfas.

Disponibilidad técnica en Niveles II y III: 75% del valor otorgado al profesional =
1881 pts/10 dias. Si se necesita mas cobertura: 140 pts/dia.

Disponibilidad auxiliares: 50% de los profesionales = 987 pts/10 dias. En caso de
mas dias de cobertura: 100 pts/dia.

Licencias: el pago se asemeja al caso de la guardia activa, con calculo porcentual
a dias efectivos anuales de disponibilidad.

Limite de edad para cumplir disponibilidades: 50 afios.

NIVELES 1V, VI'Y VIIL:

Modalidad: Cobertura de 12 hs/dia (20 a 8 hs) x 10 dias, que incluya un fin de
semana. Se podra extender la cobertura hasta un maximo de 15 dias.

Remuneraciéon: DISPONIBILIDAD. 987 pts/10 dias de cobertura mas 100 pts/dia
extra de cobertura. Se estipula en 24 pts. por hora trabajada por profesional. El
tiempo trabajado serd acumulativo para cada periodo de cobertura. Ejemplo:

987/10 dias de disponibilidad + Hs. efectiva trabajada 24 pts/hora.

987 pts. se deduce del 50% del puntaje de disponibilidad de los niveles II-III por
considerar que en esos niveles es donde existe mayor disponibilidad.

El puntaje por hora trabajada (24 pts) se equiparé al puntaje promedio de horas
de guardia activa de dias habiles y feriados. Ejemplo:

Total hs. semanales + total hs, feriado (72 + 36 = 108)
Total pts guardia dias habiles semanales: 1482 pts (247x 6)
Total pts guardia dias feriados semanales: 1110 pts (370x 3)
Total pts. semanales: 2592/108 = 24 pts/hora.
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Remuneracion por disponibilidad Técnicas Auxiliares
Por 10 dias de cobertura: 740 (75%) 489 (50%)
Por cada dia extra: 75 pts 50 pts
Por cada hora efectiva trabajada: 18 pts 12 pts

También percibiran antigiiedad, proporcional y pago por licencias ordinarias, mater-
nidad, enfermedad, etc., igual al régimen de guardias activas.

Esta pretende ser una sintesis del consolidado de guardia que se compone de 13
paginas y que es la propuesta del anteproyecto de ley de guardias.

A los interesados en ampliar estos conceptos dirigirse al director de publicaciones
para que se le envie una fotocopia. Desearia ademds que se nos remita la opinién que
amplie y enriquezca esta propuesta.

CARLOS GARAY
Médico General — Hospital Zapala

CARTA DE UN SOCIO I

RECIBI GUITA EN NEGRO...

Me he decidido a escribir esta reflexién, debido a que al recibir el cobro de fin de
mes (Julio’89), por supuesto sin los aumentos que llegaran, seguramente sin satisfa-
cer en lo mas minimo el desfasaje que llevamos de atraso con la inflacién, medida
con distinta vara, segiin lo haga el gobierno, tenga la camiseta que tenga, y el pueblo
trabajador, tenga la profesién que tenga; bueno, me fui del punto. Decia que en el
recibo de sueldo figura GUARDIA ACTIVA y una retribucién por este rubro que
equivale al 93% de lo que cobro por las 300 horas mensuales de GUARDIA PASIVA.
Es decir que casi recibi el doble por guardia, con una diferencia enorme, segiin mi
personal punto de vista, en que yo no he hecho ninguna guardia activa, por mis que
muchas veces mi esposa me dice, “me parece que estis de guardia activa ya que vivis
mas en el hospital que en tu casa’... Evento  muy comin en los demas hospitales
de nivel III de nuestra provincia. Es hecho es que me molesta sobremanera que no
s¢ pueda aumentar directamente el valor de la guardia pasiva al doble de su valor,
como casi resulta en la prictica, por el solo hecho de ser una guardia “especial”, se-

gin corresponde en este hecho puntual de médico general de nivel III.

Me siento muy mal por los colegas que si han hecho guardias activas y las cobran
en consecuencia.

Realmente me molesta que debido a la CRISIS deba doblegar mis principios, y de
‘hecho recibir esta “bonificacién en negro”, pues es esto lo que siento que me ha
sucedido.

Recuerdo aquella vez en la Residencia cuando no alcanzaba el sueldo para pagar
los alquileres en Neuquén, y la Subsecretaria de Salud nos ofreci6 a la Asociacién de
Residentes que recibiéramos pago bajo el item de Guardias Pasivas, para tapar ese
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agujero, las voces que se alzaron contra ambas partes y hasta nos trataron de desho-
nestos y nos injuriaron, por suerte nos negamos y buscamos otra solucién.

Aquel espiritu creo que alin estd en una parte de mi, y digo una parte porque es-
tos 7000 australes son necesarios en mi familia en esta  época, y es muy triste
tener que decirlo. Y no los voy a devolver, ideilla loca que alguna vez cruzé por
mi mente, hasta que la realidad (mi esposa) me hizo ver que esta guita la necesita-
mos y que San Martin estd muerto.

Espero que podamos alguna vez, en algin lugar, sentarnos con interlocutores validos
para discutir nuestro régimen de trabajo, los pro y los contra, las caracteristicas reales
y las irreales, las ideales y las comunes, y que de una vez por todas cobremos por
nuestro trabajo lo que realmente este vale para la comunidad.

Falta nafta para las ambulancias, para los viajes, para reparar cosas, para los equipos
de hidatidosis, para todo, falta de guita para reparaciones y para cumplir programas,

y para reponer insumos y medicamentos, aparte de todo esto.
Recompongamos los sueldos de todos, alguna vez, y si es por derecha, mejor.

RICARDO DANIEL CICERCHIA
Médico Hospital de Area de Pictin Leuft

NOTA: pedimos disculpas al Dr. Cicerchia por el atraso en la publicacion de su carta,
pero una cuestion de traspapelamiento fue el motivo de la demora.

SammEEEaaEsEgm CARTA DE UN SOCIO 1l s

17 de Octubre de 1989

Boletin Informativo
S.M.R.

En este dia tan especial me moviliza ante los hechos actuales
de la realidad nacional a acompartir con los socios algunos sentimientos y reflexio-
nes, con el fin de solicitar que la SMR emita opinién al respecto del indulto pre-
sidencial como en otras oportundiades.

Aprovecho la oportunidad para enviar a toda la masa societaria
saludos y un carifioso abrazo.

EL EXODO FINAL DE PLAZA DE MAYO

Parece que el Gral. tenia razén, en aquel festejo del dia de los trabajadores. El
doble mensaje es tan legal en estos dias, como la duplicacion de los billetes: los dos
salen de la misma garganta pero nadie sabe cual es real. Los medios de comunicacion
nos devuelven perfiles lustrosos, con patillas recortadas y olor a agua de colonia en
nuestros representantes populares. Parece que los suefios y sangre de varias generacio-
nes de argentinos se van a través del resumidero de la ley Dromi o del indulto presi-
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dencial. En este cambalache hay que bendecir las babas rabiosas y la sangre fresca
que todavia se relamen las bestias, que desgarraron la vida y economia de nuestra
patria. La teoria de los dos demonios la tratan de convertir en ley.

El indulto que jamds podrin obtener es el de millones que tuvieron los pensa-
mientos y suefios encapuchados y torturados. Ni los que vivieron los operativos ras-
trillos, las bolsas de arena y calles cerradas en las comisarias, el documento en el bol-
sillo, el look de cadete decente que tuvimos que asumir, N. N., nuestros nifios roba-
dos, nuestras mujeres violadas, nuestros trabaja dores y compafieros mutilados y a-
sesinados. Ya no hay suefios con utopias ideales, ahora son pesadillas de pragmatis-
mo. Y parece que el post modernismo también les lleg a los que regresan del exi-
lio, que en vez de traer en sus valijas la Otra parte de la historia y dignidad que nos
faltan vienen con las banderas plegadas como mariscales a caballo de no sé que vic-
toria. Si tuvieran lagrimas cuantos compafieros volverian a llorar como en Ezeiza. En
el andlisis de la historia reciente, los elogios y las criticas no son patrimonio de na-
die, sino de los que la vivieron, tanto de los que se quedaron como de los que se
fueron. Desde Leon Sudrez hasta el Vesubio se tapan los oidos para no oir Videla—
Perdia, Menéndez—Vaca Narvaja, Agosti—Bidegain. Este vomito de fin de afio no se
puede tragar.

Es como si el viento blanco me pusiera las entrafias a flor de piel; los sentimien-
tos parecen un pifio perdido en la nevada. Ojald que la verdad quede como un pehuén
centenario en la cordillera de nuestra mente. Y parece que la danza de pafiuelos blan-
cos que mantiene la dignidad colectiva no cesard jamas.

ALBERTO GONZALEZ
Senillosa

I CONGRESO LATINOAMERICANO
DE SALUD OCUPACIONAL

VI CONGRESO ARGENTINO
NSt PE) MERICINADEL TRABAJO: (1 |1

K iFaming g g o 7 A N T i w & o~ o~ |

En1a ‘ciudad “de’ Mar del-Plata, del 2"al’6 ‘de’ Octubre -del-corriente afio,‘se¢ realiza-
ron los mencionados congresos, organizados por la Sociedad de Medicina del Trabajo
de la Provincia de Buenos Aires, con la colaboracién de la Federacion Argentina
de Medicina del Trabajo, a las que asistieron aproximadamente seiscientas personas
de diferentes paises latinoamericanos, europeos y de nuestro pais.

La Provincia del Neuquén estuvo representada por enfermeras que sentimos la
inquietud de asistir para adquirir conocimientos sobre lo que se estd realizando por
la salud del trabajador sanitario en el resto del pais, ya que aparentemente en nues-
tra provincia se desconoce 0 no se toman en cuenta con la debida responsabilidad.

Se abarcaron, entre otros, los siguientes temas: perfil de la enfermeria del trabajo;
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III CURSO ANUAL DE ADMINISTRACION DE SERVICIOS DE SALUD ANO 1990

FICHA DE INSCRIPCION

Apellido y nombres: . e SR SRR S

Institucion que 1o presenta: L @ e e ceehoiinat

Profesibn/ Tiniow. .. ... 00w & . o e e o

Domvicilio: ¢ b g, orer 1Y e ..

Dependencia |8baral: ... 0 6 rc RO b

Carge o tuncion que desempefla: ... ... . _L.¥ ]
Presenta curriculum vitae:
Declara no haber realizado curso similar de 400 6 més horas:

Adjunta nota de presentacion de la institucion que lo postula:

SOLO PARA MIEMBROS DE LA SMR

a) Socio fundador

vt

b)  Fecha de ingreso a la SMR (mes y aﬁo):‘
c)  Participaciébn en Comision Directiva (perfodo):

d) Participacion en Subcomisiones:

e) Antigliedad en el subsector oficial de la provincia:

Sl NO

TOTAL - 2 o L S et



Declara no haber realizado curso similar de 400 6 més horas:

Adjunta nota de presentacion de la institucion que lo postula:

SOLO PARA MIEMBROS DE LA SMR

a)
b)
c)
d)

e)

Socio fundador

e
Fecha de ingreso a la SMR (mes y afio):
Participacion en Comisién Directiva (perfodo):

Participacion en Subcomisiones:

Antigliedad en el subsector oficial de la provincia:

{Tiene alojamiento en Neuquén capital o alrededores?

LUGAR Y FECHA:

Sl NO
Sl NO
PUNTAJE
TOTARL = 5 B v
Sl NO
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condiciones y medio ambiente del trabajo; alcoholismo, drogadependencia y abuso de
psicofarmacos en el trabajo; vigilancia bioldgica de los trabajadores; responsabilidad
legal de los médicos del trabajo; el trabajo nocturno dentro de un sistema de turnos
alternos y sus implicancias fisiologicas, sociales y laborales; accidentes méas frecuentes
en el ambito hospitalario; principales riesgos de los trabajadores hospitalarios; diver-
sos temas libres, etc.

Sintetizando, podemos decir que a lo largo del desarrollo de todos y cada uno de
los temas tratados se llegd a la conclusién que es una necesidad fundamental que en
toda institucion donde haya personas trabajando exista una organizacién de Medicina
del Trabajo, ya que es responsabilidad de dicha institucién proteger y promover la sa
lud de sus empleados. Y de igual manera el agente de salud deberd conocer sus de-
rechos y obligaciones en relacion a la higiene, salud y seguridad del medio en donde
se desempefia, denunciando si hubiere alguna anomalia.

Como reflexion final diremos que si se estd trabajando sobre el tema en nuestra
provincia que se dé a conocer, ya que es de suma importancia que fodos trabajemos
para nuestro propio bien y en consecuencia para la comunidad.

Cabe aclarar que pudimos asistir a estos congresos por nuestra propia iniciativa,
medios y esfuerzos.

GABRIELA C. CALOGERO — MARGARITA CRUZ

NUEVOS SOCIOS

LOTERO Victoria, odont6loga, El Chafiar; TUREUNA Ernesto S., agente sa-
nitario, El Chafiar; AGUERA FARIAS Carlos Ramoén, administrador, El Cha-
fiar; METZ David Martin, médico, Andacollo; PONC E Néstor Rail, médico,
Andacollo; IACONO Marisa Alejandra, médica, Las Ovejas; BIETTI Gabriel Cé-
sar, médico, Las Ovejas; PICHUN Luis Omar, administrador, drea metropolitana;
CZUBACKI Hilda, Lic. enfermeria, San Lorenzo Norte; LLERA Laura, médica,
Aluminé; PIERONI Tomas, médico, Aluminé; AQUINO Lisandra Lidia, médica,
Afielo.

A todos ellos nuestra mejor bienvenida.

XA A oA Y e Yot e o Yok Ve oA Yo Yt e Pt e e i A At e ke
FIESTAS

Con motivo de las tradicionales fiestas de Navidad y Afio Nuevo, queremos
hacer llegar a nuestros asociados, compaiieros de trabajo y amigos, nuestros mds
sinceros deseos de paz y felicidad, y que el afio préoximo nos encuentra mds u-
nidos para hacer una M.R. mds importante, un Neuquén mds sano y una patria
mds grande.

L vE S0 SN0 SRR SXC SVE SXE SXE SYE SXR S¥E S¥E Sx0 SvE SvE SXU S¥E SVL SVE o Vh SR SV SV SV oth ot st ove S
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P CUARTAS JORNADAS CIENTIFICAS NACIONALES "
DE MEDICINA GENERAL

Entre el 15 y el 18 de noviembre tuvimos la suerte de concurrir a las Jornadas
Nacionales de Medicina General, cuyo lema era “un compromiso social”. La dele-
gacién de Neuquén contd con 18 representantes y estaba integrada por los docto-
res Elder, Arienti, Micci, Giavino, Servidio, Ojeda, Ikonikof, Mamy, W. Gonzalez,
Gildengers, Rodriguez Bay, Marin, Olarte, Tordella, Mango, Neder, Vazquez e
Inchaurregui.

Partimos desde Neuquén el dia 14 a las 6.30 hs. y llegamos a Tucuman el dia
siguiente a las 8.30 hs. Luego de alojarnos nos dirijimos inmediatamente al Centro
Cultural de la Universidad Nacional de Tucumén, lugar en el que se desarrollarian
las Jornadas.

La concurrencia a las mismas fue de mas de 400 personas entre profesionales y
no profesionales (aclaramos algo sobre esto en nota aparte).

El acto inaugural fue presidido por la Presidente de la Asociacion Argentina de
Medicina General, Dra. Claudia Lopez, por el Presidente de las Jornadas Dr. M.
Mirquez y por el Gobernador de la Provincia de Tucuman Ing. Domato. Los con-
ceptos vertidos por la Presidenta serin publicados en el Boletin.

Ya por la tarde comenzd la actividad propiamente dicha. El tema fue “Politica
de recursos humanos”. El panel esta integrado por el Dr. Brito Quintana, de OPS,
el Dr. Duhalde de SIPROSA (Sistema Provincial de Salud de Tucuman), el Decano
de la Facultad de Medicina de Tucuman Dr. Carlos Fernindez y la Dra. Claudia
Loépez por la A AM.G. La exposicién de esta Gltima también saldrd publicada en
la proxima M.R.

Al otro dia el tema de la mafiana fue A.P.S. y participacién social, lo que fue
tratado en grupos con un plenario al mediodia; y por la tarde el tema fue “Tra-
bajo y Salud”. Aqui debia haber un panel con representantes de los trabajadores
industriales, de servicio y rurales, pero solo concurri6 el delegado de estos ultimos.

El viernes de 8 a 10 el tema fue “Investigacién de la vida cotidiana como ins-
trumento para las acciones de salud” a cargo de la Lic. Josefina Racedo. De 10 a
12 se trabajo grupalmente sobre este tema; y de 14 a 17 el tema que se desarro-
116 grupalmente y con plenario fue “Problematica de la medicina general”.

El sibado hubo talleres de: Medicamentos, Alcoholismo, Enfoque de riesgo, Dia-
rrea, Hidatidosis (fue dado por nuestro Andrés Kaczorkiewicz) y Metodologia en
Epidemiologia Social, en la que estuvieron presentes el presidente del Colegio Mé-
dico de Tucumin, el Dr. Doval, cardiblogo y estudioso del tema, y un médico y
militante de ATE. Todos los dias de 17 a 19 se realizaban relatos de experiencias
y se presentaban trabajos. Nuestra delegacion presentd: “Experiencia sobre la inser-
cibn de médicos generales en hospitales de mediana complejidad” (Hospital Bougquet
Roldan — Dres. Arienti y Servidio), “Factibilidad de implementacion de residencia
de medicina general en hospitales de mediana y baja complejidad” (Dres. Mamy y
R. Bay), y “Tareas de un hospital de nivel III” (Hospital Loncopué — Dres. Iko-
nikof y Ojeda).
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Todas las jornadas fueron ricas en intercambio de experiencias e ideas. Realmen-
te vivimos la alegria interior de saber que estamos en un sistema privilegiado (esto
no quita que tratemos de mejorarlo con nuestras criticas y propuestas de cambio),
pero la tristeza honda de comprobar que el hospital pablico estéd destruido y en el
peor de los momentos de toda su historia, y que la medicina general sigue adelante
por el esfuerzo y voluntad de compafieros que creen que esta especialidad es real-
mente lo mejor para la gente. Vaya desde estas lineas nuestro permanente apoyo
y estimulo a quienes tratan de “sobrevivir” en un medio diffcil y hostil.

AUSPICIO: Nuestra Sociedad auspicié las Jornadas a través de un aporte economi-
co, que se hizo efectivo por la venta de 100 ejemplares de la revista M.R. a

A 500 c/u., lo que sumd un total de A& 50.000. Dicha venta se llevé a cabo duran-
te las mismas Jornadas.

ASAMBLEA DE LA ASOCIACION ARGENTINA DE MEDICINA GENERAL: el dia
viernes 17 a las 18 hs. se llevd a cabo la Asamblea de la AAMG. En ella se trataron
diversos temas entre los que se encontraban: 1) La evolucion de la medicina general
y de la AAMG; 2) las Stas. Jornadas Nacionales que se desarrollaran el afio proximo
en Buenos Aires; 3) se le ofrecid a nuestra Sociedad la realizacion del 2do. Encuen-
tro de Fortalecimiento de Residencias en Medicina General del pais (el primero se
desarrolld6 en Tucuman en abril del ’89), a lo que contestamos en principio que si,
debiendo confirmarlo luego de una reunién de C.D. De aprobarse, se designard una
Comisién Organizadora. También fue tema tocado la insersién de S.M.R. a la A.A.
M.G., a lo que se respondi6 que hasta el momento las caracteristicas de nuestra So-
ciedad como una entidad que asociaba a profesionales y no profesionales no permi-
tia compatibilizar del todo nuestra inclusioén, pero al haberse realizado esa misma a-
pertura en la AAMG comenzariamos a trabajar mas en conjunto hasta lograr final-
mente una mayor y mejor integracion.

OMNIBUS: El viaje a Tucumén fue realizado en un micro de la Empresa Centenario,
que el Ministerio de Salud Publica alquilé y puso a nuestra disposicién. Es de desta-
car la calidad del viaje realizado, con aire acondicionado, video, etc. Por esto queremos
hacer publico nuestro agradecimiento al Sr. Ministro, que fue quien hizo ello posible.

INVITACION: Durante nuestra estadia en Tucumdn se acercd a charlar con la SMR
el Director de Recursos Humanos de la Provincia de La Pampa Dr. Vals. El mismo
nos comentd que todos los afios realizan en Santa Rosa un curso de APS con invi-
tados de diversos lugares de nuestro pais; y deseaba que el afio proximo nuestra So-
ciedad actuara como invitada, enviando docentes para dicho curso. Quienes estabamos
en representacion de M.R. contestamos que con sumo agrado lo harfamos, “ad re-
ferendum” de la C.D. y con la organizacién de la Comisién de Educacién Continua.
Creemos que la asuncioén de este tipo de compromisos ayudan a fortalecer la imagen
de nuestra Sociedad, que como hemos dicho en otras oportunidades, ha tomado un
vuelo a nivel nacional del que muy pocos son conscientes.

COORDINADORES Y JURADOS: Queremos destacar que la AAMG eligid a algunos
integrantes de nuestra delegacion para Coordinadores de Grupos de Exposicion de
Trabajos y Experiencias (Dres. Elder, Mamy y R. Bay) y como jurados para evaluar
dichos trabajos (Dres. Mamy y R. Bay). Realmente fue un orgullo para nosotros di-
cha designacion.
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IR CARTA DE UN SOCIO III S

Sr. Director de Publicaciones
Dr. Rodriguez Bay

Me dirijo a Ud. para plantear mi discenso en el me-
canismo de selecciébn de socios para asistir a las Jornadas Nacionales de Medicina
General, a desarrollarse en la Ciudad de Tucuman en el corriente mes.

Considero que la concurrencia de la Comisién Di-
rectiva en pleno a este evento no se justifica, debiéndose priorizar el financiamien-
to del viaje de los médicos residentes, auxiliares de enfermeria, enfermeros/as, a-
gentes sanitarios y médicos generales de nivel III; siendo de esta manera coheren-
tes con la politica de apertura de la SM.R.

Asimismo la informacién brindada en el Boletin Nro.
54 es incompleta, ya que no se detalla el temario de las Jornadas, ni se menciona
si la Comisién Directiva presentara alglin relato o experiencia, exigencia ésta que si
se solicita que cumplan los médicos socios sin carg os en M.R. que tengan inte-
rés en concurrir.

A la espera de la publicacion de esta carta, salidolo
muy atte.

OMAR NAVARRO - Bajada del Agrio, 3/11/89

RESPUESTA A CARTA DE UN SOCIO

Voy a proceder a contestar puntualmente los cargos que se hacen en la carta
precedente. Con respecto al mecanismo de seleccién, el Boletin anterior decia
(sic): “Todo aquel socio que desee ir debera hacer llegar telefénicamente su ins-
cripcién al Hospital Zapala. Se formard un ranking que priorizard a los médicos
generales de nivel Il que no hayan asistido a eventos anteriores recientes y que
presenten relatos o experiencias sobre la medicina general para exponer en las jor-
nadas”. En ningn momento, creo, s menciona que la presentacién de trabajos
era excluyente para viajar a Tucumin, y fue asi que de los 18 concurrentes sélo
6 presentaron algo.

Con respecto a la concurrencia de no profesionales, la informacién que llegd a
Neuquén no aclaraba en ningin lado que estaban invitados agentes sanitarios, auxi-
liares de enfermeria, etc. De haberlo sabido sin duda hubieran concurrido, como lo
han hecho en otras oportunidades a Coérdoba, Buenos Aires, etc.

En el punto que se refiere a lo incompleto de la informacion, es cierto que asi
fue. Pero esto se debié a que a pesar de haber estado esperando lo maximo posi-
ble para la publicacion del Boletin la tnica informacién que recibimos fue la pu-
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blicada, y por via telefonica, merced a los contactos del Dr. Jorge Mamy con la
Presidenta de la AAMG.

Por ultimo debe hacerse notar que hay situaciones que pueden considerarse es-
tratégicas y de suma importancia en la vida de las instituciones. Esta era una de
ellas, porque ademas de los contactos que se puedan obtener en este tipo de even-
tos, beneficiosos para la M.R. y en consecuencia para Ud., se trataria con la
AAMG la probable integracién de nuestra Sociedad a esa (tema a tratar en la
préxima asamblea). La C.D. lo interpreté asi y decidié en ese momento su concu-
rrencia en pleno a las Jornadas, situacién que por problemas familiares en defini-
tiva no se did. No obstante esto, cabe mencionar que de haber concurrido los
cuatro integrantes de la C.D. (sin contar los vocales), tres hubieran presentado tra-
bajos.

Atte.

Director de Publicaciones.

SN SEMINARIO DE MATERNIDAD E INFANCIA S

Con motivo del Seminario de Maternidad e Infancia, un grupo de concurrentes al
mismo elaboré el presente documento, que pasamos a mostrar.

A los coordinadores del Seminario

Al Depto. de Maternidad e Infancia

a la Direccibn de Atencion Médica

A la Direccidon General de Atencion de la Salud

Los abajo firmantes, asistentes al Seminario de Maternidad e Infancia,
CONSIDERAMOS QUE:

— El Sistema de Salud provincial ha alcanzado un grado tal de desarrollo y capa-
cidad de interlocucién entre sus trabajadores que surge naturalmente la necesidad de
incrementar la participacién de los mismos, tanto para debatir, como para elaborar
y ejecutar los programas prioritarios de salud, coherente con la estrategia de la Aten-
cion Primaria y la politica de descentralizacién anunciada por el Ministerio de Salud
Publica.

— Los indicadores de morbimortalidad materno—infantil alcanzados en la provincia
y el perfil epidemiolégico son muy diferentes a los observados hace 20 afios —cuando
comenzd el programa de actividades en materno-infancia— y sin embargo, siguen sien-
do las variables socioecondmicas las que mas determinan el proceso de salud/enferme-
dad de nuestra poblacion.

— Los registros de las actividades de salud sobre la mujer y el nifio siguen siendo
insuficientes en los aspectos psicologicos, sociales, econémicos y culturales, ocasionan-
do importantes y fundamentales errores de anilisis e interpretacion, con subsiguientes
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problemas en la evaluacién y las propuestas de reformulacién de los programas de
salud.

PROPONEMOS:

a) Como objetivo cientifico: investigar las causales de morbimortalidad de la mujer
y el nifio incluyendo las variables psicolégicas, sociales, econdmicas y culturales;

b) como objetivo técnico—administrativo: realizar esta investigacion a partir del ni-
vel local y desde todos los puntos de la provincia, para que se consolide la informacion
en el Nivel Zonal y desde alli se hagan las propuestas al Nivel Central, quien se en-
cargara de su compatibilizacién y ajuste con los lineamientos politicos del sector;

¢) como objetivo social y metodologia: recurrir al trabajo grupal e interdisciplina-
rio, ‘con participacién de todos aquellos agentes que lo deseen y representantes de la
comunidad, especialmente los grupos de madres, y aquellos que colaboran y desarro-
llan actividades de prevencion en la misma comunidad;

d) como objetivo estadistico—instrumental: disefiar de ahora en mas registros que
nos permitan una visiébn amplia e integral de los problemas de la poblacion, para que
sumados a los tradicionales biomédicos nos posibiliten intervenciones coordinadas y
mas eficaces —con equidad y justicia social— con todos los sectores vinculados al de-
sarrollo de nuestro pueblo (educacion, vivienda, economia, etc.) '

III CURSO ANUAL DE ADMINISTRACION
2 d DE SERVICIOS DE SALUD ANO 1990 f
SOCIEDAD DE MEDICINA RURAL DEL NEUQUEN

LLAMADO A INSCRIPCION

Inscripcion: 12 de diciembre de 1989 al 16mde febrero de 1990.
Requisitos: presentacion simultinea y completa de la siguiente documentacibn:

1. FICHA DE INSCRIPCION CON CURRICULUM VITAE: consignar todos los
datos que se solicitan, de la forma mas clara posible. No se requiere adjuntar ori-
ginales o fotocopia de las certificaciones. En caso de duda, se solicitarin y se efec-
tuard una entrevista personal. Resulta imprescindible que la institucién que presen-
ta al postulante verifique lo expresado en el curriculum y certifique su veracidad
mediante firma al pie, con sello aclaratorio de la misma.

2. Declaracién del postulante de no haber realizado curso similar de 400 0 mas
horas de duracion.

3. Para socios de la SMR: tener més de un afio de afiliacion.

4. Tener mas de cinco afios de ejercicio profesional, preferentemente en estable-
cimientos del subsector oficial de la provincia donde trabaja.

5. Autorizacion del jefe inmediato superior.

6. Nota de presentacion de la institucién que lo postula. Se exceptia a los so-
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cios de la Sociedad de Medicina Rural del Neuquén, por ser la institucién organi-
zadora y conocer la némina actualizada de sus integrantes.

Recepcion de las inscripciones: a través de correo certificado, dentro del periodo
establecido y dirigido a:

Coordinacion III Curso Anual de Administracion
Sociedad de Medicina Rural del Neuquén
Casilla de Correo Nro. 722

8300 NEUQUEN CAPITAL

Criterios de seleccion: en caso de superarse los cupos establecidos, se efectuard una
seleccidon calificando a los postulantes segin los siguientes criterios, que se utiliza-

rin para todos los socios de la SMR y que pueden ser de gufa para las institucio-
nes invitadas:

Puntos
a) Socio fundador 1
b) Antigiiedad como socio: por afio cumplido a la fecha de selec. 1
c) Participacion en C.D.: por cargo y afio cumplido 2
por vocalia y afio cumplido 1
d) Participacién en subcomisiones: por cargo y afio o fraccion: 1

e) Antigiiedad en el subsector oficial de la provincia:

— con dedicacién exclusiva, por afio cumplido 0.5

— con dedicacibn parcial, por afio cumplido 0,2

— por desempefio fuera de la capital, por afio cumplido 0,5

En caso de persistir el empate entre postulantes, se consideraran los s1gu1entes cri-
terior secundarios:

— mas de cinco afios como socio activo

residencia actual en el interior de la provincia

experiencia en conduccion

— desempefio mayor de tres afios en actividades de APS

— no haber recibido capacitacion mayor de 200 horas en los Gltimos tres afios
actividad actual preponderante en el drea programatica del hospital al que per-
tenece.

|

Aclaracion: dentro de las plazas asignadas a los miembros de la SMR, las seis pri-
meras se reservardn para aquellos que se desempefian como administradores hospitala-
rios 0 zonales. Las 14 restantes serdn asignadas segin la lista de seleccién mencionada.

Fecha de seleccion: 19 de febrero de 1990. Se difundira publicamente la lista de pos-
tulantes con el puntaje correspondiente. Se comunicari telefénica y personalmente a

los seleccionados. La comision-de seleccion estard conformada por miembros de la
Comision Directiva de la SMR y Coordinadores del Curso.

L ]
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HOLA ;RODRIAN
VENIR QUE ME QUEDE
SIN GUITA FAL COLECTIRO?

4STS %

¢CUNTO NECESITA?

Por CALOI

ENFERMERAS, MEDICOS Y...

Los dias 21 de noviembre y 3 de diciembre son fechas que todos recordamos y
usamos para saludarnos y en algunos casos festejar. Pero hay muchos mas compa-
fleros que trabajan en un Centro de Salud, Puesto sanitario u hospital y que son
tan importantes como los antes mencionados (mucamas, choferes, administrativos,
obstetricas, técnicos, agentes sanitarios, etc.). Es por esto, que sin dejar de felici-
tar a médicos y enfermeras por su dia, queremos proponer a nuestros asociados y de-
mas compaifieros de trabajo la creacion del DIA DEL EQUIPO DE SALUD. Todo
aquél que tenga una fecha que proponer por un motivo vilido, le agradeceremos nos
escriba y haremos la correspondiente propuesta al M.S.P. Asi festejaremos todos
juntos por todos juntos, como creo, corresponde.

— 3
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