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El objetivo delineado en esta reunión fue trabaj2r en un 
primer momento hacia ade~tro de la Sociedad, reforzando 
la comunic~ci6n a traves de los boletines y de las reuni2 

Cada zona deberá elegir un vocal, y cada hospital un dele 
gado. En Zona III Aleja~dro Gonzalez vottero será el en= 
cargado interina~en e de canalizar información y convocar 
a dicha elecei&n, en zona II lo será Da..~iel Entin. 
De~pedimosagradecíuos por el esfuerzo puesto por loe in 
tegrantes de La coaisi6n saliente en momentos tan duros 

. a Carlos Siri, Ricardo Santoni y Carlos Ventura, y reco! 
damos con Gregario Quirno Costa a quienes como él permane 
cen fieles a sí misnos sin doblarse ni quebrarse, empuja.ñ 
do siempre adelante.  

Informamos a los socios que el d!a sábado 26 de agosto'SE 
realiz6 en zapa.la le Asamblea General Ordinaria, para re 
novar las autoridades societarias. En el pr6ximo boletín 
informaremos con nás detalles lo tratado en 12 reunión; y 
hoy nos queresos comunicar con celeridad para dar a cono 
cer la nueva lista, votada por cJnsenso entre los presen 
tes, y es la que sigue: 

Presidente: Wal ter Gonzalez ( Zapal.a) 
Secretario: Alberto Gildengers (Zapala) 
Tesorero: Carlos Siri (Plottier) 
Dir. de Publicaciones: Adriana Marcus t Zapa.la) 
üir. Revista MR: Carlos ventura tPlottierJ 
Dir. de Capact taci6n <_;ont.: Carlos Garay ( zapala)I 

A ;:IODO DE EDITORIAL 

HIFOR1·:ATIVO :SOLZTIN 
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Invítanos desde estas p23inas a todos los socios 
a trabajar en los s i gu i en t es tema-s para sumarse 
al debate desde nuestra sociedad: 

el rol del empleado !Ji'íbli co ante el ajuste 
- el futuro del sistema ele salud 

descentralizaci6n 
ho so í tal e e autoger.ti6n 

 leyde patentes medicinales 
La co~isi6n Directiva preparar~ mat~rial biblio- 
gráfico sobre estos temas. 

DR. GR3GO]IO QUIPJIO COSTA 
As! se 118.:!lar~. el Centro de Sa l ud del Barrio Bamet - 36 
Vivienda s, de Sa."1 f·1artíri de los Andea, e. partir cel cía 
9 de setie::i":)re, aía en que se realizar2 un acbo , 

SOCIOS A T E N T O S 

REUNION CON PARTIDOS POLITICOS 
· El 23 de setiembre se realizará una rf·uni6n con los parti 
dos pol!ticos provincia lea para conocer sus respectivas 
plataformas en salud. Oportunamente daremos a conocer el 

,lugar exacto de Zapala, y la hora de ree.lizaci6n. 

nes de CD e;. las zonas, y en un seeundo momento tra:2j~r 
en lo externo, con gremios, asociaciones e instituciones 
dentro de la provincia, ofreciendo a la Sr.IR como ánbi to 
de difus16n, de propuestas y de trabejo. El eje: NO RENUN 
CIAR A LAS UTOPIAS. 



teléfonos particulares de 
Alberto GildPngers (0942) 30058 
Beatriz Salas (0942) 21930 
Casilla de Correo (8340) 300 

Con Zapala: 

con Neuguén: ~elefa x"(098~ 48!:1J23 
Casilla de Gorreo (8300) ~05 

CURSO DE CA..qTOGRAFIA 
Se dict6 en la Casa sr·m de Zapala el 5.8. 95 a pedido 
de algunos agentes ea:1itárf-ms¡i .. El docente fUe Eduardo 
García, cart6gi;afoo de la Dirección de Mineria del Mi- nisterio de la Produoói6n. Se preinscribieron 25 pers2 
nas y concurrieron 13 no socioe, entre ellos 4 agentes 

sá.ÍÍi tarios y un medicó general .de Zon"á- IÍ~ un estuaian 
te de Turismo, 5 docentes y 2 técnicos agrónomos.  

--... 

Se realizó para la Zona II du ran t e la aemana del 26 al 
30 de julio '95 en Zapala, y )apa todas la~ zon<-S du  
rante el fin de semana siguiente. Fue dictado por do  
cent es de l~. U:1i ver sic a a. I-TacionaJ. de La Plata Lic. en 
Hisd>oria del Arte ¡Uicia 3ag11es ~r Lic. en cinematogra- 
fía Agustín 2.i'Ltrne.ri, enví.ado s po r la Secretaría de Ex 
tensión de su :?a cul, ta.d fe 3ellas Artes. A pesar de q_oo 
no s tr-aron El}. interes unas 30 p er-eonas so Lo r?.si:::tiero:a 
7, uno de ellon enví ad o por un }:o~)i tf>l ce la. ProvínciL: 
de bueno s Aí r-es , Ilubo un solo so cí.o, 

.:~URSO DE VIDEO A::T~:OPOLOGICO 
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ARANCEL: $100.- 

nea 
Alcoholismo. Su 'rooeso, modalidpdes y condicionamientos. Suª! 
ticulaci6n cori el receso de construcci n de la ident1~ad. Efe~ 
toe b1ol6gicoe, ps1col6gicoe, cluturalee, peicaeocialee. 

 Modalidades de abordaje: lo médico, lo pe'f'col6 ico, l "religio 
so, lo cultural, lo social. 

 Comunidades terap&uticae. Tratamientos individuales. Tratamien 
tos Brupalee. Lo institucional. La autoayuda. 

' PROGRAMA: 
 Adicciones: concepto, mercas teóricos, sujeto y droga. Determi 

nación de las adicciones. 
 Tipologías de las adicciones y de las sustancias adictivas leg~ 
les e ilegales, Proceso de naturalizaoi6n. 
 Epidemiología de las adicciones. Abuso, consumo, adicciones. F~ 

nómenoa p aí co so cf al ea vinculados a la difusión de las adiccio  

DURACION: Cuatro meses (4) - UN MODULO POR MES de 8 horas (ooho) 
de duraci6n cada uno, desdobladas en doe días de 4 he. 
cada uno: viernes de 18 a 22 he y sábado de 8 a 12 he. 

FECHA DE INICIO: 18 de agosto 1995 
MODALIDAD DE TRABAJO: Teórico, talleres, dramatizaciones y grupos 

heterog&neos de reflexión  acci6o 

Entre Rios 651  Jleuqu&n (Vapital) LUGAR: 

COORDINA: Dr. JOttGE P.E:I.LEGRINI 
, DESTINADO A: Trabajadores de la Salud, Educación, Cultura, Acción 

Social, miembros de institucionos intermedias, comu 
nidad toda. 

CURSO SOBRE ADICCIONES 

vrriqULO 
Primq?. ~q~J:.!L<LJt .Eaicología Social del r¡euuuen 

t;.!-. t. N!I 105 



ORGANIZA: .fOC/EIJAIJ as. JIEl)/CIHA l?UIML DEL HEUQtlÉH 

(serán considerados socios Jos que hayan pag do cuotas desde mmo/95) 
(los no-socios tendrin imcripci6n condicional) n IV tmfnimo de participantes: U) a 

·'hasta el 1S de setiembre 
dtu hibiles de 11 a 20 horas 

al teléfono (0942) 30058 

INSCRIPCIÓN 
E INFORMES: 

No-socios 
$160 
uso 

Socios 
1! cuota S 100 
2! cuota S 80 

PAGO EN 2 CUOTAS: 

viernes 22 de setiembre de 1995 - 11 horas 
en la sede de la S.M.R. en 7.APALA 

Av. Mitre39S (yEtchelutz) 

COMIENZA: 

· DURACIÓN: 4 meses 
nna reanión mensual 

(viernes por la tarde; sábado, mañana y tarde) 
con evaluación final 

Dirigido al personal de salud 
(profesional y no-profesional) 

CURSO de DIGITOPRESUM. y 
MASAJE CHINO 

PRIMER NIVEL 
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El CETAAR ha edite.do su Boletín de Plant~s Medicin~es 
NºlO pero en forma de rievista. Reproducimos su epi o 
rial' a continuación, y recordamos que recibe correspoa 
dencia a• casilla de Correo 80  (1727) Marcos Paz, P. 
de Bueno; Aires. El Telefax es (5420) 72 171. La sus 
cripción a este nuevo boletínrevista por tres números 
cuesta $15, y por unidaa $5, para lo cual d:?e enviar 
se giro postal A norab r+ de Javier Souza Caaac í.nho , 

¡ Plantas Medicinales 

 V Cursotaller InternacDonal "Funlamentos Científi 
cos de la Fi toterapia y la Medicina Tradicional", 
en Villa Clara, Cuba, del 4 al 15 de diciembre 1995 
Informes: Dr. Israel Guadarrama Suárez. Instituto 
Superior de Ciencias Mécicas, Carretera del Acueduc 
to y Circunvalaci6n, Apartado 860, Santa Clara, vi= 
lla Clara, Cuba. CP 50200. Fax 053 (422) 72216. 

ACTIVI:iJ....u."::S EI: PLA11TAS r::DICil[AL2S 

 II Encuentro Regional del lWA de Trabajadores en PM 
y II Jornadas de A romática s y Medicinales de la 
Provincia de Catamarca: 11, 12 y 13 de octubre 1995 
Informes: Lic. C6sar Romero, Facultad de Ciencias A 
grariaa UNCa, Av. Belgrano y Quiroga a/n, Casilla  
de Correo 353, CP 4700, Cata.marco. Tel: 083330504 Y 24774. Telefax: 083330504. 



Reiteramos más que nunca nuestra 
invitación a participar de este camino, 
apoyando a esta revista, invitando a 
suscribirla, aportando notas y 
haciéndonos llegar sus opiniones. 
Sabemos que este es un camino de 
crecimiento compartido. 

Volviendo a nuestra Revista, encontrarán 
a partir de este número algunas secciones 
fijas: continuamos con las ya conocidas 
«Encuentros», ,, Publicaciones», 
«Expertenctas» y agregamos la nueva 
«Nuestros Yuyos» en la que volcamos 
Monografías de plantas medicinales 
argentinas, sección que iniciamos en este 
número con la Carqueja. Por supuesto 
que continuaremos con el espacio 
dedicado a la Red Argentina de 
Información y Trabajo en Plantas 
Medicinales, que pronto tendrá dos 
nuevos Encuentros Regionales y 
seguramente durante 1996 el tercer 
Encuentro Nacional (zen Rosaríoz). En la 
sección «¡A la pipetat» encontrarán 
información sobre investigaciones de 
plantas medicinales argentinas y como 
siempre el «Tutía press», Incluimos 
también una sección destinada a las 
-actividades del CETAAR en el área y el 
sevicio de Librería. 

sus condiciones de vida y 
su salud y que súlo 
encuentran puertas que se 
cierran frente a sus ojos. 
Creemos que es un tiempo 
para scgulr reforzando 
actitudes solidarias y para 
seguir apostando, a través 
de nuestras plantas y de 
nuestras actitudes 
cotidianas, por la vida. 

I niciamos con este número una nueva 
etapa del Boletín de Plantas 
Medicinales para la Salud, convertido 

desde ahora en Revista. Este crecimiento 
no es sólo en tamaño o en número de 
páginas, sino también en contenidos, 
información y aportes de otras 'personas. 
Esperamos que este cambio sea útil para 
una mayor difusión de fa temática y que 
cada uno de ustedes pueda seguir 
apropiándose de él (ella ahora) para 
difundir sus actividades, opiniones y 
necesidades. Sabemos que no iniciamos esta etapa en un momento fácil. Las 
dificultades económicas nos golpean a 
todos (o a casi todos) y uno de los efectos 
de esta crisis es el largo retraso en la 
salida de este número. Desde ya nuestras 
disculpas a quienes solidariamente se han 
suscripto y esperaban hace meses este 
ejemplar. Pero este retraso no es nada 
comparado a la situación de millones de 
argentinos que ven deteriorarse día a día 

Editorial 
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medio el BM ha difundido un trabajo 
n revelador de las es1ra1egias que 
esla ins1ílución está desarro- 
llando an el área. de sal~d. Vale 
la pena analizarlo, recordando al 
consejo: si se. trala de aclarar 
algún tema, conviene habl11r 
primero con el,duemi del,circ.o 
antes·que con cualquier, mi11mbio 
d!J.S_II_ stall. . . . . .. - 1 

t,_~-~\l.~l~Ji!~;i!ll!J.r~~. EU,t,1 1 
~- a,la,. Y!IZ,IJ!l'.~,<!11,~ 
mala_saluddel '111-!!'d9,Y-~,I~~ 
lación de pc;illl~J~ara mai1>1:i!rle. 
Con r~ a~!Qpimete, comienza, 
plantea o t:Ofr•ct•!l'•nte qu_e ta, 
salud mut\dial ha mejorado mas en 
IOs últimos 11\oa. que 80 naÍ,gún otro 
meme,ito aa la ~ pem pasa a 
resellllr a conlinuacíóh los prabÍen,as 
e,us1entes hOy. qui!' son mucnos y da 
los c:ualas una al_t.l proporción son 
tácilmen18 solucioNbles. · · 

En los últimos años, las 
agencias de la Organización 
de las Naciones Unidas 
(ONU) que se· ocupan de la · 
salud (la Organización Mundial 
de la Salud -OMS-. la Organi 
zación Panamericana de la 
Salud • OPS · y UNICEF) han 
venido perdiendo protagonis· 
n¡o. Esto se debe en gran 
parte a la pérdida de poder de 
la ONU en su conjunto : en un 
mundo bipolar la O_NU era un 
intermediario enlre el bloque 
capitalista y el socialista; en el 
nuevo. mundo unipolar hege·. 
monizado por los Estados 
Unidos y demás potencias 

· capitalistas esta intermediación 
pierde sentido y se vuelve posible 
opetar a ttavés de emisarios direc- 
tos. 

En los sectores sociales. 
incluyendo la salud. la tarea ha 
quedado a cargo del Banco Mundial 
(BM), mientras que las agencias da 
la ONU en ;alud -dastinanciada&, 
debilitada$· se han replegada ante al 
soliSla y han pasadO a lorma.r JW1II 
del coro. . . . 

Las consecuencias. son de t'odo. 
tipo. Por ejemplo, la pari.ódica 
migración da tecnóctatas sanil.ariOS 
con destino al ed~icio d OPS en 
.Wasl'linglon está cambJando e 
punlo de recalada. que es cada vez 
más el edilicio del BM an la misma 
ciudad. Afortunadamente amDos edi· 
licios se encuentran a· pocas cuadras 
de distancia. 

Por todo esto, quien. deaee 
•nellur de dónde sopla el vlanto 
lnte,naclonal en salud y qué nos 
depara al destino, hará blan en leer 
las publlr:•c:tonea del BM antes 
que ninguna otra. incluyendo las del 
gobierno llrgen1,no. Hace un año y 

' 
nos depara el destino~ el 

autor de esta nota uno de 

nuestros (Tl~jores 

sanitaristas expone esas 

propuestas y logra ana 

sintética aproximación 

a las condiciones que 

establece el B.M. para 

que la gente consuma 

salud. 

El Banco Mundial inter 

viene de modo decisivo en 

múltiples políticas de 

países subordinados como 

el nuestro, entre ellas en fa· 

de sa(pd. F'ara saber "aue 

José CARLOS Escuosao 

¡._~~~~~~~~~~~~~:..:....~~~~_.:...:;;__ __ 

LOS QUE MAND~N f:IANI 
~SCRLTOllN INFQRME 
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Para curert« mejpr: 

¿qué ¡>~l)p~me el .e_, .•. en .l\\fíl\\s 
n~ de politica5 de satuli. a dileren- 
c~ d~ herramientas l~ica_s. P,a(a 
solucionar .l~_r¡>tos y tan g\a.ves l)f.Oble- 
mas? E;n .pri,mer,lugac, _qu,11,;e1:1,nw.1 
cll=,pa(se;S. e,r.1 desam>lj9.,l<i'$;si~: 
temas, de _.sál~ ,admini~lra_c;l9S,.P,c?! ;e¡ ; 
~~ado estáry. ,sobredirri.~~99~ .Yy 
es menesterreducmos", para q~-.en 
la ,olerta cesaíuc parli~i~~.~~ 101¡. 
Organismos No .Gu1><?rn.¡,rr,1~1alfisS .. Y, 
las .. emf)!C;Si/.~ .con fines .. ~ ,IIJ9.0.., En, 
segundo-Jugar, que "haYv<li;8,,dwidlr.,a, 
la poll!ació~efl pobres Y·-~Wll'lli,,A, 

reducir el consumo de-tabaco y al· 
ccnot, prevención del. sida, lucha 
contra la.parasrtosrs. auspicio de 
conductas saludables po_r parle de 
los indoYiduos. Algunas recomenda- 
cienes son progres,slas en comex- 
tos oouucos retrógrados, <;OITIO.el 

énf asrs en la eoucac.ón, d~. las. 
mu¡eres. el acceso a métodos de 
otamtrcacron rarmuar. e onclus,ve (lo 
aürrna en su pág. 85) el garantozar el 
acceso a un abono sm nesgo. Como 
señala el informe. de los 55 millones 
de abonos etectuados anualmente 
en el mundo. 25 millones se hacen 
en condiciones peligrosas Y, mueren. 
por ellos alrededor. cte. 60.00.0 
mujeres anualmente. 

de S 
ad Ne 

,;;illones de muertes de ruñes 
P.0' año. La dolerencia de mor- 
talidad, infantil entre los países 
ricos y tos pobres es de uno a 
siete. la de mortalidad materna 
de uno a treinta. Todos los 
años, alrededor de 400 millo- 
nes de mujeres mueren debido 
a complicaciones directas del 
embarazo Y. el parto. Entre 170 
y. 40Q. n¡(llc¡nes. de niños estan 
afectados de helmintos: otros 
100. millones están enfermos 
de .anquilostoma. 

i;!llVTl!l:c:!ld~~- tli.c;nlc.<>JSJ!!lt 
: l!lr,11\_SJ qp.,t, P,fOJ¡_C!n!I. 11)¡ Qf!I· 
· P..•r.i, s}¡)JJ.PJRlll!Jr 11!\IP- s_OJ!, 

sem,at11,s .• ,Y, hl!,sla, se. djr¡a. 
obvias. Fueron ,Q\lellas postu· 

ladas en 1978 p{if la IOMS a través 
de su concepto.de_"AlenciÓl).P.rornana 
de la Salud¡ (APS), c;on.el,aoregaoo 
de las técnicas. básicas. que se 
sumaron desde entonces, y ceo el 
importante escamoteo .-d!lt?!d!> Ql!LZá~ 
a su P.Ql!)r¡~ial1 d!I. cor¡pje_r¡li~i!Cié¡n 
po!ilic,a;. dttlil, P.ílflici;¡J!tj{m,P,AAV.W, 
e,l!IITle.rJ!!>,c.er¡ffi!h dJi,l!l,~!l'% Y.- i!,ta 
C\Ji!I. pareci!lfil, QfHt el1 Et~i t!itrJt!, 
deSC9.,;J\Í,!(IZ.'IJ(bl11~,. 

Ef!-el,l~!!lllsl,~,1a.~,rn1ld.i<IJ1&_1éc: 
nicas P.(~!li.z.a9¡15 liQt-!fi!O; iomu- 
n.zacrones rnasi~as,. é_r¡(¡¡po~ en. la. 

, salud escotar. P,rog¡¡imas ¡¡ara. 

Se configura así una traged¡a 
co1,d,ana y en gran parte silenciosa 

780 millones de 
desnulrid!)S pro!e•· 
co-caloncos _(un sépu- 
mo de la población 
mundial), nueve millo· 
nes de onlectados por 
eJ virus del soda. todos 
los años 2 millones de 
muertos de tuoercuto- 
sis, 1,7 millones de 
muertos PQr luma, 
tabaco. El informe 
consigna también cál- 
culos tan es~¡,Uofnan- 
tes como el. siguiente: 
si la mortahdad :(le la 
niñez en lo~ países 
optimislamente llama· 
dos en_., d•s•rro.Jlo 
lue(a .. CO'f'O. en los 
países neos, se ahorra· 
ria.en .. aQuéUos. once 

.\ 

'Vna tragedia cotidiana 
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Las recomendaciones sobre 
desnutrición del infoone son frívolas. 
Muchos m,llones de personas mue· 
ren todos los a/los en el mundo 
debido a una combinación de desnu· 
lnción con infecciones y parasitosis. 
Lo único que se le ocurre al B.M. es 
la provisión de· "mic:ronutrientes": vita· 
mina A, iodo, hierro; lo cual es útil 
pero absolutamente insuficiente. 
i. Por quf no se da a los pobres del 

Comer, comer 

salud que sirven realmente, muchas 
de las cuales. como se vió, están 
detalladas en el inlorme. No se men- 
ciona la posibilidad de anular la venia 
de medicamentos que no sirven o 
cuyas con1raindicaciones superen 
sus benelicios. Tampoco se alude a. 
la posibilidad de compra por los 
Eslados. sin mediaciones, en licita· 
cienes internacionales, de medica· 
mentes con calidad asegurada y pre- 
cios mas bajos. Los argentinos te· 
nemos lamenlables experiencias 
sobre la forma en que la industria de 
medicamenlos convierte su poder 
económico en poder poli11co y, si es 
necesario, en poder militar. Su activa 
presencia en el golpe contra el go· 
bierno Ade Arturo lflia en 1966 fue 
abundantemente documentada. 

10 

Peor el.remedio. .. ·· 1 
1 

Ex1s1en otros ocullamienlos. l 
Llama la atención la moderación de 
las recomendaciones sobre piedica· 
mentos, que configuran la porción 

1. mas injustilicadamente alta del gasto 
en salud en los países que. a su vez.' 1 

tienen serios problemas de salud. En 
la Argentina, por ejemplo, este 
insumo asciende aproximadamente 
al 30 'Y. del gasto total. Una redimen- 
sión cienlifica d·e este gasto podrfa 
volcar cerca de 3000 millones de 
dólares por allo hacia medidas de 

El segundo ocullamienlo es el del ; 
papel de BM cuando sobrevino la cri 
sis del pago de la deuda. Como. 
señala Bresser Pereira: ·en 1982 ( ... ) ' 
se presumía que el BM mantuviese 
su fidelidad a los países altamente 
endeudados, porque se supon/a que 
su compromiso era con el desarrollo y 
no con el ajusle de la balanza de 
pagos. En cambio. el BM no corres· 
pendió a las expec1ativas de los palses 
en desarrollo. Se volvió claro que el 
BM y el FMI eran dos lnstrumentos 
fundamentales que los pafses acree- 
dores ·utilizaban para adminislrar la 
áisis de la deuda externa, y para pro- 
teger a SU$ bancos comerciales ", 

¿Qué es ser pobre para el 
BM7 El informe tampoco lo 
dice. ¿No poder cambiar el 
aula lodos los ai'los?, ¿no 
poder comprar todo el alimen- 
to que el organismo exige? 
Algunos cientos de miles de argenli- 
nos están en la primera situación, 
alguna decena de millones en la 
segunda. Y ¿quién va a decidir enlre 
nosotros cuánto pueden pagar los. 
qua pueden pagar? Las cooperado- 1 

ras de los hospitales argenlinos. airo- 1 
ra gratuitos, ya han lomado esta · I 
decisión : le cobran a tOdO el mundo ¡ 
sus bonos, sin los cuales es imposi- ¡ 
bfe alenderse. ¡ 

Al Igual que los trajes de bello, ! 
lo que el Informe oculta es más 
lntereAnte que lo que muestra. El 
primer ocultamiento as el de las 

, causas de una situación sanitaria 
mundial 'tan lamentable. y de la inca· 
pacidad (según el Informe) de los 
Estados Nacionales debilitados para 
Jugar un papel mh activo en [as 
políticas sociales y de salud-E traba· 
jo no c!ic:e una palabra so,bre la orgía 
de endeudamiento exiernc de los 
países periféncos a partir deJ970. en 
la. cual el maridaje de bancos presta· 
dores y gobiernos receptores 
(muchos de éstos autoritarios, 
algunos olros criminales) prOdujo una , 
deuda externa que es hoy muy dificil 
de pagar. El BM junio con el FMI han 
lenido una gran responsabilidad en el 
tema, pero de esta histor,a tan 
saliente y reciente no hay rastros en 
el informe. 

El bingo de la 
pobreza 

los primeros hay que olrecer· 
los, gralis. un'conjunlo m/nimo 
de servrcios localizados, .., 
general basados en la medící· 
na preventiva o en práctícas 
cura1ivas sencillas. Los segun- 
dos pueden acceder a senri- 
cios público~ o privados, va- 
riables en lunción de su 
capacidad de pago. Parte del 
dinero recaudado iri a sub· 
sidiar las atenciones gratuitas 
para los pobres; otra. aunque 
el Informe no lo dice, quedará 
como beneficio para las 
empresas. a las cuales la 
salud les interesa. 
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