
En Zap a se ha dado una situación paradi"'gmá ica en este 
sentido. 
El Sr. Intendente y el Sr. ~ecretario de Acción Socialde 
la Municipalidad, conociendo el d~fici t de agentes sani­ 
tarios en el área rural, pro9onen a fines de 1994 a la 
direcci6n del Hospital hacerse cargo de loa salarios de 
cuatro agentes, que s~.lud debía seleccionar y capacitar. 
Se llamó a concurso por los medios d~_comunicaci6n ade 

EDITORIAL 
Uno de los principales presupue~tos de la administraci6n 
pública ideal es aue los funcionarios están para adminis 
trar racionalment~ los recursos del Estado. Estos recur= 
sos pertenecen a la comunidad toda, Y es ante ella que 
los funcionarios deben rendir cuentas. 
Resulta por lo menos llamativo, en las épocas de ajuste 
sobre ajuste que nos toca vivir, cómo se manejan estos 
recursos. Sobre todo en períodos eleccionarioe y con tlal 
sicionee de gobierno. 
Al respecto, es notable el incremento de recursos que a­ 
parecen en estas situaciones, sobre todo en forma de re­ 
compensas a los futuros votantes: créditos, promesas de 
empleo, fraz adaa, zapatillas, colchones, subsidios. El 
aumento: del desempleo, la precari zaci6n de las condí ct g 
nea de trabajo, la fle.xibilizaci6n la.bqral son caras de 
una misma tragedia qu& favorecen el clientelismo políti­ 
co. 
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cuado s y se rea.liz6 el examen· de selecci6n con :9resencia 
la autoridades municipales. La capacitaci6n se cumplió 
en los términos acoz-d ado a, pero los nombre.mi en tos nunca 
llegaron. Las explicaciones solicit~das al Sr. Intenden­ 
te tampoco. 
La capaci t ací.on de estos a.gentes Ee r e al Lzé previa eva ­ 
luaci6n de las necesidades locales, con un llamado públ! 
coy abierto, y una selección transparente. Se invirt16 
tiem90 institucional. de agentes s anf ta.ríos, enfermeras, 
m~dicos, una licenciada en ciencias de la educaci6n y un 
cart6grafo, con recursos propios y otros cedidos por o - 
tras instituciones. 
Ante las evasivas municipales, d a.d,:i la necesidad de este 
recurso formado desde abril de 1995, se elevaron las re~ 
pecti vas solicitudes de nombramiento a la Subsecretaría 
de Salud para su consideración. 
Estos agentes nunca fueron nombrados. Pero sí llegaron 
nombramientos de agentes sanitarios sin formación. Unode 
ellos fue evaluado como no idoneo ante una cosnulta del 
Sr. Ministro, y el otro nunca había manifestado interés 
por la tarea ni se present6 en su momento al concurso. 
Este tema (como cualquier otro) presenta varias aristas 
dignas de ser analizadas: 
­ el desrrecio por el tra.baj o de qui enes seleccionaron, 
cap ac í ta.rQ?l y eval.uaron a los =ho r­a Rgentes s?ni tarioa 
- la descalificP..ci6n del tiempo institucional y los re - 
cursos invertidos 
­ la falta de respeto hacia las otras instituciones que 
colaboraron en este proyecto 
­ la burla1 a 1 omu · dad v 1 fl r .. one u ereyeron en 
la honestidad de 18 propuesta. 
Creemos que todo est s puede englob r ~ l~ omnipoten- 
cia y el Rutoritarismo propios de los que se sienten y 
saben im:punes. Y malversan Lo e recursos para los que :fu.e 
ron llamados a aoministrar. 
Cuando los f'unc í on.ar­t o s políticos aeumen sus cargos con 
gran pompa en actos públicos realizan un juramento. Al 
respecto de 6ste, quienes solo "podemos deliberar y go ­ 
bernar a travea de nuestros representantes" nos queda u­ 
na pregunta: Y la Patria, cu'1ldo va a empezar a demandar? 



lo que causó un debate violentísimo que 
. duró años. En los días que corren, el 
debilitamiento electoral del gobierno, las 
dificultades· del plan económico y los 
obstáculos del presidente para reelegirse 
coincidieron · con el lanzamiento de una 
violenta .. campada ; .antíabortísta, que. 
~~~-y ~ortun~ente parece haber . 
tenido un efecto opuesto a los deseos de 
quienes la lanzaron. . . 
En el campo de la salud se manejan las 
mismas esnategías, Debido a que uno de . 
los elementos fundamentales del plan : 
social del Banco' · Mundial para América 
Latina consiste en el debilitamiento de la 
financiación y' en ia fragmentación de los 
sistemas. hospitalarios oficiales· y gratuitos 
-y que además dejen de ser esto último- 
pareciera que el· tema· de discusión central 
de los sanitalistas 'argennnos en estos días ; 
es el dilema entre ta Centralización y la 
Descentralización hospitalarias, y la 
creacíqn de Hospitales de autogesüónt no 
las altas tasas de mortalidad infantil . y 
preescolar, el aumento de la tuberculosis y 

· el Sida, la muy baja cobertura de atención 
de niilos y embarazadas sanos, el exceso 
de .gasto -en medícamenios inií~es. o· la 
falta de 'suplementacíén nutricional a 
desnutridos, Aparecen por :: todas partes 

. Por-el Dr. José _C. Escudero 

. . . . Los • poderosos de 1a . sociedad 
creen su poder de muchas formas, 

. Pesan •. desproporcionadamente en la 
redaéción' delas leyes, en su interpretación 
'y, debido a- sus vínculos con el Poder 
Ejecutivo, err su aplicación.' Pagan menos '. 
impuestos que los· pobres, lo que los for- · 
talece relativamente frente a otros segmen- 
tos: dé la 'sociedad, 'Reciben del Estado 
subsidios que · se retacean o niegan -por . 

-ejemplo- a ·1os desnutridos, a las adoles- i 
centcs embarazadas, a las familias con : 

··tt·~,~~-d~-~.i<?_JX:5º· a.los jubila~_¡ 

Ej~ce~ ·su poder también de.otra forma, · más sutil, Debido a su peso en los· medios . 
de· comunicación y a la cantidad de in- i 
ielectuales qué tienen a su servicio, impo- ; 
rien a lasociedad el tratamiento de ciertos 
temas -los que a ellos les convienen- y no 
de otros -que podría incomodarlos-. 
Imponiendo los temas que a ellos es 
interesan, ~1- conjunlO¡- de 1a sociedad se ; 
p:ecipita, a discutirlos mientras al. mismo · 

.tiempo se oly_ida de los demás. Cuando el 
·~side!1te Frondizi deseaba hacervotar la 
autoriz.ación.a_capital~ norteamericanos a 
~plotar. el petroleo argentino,. introdujo 
siÍnultáneáñieiite en la sociedad la polémi- 
ca entre universidades estatales o privadas, 

HOSPITALES DE AUTOGESTION 
Y NECESIDADES DE SALUD 
DE LA POBLACION 
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no Jo hacen, no. debería implantársclos, por 
~,:más qu.e.:áI-.BancQ·Mun~;;q\le;~sei'ia en- 
..•. ~t~ '.moni'~ioi. tas ·políticas: sociales en 
. · América Latina; a los funcionarios sanita- 

rio~· nªcionales y provinciales que ofi~ian 
de eorreas de transmisión de estas polítícas 
' y°'a grupos profesionales Iímitados pero 
poderosos en ciertas áreas). espec~dades 
hospitalarias les convenga un hospital que . ! · 
requiera menos· presupuesto, · que, mercan- 
tilice sus prestaciones, que fragmente el 

: poderip<?µtico.',de)o.s: ~~jado~. de la ; 
· salud;" y que debilite· toda· posibilidad· del ·: 
Estado .de planificar las· políticas sani- · 
tarías,: La evidencia. disponible hoy en la 
Argentina apunta a· que· el ,hospital auto- : 
gestionarlo difícuíta el acceso a él de los 

'pobres, y limita el contacto con la alta 
complejídad hospitalaria a los que han 
ingresado. Esta conclusión sanitaria tan I 

f~~~~t.tl d;beri~ diluir ~ falsa con-, 
tradicción entre· hospital autogestionario o I 

'tradicional. en cuanto se plantea excesí- : 
. vainente en términos' administrativos y i 
·. DO de:necesidades de. salud que deben i 

. . ser sátisfécbai .. . ' . ! 

En cuanto a los funcionarios de los hospi- 
tales en vías de aurogesnon, que escudan 
su descompromiso ante este posible viraje 
antisocial de la política hospitalaria 
argentina diciendo que ellos son exclusi- 
vamente técnicos, que ignoran la política, 
y que están en el cargo debido exclusiva- 
mente a los an cedentes de su currículum 
de administradores... estos funcionarios 
hacen política todos los días, la hicieron 
para ser nombrados, la nacen para mante- 
nerse en el cargo, todas sus decisiones 
tienen implicancias políticas, . muchas 
tienen también intencionalidad política.' · .. 
Un hospital del conurbano' está a· puntó de 
privatizar la asignación de turnos de. 
Consultorios. Externos· a- umi0.empresa 
comercíai~que.a.la.vez·se.fmancia-mcdi- 

.ante un porcentaje de la recaudación de 
estos Consultorios. Es muy p~obable que 

t. mesas- redondas, sernínarics y coní(ren- 
)qias sobre el Hospital de· Autógestión ·'y 
~bre detalles de .su operación: có~o se 
~1r<t componer -. su Junta de .. Gobierno, 

cómo se debe hacer para cobrar sus fac- 
.. tri, qué políticas:de·personal debe-tenér.c. 

. cómo debe r6mi.m~ a sus'ptofesionales/' 
y muchos' detalles más de tipo administra- i 
tivo-contable. . ·' . . -Ó,» - i 

Üama'la atencíénque no exista un núm~ 
'similar de foros para analizar ciertos obje- ' 
tivos finales de los sistemas de salud, 
como es la salud de la población para .Ia 
cual los hospitales, de autogestión o no. 
son un medio entre muchos otros. 

:E~ el.mismo deb~e sobre. hospi_t;l}.co~ 
· existe ahora .o 'autogestionario, pareciera 

. que nadie st';_ hace i.JJla pregunta'elemen~ 
. el nuevo· hospilal{autogestioriario, ·¿"ª·;a 

cautelar. la salud de los pobres, de los que 
no. tienen empleo., de los marginados del 
sistema econémíco, mejor é{ peor que .el 
hospital tradiciónaj? Parecería que peor.sí 
nos atenemos .. a0_~je~plos. de. hospitales 
autogestionarios. de reciente creación: el 

, de Glínkas'.de)á Capitai,_e19giád<Ú><>r ta 

:: : ~~-~- .~r~~i~~ .. ~~~~JP!1f¿~~ª::'~? ·:---.·recursos·genwnos.,·que:no.,_son:o~s.que 
. los' desus paéientes/se{Jta 'céiniertido en 

un 'sanatorio, eón las' reglas: de juego de 
éstos: quien no·· tiene dinero · o cobertura . 
asegurada no se atiende; -ye]. hospital de 
Tigre, donde pareciera quelas crecientes 
barreras a pacientes indigentes hace que 
estos trasladen sus demandas de alención a 
o~q~.hosp_i~e~.de la Zo?a Norte del Gran 
Buenos Aires y:a _la Capital Federal. 

"',. • • :¡¡-. • • 

Postulamos que: el verdadero debate de la 
Administracióñ¡;_ Hospitalaria., argentina 

·, debe:centrirsé'·éri la fonna.en que los hos- 
. :_Pi~~f:\atisf.ác.!io·. ~~_')as. necesidades 
· · . sanitariás. dela poblacíón. nacional; y que 

·' 1a; implrul~cióri dé hospitales autoges- 
tíonaríos 'debe" evaluarse,' fundamental- 
mente respoñcli~~do si cumplen esta tarea 
mejor qµe. los. hospitales· tradicionales .. Si 
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"Conductas r'le ~ieseo en la Adolescencif', c'irigido a 
rocen tes, psi c6Iogos, a: i s t en tes soct ?les, _:personal 
de Scluc y er.uc~r.ores Pn gener2l. 
O · ...,,..,OG"'>A"~A ~--·º't:>/\'JTIº a 1 ~· • ·, 1 rgan1za r n .,n,u·,. ·,,u ..... .,.. .. f': ::,_ .,,unr!'l_c1on pera ;:, 
I t .. , '1 · P d í c i n f D e -.. nve s t gaca ori y . o cenca a en .·J~ a ca n a _ ro • r. ar.os 
?. Bellon (PIDEN). 
I!'lfOr!!!er;: S~.lle 2 :'Q 385 - 1~ ?latr-. (lqOO) 
FBX (0?.l) 2~6350 
TP.l. (021) ?7­0582 

s -. : rso de ?ormación de Orientado res Sexue.les a '.)i st:=rn- 
et a, 
O . (' .,'PI s ( " t .:i ~ ~ • , 'T' • T rg am z a v~- con ro o e ::.r1ucac1on, re rapa a e _nves- 
tigación en Sexualid~d). 
Informee: Darracueyra 2247 ­ 1425 3uenos Airee 
Tel. (ol) 773­7391 y 4141 
?ax {ol) q77­3459 

CURSOS f, 11:,ST X:CI.l\ 

esta empresa actúe para que los tumos se 
asignen con prioridad a quienes puedan 
pagarlos. o que tengan cobertura asegura- 
da por la Seguridad Social. Los indigentes, 
los desempleados y marginados quedarán 
seguramente en posición desfavorable en 
el acceso al hospital. Que el director de un 
hospital en estas condiciones no se le haya 
ocurrido pensar en las implicancias que 
pueden resultar de que quien asigna tumos 
los cobra, nos hace recordar a una frase 
que le gustaba usar a Borges: debemos ca- 
lificar a este director de sofista. para no 
tener que dudar de su inteligencia. 



los alternativos, 

D. Entin1 encontrarle una respuesta a la capacitación.La 
aubespeciali7ación parece muy importante, pero por qué se quiere dejar de ser 
generalista? "Trabajar con las cosas simples•, en equipo, an prevención. 
Replantear con todo el equipo cómo se repartirán las cargas. 

c. Garay: No a la medicalización.Propone bÚsqueda de mode 

e autoayuda para los c. Garay~ se podría érear un ám~ito 
diferentes agentes que se exponen al stress laboral, 

-. 
, 

C. Lopatín: le preocupa el tema de las plantas funciolll\le 
el d4f cit0de pe s~nal 1 6mo se puede esti~ar a los médicos para q~e sé que­ 

den en los •iveles 111; 
¿Cuiles eon las insatiaf cciones? 

~ propone un trabajo en contjunto entre IIR y la Subse 
cretaría en capacitación contínua, 

D, ~ntin: propone unificar laa necesidades de cada hos­ 
pital respecto a las compras por arancelamiento que hacen los niveles III, para 
hacerlo en cuotas. 

1 .. 

:;.\,ji ': .•. ,,.,_~·~-..;· •'''1.t: . J parroquia con la asistencia de laa siguientes socios: Crespo Margarita, Rarra 
Roseé, llellado H,ctor,Eritín· Daniel d1!! El ­~uecú. Gonzílez Wal ter, Gari}' Carlos,. 
aewis Grisel de 7.apala. Rodríguez Claudfo y Carlos Lppatíri de LoncoJ11:1'· 
Temas oue se tratsron1 informe del presidl!ate W .o ... sobre ·3' cartas e~viadas a PU 
NDACION Navarro Viola, para financiamienio de la ·ravistl de IIIR, al subsecretario 
para pedir descuento por planilla. y. al rector de UNc·',pi;ra solicitar audiencia 
y conversar sobre La Ff'culta.d de Medicina ­. · 

Informa W,G, progra.ma de Medicina en Holanda. Formas de 
eatudiar, los programas, diferenciu pedag6~i~as, • . .t' c9~,t):i'ta'·Ía concepción de 

. "", ~ .. t:;_.;::{~~'. ';. ver pacientes desde el primer día según Mario 'l'esta:t..s. ':l_)'':,. 
Se tratan temas de capacitaci6n de los agentes de dife­ 

rentes lugares. Objetivo::facilitar la capacitación darldo loa temas de 1ntert§s 
de cada lugar. Que los docentes lleguen al nivel local, 

De los cursos hachos lograr el repique en cada lugar. 
C, Lopatín planteó la problellllÍtica del sector m,dico de 

·'1.. 
Loncopul, basado sn el poco tiempo libre para capacitación, las intenciones del 
sector de enfermería sobre capacitación~ falta concretar y coordinar, 

D, Entin pide replantear.el tiempo de. cada sector y las 
actividades de cada área. 

C, Garay dice que hay muc~ casuística local para aprove 
char 1 eatudiarla, ej. trauma y accidentología. Capacitación del recurso humano 
local, 

En la ci~dad de Loncopu, el día 4 de noviembre de 1995 ea reali?­Ó Reunión de Co 
misión directiva ampliada. La misma ae llevó a cabo·. en lií.·s ... inatiU.acionea de la 



Hos~ital una REUNION de Comiaion Directiva Ampliada, con una importante y re­ 
confortante asistencia de SOCIOS de varias localidades de la provincia. 
En breve brindaremos detalles de la misl!IB.. E~perando que este tipo de reunio­ 
nes de CD ampliada se sigan repitiendo con este marco que alienta y estimula 

i a seguir trabajando por nuestra querida SMR, me despido seludandolos muysfec­ 
tuoaamente a todos. "SALUU CHOS 14.ALAL" •• , •• CARLOS .!.LBEfl'rO GARAY, ••••.•• , •.• , • 

formar e atenc16n y prsstaci6n en las nuevas.instalaciones. 
tod~s loe que hicierQn posible la..conc;,reci n de esta tantas 

realicla:..dt"XL NUEVO HOSPITAL¡ DE CHOSNALAI • 
;;er?.o que fue compartido l. odos lo.e aai'IS­tentes (auto­ 

ridades, compañeros y publico en gener,1), se realizo en el AULA del nuevo 

INAUGURAC°iON del mravo HOSPITAL DE CHOS JlAI.;AL 22­l:l­95: 
Con la presencia de Walter tonza.l.ez, Carlos SIRI y Carlos GJUlllI, en represent! 
c:!.Ón de SIUI., asiatimoa alegres y llen'\)B de f'eli_cidad a la inauguración tan 
anhelada y esperada del nuevo eli!icio·hoapitalario tantas veces postergada 
su concluai6n, y compa~t~~~~~­~odos loe compa~eros y amigos actuaies y an­ 
tiguao ( que alguna vez trabajamos en Z'ona m o Zona NORTE)y al pueblo y autor!_ 
DADES de la Ciuda~ de Chos Kalal la recorrida inaugural de las nuevas instala­ 
ciones; una estructura e.dilicia moderna, amplia, comoda y comfortable. 
Con 1nternac16n tipo eanatorial, modernos conceptos de arquitectura hospitala­ 
~ia, se a tenido en cuenta tanto al paciente, como al personal que prestara 
sus servicios en dicho hospital, algo que generalmente no se tiene en cuenta 
que es la adecuada dieposici6n y funcionalidad de tareas para el personal de 
enfermería y medico. lluchos Exitos en la nueva empresa que sigue y en trans­ 

.Q.!!11!: El sistema de la pcia. del Nq. fue.Se está descuidan­ 
'.do, la participaci6n colll\lnitaria. Son momentos donde se eatá,..tTabajando. al reváe 
Primero se llega al midico. Palta capacitación para agentes sanitarios. Las visi 
taa programadas se deberían·bacer de otra forma. 

En línea• generales se plante6 durante la reunión temas con 
la comunida4', participación más activa del equipo de salud, rol del enfermero y 

del agente sanitario en la toma de· decisiones en el manejo de problemas comunita 
rios. Hacer uso de la jilanit1caci6n, ~espetar las prioridades de la gente. 

El preaidente de S1IR axplic6.~a participaci6n de 10 socios 
que inln a las Jprnadas de Medicina General en Puerto IguazlÍ ( Misiones ) .Los 
miamos serán financiados por IIR y la condición es llevar un trabajo para presen­ 
tar. Como representante de la comisi6.n • directiva aeistiri( Carlos Garay. 
Qusremos por este medio agradecer a nuestros compañerps socios de Loncopui el ri 
co almuerzo con el que fuimos recibidos. Muchas gracias. Gri~e\ L€;....ól~ 

. ºººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººººº 
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l3RE.VE IN.FORME SOBRE LAS DECD1AS JO&D.t.S BACIOHAUS DEXEDICIJIA GEREB.AL 
T SElTAS DEL RJI:00 DE SAWD - IGOA2D - KISIODS - 14 al 17 de noviea- 

bre de 1995. 

EL HIJECO, 21 DE NOVUXBRil DE 1995. 

... 

-Concurrimos diez co11paneros de la. SKR, da Carlos Garay por la comisi6n 

directiva. A.lvarez B:l.sa (a5dica gerieral de Huillganc:o) que present5 un video 

sobre"taller de sexualidad~' I'tMtñez Jlamel (agente sanitario de ADdaoollo) t 

present6 el trabajo "Educaci6n para.la salud& prevenci.Sn de la Hidatidosia" 

(nose _pudo exponer por probleaaa de la organizaoi6n). Campos :Benjaa!n (del 

grupo de dcoholiBlllo de Las Lajas) :, M&nterola Jua.A Pablo (a5d.icG ge.a.eral de 

Las laj&&) presentaron el video del grupo de alcoholisao y el Dr llanterol..a 

tambiu expuso sobre la"Ficba del Adulto Sai20"( en uso en la zona sanit. II). 

ianco lliool!s (agente sá.D.i.tario de Bu~-C:horoi), Ca.itruz Justo (supervisor 

interaed.io de agantes sanitarios de Alwa:in&) y Pri.ao llarcelo (aldico gene_ 

ral de .Al:luainl) presentaron ''Una experiencia sobre la Salud con la comwti_ 

dad de Ru.ca-Choroi". González Timoteo (agente sanitario de Plottier) presen 

t6 su trabajo sobre "Huertas Comunitarias". Fi.na.laente los que suacribillos, 

Pizarro )ül ton ( a.¡;re12te sanitario de El Huecd) y Entin Daniel (a,dico gene_ 

ral de El Buecd) presentamos 11evaluaci6n de riesgo familiar y social• un 

instrwaellto par la tarea del equipo de salud". 

~Participaaes de reu.nio­nes, talleres y presentaciones de traba.joe de to_ 

do el país. Es de destacar el marco geogr{fico fascinante uue confo~n 

las Cataratas del Iguazú (por supilesto que alguz¡a ex:cursi6n babia que ha_ 
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-En la priaera jorm.da (14/11) se realizaron reuniones de entemer!a, r.!., 

sideAtes, agentes sanitarios y, al4,icos generales (estuviaos en las dos 111_ 

tillas~ La reun:i.Sn de agentes sani tarioa se prolo~ en dos encuentres ida 
(15 y 16/11). La de m&iicoe generales produjo la foraa.oi6n de u:aa corú.si&u 
de oapacitaoi6n a nivel naciom.l donde participaaos Xanterola y Entin. Ade 
mis a.oordamoe llevar a.delante w:ia jornada de protesta con otree seotores d 
la cOIIWlid.ad (gremiales, socia.les, etc.) en cada provi.ncia. el d!a 22/03/96, 
con la. collSigDa de lío al Ajuste y De!el'llla del Siateaa P!blico de Salud. 
­El 15/11 hubo Talleres, elegi.Jlos el de 11Cultura Popular y Salud11 (con 
la Lic. Josefilla Raced.o de la U.li'. de 'l'u.cu.mh) que se realizS en dos edi_ 

ciozi.ea por la cantidad de participantes. Debemos destacar a la ,,.urga de 
la Gotita11 que presentcS su obra "La aurga del forrito" con obvia aplica_ 
ci6n a la prevenci.6n del SIDA (en Ciudad a&tiaa, con l3aticoaputadora T tQ 
do ••• l3ataan estaba y taabi,n la 13atichioa ••• ). líos contaron que esta obn. 

// ea presentada en Posadas en escuelas, plazas y boliches bailables 
. (a las 06 ha ••• ) ¡Genial! ••• 
-m 16/11 aeguiaoa COA el talla "Efectos psico].lgi.coe de la desool!, 
paci6n d la crisis" ( taabi,n Li.c. Josefina Haced.o con el Dr. llaDlel 
ll'..hl:¡uez de u J. Tu.OWIÚl) • se bl~ de "noso roa .,­ les otros", la p&r_ 

dida de distaiioia entre el profesional i.e la salud 7 su pacieJlte (ide_!! 
tificaci,n con "el o1ro-"h la depreai5n, el eatre , etc ••• en .fin la 
realidad del ajuste y 8\la ooasec:ueaciaa. ln88Q, por la tarde, las pre_ 
sentaciones de trab&j••, sinceraaellte cada año da '3 aejores. 
­El viernes 17/11, priaero waa ezcurai~n 7 al volver, gran rew:li8n 
de cierre. La ComisiSn Evaluador& de trabajos nos dio la gran sorpre_ 
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* Luego de publicado este articulo -pero no a consecuencia de él, según 
creo-, se dieron algunos indultos a enfermos terminales, 

En un país donde hubo dispendio de indultos para delincuentes de 
lesa humanidad, condenados y procesados, bien está que se otor- 
guen indultos y se conmuten penas para dar salida de las cárceles a 
los condenados y procesados con el mal, al menos al comenzar su 
declive. Seguramente algunos llegarán a sentir que la vida. lo que les 
reste de vida, es un derecho único de los hombres y que es preciso, 
aunque fuere por pocos días, vivir con aquello y con aquellos que le 
ha dado amor*. 

Hace ~lo tjm: días llegó a F~ ~os la honda tristeza de un 
poema. Tal vez, una carta. Está ·escnlo por alguien preso sin senten- 
cia. Padece SIDA No sé, en realidad tal vez ~a ~té muerto. Nf~ª ~o 
indica. No lene nombre alguno y me--Ilega desde la-Sala carcelaria 
del SIDA del Hospital Muñiz, .donde ya ha ( o había) sido declarado 
por la sociedad, la ley y su ejecución, ex hombre. Dice así: 

Ir 
Uni 

.... 

PIZARRO MIL'l'OJ' Y DABIEL EiTIB' 

sa-~-a EL PBDlER PREJIIO PARA RELl.'l'OS DE EXPBRIEICli.S SE ID LLEVO EL OB[ 

PO DE AIDJCt1fE, adms la coapaiiera Elsa Al­.,arez fue 11enciomda por su 
video sobre el Tallel.' de Sem.alidad. 
~-.in pr6ii.mos boletines o si se puede en la revista (¡qug aabicioaost) 
esperamos coaun:lca.rles los detalles {desgrabaci&n aedi 

ATENTAKElrl'E 
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extrr-iido de "Los Homicidios de Cada Día", de I::líaa Neuman 

Sal ri r lectiva 
~ Lanu 

Mamá" . 

¿Por qué me enviaron a esta guerra de mierda 
donde el único enemigo es mi propia sangre? 
Mamí, con lame si <le niño era azul y brillaba. 
Contame como eran mis sueños. 
Si es que aún lo recuerdas, mami, 
Está mordiéndome el dolor. 
Estoy lejos, tan lejos de casa. 
Mami, ¿ por qué nunca fuimos juntos al mar? 
¿Por qué me siento a veces tan sólo? 
Mami, sólo te pido que me <ligas "te quiero". 
Antes de que mi alma le tache para siempre 
Mamá. .. 
¿Estarás aquícuando mis pies sientan frío 
y mis ojos ya no puedan verte?, 

I nstituto rJ 
Universic 

. :·'· 

"Mamá, ¿estarás aquí cuando mis pies tengan frío? 
Ese frío de antes, ese frío. 
Mamá. 
¿Pondrás tus manos en mis ojos sin sentir asco 
de las moscas y los espasmos? 
Mamá 
¿Por qué me enseñaste a jugar con la muerte? 
¿Por qué ya no me siento fuerte? 
¿Por qué ninguna droga me alivia? 
Mamá. 
¿Por qué? Vos no me trajiste para que trague esta 
mugre. 
No tengo más cigarros y a nadie le ocupa. 
Mi cama está tan deshecha como mi corazón, 
Mamá. 
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de "VIVA", la revista del Dt arf,o Clarín 

an 

iGRACiA5 A IJUE~TRo 1t1.o'vil !¡¡Y UN MUY RlfRTE 
MLAU5D PAl?A E:505 NÍÍJOS QUE :DAU 50 ViM PA~A I' 

GUC NU~~T{{O fAi~ fi<WRf:. E:~ TAN ALTO WúAR. €N : 
LA$ ~íAPISTtCAS IHí~NACIONA t.~~.~t e . 

·1·~1 
1 

.. .il./FORM.AffN05. AL. SCfrUNDO ss out, PO~ 
f."J[.M,PLO, E:'L tND!C[ JE AfOl?.TALiJ)AJ) i;./FAf.lTil 
f.¡./ AUí(Jl{AS ZONAS oe J./lJE5TRo PA¡~ LLfüA iL ... 

a ''Cff11Ro NAcioNAU)f f.'5íAJ>ls;icA 
COMPUTARiWA" UNO te l.05 MAS AVAIJZADOS 
Jlfl PlANHA,J>OTAJ)O.D~ UNA Téc,...¡0Lo61Á 

1AN .PE'~ ~R{)LLAJA,Qtlf NOS P[.RM)Tl. · · .. 

¡¡ I-IOLA)lOLAfiOlA,QtJ[T{iD05 1tLC ESP[CTAD0/~5 S.'.1 
&$TAMOS HOY (;J J>iRccro J)~I)E UN SITIO su. CUAL 

1'0DGS DE:SC:fa\OS €NORGULL[CE~NóS 
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