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EDITORIAL

Estamos alborotados, alarmados, confundidos, desmorali-
zados. Entre las versiones sobre el pago en bonos, el
debate cobre:el Hospital:de Autogestién y la discusidn
acerca de la Reformulacién del Sistema de Salud, con
tanto revuelo se nos olvida pensar con la cabeza fria
en soluciones alternativas, Otros mientras tanto espe -
ran ‘paralizados una definicién 'de lineas "de arriba"
con la vieja resignacién'de los perdedores y otros" m‘a,
al fin, se dreservan mediante actitudes indiferentes:-o .
buscando otros- horizontes laborales mds gratificantéa y
menos conflictivos Y éatresantes. %4 > 4 ‘

Respecto a la Reformulacién del Sistema de Salud..es :
cierto que todo anflisis debe girar alrededor de la cues
tién econémicae, que todo se reduce a "costos"? 0 serfa |
demasiado atrevido creer que el eje puede ser la calidaﬂ
del servicio que presta el subsector Salud?

Qué implica calidad? Por ejemplo,protagonismo de la gen
te en el tema salud: su desmedicalizacién, su creciuien’
to hacia el autocuidado (en lugar de la mutilacién de
sus capacidades con ese mensaje paternalista-desprecia-'
tivo:"cualquier cosita,lo trae"). Por ejemplo, protago -
nismo de los trabajadores de Salud: condicxones de tra-
bajo favorables y capacitaciones gue los gratifiqueno

La comunidad responsable y los trabajadores: comprometi-
dos son la mejor inversién que puede haber en el Sector
Salud. Vaya este mensaje para quienes manejan costos.




. REUNION DE COMISION DIRECTIVA 10.5.96

. Se realizé en Zapala, con la presencia de Walter Gonzs-
léz, Carlos Siri, Beto Gildengers y Adriana Marcus. Se

Qtrataronxlos siguientes temas: .

T e se elaboré el reglamento para viajar a congresos, y

§ demds eventos, con financiacién o apoyo econdmico de

i 1la SMR (ver aparte)

i- se propuso realizar las reuniones de CD en el interior

! ¥ se programaron las de junio, julio y agosto (ver cro

:  nograma aparte)

- se manifesté la preocupacién por la falta de nombra -
miento de vocales zonales; mientras tanto funcionan co
mo tales, transttoriamente, Alejandro Gonzalez Vottero
en Zona III, Daniel Entin en Zona II, Fernando Sellari
en Zona IV, Ricardo Cicerchia en Zona Ib (sobre todo
para repartir el BI, por ahora).

- se propuso la realiracién de un curso de gestién a car
go del Lic. Minich (ver aparte)

- se propuso solicitar el apoyo tecnico-intelectual. de
Mario Testa para la seleccién de materiasles para la re
vista MR :

-~ se propuso realizar un encuentro intercultural regio -
nal (incluyendo la 99 regién de Chile) para octubre;
falta definir el perfil, los ohjetivos; la financiacién

- se propusieron los cursos de antropologia y comunica -

cién °

:ASAMBLEA ANUAL ORDINARIA

Se realizé en Zapala el 11.5.96, con la presencia de Car
los Siri, Beto Gildengers, Walter Gonza-lez, Carlos Ga -
‘ray, Grisel Lewls, Jemma Wieseman, Alicia Niemetz, Ricar
‘do Santoni, Sergio Seredniki, Daniel Entin, Martin Quir-
‘no Costa, Adriana Marcus y J.P. Manterola. Se inicié con
un acto, en el cual se descubrié la placa. que se colocé

delante de la puerta de la casa societaria, y la fotogra
f{a de Gregorio Quirno Costa en el aula, ddndole de este
modo el nombre de Gregorio a nuestra casa de Zapala. Es~
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i ' j Gregorio, ¥
tuvieron presentes en este acto los hiJgs de :
Carlos Siri les expresé nuestro reconocimiento y tambien
nuestras disculpas por tantas horas robadas a la familia

Del informe contable se destacaron:

-~ hay un déficit de $9000

- a muchos socios les falta completar la planilla para
el descuento bancario: se les solicita lo hagan

- el descuento por planilla estd en estudio en el gobier
no, y es lo ideal porgue retiene menos porcentaje :

- la posible falta de interes de quiepes eran y ya no sm
socios, porque tal vez no es ;tract;vo ser sgcigi ;ii

diferencia: se Pr

{:g gggggelgg ggegnfggnggglos,y no los empleacdos de
Salud.

~ se propone ‘enviar una nota a los ex-socios que no pa- .
- gan,si quieren que se los "borre" o si se van a poner
al dfa con las-cuotas: 12608 A :
la SMR se sostiene con el aporte de los socios
- las situaciones ventajosas que pretenden obtener quie
nes piden lo que no coresponde,duelen-.a quienes traba -
jamos por: la SMR (o sea por todos los socios) -~ X
8e ha reglamentado el apoyo a cursos para socios
los socios no deber{am subsidiar a 1los no-socios en
los cursos, deberfa cobrarse mucho mds a las no-socios
~ la subsecretaria asume que la falta de alojamiento pa--
ra residentes en un problema; probablemente le salga
m4s barato a la subse pagar a SMR,que tener una vivien
da institucional para la gente de Zapala
- ge decide exigir el pago de 6 cuotas para poder ingre-
sar a la casa o iniciar un curso, cierto que hay quie -
nes se asocian solamente para usar la casa unos meses
e inmediatamente después dejan de pagar su cuota

El balance fue escueto: el BI se mantiene con regulari -
dgd, la revista MR no puede editarse por falta de dinero.
Aun quedan deudas de la casa de Zapala, gque cuesta mante
ner,por otra parte. Se propone la realizacion de cursos
cortos para quienes han hecho los cursos de Administra -~
cién, a fin de actualizar, porque "debemos ser los con -
troladores de 1la reforma del sistema™ en la etapa actual.
Se propone restablecer el contacto con la gente de la E3’
PUBA y de la Universidad de la Frontea (Chile). Se pro -
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pone que SMR abra un espacio para quienes no pueden en -
contrar un ambito de discusién, debate, cuestionameiénto
y propuestas dentro de la 1net1tucion. Se llama a usar el
PC-correo para comunicarnos.

Hay preocupacién por la gente que se va del sistema: se
va expulsada o son "traidores"? Es un problema sdlo eco-
némico o ee debe a las condiciones de trabajo? Se propo-
ne hablar no s6lo de las genere-lidades (analisis polfii
cos) eino tambien de las particularidades: que le pasa a
la gente que trabaja en aalud.

Se mencion§ la falta de una articulacién con ATE: hay ob
jetivos comunes, acuerdcs pesibles, y al goblerno le con
viene que no nos ralactonemoa. La propuestijés buscar pun
. tos=coneretos en comun,para trabajar juntos y avanzar.

Se hablé tambien de la modificacién del EPECAP, del miedo
a ser repudiados cuando se apafia al ineficiente- "deje -
mos de dqfender al vago", se dijo.

La asamblea fue grabada, y una vez gue sea desgrabada,se
rd incorporada a2l libro de actas, disponible para su lec
tura por 1los socios que as{ lo deseen hacer.

PROXIMA-S REUNIONES DE COMISION DIRECTIVA AMPLIADA

El 1¢ de junio en Junin de los Andes
El 20 de j#lio en Zapala
El 10 de agosto en Cutral Cé

Kr«ﬁdn_@cne— 099 - 42-47-23

el TY U et ¢cor conlestodor eu‘f‘oma-/'fc.o >
i T e T

A
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NECESIDAD-OFERTA-DEMANDA. -

Necesidad, oferta y demanda, iSon conceptos claros?

En este momento de discusiones y rediscusiones,
autogestion, ajustes y otros monstruos, supuestos o reales, propongo un
ejercicio de participacion en el debate a través de estos conceptos, que
creo rescatan la visidn desde el usuario-paciente-cliente (o como sea en

cada caso).
Creo que habitualmente confundimos necesidad y demanda,

si bien se supone que se interseccionan tienen diferencias que propongo
-analicemos.

n rimer 1 el en 1995 estuvimos analizando
indicadores de consulta por habitante y por asp, comparando areas urbanas y
rurales (a instancia de la Jetfatura Zonal-CACHIBAY).

n__segundo _lugar: agrego otro indicador, oferta
Hs.persona (AG, SANITARIOS, ENFERMERIA, PROFESIONALES) en las distintas
Areas y parajes. Podemos "“ver"” este indicador en relacién a la poblacion
cubierta, composicidn etdrea, riesgos segun patologias, problemas socio-
ambientales o culturales,etc.

En_tercer lugar: podriamos analizar mds detenidamente
algunos problemas como alcoholismo, violencia familiar, drogadiccién,
sexualidad. En este momento complica las cosas pues el enfoque es “mas”
estrictamente interinstitucional o intersectorial. Digamos que nos cuesta
mas transformarlo en indicadores numéricos relacionados con nuestra oferta
de servicios.

Esperando respuestas, criticas y aporte, me despido con

animo "provocador®.

DANIEL ENTIN '
EL HUECU




COMO RECONOCER Y TRATAR SU PROPIA ENFERMEDAD MENTAL

(Articulo aparecido en la revista de la Universidad ode

Oxford en Especialidades Clinicas).

Abordaje por momentos risueno de los problemas mentales
de los meédicos. Para resaltar la referencia al médico general (General
Practaitioner de los ingleses) como experto en temas psicosociales.

Los médicos tenemos una mds alta incidencia que la
poblacion normal de: Suicidio (e ideas suicidas); Depresion y Alcoholismo.

Por eso debemos estar preparados para enfrentar vy
tratar de prevenir~:0s y otros riesgos en nuestra vida profesional vy
privada. Nuestra capicidad bara m;rqrnos a nosotros mismos, nunca ser;
" mejor que nuestra capacidad para ver y ayudar'a los dénés, pero cuando el
curador mismo esta afectade, es claro que reducird notablemente su

capacidad de ayudar a otro. : 3
— i oo Nuestfas propias ‘enfermedades son inestimables para
bgrmitirnOsAentender a nuestros pacientes, qué es los gue ellos hacen y
piensan al ir a ver al médico (o al no ir) asi como " las barreras para
resistir el consejo médico. -

Pero la idea de un médico enfermo es una paradoja para
la mentalidad general.

Si; ademas, 1llega un momento en que nuestro. estado
mental afecta seriamente nuestra capacidad de trabajo, debemos ser capaces

de reconocerlo y asumirlo.
Los siguientes son signos indicativos de problemas:

- Tomaf alcohol antes de un pase de sala o de una
cirugia.

= Marxama reduccicn . -de todo contacto con los pacientes.

- Falta de concentracioén en el trabajo, asi como
rumiacién acerca de temas laborales fuera del &mbito
laboral.

— Irritabilidad (definida como desacuerdos con mas de
una enfermera cada dia).

- Incapacidad para tomar tiempo libre sin sentir culpa.
- Sentimientos de excesivo enojo o vergienza por

nuestros errores. (Fara evitar errores,lo me jor es
dejar la medicina).




‘aparece.

e

- Fatiga amocional: definida como la claridad de que
deberiamos estar contentos o descontentos con
nosotros o con otros, pero a la hora de analizarnos
ro hallamos esos logicos sentimientos. 5

Masoquismo, aislamiento, ° introversién han _. sico
cientificamente demostrados como factores.de riesgo muy importantes*}n el
empeoramiento de la salud mental del médico.

El primer paso para resclver estos problemasJeﬁ,poder
asumirlos completamente. Luego el segundo paso es poder brindg#nos a
alguien confiable. S

Hay que dar tiempo a la mente para rejuvenecerse..

Si esto falla, y los pensamientos sobre errores y malas
sensaciones se hacen recurrentes hay que tomar el toro por las asghs: no
dejar que esos pensamientos aparezcan espontaneamente, sino dedicagles un
tiempo especifico para su analisis y resclucidn. También se puede
practicar el pensar en temas neutrales cada vez que un mal pensamiento

Si nada de esto da resultado, quizas ha llpgado el
momento de consultar a un experto, por ejemplo a su médico genfral. En
Inglaterra existe un grupo de autoayuda para adictos al trabajo dentro de

la Asociacitn Médica.
Si usted es el experto a quien un colega recurre, evite

tratarlo de una manera especial (los tratos especiales enseRan el';amino a
errores muy especiales): es mejor para un médico que ahora es paciente
pisar un camino muy usado y conocido que intentar ilusorios atajos.

P 2528

¥%%x Trabajo finalizado *¥%x
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ESICOLOGIA _SOCIAL

Los dfas 21 y 22 de setiembre de 1996 se re rﬁ#
aliza
las PRIMERAS JORNADAS PATAGONICAS DE PSICOLOGIA SO-
CIAL, en Nenqueh. Convoca Escuels-Vinculo. Informes
en Escunela Vinculo: tel (099) 425650. Entre Rfos NO
651, Neuquén. -

Todos los viernes a partir de las 20.30hs se r :

] eali-
zan reuniones en la Escuela Vinculo, de quienes tra
bajan en comunidad desde la Psicologfa Social. Se
invita a los interesados a participar. Coordina Ce—
1ina Galeano., ; e = : S
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DERECHOS DE LoS USuARrIOS

TODA PERSONA QUE USA LOS SERVICIOS
DE PLANIFICACION FAMILIAR
TIENE DERECHO A:

I, INFORMACION e e
Conocer los beneficios y la disponibilidad de la planificacion familar

2. ACCESO

Oblener servicios sin imporlar sexo, credo, color, estado civil o ubicacidn.

- 3. ELECCION-

Decidir libremente sobre la préctica de la planificacién familiar y el método a usar.

? - 4. SEGURIDAD
' Tener capacidad de practicar Ia planificacién familiar en forma Segurd efectiva.

S PRIVACIDAD | 5 .
~ Recibir orientacion, consejeria o servicios en privado.

6. CONFIDENCIALIDAD : o
Seguridad de que cualquier informacion personal serd confidencial,

1. DIGNIDAD
Ser lralada con corlesfa, consideracicn y alencmn

e ? 8, COMODIDAD

Senlrse cfinoda mienas recibe los senvicos, - | 1!
), CONTINUIDAD -

Recibir servicios anticonceplivos y suminisros por el lempo que sea necesatio,
10, OPINION

Expresar sus punlos de vista sobre los servicios ofrecidos

de Planificacién ' “ Hemisferlo: Hi# !
B B o ﬂ“\\\ Occldental ‘.

., Famlliar

K e Sor 5 ; i
w fa = Cl L SRR g -
{ 4 . e CNARNE Ny
~ Federaci6n Regién ;" 2 L b slilg
“Internacionat del e 7 et Py
& G MY b OfihM
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INFORME SOBRE SEMINARIO "Los_ Pueblos Indiganas xﬁla-
Salud®:

Se realizé entre el 18 y el 20 de abril en Capital Fede

-ral, organizado por la Academia Ngcional de Medicina y

la Socied~d Argentina de Pediatrfa. Estuvieron presen -

tes las siguientes personas de la provincia: Wille Arrue
e Isolina Ranguilego de S.M. de'los Andes, Fernando Esbi-
sa de Villa la Angostura, Maribel Burgues de Las Colora-
das, Marcelo Primo y Nicolas Nanco de Aluminé, los herma
nos Kilapi de Chorriaca, Adriana Marcus ¥y Elida Hernan -
dez de Zapala, Norma Trapi de la Confederacién (Ngn), Te
resa Parrat del IREPS, Francisco Cayul (Dir. de Asuntos

Ind{genas) por MBS, Julio Arce de la SAP, Malco Elder de
Neuquén, Sara Itkin de Las Lajas.

El primer dfa se realizaron las presentaciones de traba-
Jos distribuidog en cuatro mesas segin los temas: "Condi
ciones de vida y Salud”, "Atencién de la Salud", "Etnome
dicina y diflogo intercultural" nLegislacién y polfti-
cas sociales y sanitarias". Si bien al momento de la ing
cripcién se le ghtregé a cada participante un libro con
las fotocopias de los resumenes que cada autor habia en-
viado a los organizadores, las presentaciones fueron des
lucidas, porque.en general eran relatos de experiencias
preparados para .ser expuestos en media hora; al momento
de presentarlos, s6lo contabamos con cinco minuios por
cada exposicidén; Las Lajas presenté un trabajo sobre em-
barazadas, Aluminé sobre concepcién de Salud en Ruca Cho
roi (trabajo premiado en Misiones), quien suscribe un re
lato de vida. Al finalizar los 21 relatos de nuestra me-—
sa (Etnomedicina...), con la dificultad de exponerlos re
sumida o recortadamente, debia darse uhdebate que no se
pudo dar,porque se reemplazé ese espacio para las pregun
tas, los comentario8 y la. dlscuagdn por un comentario a
cargo del Dr. Perez de Nucei, a ingtancias del coordina-
dor (Dr. Arce).

El segundo dfa hubo tres paneles (“Salud de los pueblos
ind{genas en America", "Salud de 168 P. I. en Argentina®
Yy "Medicinas tradlclonales 1ndfgenas y encuentro inter -
cultural”, en este Wltimo con la participacién de ¥ille

Arrue y Quique Perea) y una mesa redonda sobre legisla = |-

cién. Simultaneamente una exposicién de fotos y presenta
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cién de videos (entre ellos,el de Las Lajas). Una presen
tacién que hizo el Correo A rgentino de estampillas nue-
vas con figuras de médicos ilustres (entre ellos el Dr.
Maradona) robd mucho tiempo a los paneles, y en ellos
también se le recorté el tiempo a cada panelista, redu ~
ciendo de 20 a 10 minutos la exposicién de cada uno, lo
cual repercutié nmgativamente.

El sédbado el Dr. Chatds (presidente de la Comisién Orga-
nizadora del evento, pediatra) llamé a formar la Comisin
Permanente de Salud de los Pueblos Indigenas de la Argen
tina. Entre los nequinos elegimos quien serfa el nexo en
tre esa comisién y nosotros: Julio Arce e Isolina Rangui
leo. Ademds sepropuso organizar un evento parecido a ni-
vel local-regional, invitando al equipo de Temuco qua ‘8
tuvo presente aquf:

Me 1lamé la atencién que eate evento estuvo organizado
por el sector profesional, participaron en los pzneles
profesionales, y se le dio la palabra sobre todo a los
profesionales. Si bien hubo muchos agentes sanitarios de
provincias, no se los escuché. Se repitié el modelo hege
ménico. En medio de alabanzas a las:comunidades hubo un
profesional que dijo "los médicos que van a ESOS LUGARES
son héroes, miren CON QUIENES trabajan!", lo cual me in-
digné muchi{simo. En este evento los protagonistas no fue
ron los indigenas, sino que fueron la excusa para mostrar
trabajos propios, salvo algunas excepciones. dignas de

ser conocidas, como por ejemplo el relato del Dr. Patter
son sobre su experiencia en Salta (ahora ejerce en su In
glaterra natal con ganas de volver), el lic. Pablo Regal
sky que vive en Bolivia, el Dr. Julio Monsalvo del Incu-
po, la gente del sur de Chile. En ese sentido hemos apro
vechado esos "contactos™ para intercambiar experiencias,
direcciones, titulos de trabajos publicados. No hubo am—
biente para debatir, ni tiempo para enxriquecer los pane
les. Llamé la atencién ademds que no se tuvo en cuenta
que la gente de las comunidades festeja en sus lugares
sus rogativas en la misma fecha, de modo que hubo gente
que no pudo asistir.

El evento se cerré con un espectdculo musical a cargo de
gen te del NOA,.

Para quien quiera hojear el libro de resumenea, estd a
disposicién el ejemplar mfo.
Adriana Marcus - Zapala
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'CURSO DE CAPA~CITACION DOCENTE

Serd dictado -por la Lic. Amanda Galli y Equipo. .
Comienza el 14 de junio, consiste en un ercuentro
mensual de junio a noviembre de 1996, dirigido =a
profesionales de Ciencias de la Salud. Informes e
inscripcidén: desde el 15.5.96 al 24.5.96 de 8 al3
hs en Direccién de Educacién Continua, Avda Argen
tina 1400, 8300 Neuquén, telefax (099)422019 y
433029, interno 308/309. E-mail: deaqouncoma.edu.ar

JORNADA~S INTERNACTONALES XXX ANIVERSA-RIO

La Asociacién Argentina de Proteccién Familiar estd or-
ganizando estas Jornadas para el 26 de agosto de 1996.
Se realizardn en el Paseo La Plaza, de Capital Federal.
Mientras en la SalaPablo Neruda se llevardn a cabo los
simposios ("La proteccién Familiar en América Latina",
"La Proteccién Familiar en Argentina", "La prevencién -
del SIDA y las ETS en anticncepcién®™ y la conferencia
"Prevencién del embarazo no deseado en adolescentes"),
en la Sala Alfonsina Storni se dard lectura a las comu-
nicaciones de quimnes presenten trabajos cuya lectura
no exceda los 7 minutes. Informes e inscripcién: AAPF,
Aglero 1355, Cap. Federal. Tel: (0l1) 826-1216 y
824-8416. En el préximo Boletin Informativo ampliare -
mos la informacién, que estd disponible para los socios
en la sede de Zapala (inf. telefénico: Adriana Marcus,
tel 30058 de Zapala). Y B AR ear - Ty

ESPECIALISTA~S AL INTERIOR

La Subsecretarfa estd interesada en que los especialis-
tas de Neuquén y los de niveles 4 y 6 retomen un didlo~-
80 flufdo, entre ellos y los médicos generales de los
niveles 3, Existe la posibilidad de que los especialis-
tas de Neuquén viajen al interior para tratar temas de
sus respectivas especialidades, a fin de lograr acuerdos
Para confeccionar normas consensuada-s. Este es un 1lla-
mado para que pensemos cuales son los temas que nos in-
;::o;;r{a tr;ta:iy normatizar en conjunto. Asf, cuando
egue el aviso oficial, ya estamos
responder a la brevedad. b S PR
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HOSPITAL DE AUTOGESTION

La C.D. compilé material sobre el tema, ¥y decidié no en-
viar un cuadernillc a cada socio debido 2 loa costos de
la "publicncidn®, eino enviar un ejemplar 8 cada direc -
tor de hospital (y jefes de area Programa en hospitales

mayores), & fin de compartir el mismo con sccios y no so
cios. Dicho cuadernillo incluye: in*orme sobre la prime~
ra Y segunda reuaidén de E1 Chocén (realizado por Walter

Gonzaleg, invitado como presidente de SMR por el Subse -
cretarics informe de la reunién amplipda de SMR del 13
de abril en Zapala sobre el tema, documento preparado par
el hospital Chos Malal, nota a SMR del Sr. Subsecretario
copia del convenio de asistencia técnica y decreto 19578
documents de Fernando Leonfanti sobre la situacién actu-
al, y finalmente "comentarios bdsicos de economia™ elabo
rados por la Direccién General de Administracién. Si no
se enteraron, preguntenle a sus directorea y/o Jeres de

drea programa.

PROYECTO HOSPITAL NEUQUEN

En nuestras casas societarias se encuentra el trabajo
titulado "Lineamientos generales: proyecto hospital

Neuguén "Dr. Eduardo Castro Rendén", slaborado en ene
ro de 1996, Consta de un diagnéstico de situacidén por
érea, propuestas, objetivos, metodologfe propuesta pa
re. lograrlos, misiones y funciones de directores, sub
directores y jefes de departamento. Estd a disposi -
cién de los socios que quieran fotocopiarlo o leerlo.
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PLANTAS MEDICINALES

ntre los dfas 12 y 14 de setiembre de este aflo
ge realizard el Tercer Encuentro Nacional de PM
y Encuentro Latinoamericano de PM, en Rosario,
Prov. de Santa Fe. El1 15.9.96 se compementard
con una visita de campo. Informes: Taller Ecolo
gista: C.C.441, CP 2000, Rosario, Santa Fe. Fax
(41) 56-0179. E-mail: taecoroftau. wamani.acp.org
También al CETAAR: C.C. 80, CP 1727, Marcos Paz,
Prov. de Buenos Aires. Telefax: (20) 72-171. C.
electrénico: cetaar@wamani.apc.org

Para suscribirse a la revista de P.M. "Plantas
Medicinales y la Salud", escribir al Cetaar y en
viar giro a nombre de Javier Souza Casadinho. Ca
da ejemplar de la revista cuesta $5. La suscrip-
cién por 3 nimeros cuesta 15%.

CURSOS SMR PROPUESTOS

- Curso-talles "Gestién en las organizaciones de Salud"
por el Bic. Adolfo Mialich (9 encuentros)

- Curso sobre "Historias de Vida", por el antropdlogo
prof. Rail Dfaz (si hay interesados)

~ Curso sobre "Comunicacion en Educacién para la Salud:
folletos educativos, cortos radiales" por integrantes
del ICEPH, de Bariloche (si hay interesados).

Todos estos cursos se pueden organizar siempre que haya
interesados, de modo que pedimos a quienes deseen reali
zarlos que se comuniquen lo antes posible con la Comi -
sién Directiva (Docencia: Dr. Carlos Garay, en Zapala),
por las casillas o por PC Correo, informando cual dese—
an hacer. Gracias.
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FINANCIAMIENTO DE CURSOS

Debido a numerosas solicitudes de financiamiento de via-

jes a cursos, congresos, jornadas y demds eventos, y por

la dificil situacién que atraviesa la SMR, la Comisidn

Directiva ha reswdto apoyar estas 1niciatlvas con las si

guientes condiciones:.

-~ que el socio viaje a presentar un trabaJo 0 bien viaje
representandoi& la SMR AR SN,

- que el pocio esté al dfa con sus cuotas ;

- Que presente a la C.D. el trabajo’ previamente

- que presente la solicitud de apoyo econqg;co,por lo me
nos 30 dfas antes a la CeDs - 7

- que el socio, a su regreso, eleve un informe sobre el
encuentro o evento al cual concurrié, para ser publi-
cado en él BI o la revista MR

- Estos requiaitos intentan evitar situaciones 1n3ustas o
desiguales que tal' vez se hayan cometido y queremos impe
dir sucedan™en alelante., Demfs est{ decir que el curso
al cual vaya el socio debe ser de.interés<sacietario.
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