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Como se podrá ver en el interior de este Boletín, nuestro 
Presidente solicit6 una licencia por lo que resta del m~nda - 
to. Ante la re,uncia de Cachi al~ jefatura de Zona II le fue 
ofrecido el cargo, y consider6 que su puesto de lucha en el 
sistema se encontraba -~11!. · 

A NODO DE EDITORIAL 

BOLETIN 

j sept.-octubre '96J 
PROVINCIA DEL NEUOUEN 

J~¿~?.4~d 

® 

Estatutariamente corresponde al secretario asumir la uresiden - - cia, y fui acertado con el tiro de gracia. Esta situación no 
, resulta sencilla. Aún recuerdo a quienes m~nifestaron, si bien 

no públicamente, reparos a que Gregorio Quirno Costa fuera el 
presidente estando fuera del sistema de salud. :irc:mstancias 
personales unas y otras no tanto hacen que hoy me encuentre 
'füera del sistema de salud y deba asumir la pre~idencia. 
H. ·Y di ve rsaa situaciones que atin no pud i mo a resol ver. Como 
bien dice Wal ter, y en ello fundamenta su pedido de licencia, 
no siempre hemos diferenciado claramente el rol de la Socie - 
dad con lo institucional, como por ejemplo se ve en la carta 
que hoy publicamos de la Dra. Patricia Torres. 
No hemos logra o, por ejemplo, la particiI)aci6n de los socios 
en las asambleas, QOnde se toman decisiones con los socios a- 
llí presentes y que luego a otros que ~o asistieron no les 
gustan. 
Es preocupante también no encontrar recambios en la conduccidi. 
y que hace m~e de diez affos sean sieillpre las mismas caras. 
A modq per2onal, mi deseo es ·lograr la pqrticipación Y el 

-comp romí so oe.los socios. La. Socieda/1 es algo m{s que un par 
de.casas donde alojarse y algunos cursos en el alo • 
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- Docentes de la Facultad de Bellas Artes de la Universidad 
Nacional de La Plata se presentaron a concurso para reali - 

- La Fundaci6n FES (Fundaci6n para la Educ~ci6n Superior), 
que integra la Red Naciona1 de Atención Primaria de Colomba 
(que tiene un centro de documentac16n que pone a nuestro =vr 

. servicio) nos envió materia.l de au producci6n, a saber: 
• "Salud y Bienestar" es una revista de CIMDER que informa 

; sobre actividades que voluntarios de las comunidades reali- I zan según programas locales de salud. 
,1 ··• Informe 1995 de la fund~ci6n FES y FRB (Fundaci6n Antonio 

Restrepo Barco). · 
1 '• Revista "Medicina Comunitaria", publicación del Depto. de 

Medicina Comunitaria de la Facúltad de Medicina de la Uni 
· versidad Teonol6gica de Rereira .. 

• Programa Rural Integrado é::I íl U 
• "Organicemos un proyecto para la comunidad" 
Quien esté interesado, solicite fotocopia a la CD. 

- La Secretaría de Extensi6n de la Facultad de Bellas A~tes 
de la Universidad Nacional de La Plata present6 un proyecto 
a su Universidad, para realizar un curso de audiovisuales 
científicos y educativos para profesionales de la salud, cu 
yos destinatarios seríamos la SMR y la AOPS (Asociaci6n de- 
Odontolog!a para la Salud de Neuquén). Si se aprueba se pro 

. gramará para el año que viene. . . - 

INFORMACIONES SMR 

Alberto Gildengera 

Como contestaba Gregorio a los que preguntaban que les ofrecí: 
a la SMR: ofrecemos la posibilidad de trabajar, de tratar dei 
defender la salud páblica •. Ya s~bemos que no habrá salud para! 
todos en el año 2000. En el 2016 puede ser. Como dice un pro- 
grama de radio de Zapala, todavía podemos cabalgar juntos bu~· 
cando la utopía. Porque, como dice Serrat, "la vida sin uto - 
pía es un ensayo para la muerte". 

-- - - ·-- -· ., __ __ __ ~ . .;;......__.....¡ _. ----- ·- -- 
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- La SMR estuvo presente en la Jornada organizada por el FRE 
PASO de Neuquén sobre "Salud, un bien soeial", que incluyó - 
una exposici6n de la Dra Alicia Gillone, del Dr. José Carlos 
Escudero y del Lic. Carlos Casinelli de ATE. En otro número 
publicaremos material correspondiente. 

- La AAMG nos hizo llegar la invitaci6n a participar de una 
mesa sobre "Trabajo del Equipo de Salud y Participaci6n So- 
cial como respuesta a la problemática actual. Hospitai Pú - 
blico y hospital de autogesti6n", el viernes 15 de novieml:re 

: en el marco de las Jornadas que figuran en la hoja central 
del presente B.I •• 

- Por casualidad nos enteramos de que la Municipalid~a de 
Bariloche, ~ traves de su Secretaría de Desarrollo Social, 
realizó Jornadas sobre "Toxicoman!~ y Alcoholismo, las ins- 
tituciones y los malestares de las culturas", el 13 y 14 de 
setiembre. Agradeceremos a guíen haya asis~tido nos informe 
sobre el mismo para poder compartir a travea de este medio. 

, 

- Recibimo~ el NQ5 de CEMAR, una publicaci6n del Centro de 
Estudios de Etica Médica Aplicada a los Recursos, dependien- 
te de la Fundación SAP (Fundaci6n Servicios Asistenciales Pa. 
tag6nicos), cuya direcci6~ es: Juan B. Justo 764 - Neuquén.- 
Te1: 47-0717 y 48-5912. Correo Electrónico: 
sapsa@,"cen~ury.com.ar 

- zar un rpoyecto que nos involucra como destinatarios y pa.:c- 
ticipantea: "campaña audiovisual para prevenci6n de enferme 
dade s y promoci6n de la salud", con papticipaci6n de la unI 
versid~d Nacional del Comahue. Si aprueban el proyecto, la 
SMR y la AOPS trabajaremos (y al mismo tiempo aprenderemos) 
en la confecci6n de material audiovisual sobre el tema, y 
al culminar el período previsto (un año) habrá infraestruc- 
tura. que quede para. la SMR. 



f~m~uard. _ os e 
subordinación. En ese sentido, el 

: asistencialismo es una excrecencia 
(~ estos modelos de 
tJuricionamiento social. 
%;~ f.Si ~ polític:a"eéonómica -y de . 
c;i;!: 4 ' l • . ', ~ -, '· - ~- · 
:?manera particular, la'política de 
: empleo y la política salarial- 
·cubrieran plenamente las 
)1~~es_sociales del conjunto 
'deliCpóblación, no sería necesario r aciKlir" a: medidas asistencialistas. ·-; 
f .. tón\jené recordar-aunque 
f.~obvio-- que la . .. . - . . . pobreza 

tíeae úi! oñgen social y no 
~ ~e un hecho individual o 
: ~. &tefenómeno social no .-·~'- -·. 
_,;~...- ......... ,°'-~~~turales y/o ~-~.::-·-- 3$1;:: . . . cierto, ~:-ta pobreza- • - lica la . '?:-_.-. unp 

violllci6n :más flagrante de los 

;.~~tela ,~tdlilioo-~ entre . . . 

-~~ '..;fLasociedad tiende a olvidar o · 
~mar el profundo significado' 
~~ violencia que entraña el 
lt~_c1e~ 
:rc;:otidiana. La realidad de la 
Jpbbreza, en sí misma, es · 
J_ilofundamente violatoria y 
~xlolcot&. -- 
~~n la lógica de la 

~vaen=si~m/:la 
~~.Si las carencias ,~--- --_ .. y !l;.'!:'VllCI~ extremas de la 
--póblación constituyen labase 
:. P!in_rjplil y objetiva de los · 
.'lf.::t'..1_.___ mini~º 
,: ~~uu,¡ COu,.-1onados y 
:; xiolen~ cabrá desenvolver-una 
::-~ón política y económica de· 
If~ quedé respuesta a las - . - · · 
~ ~idádes presentes y futuras de 

_J~s mayoñas. · .. -· · - ?\ * Profesor titular.regular de la 
Facultad de Ciencias Sociales 

•:'iyJ:íjj_/~or ,'tkt_ libro·Ás~ia _ 
·yáSistenc1alismo; Hvmanitas, Bs: 

_ As,__(.[f}Ufucidn al "portugués PfJT 
_Cor-tez Editora de Sao Paulo," · 
,JirosiLJ·' .: . : _. - - ,. :. _ - 

_Pobreza y 
asistencialismo _ 
En la antigüedad, en: Atenas y 

, Ba~ilonia, se distribuía trigo 
en tos tiempos de escasez; pero se . 
tomaban estas medidas transitorias' 

· con' fines políticos:,'para evitar 
revueltas, para sosteoer una 
dinastía O impedir que UD 

~~<brocado. ' 
- A ~ gobernantes de esa época . 

no se les generaba un súbito · ·. ·. : 
sentimiento filantrópico o de amor i 
al prójimo que los impulsaraa - · : 
~umir tales praÍ::ticas- . -- s: 

asistencialistas. El'.objetivo aa '· 
cláro: la necesidad de neu!ralixar 
posibles estallidos, contribuir al . 
control y al disciplinain.iento 
social Y a1 consecuente - - • : - 
aletargamiento de la población: · 
·_: · Esos gobernaó~ si hubieran - 

esta<Jo reahhente-prox:úparlospor i 
la pobrez:i-existmte' eó la épocá,- · ' 

. -~an haber~ ottás , · 
- -~_das políticas}'éconómicai·. 

_ ,~-~reveiúr; ~y supem·1a ~a:y n<>~te ,_: ~-~ t' 

<iñigajas para' atm.liat sus=· - ; 
más.lacerañfes:''t: :·. . . . -,- : •,:- _., 
· _. EJ-llainadoasistenciaIÍSIJ}O;···-' ! 
"antes y ahora; está intrfnsecamentél 
ligado a la existerida de la . = . 

· pobreza '.Y la j>óf,i-eia es inhemtte Í 
a los modelos políticos y · ; 1 
económicos' que predominan en 

· las sociedades. Criando la pobreza . 
-~~ al extremo de poner en · '; 
nes~o ~ propia 'éstabilídady 11!, . 
-contínuídad del.sistema socialse 

-acude a programas asistencialistas. 
· -'' Digámoslo sin eufemismos: el 
asistencialismo es una delas ,. - 
actividades sociales que 
históricamente se han _ 

. imp!emcn.~ para paliar ._ · ~.:. ~- , 
mínimamente la miseria que se:·. : 4 

' Un 



Artículo 7: Comuníquese al Poder Ejecutivo. 

Artículo 6: La planificación familiar voluntaria será promocionada mediante una adecuada información 
y educación en los grupos etarios de mayor fertilidad y vulnerabilidad 

Artículo 5: Para optar a los ,beneficios de la presente ley será obligatorio: 
l) Incorporarse al registro único de P.F.V: 
2) Tener un examen ginecológico previo y papanicolau. 
3) Mantener control anual obligatorio con los servicios habilitados públicos y privados. 

nús 

Artículo 4: los métodos anticonceptivos definitivos: salpingoclasia y vasectomía se realizarán a pedido 
de la pareja bajo declaración jurada y debidamente registrada en la foja quirúrgica en todos los 
establecimientos hos¡:italarios, clínicas y sanatorios de la Provincia bajo un registro único obligatorio 
provincial. 

Artículo 3.: Los métodos anticonceptivos transitorios: óvulos, espermicidas, jaleas, etc., orales 
(comprimidos), parenterales (intramusculares) intrauterinos {D.I.U.) y preservativos, serán entregados 
en todos los establecimientos públicos en forma gratuita en caso de tener partida presupuestaria o al 
costo para el usuario bajo control. 

Artículo 2.: El Depto. de P.F.V. tendrá como función nonnatizar en todo el territorio de la Provincia el 
uso de métodos anticonceptivos transitorios y definitivos en forma voluntaria y responsable. 

Artículo l.: créase el Departamento de Planificación Familiar Voluntaria (P.F.V.) en el ámbito de la 
· Subsecretaría de Salud Pública de la Provincia de Neuquén. 

Anteproyecto de Ley de Planificación Familiar Voluntaria presentado por el Dr. Vaca Narvaia 

Está en discusión el anteproyecto preaen·tado por el Dr. Vaca 
Narvaja, Y hubo un grupo de vecinos de Centenario que p~~~en- 
t6 un anteproyecto alternativo, así como un grupo de ONG'a fe 
menina.e que·presentaron otro, que oportunamente daremos a cO:: 
no cer , Aquí va la primera piedra arrojada para la diecuei6n d 
este tema actual, espinoso, que pondrá. ·nerviosos a algunos y 
que sin lugar a dudas requiere una deciei6n política clara y 
coherente Y una postura ética por parte del personal de ~alud 
que prescribe, info!Illa, provee, atiende. Se están realizando 
reuniones en SSSalud para realizar aportes. · 

SALUD REPRODUCTIVA? PROCREACION RESPONSABLE? t 

PLANIFICACION FAMILIAR? CONTROL DE LA NATP.IiIDAD? 



no alcanzan, vinculados a los tres princi- · 
píos b:ísicos de i~ bioética: la bcnefü:en- 

_cia, la justicia y 1á-au1onomía. Respecto de 
este últiR)lt, ha sido reconocido que el pa-_ 
ciente licite ilerecho a decidir qué es lo que 
~y no~ hacerle lo que ti no 
autorice: · · 
¿ Y la eutanasia? 
Dentro de.esa .forma de "buena ·muerte~ 
debe_ disÍinguine la activa directa, que es ... 

· una fonna de suicidio asistido. porque si 
bien los médicos_ no tenemos con el pa- 
cicnlC mú derechos que los que él nos da, 

_ tampoco éste tícne que darle al médico 
nm dcm:llos que los que ~I 6- corno 
persona. Toda persona tieoé: derecho I de· 

. ádir su forma de muerte, pero no el rno- 
JIICIIIO. Así e-ramos en 111i. ultraindivi- 
dualismo, olvidándonos que la muerte es 
un hecho social: nadie se mucre solo. El 

. "horno sapicm se considera tal porque en- 
. lernba a sus muertos. La otra forma de cu- 

. : tanasi,·cs l~-llaniada'cli~ia, que con- 
• sis1é en $!1Car-todos los elcmcnlos tecnoló- 

. ,· gia,s qué impiden _una muerte digna. _ 
: · . Es, sin lugar .a dudas, un momento de 

- dedsioo. muy dlfidl.. · .:_ · · . -- .. , : 
· . .ro~~ ~n el hospiial cuando~ la Ar- 

.: gentioa comeiiuúa tcr.,pia intensiva: di-. 
~- ~·~-i9ss; .,.;..1, epidemia de~ 
• • lio, -Allí,· corno. estructura · organizativa, 
:/ emp~ lÍ terapia. En casi 4Q a!\(?s, he vis- 
; :!'>. OÍ~ ~~-qll'; .. Sin, terapia inten- . 
., .!Í'!!\00, sc,-h\lh~ ~Y~· llC'?- también .. 
· .· hé _visto prolongai: mucl)as ágonfas de una 
: muctte ¡riévitablc. En ese tipo c1e· euiana- 

. i sia,.que es la-dcnomi~ pasiva,"~ ácliva. 
: . indir-écta, s_Í -eJ pacicntc OCÍle. grandes SU· 

i lrimicntos y su cr:úeqi,edad es móttáJ, len- 
. \¡o" éJ det,ér; corno m&lico, de. eliminar ése 

···sufrimientii."si la dos~ .de árúilg6icó o 
: ·ane=ia q~ doy 0abrcv'.an 

la. vida, indi-. 
' "rectamente; es Olnl cosa: : · · · • -: · 

. ·Muchas cuestiones vinculadas con la 
ftica se Ven a diario relacionadas con 

·eJSIDA: ·_ 

decisi'?"C5 en los dilemas éticos. que plan- 
tea la práctica m61ica. Es fundameolal· . 
mente transdisciplinario: hay_ teólogos. fi.· 
16sofos espeeíalistas ~ ttka.· ps\cólog05,. 
antropólo¡os. · sociólogos, mtdicos y lC· 

· prescnt:mtes de .todos· los CSlaJDCDlm del 
· hospital: enfcnnería, servicio de maestran- 

z;a. cMtera.; sio llegar I[ sa: ~- ,upe,es- 
tructura. Ytambi61 es muy ~que 

· baya representantenle la comunidad. pcr· · 
·que ellos son los plÍllleroS y p.ruÍápeles iu-.' 

, .lal:sadlJs; No ~ un tribunal dé .6lica. ni se O -. enP.ñcia-• naaie. ni el ~ de~-: _ 

_· ~~~::.1: ~tal~'.~--f 
·.Unade m~•que'nos:oblig¡lnc;, sólo.: 

.-'.el._qócligÍ.:~~-~~-i,;; 
. ley.esa~.la~_oc¡j•l~ A~_: 
-ees hay corúlic:tqs·~ ~-~p;ireia el·· 
, i!>í«tado llO :quiáe '111!' su:~•• lo. s_eea; . 

· F.n olrÓ caso, ·qut haa:mds ~~-~ 
- te teimina1 ~ se plantea ui, cpµf)i<;io . 

. ciÍ ·*1_ni~ dé d\stribucióo equitativa; dar-: 
· le toda la leCDOlogía a B; o_ a ~ pacienic · 
. ~la~ Son casós'muy-¡,üntuáks.":. 

¡Cuáles son.· los temas que· CG11vocan y 
preocupan a,li!5.comltis ele ilicia;"en ge- neral? . .- . . . . . . . 
Aproximadamente hasta la década del '60, · 
la t!tica·m6fica se circunscribía a los-lla- 

mados códigos deontológicos (deberes del 
méóico para con el paciente y SIIS cole- 
gas),A partir de esa década, se dan dos si- 
tuaciones que. hacen que eso ya no alean-- 
ce: Una es la tecnología, que muchas ve- 
ces salva vidas pero que en otras prolonga 
agonías, quitando la dignidad de la meene 
(lo que se llama· el cncamizanúento tera- 
péutico o distanasia). _Los dos grandes ob- 
jetivos de la medicina son la preservecién 
de la vida y la eliminación del dolor; esta 
tecnología no los cumple, y allí se abre 
una nueva rama de la mcdicina:·la de cui- 
dados paliativos, 
El otro tema lo constituyen las otras iecno-- 
logías, fund:imcnulmcnte en el caso de la 
fecundación asistida. 
Después de esto viene una tercera situa- 
ción, por la cual los códigos deonrológicos --·- ··-~.:r-·- ·-· - 

Y.AFLIGIR 

CUESTIONES DE ÉTICA 
¿Qué funciones cumpleel romité de Etl- 
ca Hospitalaria? 
Una función es la docente, aún para estu- 
diar, porque Ja_biottiéa es bastante nueva,". 
y hacia.afuera. Otra-función es consultiva-· 
en casos m~y concretos qu~ pre,ént:in di- 
lemas éticos. cuando entran dos valore, en· 
conflicto; beneficencia y justicia, por · 
ejemplo. o beneficencia y autonomla. Sir- 
ve para dar recomendaciones que no son 
~i~~·. ~no •~gerencias .F" ~r 

¡Cuál es su lldlvldad actual? - 
Fui Jefe de Terapia Intensiva del Hospital 

. Moñiz hasta el '90. año en el que me jubi- 
lé y me retiré de la medicina. Entonces me 
puse a estudiar Antropología buscando un 
marco teórico pan reflexionar erñicamen- 

· te sobre los ca.,i 40 años de labor en ese 
hospital; y pan seguir hacitndolo sobre la 
colidiaocidad. no sólo en maleria de.salud. 
Rdlexiooar aflicamcnte signiíica hacerlo 
acerca de la búsqueda del sentido. del sig- 
nificado reaí, 'concrete, profundo, a veces 
no cxplíciao; por el cual los hombres hace· 
mos las cosas qee hacemos. El hombre. a 
diferencia del animal. no tiene nada nalll· 
ralmcnte dado, sino· que todo tiene impli- 

. cancia social, ya sea como causa o como 
efecto. La salud es una construcción so- 

. cial. ya sea como-~~ como efecto. La 
salud es una.construcción social, cÓmó lo 
es la cnfcnncdad. Poc supuesto que la en- 
fermedad tiene que ver con pacterias. gér- 
menes, etc.; pero dentrode un proceso de 
construcción 50Cia1. ·A esto se refiere al Dr. 
Carillo. para mf el mejor saniwista que 
IIIVO nuestro país, cuando hace más de 40 
años expresó esa frase refiriéndose a las 
enfermedades-. infca:iosas. · No podemos . 
desconocer la acción de virus o bacterias. 
pero combatiéndolos solamente a ellos no 
se combate -la enfermedad, ya que mien- 
tras no se ataquen esas otras causas da an- 
gusúa, la miseria, el infortunio .•. ). ella.va 
a seguir. Y a mi modo de ver. esas causas 
no solamente no se están atacando, sino 
que se esci11 prom viendo. Y no es el azar · 
que pasen las cosas que pasan.· · · 

,. .r ... :,,- 
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DR. FRANCISCO MAGLIO 
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l y él 1.5%. Y Montagnier lo dijo: enta 
vacuna· estamos trabajando, pero ya hay 

· una~ es el preservativo. 
Paf"I\ ~o quedamos sólo en la criUca, 
¿cuál es la propuesta de campañ:a? 
Es muy clara y la dio en didembn:, en la 
reunióa Cumbre de SIDA en Francia. a la 
que ~~unieron los gobernantes y minis- 
tros d¿ S:ilud del mundo. el Dr." Debrais 
que era quien la coocdinaba: ~un, de las 
aa:ioni:s más i<npo!UnlCS para que las 
camp:,llas de prevención contra el SIDA 
tenga,i txilO. es la panicipación en las 
mismiÍs de los infectados y enfermos, Ese 
es el punto claveft. 
La iiif~ que se baja en sentido vero 

· tical. debe ser para que la gcn&c esté infor- 
mada; pero la educación es un proceso ho- 
timntiil en~ los mismos pares. Ahí es 
cuúdo la medicina se va a ver enriqueci- 
da ~ el aporte de los mismos afectados. 
En los grandes males no ha tenido un pa- 
pel ;sustantivo 13 medicina: por ejemplo, 
pará it alcobolismo, las adicciones. la obc· ·. 

· sidád; etc.; sino los grupos como Alcohó- 
liais Anónimos. Es decir, cuando la gcnre 
toriÍa bincicocia · y los técnicos y prof csio- 

. nales: cu..;plimos funciones de 8Sésora- 
mi~nio. llaticas y de supervisión, j,cro en 
las M'llic:as no nos metemos, siuo que de- 
pc~ de los mismos interesados, es· 
cuánao la rosa funciona. ¿Por qué va a ser 
disÍinto el SIDA de esas Olr.lS patologlas7. 

· Nadi~ conoce mejor. sus problemas y tien- 
de "'a solucionarlos qi,e los propios afecta- . 
~ y eso a Ía vez les da "objetivos. El úl- · 
tinio'documcnto que emitieron las pcrw- 
nai ;;,rectadas y enfermas reunidas en gru- 
¡m' 'dioc: ~El SIDA es una oportunidad 
~ qoc nos da la vida para ser solida- 
ños.;. Es una propuesta roncreta. y = que i:s una oblip;ión de los m61icos pro- 
mover- esos grupos de autoa)'U'la. cjcn:ér 
la beneficencia. la autonomía y la distn"bu- 
ci6o cqui1ativa de los recursos. T~ 
c¡,lc 'dejar ese patrmalÍSl!\O que termina 
si~ autoritario.. tanlo los m!dicos e11 
n.lcsüó • microcosmos como las poUlica$ 
~~ y dar particlpac:i6n en 

: . la toma de decisiones. porque si !KI son 

desgracia de la mayoría Esas relaciones 
de poder hacen que el poder se eje= por 
el poder. en sí mismo. Por eso digo que 
muchas campañas son vocabulario de la 
distancia, Es la anliquísima y bíblica ex- 
plic:u:ión de la cnfenncda<I al extranjero •. 
que es el.que licnc la culpa. y a lo diferen- 
te: a la ·;1filis, los italianos la llam:lb1ln el 
lháf"galo, y los franceses el mal i.laliano. 
La culpa siempre es del que no es como 
nosolroS, y esa es la base de la discrimina- 

. ción: otorgar auibutos dcsacrtdila<lorcs 
·. desde las relaciones del poder. Por eso hay 

una serie de campañas que juswncore 
tienden a clisaiminar ·cada vez más. 

' ¿Puide citamos ejemplos? · . 
cuaridÓ· sale una enfei:mera y dice: "Evilc 

.rcJacioncs ocasionales con pcaonas ape- . uas cooocidas•. 8p11RCC en primer lugar UD 

: claro juiéio moral .al promia:uo; y por Olr.l 
. paÍIC"no CS cieno. porqúc la transmisi6o DO 

pasa por conoc:iine o no.~ino por si estuvo 
o no ~-al vinis,_y.cso ~~allá 
del conocimiéiito. Además, ~ 
te. se pone a la Jidelidád oomo manera o 
forma de. cvi1¡1r la transmisión 4C1 virus. 
con lo que.ella,; que es 1111 valor que sc_pue: 

. de ammiro no dentro de un i:onlexti," de 
, amor en la pareja. pasa a lcllcf la categoría 
~ de prescnativó. · Es mil: el día .que salga ; : w V8CWla ·pan el SIDA. se acabó la fidc- 
·." 6dad. Por eso digo que esas mensajes soa 

fucrlcmCnlC disc:iplilladores, de nonnati~ 
dad, moralmnles. c:oodicionaolcs.' . 

·. :.Qui P.ljl ~.él~ ~él P.~ 1- 
, 111~7~ . º ·-· • · ·,. · ·. · . · :. 

· De B :se dice que disminuye ·c1. ñcsgo de · 
: contagio é:,, lugár dé. !,Ícci," que ~ '. 

ffll:DII: to evita. Es cómo dccirie a los dü- · 
cos que~estQS~¡>OtqUCmu · 
"bastaole ricQs-. Hay ~ publié:ados. 
el allo pasado-~ el que ~ han csiúdiádó . 

: prospcctivamcnte dos afios, en parcj,is _coa : 
' · uua pctsOlll infcelada· y la Din. .no, . que : : 

usaban consisfcl1tcmenlé i:I. pr=vativo. ¡ ' 
. Al cabo de dos :aftos no se eocoátr6 ningu- ¡ 

na convcnión;-y proyecwi que puede lle-, 
gar a darse~ ~ de ~x~madamcnlc d ; 

LAS CAMPAÑAS Y EL PODER 
Uama la atendón que ninguna campa- 
ña habla de lo "riagosa" que p!Jede su 
.,... persona nó loCedada para d qoe sí 
lo está. Se babia de cómo no a>ntner la 
inrecdcSu, pero no del p~blema que un 
no infectado puede· ocasionarle • 111- 
cuien ClOt1 sus dd'ens:as bajas. 
Las campañas. .en lbminos gencralcs. pro- 
Yicuen de las esferas del poder; y como 
decla Georgé Os_wald, en ,"'Rebelión en la 
granja•·. Jos que cjcra:n el.podct. DO lo ha·, 
cen como medio; el poder es rJ poder en sí 
mismo. El lir.mo, DO ejeR:c el poder aimo 

·medio para algo. sino por e!·~ eu sí 
r\iís~ el torturador no ~ para-co~, 
$t' tma ~ciiñícsión. porque sabe. que no 
~-válida. sino porque para ti la tonwa es , 
un..lin y no un medio. Por eso,· las c:impa- 
ñ~ .sqn pará i::outrolar :i la gente, par.lP.J-. 
der e~pÓdcr IObrc ella.. S!,n rclició;_: 
ncs.~icas, y a véccs ti.y a)lañiu_ 
con.~ subaltcmos para ejcn:ei: ese 

· poder. muchas negociaciones entre patro- ·. 
nales y sindic:alcs, al final tmninan bcnc:: . 
ílciando a unos pocos a expensas de la • 

Jonathan Mann. en el último Congreso 
Mundial de SIDA. q~~ se hizo en el '94 en. 
lapón. cuando era· Director del Programa 
Global de la OMS para el SIDA. dijo: MÜI 
causa, la vc:nladcn q,usa de la n.lz de la 
pandemia, es la discriminación; mientras 
haya discriminación va a haber cada vez 
más infedados, rms enfermos, más letali-· 
dad y peoe-s pronósticos en los· eníer- 
mos", Y ahora sabemos por qué. biológi· 
c:amente hablando, esto es as!: porque adc- 
má:; de hacer.sentir él gran =bazo social. 
la discriminacióa disminuye los mecanis- 
mos dcfcosivos, se~ más procli_vc a in- 
fcetarsc y eso lo hace más proclive a desa- 
rrollar la enfermedad. En tanto esto sea 
como dice Mano, acoque el mapa· epide- 
miológico del SIDA se plÍcdc definir como 
el mapa del racismo del raccr milccio.-.;.. 
el sentido de que la culpa es del otro, y el 
cada vez. rtuls cíistanre otro. Y muchas ve- 
ces lo vemos en el vocabulario que se uti-: 
liza par.i. las campañas ác prevención. 

LOS AF-tlGIDOS 
A UDS CONFORTADOS" 

.. .; _., r. . 
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ORTODOXOS 
VERSUS INNOVADORES 
¿ Qué opina de los que critican la teoría 
ortedoxa de HIV=SIDA? 
Ahí se plantea una discusión que desgra- 
ciadamente no enriquece a la ciencia por- 
que se ponen dos situaciones polares: el 
virus es todo o es nada. Ninguna de ambas 
partes tiene razón. El mismo Montagñier 
dijo muy claramente que además del virus 
se necesitan una serie de cofacrores pre· 
vios al ingreso del virus en el individuo. El 
virus sería el demerito disparador pero ne- 
cesita cofactores. Moni,ignier los estudia 
desde el punto de vista biológico, pero 
también grandes cofaetores son la discri- 
rninaciónce! estigma. el abandono social. 
etcétera. Y aquí vuelvo a la frase de Carri- 
llo: no es el que el virus no sea causa, pe- 
ro es una pobre causa frente a lo demás. 
pon¡ue debe "enriquecerse" con más cosas 
para producir la enfermedad. 
¿Por qul está entonces en disüntas ca- 
pas sociales? 
E., cieno, pero como dice el Dr. Pedro 
Cahn, ei Sida es c::ida vez m:ls joven, cada 
vez más pobre y cada vez más mujer. Y el 
peligro de las posiciones extremas es que 
la gente no use preservativo, por ejemplo, 
y eso entraña un riesgo tremendo. en un 
extremo; o que nos olvidemos de los co- 
factores. 

barnices a viejas propuestas funciooalistas 
y materialistas que terminan legitimando 
estos discursos de control y de abarata- 
miento. 
Es decir que s61o se los llama para aba- 
ratar costos. · · · 
U na cosa muy U pica fue a fines del año 
pasado, cuando el ministro de Salud- de la 
Nación llamó a las ONG para decir que no 
tenían plata para la prevención, y que en- 
tonces ellas debían ocuparse de eso, y el 
Ministerio iba a· coordinar. Ahí están cla- 
ras las dos "funciones,Ja de abaratamiento 
y la de control y nonnatividad, y eso no· es 
dar participacién. sino más de lo mismo. 

de. de 
"e I me \cl, · e.o · de. l 
Cbnu,kV\o ., 
cl~ en~º ,iQq G 
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PARA RESERVAR HOTELES Y HOSPEDAJES DIRIGIRSE A SUR TURISMO - 
T L. 0965-34550 - FAX: 0965-21292 - Dirección: Bel rano 330 - Trelew - Chubut 

Albergue "EL GOLFITO" - Bvard.Brown sin - tel. 0965-71602 - dispone 85 camas a$ 5,50 
J\lbergue ªESTAC.OE BALIZAMIENTO"- J>B>Justo sin - tel. 0965-51423 - dispone 100 camas a$ 6 

HOTELES RESIDE~CIALES Y APART HOTELES (EJEMPLOS) 

NOMBRE DIRECCION C iTEG. TELEFONOS VALORES POR UN DIA 
SINGLE DOBLE TRIPL. 

Península Vatoez Avda.Roca 155 0965-71450 83/106 99/125 124/156 
Playa Avda.Roca 181 0965-5073.2, 58178 65185 90 
Tolosa R.S.Peña 253 0965-71850 60170 68178 88/92 
Hipocampo Vesta 33 Resid. 0965-73605 25 30 48 
Mora J.B.Justo 654 0965-71424 20 30 38 
Del Sol l Sarmiento 1290 0965-71712 20 30 40 
Avenida Avda.Gales 1348 Resid. 0965-51191 15 24 30 
Anclarnar 25 de mayo 674 Res id. 0965-51509 15 25 30 

RESIDENCIA DE MEDICINA GENERAL - Hospital Subzonal de Puerto Madryn -.lunes a viernes de 
13 a 15 horas - Tel. 0965-51240/ 51226/ 53030/ int. 115- 
FAX: 0965-51010 

HOSPITAL DE COMODORO RIVADAVIA- Tel. 097- 442222inl. 149- TELEFAX: 097-441222 

lfffORMACION 

$ 32,00 
$ 22,00 
$ 12,00 

PROFESIONALES: 
RESIDENTES: 
NO PROFESIONALES 

INSCRIPCION EN CADA REGIONAL: 

DESOCUPACION SALUD Y RESPUESTA SOCIAL 

XI JORNADAS CIENTIFICAS NACIONALES DE MEDICINA GENERAL Y 
VII DEL EQUIPO DE SALUD 

PUERTO MADRYN -CHUBUT-12 AL 15 DE NOVIEMBRE DE 1996 



H.30 A 19 horas: P.-esenlac:én de trabajos 

1S.3C horas: Plenafic: INTEGRACION DEL EQUIPO DE SALUD -{Conclusión de las prejomadas) 
' ··:Coordinan Dra. Irene GUAR_DIA. y enr. Crislina flASSE 

Conferencia: Dr. Francisco MAGUO "ADOLESCENCIA, CUI. TURA Y CONTRACUL 
TURA" . 

H.30 horas: Talleres n• 3 - 4 -6-8- 9 -11 

17 ,30 a 19 horas: Presentación de trabajos 

JUEVES 14 DE NOVIEMBRE 

8.30 a 10.30 horas: Mesa-debate: -csusis. SALUD Y ADOLESCENCIA" 
Invitados: Dra. Ana COLL - Méd.Selv.Adolesc.Hospilal San Martin 

l.:ic. Silvana WB.HER - lnveslig. UBACYT 
Ora. Raquel ROMERO - Abogada y Psic.social - grupos de adoles. 
Ora. Beatriz PUCHUUJ-Asoc.Alg.Mediána Gral. 

11,00 a 13.00 horas: Mesa-debaie-PERFIL DEL RECURSO HUMANO FORMADO EN EL MARCO 
DE LA CRISIS" 

lnvilados: Dr. Mario ROVERE -Méd.Sanit.- invest.lnst.Lazarte- consullor OPS 
Dr:Polo PARJSI • konomista 
Or. Enrique PEREA 
Dr. Pedre CANELO- Diredor Recursas Hum:inos- Sla.Fé u s 
Representante res.~ de Mediána General 

.. : . 

- Presentación A.LA.M.E.S (Asoc.Lalinoamericana de Medie.Social) Globalización y 
políticas de salud.- 

- Conferencia Ora. Silvia GONZALEZ AYAlA - USO RACIONAL OE A TB EN EL PRI 
MER NIVEL OE ATENCION.- 

11.00 horas: Mesa Debate uoESOCUPACION, SALUD Y RESPUESTA SOCIAL R 

Invitados: 
~ ! . . Dr. Vídur ARAMA YO - Mé<fico pedialra de la Pela.de Jujuy 

Dr. Jur.o MONSAL VO - lntegnmte de INCUPO 
Representante de C. l. C. O. P. 
Rej:,(esenlanle MiniSI.Salud de la Nación 
Representante Minisl.salud de Chubut 
Dr. Luis MARTINEZ - Asoc.Arg.Medicina Gral. 

14.30 horas: Talleres: En lodos se discutirá sobre el lema de la mesa anterior y en base a 
consignas dadas. 

Charla -Debate: "SALUD MENTAL DE LOS TRABAJADORES OE LA SALUD 
DENTRO DEL MARCO INSTITUCIONAL" 
Invitado: Or. Carlos CORNAGLIA- MédicO psiquiatra 

16.30 horas: Plenario: Lectura de conclusiones de los talleres sobre el tema ~l. 

8.30 horas: Acto de apertura de las Jornadas 

8.00 horas: Inscripción 

. MIERCOlES 13 DE NOVIEMBRE 

9.00 a 13.00 hs: Desarrollo de las Prejornadas de : 
• médicos generalistas - lnteg. del equipo de salud.- 
• residenc. medicina general- Formac.recurso humano.- 
• enfermeros - Integración del equipos de salud. 
• agentes sanitarios - lnteg. del equipo de salud.- 

a.oo horas: Inscripción 

MAftTÉS 12 DE NOVIEMBRE 

XI JORNADAS CIENTIFICAS NACIONALES DE MEDICINA GENERAL Y VII• 
DEL EQUIPO DE SALUD 

PUERTO MADRYN -PROVINCIA DE CHUBUT-12 AL.!; DE NOVIEMBRE DE 1S96.- 

..{O 

r 



Intuirá conferencia de la Dra. Silvia GONZALEZ AY Al.A sobre NUEVOS ESQUEMAS DE VACU 
NACION.· 

PREJORNAOAS DE RESIDENTES DE MEDICINA GENERAL 

d t.;olectiva 
nal de Lanús 

5.- HIDATIOOSI~ COMO PATOLOGIA PREVALENTE 

7.- TRATAMIENTO.Da. DOLOR EN PACIENTES CRONICOS 

10- A TENCION-Oa ~.Lrf,RAUMATIZAOO 
' .. ;,;' ~- 

12· PAUTAS PARA Et: CONTROL OEL NIÑO SANO 

TALLERES A REALIZARSE EL OIA VIERNES 15 º!i NOVIEMBRE 

1.- ALCOHOLISMO - ENFOQUE SOCIAL· Partlciparj el Dr. Carlos Comaglia 

2.- PAUTAS 0E CONTROL DE EMBARAZO Y PLANIACACION FAMILIAR 

8.- NUEVO ESQUEMA DE VACUNACION - Participara la Ora. Gonzalez Ayala 

9.- INFECCIONES URINARIAS· PAUTAS OE TRATAMIENTO 

11· RELATO EXPERIENCIA DEL EQUIPO ARG.OE TRABAJO E INVEST.SOCIAI.. EN CHIAPAS 

TALLERES A REALIZARSE EL DIA JUEVES 14 DE NOVIEMBRE 

3.- OESOCUPACION Y ENFERMEDADES PREVAL.ENTES 

<4.· VIOLENCIA INSTITUCIONAL Y SOCIAL 

6.· DEPRESION Y PSICOSIS· OIAGNOSTICO PRECOZ 

19.30 horas: Cierre ile las Jornadas.- 

17.00 a 19.00 horas: Talleres n• 1 -2 • 5 • 7 • 10 • 12 • 

14.30 a 16.30 horas: Presentación de Trabajos 

11.00 horas: ASAMBLEA ORDINARIA DE LA ASOC. ARG. DE MEDICINA GENERAL. 

8.30 A 10.30 horas: Mesa Debate: "TRABAJO DEL EQUIPO DE SALUD Y PARTICIPAC.SOCIAL 
COMO RESPUESTA A LA PROBLEMA TICA ACTUAL • HOS 
PITAL PUBLICO-HOSPITAL DE AUTOGESTION". 

Invitados: Dr. Enrique STEIN • Méd.Psiq.· Sanitarista- Psic.social-Prof.U.N C. 
Dr. Antonio L'ASCALEIA - Jefe AsOc.Méd.Hosp. de Morón 
Representante Asee.Medicina Rural de Neuquén 
Dr. Humberto JURE - Médico Gralista. 
Dra. Graciela LOPEZ GALLARDO • Asoc_Arg.Medicina Gral. 

20.00 horas: REUNION DE DELEGADOS DE LAS REGIONALES DE LA ASOC.ARG.MEO.GRAL 

VIERNES 15 DE NOVIEMBRE 

17,30 horas: Cllarl;, Debate: O.-. Mario ROVERE • Recursos Humanos 



Dr. Miguel Angel Basembríe 
Investigador Principal, Conicet 

Jefe, Lab. de Patología Experimental 
Universidad Nacional de Salta 

Buenos Aires 177 - (4400) Salta 

·º 2. 
Ql 

"O 
C\I 

Reafirman la falsedad 
de la "caza de genes" 

de Salud de Salta y solicitando permiso también 
a las autoridades naturales de las comunidades 
aborígenes. El diario "Clarín" ha dañado injus- 
tamente la reputación de científicos e institucio- 
nes, que ahora necesitan el apoyo de los medios 
de comunicación responsables, para reparar el 
desprestigio injusto que han recibido. 
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Socio NE!19 
['. N .. 1 • 12. 638 .. 361 

instituto de Salud 
Uni , idad Nacior 

suerte en su=- nueva~. +ur.c í or.e-e , lo SE,l~ida ater:-t.:omcnte. 
por la impongo con discL1lpándome 

come un socio més y . 1 
mi decisión, deseándole 

Rei te;-andei 

deje con e rrt er a or a ds o mi ·f}.,,mi,nte· 
que ahora declino. 

autoridades que pone fin a nuestro mandato, ~2lvo qu~ por algón motivo 
r.,,-e?".i oi. r car ge, par e que reasuruiré el 

desp~~irm~ sin dejar s~nta~or 
1a H~2mb1~~ de cambio oe1 

s.oc a c, y abiertas a cualquier 
las reuniones de C.D. ampliada u otr~s actividbdes para participar en 

a nuestros asociados. y mejor 
que 
más 

por: ~.e:bre t{._,dc, el ne, habE-T l legadc, 
.D1: .. 5de ye. qued!.·, e disposición de Ud. 

de!::.arrollamc,s en c omún , pero 
~ términ~ los proyectos 

en CL1ent;; qLte nue s t r e sc!ciedad ne, SJ.{?n;r.·,-e =·e r:'..! fE·}-cncia c ori t: lar idad 
del SLtbsistemZ:, público de s2.lur:i de nuf:..·!;.:.tt.:: prr:rvir,c.ia,. 

por lo que lo considero incomp~tibl~, especialmDnte si tenemos zonal, 
l C-5 

un que las 
c e-n t.r a I o 

m2t-:,10·,- que no se concursa y tiene 
conducciones hospitalarias y 

cCtr,te::·nidei pol í ~ice· · 
;:::••1r:>c-:.+n~ Q.-~ ~-:.L~: ff del 

y he aceptado, la Jefatura de Zona Sanitari~ Il, cargo este ofrecido, 
me he, Fundan:ento e·•+-.¡.;..' ;ri 

c er qo de Presidente de la Sc,cic·dc,rJ J::· hu:<ir:ir,¡,, ;:::c,··a}. 

solicito licencia por e1 
por escrito lo que c~n~~rséramos en nue5tra 8ltima reunión; es plasmar 

dec í r , 

·i.., ,t., -r 111c·d .i e, r,nt. e ) os : 1(Yf Ud. ·, d ir Lj o ,01 

otros ti~mbros de 

Sr.Secretario de S.M.R. 
Dr.Alberto R.Gildengers 
S I D 

Zap~la, 0~-09-96.- 



Por Pedro Lipcovick 

Los sistemas grivarlo~ de. sal~d son. la 
peor soluclén posible". -dice Asa 
Cristina Laurell, ex directora de la 
maestría en ·Medicina Social de la 
Universidad Autónoma de México, 

quien visitó Buenos Aires-invitada por la 
Asociación Latinoamericana de Medicina 
Social y la Asociación de Médicos Muni- 
cipales- para dictar su seminario .. La po- 
lítica de seguridad social y salud en el pro- 
yecto neoliberal", En diálogo con Pégi-, 
na/12, la experta precisó cuáles son 'los ' 
proyectos que el Banco Mundial aplica en 
Latinoamérica: literalmente. se resumen . 
en el reparto de aspirinas. Laurell dio nú- 
meros para demostrar la ineficiencia· de 
los sistemas privados, detalló. el fracaso 
del sistema norteamericano y del intento 
por privatizar la salud en Suecia y expli- 
có los mecanismos por los cuales, en La- 
tinoamérica, la "ineficiencia" dé los siste- 
mas públicos es denunciada por los mls- 
mos que los han destruido. También .con- 
tó cómo, en México, el frente cívico que. 
defiende las instituciones públicas susten- 
ta sus propuestas con datos bien precisos. 
Del panorama mundial que traza Laurell 
emerge un diagnó~tico1implícito de las an- . 
gustias del sistema de salud en la Argén- ' 
tina, y algunos indicios sobre cómo frenar 
una reforma neollberal a la cual, por con- 
vicción o quizá por extorsión, la mayoría . 
de los gobiernos se han plegado. · 

s 
a 

"Estado·s Unidos es 
·· el único país que 

hace ya muchos 
años optó, para las 

necesidades de 
· salud, por el 

mercado: es el único. 
país desarrollado · 

que no tiene 
cobertura universal 

de salud" 

Experta en sistemas de 
salud y ex directora de 
la maestría en 
Medicina Social de la 
Universidad Autónoma 
de México, Asa Cristina 
Laurel! afirma que "la . 
propuesta n·eoliberal 
para la salud excluye a 

J!t--.... . gran parte de la . 
· población11 y que en los 

l•ii. · sistemas privados "en 
.. vez del parto normal 

......... · hay cesáreas, en vez 

........... · · de tratar la úlcera. . 
gástrica con 

........... medicamentos, se I~ 
opera". 

'fN SALUD, LA PEOR 
SOLUCIONES LA PRIVADA'' 



,_a Pablo Manterola 
las Lala•, ~· 11,.,,. .lvaln 

Yo,me ~ de ~ cuando se habla bien públcomente d9 olgulen es 
porque ya se murió. 

Ahoro que me voy de la Zona, y no me voy o poder pelear mós con él. 
N-aa que no es mós mi )efe, y nadie me puede tachar de obsecuente, digo: 

GRACIAS POR TODO, CACHI COMPAÑERO 

Coondo 1eg::: = para hacer la residencia dos personas me · 1 
estaban ~ando en la termh::11 de Zapala: Fablán Goncedo y el Cocti Rodrlguez 
Bay. Cocti siempre hO sostenido que lSlO de los ~os de nuestro Sistema de 
Salud es el conocimiento entre las peisonas que lo componen ~ planteo le ha 
IIOldo de parte de muchos ( enbe los que yo me contoba hasta hoce .,... tiempo) el 
adletlllo de Ingenuo. cóndldo y otros epltetos que mi coldad de socio respetuoso 
me Impide reproducir. Con el correr del tiempo muchos nos hemos Ido dando 
cuenta que tiene razón. Lo clel1o es que coda vez que pudo el Cocti troto de 
promover el encuentro entre los peisonas. 

La pdmer guardia en Zapala me tocó hacerla con él Yo salb crudo recién 
de la facullod. Ntr.ca había escuchado los lafldos de ..... bebé adentro de la 
panza y él me enseñó a usar ese estetosc:oplo de madero con el que se me abrl6 
lll minio l'TlCJrovt>so y apaslo11anle. Ese mismo dio atendí el pciner parto 
"nslltuclonal' del cual l"UICCJ me V"f o oMdar. Claro está. de la mono de Cocti. 

Como coo,dnodor de lo Re5ldel da en Zapala lo puedo recorc:lor como lll 
obseslllO lnaguonlable groc:las al cual se puso en marcha y se dnamlzó \l'l sueño 
que IICló y vale la peno, En el medio de esos esfueaos los resldel des casi lo 

• malomos o disgustos y fUlCO termll a, ios de entender por que terulCló. 
Como olgln) de los socios soben. el l"IOWlazgo mio con Gemmo no fue de 

lo mós cam.n y simple ( por efemplo, no todos tienen que hacer el novio a 14000 
lclometiOs y con l.l'l océano en el medio), SI bien no hizo de celeslm debemos 
ogrodecer o c:::achl el haber fadlado olglllCJS cosas o ese respecto. 

Desde hoce casi cuatro años pasó o tJabapr en Zona l. Desde al trató de 
. poner en práctico lo que slemple pensó desde el lano. Como ruico. se dl6 
lmpoctor ic:la a las toreas del cueo rual. Como rx.nca. se jerolql.Aló y se contuYo a 
los agentes sonitoilos. Como rulCO. se . pusieron en pcáctlca criterios 
epldernbl6glcos . 

En estos 1lempos que corren. la plano mayot de lo Stbsecretolla ha 
delr*io como U'lCJ de las orle11toclooes pcm dhdmlzar y salvar al Sistema. la 
opertua o las toieas con otros lnsllluclones y la partlciXX:16n de la cormndoc1 en 
lo kJclla por la 90lud. En Los lalas hemos terl:b lo po5lblk1ad de llObajar con esa 
odentocl6n todos estos años groc:las al apoyo del Cochi. querl Jomenló y brindó 
proteccl6n o nueslras ocllvldades. aún oquelas con las que no estaba 
necesorlamente de acuerdo. Crea que lo mismo se puede dect de Akmné. 

Glaclas o Cocti. otro luchador del Slslemo como es el Wlle MUe. Jue 
reconocido como se meiecla por pcmeia vez o nivel ollclal: prrnero como 
docente de la Residencia y después como apoyo de varias tareas en la zona. 

Hoy el Cochi decide vot.<el' al ruedo poro bien de los pacten~ • Tendrá 
que sacarle el polvo a su lbreffla de residente. Los residentes a su vez. podrán 
beneficiarse de su experlencla, a cambio de explcotle que los sanguijuelas no se 
usonmós. 

Para los que quedan en Zona a seró dlllcl reemplazarlo. Podrá Walter 
Gonzolez escorchar como él con la leche y las vacunos? 

Se satvaró Cacti de formar porte de la proxlma Comisión Directivo de MR? 
Ng.r,:, dró: No lo elogien. Cochi se morifa sin el Sistema de Salud. NI b 

dudo. Pero también estoy seguro ele gue el ~eme se mQrlrla m gente como el 
Cochi. 

l.J 



La.sociedad neuquina, especialmente el segmento contribuyente·-lease los 
que ponen la-guita-, hace importantes esfuerzos para mentener la 
administracion de la cosa publica. 
La clientela de los esfuerzos comunitarios se configur.a; en orden de 
significacion, por los pobres y marginados, los desocupados funcionales y 
estructurales, los necesitados, los usuarios de servicios del estado, los 
desarrolladores de diversos procesos sociales y productivos, los 
prestadores de servicios y por ultimo los operadores de los sistemas 
institucionales del sector oficial, sean tecnicos o politices. 
En la Provincia del Ne,uquen, por cuestiones de metamorfosis de la realidad 
argentina, un fermento humano, en otras epccas prospero -hoy peleando las 

. génerillidades de la ley- tuvo la op cr t un Ld ad de sedimentar una cultura muy 
particular, cuya.trayectoria genero mitos economicos, sociales y -hasta~ 
ideologicos. 
De esta ~anera aterrizaron, en la tierra orometida del Ouimey Neuquen, los 
imprescindibles~ los importantes1 los ne~esarios, los del bulto, los 
chantas y los aventureros. Algunos pocos a aportar, otro~ -tambien 
escasos- a sumar, unos cuantos a matarse el hambre y muchos en busca de 
ptogreso de cualquier indole, es decir a resolver su propio problema 
personal. 
Con estas reglas de juego se desarrollaron sistemas y generaron 
oportunidade's; se montaron metodos y construyeron estructuras; se pensaron 
innovaciones y cristalizaron -como en pocas partes del pais- realidades. 
Nada:de esos@ logro sin una cuota esforzada, en ,nomentos dolorosa,. de 
sacrificios de todo tipo, sean personales, familiares, economicos o 
intelectuales. Despues de todo, esta fue ~ona de pioneros exitosos en 
tQdas la~ disciplinas -hasta las cuestionadoras del mismo modelo-; y como 
en todo proceso de colonizacion e>listieron impact~s, muchos favorables, 
otros encontrados, algunos no deseados. 
Sea como sea, asi es la P-rovincia del Neuquen contemporanea, con sus 
virtudes y defectos. 
Los aciertos y errores -obvio~ no son entelequias de la generacioon 
espontanea. Son huellas palpables d~ autores de carne y hueso, cuyos 
merites o defectos tienen la condicion comuna otras historias sociales, 
.cuyas características dom;n,.ntcs son los avances trasculturales de quienes 
imponen sus propios habites y costulllbres -muchas veces agr~sivos- sobre 
otras personas con habites y costumbres diferentes, pero legítimamente 
previos. 
Esta f~Jta de prudenci.:1, .:,gra,·ada por niveles de instruccion superiores, 
lastJ.,na y ofende. Muchos hun,i l lados no encuentran argumentos logicos para 
prot.c.-ger- ~u microcultura y de e~ta fo-rma observan, pasiva1nente, como el 
av&1nce de? posturas e>:tralt;:;s le generan competencias desleales por el 
espacio.y prestigio. 
Por diversos r~~ones mac1oeconomic.as; politicas, sociales, demograficas; 
etc., etc., el 1RUndo ónda como la mona. La·Republica Argentina, con 
algunos condimentos específicos, tambien. Y la Provincia del Neuquen, 
esta deJando de ser'ª mosca en la leche que muchos imaginaron. De 
pronto, /oh! sorpres I Socrates tambie es mortal, y·le alcanzan las 
generales de la ley, particularmente las que tienen que ver con las 
miserias humanas. 
Este N&uquen de _candilej;.s:-; supo a,'mar algunas fabulas que, e>litosas en su 
¡ncme1,lo, se comportan con,n atraedoras de cuanto voluntarioso -de los 
buenns y _de los otros- .. nriab-a -ddndo vueltas en la.s viJI s del seitor. 
Asi, junt.ando romantic:i~w,os1 d~cision polit.ica y asignacion 1inanciera 
flor~cio el sistema de salud •. Hoy en dia, ese milagro de la filantropía, 
consume un tro:zo s.igni f ícat; ~'e, del pr_esupuestc provincial. Tiene adea,as 
(c.•s p,-eciso reconocerlo, ~unque se este e!l des.acuerdo), algunos 
privilt>qios manifiestos. frente a !a misiadura del resto de las 
organi:3.:icries pensad¿ts.para la asistencia de la Co,m.inidad. 
?or ~u~iuesto, que la cosu podria ser mejor7 los s~larios de los 
pr-o-fe,'$,ior,ales de la salud ,nas solidos, y li:>s medic!J. operativo!:- ,nas 
.1buntlantPs. Pero tambien es cierto, aliara qL1e el petroleo funciona CD<llo 
merr..:tdo, lü· obra publica e:d una Tic::-ion histc,rica y el sue.ft:o neuqujno 
resulta ser un buen rec..ucrdci, la pr~vincia pa.sn a ser, o 1a.lta muy poco 
-~UfJVffl'".i1.:c:i1fñt="Ul.\..~ t'1áh+a-n(k•-.1. c~tdm~a-;-P'C"'T"'"O -c on--e-I ·-deb-ie· de ·habi tan~-.o ·~· 
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Si alguien creyo que con venir a Neuquen, teni• el porvenir resuelto, se 
equivoco meridianamente. El paisaje es duro, la gente sufrida'y el futuro 
-en este ambito de econo~ias regionales deprimidas- dificil." · 
Convendr1& comparar -aunque resulte muy odioso- el entcrno del Sector 
salud!' c~n e l cli,r,a que vive algun exte-nsionista del interior, el cual por 
circunstAnci~~ determinadg~, sobre las que no es oportuno abrir juicio de 
valor en e~te momento. eobserva como su sal ario se redujo éc la tercera 
parte. V su +uric í.on -la rie promover el cambio productivo, mayoritariamente 
en el tramo minifur,dista- es tan importante o, quizas mas que la del 
tlledico asistencial que se tlesvela en el consultorio tratando de suplantar 
con química los problemas estructurales que condicionan la salud de 
pacit?ntes QU'! e>:plotan por -falta de "factores de insercion en el desarrollo 
moderno. Atencion primaria, si no nos trai~iona la ~emoria. 
~os esta faltando Quirno Custa, si bien polemice, pero una mula para 
enc1irar problemas ... O Cot¡co C1.ttPVi'l41', recorrlr\do por su permanente sonrisa en 
todo .. ),:,s h•oares en los CL!'!lle" le toce. desarrollar su trabajo de medico. 
O_ qu1:.:as, el 1; natlo Ala1-cc>n, conocl>dor c omo pocos del metodo para abordar 
les prnblec11s de salud eTa Cc-1.1 Pi!li. 
Pero tamb..ien no~ e,etan sc,L,-lllr.dc, l )orones, e-specie2lmente. de esos 
privilegiados -academicamente ~ablando-, formados con plata neuquina, 
intel.19antes,. buer,os mozos. hermosas -fumili.as, 5in problemas de- 
salud ••••••••••••••• 
Los melancolicos son i.eres. sensibi"es, quienes, en la mayoria de los casos, 
tienen ul'la produccion exagerad-mente uti l; loi. tristes, en general, son 
sufridos cuyas e~periencias de vida.canalizadas en medios fertiles, 
mejoran contextos de manPra valiosa y meritoria. Lo que es imperdonabnle, 
en este perro mundo, es la vc.cacion para ser &margo5. 



Daniel Entin. 

aenos injusta, un poco ;as solidaria. 

y que algo apl'l!noamcs acerca de comoartir los suenics. IJttizas perdaJIOS algo 
de identidad, qui,as esr.c· ncs ¡;gr-mita construir una nueYa identidad, un ooco 

diéiembre del 83). No creo ser inÓ~ente, soy parte de lo que h2 vivido, lllaS. 
o tenes aterroriz¡do o inmovilizado o ccaproeetido ( y, muchas ·veces, todo 
junto!. 
las situaciones 011a.11aticas no aomiten es_pedadores indiferentes. Cada cual 
elige su iu9ar '! ci'?be resoonder por esto. . . ' 
tltestro aqui y ahara es un desafio grande, espero qu& nos secamos dar ani~os 

ideología junto.al coeproaiiso individual y social (por el otro), 
El COillpl"Otliso tal cual es, o sea el que orofac..aaios en publico y orivadc. Al- 
gunos hacia aóe~iro, otros hacia afuera, otros .ezcladito y ••• •cada uno 
vera su orooio ~o:uoroaiiso•, Me carece valido áudar sobre la poda de los ro- 
sales y, ta111bien, situarnos en el espacio y tieepo que vivimos con todas sus 
coosecuencias. No me carece valido au~ofla!)elarnos ( ro cual nos hace mas 
ineficientes y IDE!nos eficacesi, sucho menos autoexcluirnos del debate. 
Hace pocos ar.íos escuche una opinion que le carece valiosa: "ya no se puede 
argueentar ser inocente, no despues del Proceso•to sea el que sufrimos hasta 

esquema y resulto puecers~ tieiaasiaoo al aasoqtiisao y ser identico al suici- 
dio. Ahora esta clara la coeparacion, proDOnqo que es hora, ta.bien, de se- 
parar la paja y el trigo, perdon! la ciencia y la tecnica (por un lado) y la 

Aqui estamos, aqui y ahora, lo cual ya es mucho. Estamos y esto significa 
perseverancia y-buen aniao, suenios aediante. Nos envuelven varios 

· discursos suoerpu.estos, sobre tcdo el oue nos distingue como clase. El dis- 
cursio ce !a apariencia y el aue dirari. Ei viejo recurso de la paja en el 
ojo ajeno. De acuerdo, acepto que hay q.¡e 1irar el espejo y, entonces, des- 
cubrir el madero en el propio ojo. VecllllOs: nos aprooiaaios del reclaao social 
pero individual11ente y asi lo exoresal!OS (se puede de otro IIOdo?) .. .si , 11e 
dice el espejo, se puede. Aiguna vez fuillOS parte de suenios colectivos, su- 
pisios rene9ar de ellos cuando tcd¡s las papas olian a q.¡emadc. Repetimos el 
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N.de R.: Luego de lamamblea en que se decidi6 solicitar 6 m! 
ses de antiglledad a qµienea iban a ocupar las instalaciones, 
para evitar el abuso de quienes solo pagaban sus cuotas para 
alojarse o hacer cursos y, culminados éstos, dejaban de apor,- 
tar, la Asociaci6Íi de Médicos Residentes solicitó una tarifa 
diferencial que le fue _concedida. Sin embargq no se llegó a 
implementar debido a que la Subsecretaría proporcionó a quie- 
nes rotan por Neuquén una vivienda institucional. De todos 
modos, todos lo que lo deseen están a tiempo de asociarse ••• 

Ahora quiero desta.c•r qu• este decisi<fn no solo ., . afecto• los residentes, sino que h• ~sto ea desventa)• a 

todos los recte~ llegados y est• discriainaciÓn no fortale~e 
vfncu.los solid•rios entre sus integr•ntes ni orienta • una 
poI{tic• p•rticip11tiva y .de creciaiento societario. 

Preocupada por gesto·s que no caract•riz•n a Ja 

sncieda<Í' interaedi• • la que pertenezco y de l• que he . 

part"icip•do -.ctivaaente desd• 1984, deseo proponer_ se tr•t• , . . 
e_n. proxi•• reunion de.· Coaision, ver I.a foraa de qu•. se 
el iaine 'este condicion••iento p•r• que todos, desde el 
•o•ento que nos suaaaos a Iiill. Socied•d, goceaos de l~s· a,ÍS1l!OS .. 
der11chos. 

10:v-~~~~~-,-~~~~~~~~~~-·-<_~,--·-t 
En reun i o» pes•d• de. Co1>iston Directil•• aapliadiJ 

se decidid que es necesario &credit•r 6 aeses de ap¿rte i la·· 
S.H.R par:. poder hacer uso de las casas societ&rias~(Soietlri 
del Res de Junio) 

Esto •fecto' el Y• dificil desarrollo de l•s 
rot~ciones de los residentes de H11diciM• General e.n Heuquén, 
dado que el gasto d11 6 •eses de cuot•s p•r• quienes no er•n 
socios previa1tent11 y por sobre tod9,, 1• cl•r• intencit!n de 
dificultar el ingreso a los reside~tes que 110 fueNtn socios . , . 
prev,aaente, agrego un escollo ••s • l& falt& de , ha-st• 
entonces, alojaaiento institucion•l para nuestra sede en 
Heuquén reclaaado reiter•daaente por CÓordin'ado}•s y 

residentes a I• Subsecretaria. 
Heaos superado la diftcult11d de fa!t• de vivienda 

institucion•l en Heuquén, sin eab•rgo con el costo de l•· 
pos.te·rgaci<fn de rot11ciones que pudieron haberse evl~o d• 
haber participado 111 Coatsio'n Directiva de un•- estrategi• 
conJunt• con 1• Residencia~ 

. ,; -;.· s. ~ •. • ... 
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Sábado 4 de noviembre de 1995 

WOR-LD TOUR por WOLF·TOUL 

- 9,10 y 11 octubre: Segundas Jornadas Nacionales sobre Pre- 
venci6n en Salud. O'rga.n í za OapLad , Tema: Adolescencia. Info_!: 
mes: Av. Bustillo 1300, Bariloche. Tel/fax (0944)22707. 
- 12 al 15 nov i emb r-e , XI e.Tornadas Científic::i.s .i'Iacionales de 
Nedicina General y VII del Equipo de Salud, en Puerto Nadryn 
or.q;anizt=1do :por la AAMG. Ver informaci6n en hojas centrales. 

CONGRESOS, JORNADAS, EVENTOS, ETC 
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