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¢ Por qué escribimos el libro?

i1 M ds salud por el mismo
dinero” es un libro in-
tencionado. Esta escri-
to con pasion politica para no caeren
ninguna falsa neutralidad técnica.
Intentamos describir los
interrogantes planteados porlas
reformas de los sistemas de
salud en Argentina y en el mun-
do en los finales del milenio.
Como trabajo intelectual trata
de responder a un anhelo y una
necesidad. El anhelo de
sistematizarlainformacion exis-
tente, propia y ajena, para ela-
borar un diagnéstico de la salud
de los argentinos que nos per-
mita saber dénde estamos. La
necesidad de promover un de-
bate mas profundo entorno a la
reforma insoslayable del siste-
ma de salud para saber adénde
vamos y cual es el pronostico
del enfermo sistema de salud.

Esta escrito desde la con-
cepcion de que cualquiera sea
el grado de globalizacion que
adquiera nuestra sociedad, su
salud sera siempre una cues-
tion nacional. Lamundializacion
alcanza a los problemas de los
gobiernos, alas expectativasde
los ciudadanos, al conocimiento
de sus profesionales y hasta a las
propias enfermedades que también
se globalizan. Pero los enfermos si-
guen siendo nacionales.

"Méas salud por el mismo dinero
es el resultado de una exhuastiva
investigacion interdisicplinaria reali-
zada con la colaboracion de los pro-
fesionales de la Fundacién Isalud

"

comprometidos con el principio de
que "la peor de las pobrezas, es la
pobreza de las ideas" y de que la
definicion de la salud que pretende-
mos y merecemos los argentinos es

Ia Reforma del Sistema
de Salud en Argentina

una responsabilidad de toda la socie-
dad, una tarea colectiva, una misién
indelegable, una utopia inconclusa.
Alo largo de ocho capitulos el libro
analiza, entre otras cuestiones, las
politicas alternativas para encarar la
reforma del sistema sanitario, la res-
ponsabilidad del Estado, el sentido
de regular o resignar el cuidado de la

salud de la poblacién, las fuentes de
los recursos volcados al sistema y
sus mayores beneficiarios que no
siempre coinciden con sus principa-
les necesitados.

Pero ademas de una descrip-
cién, la obra formula una pro-
puesta. La elaboracién de un
Programa Nacional de Salud que
otorga un caracter nacional al
tema sanitario, postula una pro-
funda transformacién de las or-
ganizaciones de servicio, esta-
blece planes con metas clarasy
comprobables y rescata el sen-
tido universal y solidario de las
prestaciones colocando a las
personas como centro de la pre-
ocupacion y atencién del siste-
ma.

Probablemente "Mas salud por
el mismo dinero” provoque re-
chazos o adhesiones. Loque no
deseamos es generarindiferen-
cia. Fue proyectado como una
herramienta de reflexion y ana-
lisis paraejercitarel razonamien-
toy alentarlaimaginacion. Tam-
bién como un instrumento de

~ conquista. La conquista de un

espacio mas saludable para

crear, entre todos, un pais me-

jor.
Todavia contando los votos de las
elecciones legislativas nos queda por
delante la construccion democratica
de una patria mas saludable. Para
esa tarea inconclusa, para esa elec-
cidén no realizada, para ese comicio
impostergable, este libro es nuestro

voto.
G.G.G.



escasez de libros integradores, aquellos que

enmarcan la especificidad de la salud en el contexto
de las relaciones econdmicas, politicas y culturales vigen-
tes. Escasez no es carencia: Abraam Sonis publicd en
1964 Salud, medicina y desarrollo econdmico social, y el
autor de esta nota, en 1982, publico Salud y
politica social. Y en esa serie se entron-ca
Mas salud por el mismo dinero, el libro
de Ginés Gonza-lez Garcia y Federi-
co Tobar, analizando el tema a la
luz de los avatares tecnoldgicos e
ideoldgicos del mundo moderno
y su reflejo en la realidad argen-
tina.

La obra evade el abuso del
tecnicismo pero no el rigor inte-
lectual. En un lenguaje sencillo,

y aveces provocativo, nos cuen-
ta lo que nos pasa y también lo
que nos puede pasar de acuerdo
con las decisiones que tomemos.
por ello tendra la doble utilidad de
ilustrar al estudioso y alimentar la discu-
sion indispensable —hoy insuficiente— so-
bre las reformas necesarias.

Una de sus virtudes destacables es la atencién que se
presta al modelo de vida, personal y colectiva, en la
causalidad de nuestros males; y la prioridad que se otorga
a las politicas sociales que se orientan a hacerlo mas
saludable. Esto no tiene mucho que ver con |os servicios
médicos, que frecuentemente reflejan el choque de los
intereses creados... en nombre de la salud del pueblo.
¢ Qué traera mas calidad de vida: eliminar la publicidad del
tabaco y suministrar el agua potable que falta, o seguir

E nla bibliografia socio-sanitaria argentina se observa

El precio de la salud

por el Dr. Aldo Neri*

construyendo quiréfanos y duplicar el presupuesto de
antibidticos?

Ellibro no olvida que la Argentina esta embarcada —a
impulsos de sus falencias historicas y de la ola neoliberal—
en cambiosimportantes en sus servicios de salud publicos
y privados. Y confronta dos escenarios posibles: por un

lado, la “reforma competitiva”, prolongacion de las
politicas actuales, con fuerte protagonismo
del mercadoy que profundiza la desigual-
dad; por el otro, la “reforma solidaria”,
que también moderniza los instru-
mentos, pero los pone al servicio de
la justicia distributiva. E/l libro no
s6lo describe y explica: tambien
toma partido, reforzando la con-
viccion de que lo técnico v lo poli-
tico -son inseparables vertientes
de un mismo atalaya social. Del
relato surge la evidencia de que las
diferentes visiones no correspon-
den a cortes partidarios sino que los
atraviesan horizontalmente. Esto de-
beria facilitar algun dia que esta socie-
dad logre en areas como salud y educa-
cién, un consenso a través de politicas de
Estado mds alld de las alternancias de gobierno.

Lujos futuros de la madurez democratica.

El insuficiente e ineficiente Estado de bienestar reque-
ria reformas. Como en el dicho popular, lo que esta mal es
que, al bafar al nifio, lo tiremos con el agua sucia. Este
libro nos ayudard a pensar, en salud, mejores caminos
para preservalo.

* Aldo Neri fue Ministro de Salud de ia Nacidn y diputado nacional durante el
gobierno de Radl Alfonsin. Integra la FUALI (Fundacion Argentina para la Libre
Informacicn).




Dr. Alberto Cormillot

“A mi me hubiera gustado
escribir ese libro”

| libro me resultdé interesante por

la manera en que describe la

desconexién existente entre la rea-
lidad sanitaria, tan diversa de nuestro pafs,
la capacitacion de estudiantes y profesio-
nales, la prevencién y los servicios
asistenciales” manifesté el especialista.

En didlogo con Isalud, Cormillot desta-
cé que “Méas salud...” expone “la
desconexién existente entre causas de la
enfermedad y la inversién que se realiza
para combatirla. Una simple suma muestra
que el 82 por ciento de las enfermedades
estan producidas por la accidén del medio
ambiente mas el estilo de vida, que sin em-
bargo llevan apenas el 5 por ciento de la
inversién. Por otro lado, la salud depende
enun 11 por ciento de la asistencia, que se
lleva nada menos que el 90 por ciento de la
inversion”.

Cormillot agregd que la situacion revela
“una percepcidn autista del riesgo real, con
un fortalecimiento de lo que hoy se llama el
riesgo percibide, vale decir, lo que uno cree
que le va a pasar perc en realidad es lo
menos probable”.

Mas adelante el doctor Cormillot sefialé
que “prevenir, recuerda el libro, no genera
votos. Tampoco los genera el reconocer
como principales causas de enfermedad las
inequidades, la pobreza, la falta de educa-
cién, una débil regulacion de la publicidad,
entre otras, del cigarrillo o del alcohol, sien-

do ambas las drogas que méas matan en la
Argentina del 90",

Con relacién a la propuesta formulada
por “Mas salud...”, el especialista puntuali-
z6 que “los autores piden que a la hora de
planificar se ponga atencién en las diver-
sas edades, geografias y grupos sociales
que hay en la Argentina. No podemos ni de-
bemos importar modelos extranjeros que no
sirven para todos y, a veces, ni siquiera para
algunos”.

Rescata como valioso que la obra “cues-
tiona el enfoque puramente economicista
del problema de la salud, que deja de lado
la equidad, la accesibilidad y el aumento de
la vida saludable. Debe cerrar la caja es un
lema que se cuestiona como Unica gufa
para los proyectos de salud”.

Para el doctor Cormillot “Méas salud...”

pene “en una clara sintesis todas las mar-
chas y contramarchas del proceso de trans-
formacién de hospitales, sector privado y
obras sociales, tan dificil de seguir de cer-
ca para el no experto. También analiza a
quien nos atiende y le exige calidad, satis-
faccion del usuario y universalidad”.

Con relacién a las caracteristicas
globales de la obra, sostiene que “el libre,
en cuanto a su presentacién, nos brinda
informacién, datos, claridad, sintesis, ejem-
plos, inclusién en la historia para compren-
der el presente y disefar el futuro, destaca
el concepto de afios de vida prematuramen-

te perdidos, nos muestra lo que hacen otros
pafses, nos da bibliegrafia actualizada. Los
esquemas graficos y tablas son muy
esclarecedores”.

La descripcién y caracterizacién de los
preblemas que enfrenta el sistema de sa-
lud realizada por los autores constituye “una
ldcida autocritica hecha con valentia y apor-
tando conclusiones”, puntualiza el doctor
Cormillot, porque el libro “no es una protes-
ta, es una propuesta. Nos pide menos or-
ganigramas verticales y mds entrecruces
horizontales, transversales, que impidan
que de la salud sélo se ocupe el Ministerio
de Salud como de la educacién sdlo el Mi-
nisterio de Educacidn y cierra con una pro-
puesta globalizadora”.

Consultado sobre los elementos que
podrian agregarse para enriquecer la
obra de Ginés Gonzélez Garcia y Federi-
co Tobar, Cormillot se pregunté “;Qué
mas se le puede pedir a un libro?” para
agregar a continuacién: “A mi me hubie-
ra gustado escribirlo. Le puede resultar
(til a todos los interesados en la salud,
desde los gobernantes hasta el ciudada-
no comun”. No obstante, al final deslizd
una sugerencia: “en la préxima edicién
sumaria puntos agregando un indice ana-
litico y uno de autores. Pero esto lo digo
en mi afan de no parecer un critico com-
placiente”, concluyé. ¢




La salud debe ser un tema del Estado y la Sociedad

CONSENSO Socl

Al margen de la magnifica acogida que recibid el libro de Gonzalez Garcia y Tobar, “M4s salud por ¢
paginas contienen ideas y propuestas dirigidas a la imperiosa reforma del Sistema de Salud argentinc
flustrar a los lectores, resumimos a continuacién el Capitulo 8 del libro, incluidos algunos de los gréfi

lo acompaiian

os argentinos podemos obtener mas
salud por el mismo dinero si
redefinimos el Sistema de Salud de
manera que se aproveche la inmensa can-
tidad de los recursos humanos, tecnoldgi-
cos, financieros, comunitarios y de infraes-
tructura disponibles. La solucién es esta-
blecer claramente las prioridades y luego
unificar lo fragmentado, consolidar un gran
fondo solidario para el financiamiento, es-
tablecer un modelo de asignacién de re-
cursos a las entidades intermedias (Obras
sociales, prepagas y mutuales) que estimu-
lan la obtencion de resultados sanitarios.
Necesitamos “mejor” politica y no “méas”
ni “menos” Estado o Mercado. Una politica
publica de salud que permita mayor canti-
dad y calidad de vida. Para resolver la cri-
sis sectorial se propone la implementacion
de un Modelo solidario de Salud integran-
do a todos los Subsectores y recuperando
la idea de politica de conjunto. Un sistema
econdmicamente factible, socialmente

Con todo.
CON TODOS.
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aceptable y sanitariamente eficaz.
¢, Como conseguir mas salud por el mis-

mo dinero?

Para lograrlo es necesario contar con:

1. Una estrategia adecuada. Se debe par-
tir del diagndstico de las necesidades
de salud para definir prioridades y esta-
blecer metas y con una evaluacion per-
manente que permita actualizar las me-
tas. ¥

2. Un conjunto de proyectos que se arti-
culen sobre cuatro lineas de accion: La
politica, la financiacion, la organizacién
y la provision,

3. Fortalecimiento de las funciones basicas
del Estado en salud, a partir de acciones
intersectoriales actuara como informador,
dentro y fuera del sistema y articulando
todos los esfuerzos para alcanzar las me-
tas.

4. Unificar el financiamiento. El Modelo so-
lidario integrara todos los recursos que
hoy estan atomizados en un Fondo Soli-

dario de Salud (FOSOL). Aumentando la
capacidad de financiacién y compra de
servicios.

. Regulacién adecuada. Que sea fuerte

y establezca un marco preciso, adecua-
doy transparente para la competicién y
provision de Servicios de Salud. Sera
competencia de las instituciones ya
creadas con ese fin.

. Integracion de todos los recursos dis-

ponibles. El Modelo solidario plantea
recuperar al Hospital piblico como com-
ponente central del sistema de salud
con la creacion de redes de prestadores,
que fomenten la cooperacién de provee-
dores plblicos y privados en funcién de
una atencion de calidad, de una mayor
accesibilidad a los servicios y de una
mejor satisfaccion del usuario.

. Consenso social y viabilidad. La salud

debera ser un tema del Estado y la so-
ciedad, no de eventuales gobiernos.
Instrumento de politica y gestién moder-

Proyectos

. Reforma tributana para la reforma sanitana.
. Consolidar un Fondo Solidario (FOSOL) para el financiamiento de las accio-

nes de salud.
2. Financiacién

. Realizar un saneamiento financiero del sector.

. Incorporacién progresiva del subsidio a la demanda en los servicios publicos.

e i

take

. Universalizar la cobertura delPrograma Médico Obligatorio.

. Desplazar el eje de la atencién médica a la promocién y prevencisn.

. Articular una adecuada mezcla plblico - privado.

. Implementar una estrategia gradual para la transicién y reconversién,

. Aumentar la responsabilidad de los profesionales y las personas.

. Evaluar sobre la base de resultados de salud y satisfaccién del pueblo.

4. Provisién

Cuadro 1. Veinte propuestas para el modelo solidario



AL Y VIABILIDAD

ol mismo dinero”, sus
). Con el propdésito de
cos y diagramas que

nos que no involucren la participacién,que

no generen consenso pueden ser técnica-

mente factibles, pero terminan siendo po-
liticamente inviables.

En el cuadro 1 se transcriben 20 pro-
puestas que permitiran alcanzar el mode-
lo solidario sobre la base de las cuatro li-
neas de accion: la politica, la financiacion,
organizacion y provision.

£ Qué queremos del sistema de salud
los Argentinos?

* Que genere resultados de Salud (au-
mento de la vida saludable), proveyen-
do atencidn, promocion y prevencion de
salud con satisfaccion de los usuarios,
y equidad.

¢ Que aumente la cobertura en el senti-
do vertical )inclusion de mas prestacio-
nes) y horizontal (cubriendo a mas per-
sonas) de modo que pueda acompa-
nar los cambios demograficos, socia-
les, tecnologicos y socioldgicos.

*  Que todos los ciudadanos tengan igual
acceso a los servicios y puedan elegir
prestadores y prestatarios.

e Que sufinanciamiento sea predominan-
temente colectivo y ne individual, don-
de cada uno aporte segtn sus posibili-
dades y demande seglin sus necesida-
des.

* Un sistema integrado por el sector pu-
blico, privado y de la seguridad social,
que actue en forma articulada
optimizando la utilizaciéon de los recur-
S0S.
¢ Como? Los principios operativos del

Modelo Solidario seran la eficiencia, la ca-

lidad, la pluralidad de opciones y la des-

centralizacion de acciones.

¢, Para qué? Para promover nuevos va-
lores sociales basicos, democracia y justi-
cia social, generar mayor gobernabilidad,
democratizar la sociedad haciendo efec-
tivos los derechos sociales, pero ademas
para aumentar la calidad de vida de nues-
tro pueblo, incrementar nuestro capital;
humano, mejorando al mismo tiempo la
productividad y la com-petitividad de nues-
tra economia. ¢

valores copitades
segin riesgo + incenfivos

Nacian
Provincia

POBLACION
. Municipio

( D.G.1L
Hacienda
Pravinciales
Educacion e
Informacion
Provision Esmﬂc
Clinicas
Medicamentos
Profesionales F ; e
Sevicios Priblicos diferanies of
ge poges y confrols
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NUEVAS ;
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SOCIALES

Financiacign

Regulacion

Elaborncitn prapia

Cuadro 2. Organizacion del modelo solidario. Fuente: Elaboracicn propia
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Momentos antes del comienzo del acto de presentacion de libro se
prestan a la foto el Gobernador Dr. Eduardo Duhalde, el Senador A.
Cafiero y los autores Gonzalez Garcia y Tobar.

Vista del anfiteatro de la Biblioteca Nacional durante la presentacidn del
libro “Mads salud por el mismo dinero"

Brillante presentacion del libro "Mas salud por el mismo dinero”

A pesar de la globalizacion la salud
sigue siendo una cuestién nacional

\

I a presentacion realizada el 9 de setiembre Ultimo en el au-
ditorio de la Biblioteca Nacional del libro “Mas salud por el
mismo dinero”, sus autores son el Dr. Ginés Gonzalez

Garcia y el Licenciado Federico Tobar, adquirié importantes pro-

porciones cuya trascendencia se traduce en la amplia repercusién

alcanzada en los medios profesionales y politicos.

El libro, que editd ISALUD y Nuevo Hacer del Grupo Editor
Latino Americano fue presentado por el gobernador de la Provin-
cia de Buenos Aires, Dr. Eduardo Duhalde y el Senador Nacional
Antonio Cafiero a quienes acompanaron el presidente de la Ca-
mara de Diputados de la Legislatura bonaerense, Osvaldo Mercuri
y el Director de |a Biblioteca Nacional, Oscar Sharra Mitre. Entre la
numerosa concurrencia que asistié al acto se destacé la presencia
de los rectores de la las Universidades de Lomas de Zamora y
Lanus, Dr. Carlos Petignat y Dra. Ana Jaramillo, el Secretario de
Desarrollo Social, Lic. Eduardo Amadeo, el diputado nacional Fer-
nando Galmarini, Dr. Carlos A. Garavelli, Director Regional de la
QISS, autoridades del CEAMSE y la Confederacion Médica Ar-
gentina y el secretario general de la Confederacidn Farmacelitica
Argentina (COFA), Dr. Mario Castelli entre otros.

Abrié el acto el Dr. Ginés Gonzdlez Garcfa, sefalando ese
momento de la presentacion, como el dia del parto del libro que
habia tenido un embarazo bastante prolongado. Remarcé que
fue escrito, "porque intentamos poner toda la pasidn y el conogci-
miento como contribucién a una posible reforma del Sistema de
Salud en nuestro pafs, entendiendo que a pesar de la
globalizacion la salud sigue siendo una cuestion nacional."

El coautor, Lic. Federico Tobar intervino a continuacién,
enmarcando la gestacién del libro en las incontables reuniones de
trabajo que realizaron un amplio grupo de integrantes de la Funda-
cidon, en las que se discutié acerca del modelo solidario de salud.
Libro técnico y politico —agregd— que esta pensado para ser lei-
do y compartido con la gente, los trabajadores de la salud, los
politicos, los gremialistas, los profesionales de la economia y de la
salud, motivado por la idea de transformacion de la realidad.

Inmediatamente hizo uso de la palabra el Dr. Antonio Cafiero,
quien comenzd diciendo que «la obra literaria define la persona-
lidad.de los autores, que aparecen reflejados en el libro,
apasionante no sélo con relacidn a la salud publica, sino a la
relacion de esta con la politica nacional e internacional. Remarco
una afirmaciéon del texto, donde se sefala que los modelos sani-
tarios no se importan sino que son el producto de la propia evo-
lucién cultural, sanitaria y politica». Puntualizd los temas que se
desarrollan en los distintos capitulos del libro, destacando el po-
sible escenario del futuro en el mundo. Terminé refiriéndose a la
importancia de mantener los valores en relacién con un sistema
solidario que conjugue Mercado y Estado.

Sefiald ademads los desafios que enfrenta el area de la sani-
dad publica y la importancia de fijar metas y objetivos
consensuando atodos los actores que intervienen en el proceso
de la salud.

Finalmente hablé el Dr. Eduardo Duhalde, quien destacé la
importancia que otorga el justicialismo a las politicas de salud,
valorando las ideas y las propuestas como paso previo a las
acciones, senalando que el libro cumplia ampliamente con ese
objetivo.

Luego de otras consideraciones relacionadas con la necesi-
dad de impulsar en nuestro pais una politica sanitaria que am-
pare hasta el tltimo habitante de nuestro amplio territorio, termi-
né diciendo que «esperaba poder compartir juntos un suefio que
es el de todos: consolidar una Argentina donde los derechos hu-
manos basicos pueden ser garantizados a todos sus hijos, por
encima de que tengan o no posibilidades econdmicas. ¢



EVITA en ISALUD

omo habiamos anticipado en el niimero anterior, el 24 de
‘ Julio se realizé en nuestros salones un cologuio sobre

Evita, la mujer y la accion social, como homenaje y en
conmemoracion del 45 aniversario del fallecimiento de Evita.

Isalud, organizé este acto conjuntamente con la Fundacién
de Investigaciones Histéricas Evita Perdn, que preside la
Arquitecta Cristina Alvarez Rodriguez, sobrina-nieta de Eva
Perdn, quienfue unadelas oradoras, y que estuvo acompafada
por las hermanas de Evita, Blanca y Erminda Duarte.

Elactofue iniciado por nuestro Director General, el Dr. Ginés
Gonzalez Garcia, quien recordd que “las necesidades, comolas
enfermedades, por mucha mundializacién que exista, siguen
siendo cuestiones nacionales, cuestiones de nosotros,..." y que
es necesario “aportar, no para cambiar los ideales sino para
conservarlos, incorporando nuevas ideas a los viejos ideales
para que estos se puedan cumplir”.

Luego de sus palabras se proyectd, en dos pantallas insta-
ladas al efecto, una pelicula sobre Evita, que fue realizada
especialmente para este evento.

La Lic. Graciela Gianetassio, Directora General de Educacién
de la Provincia de Buenos Aires, presenté a la Arg. Alvarez
Rodriguez, quien resalté “la importancia de organizar de manera
conjunta con ISALUD este acto” y cerrd su exposicidon con una
frase de Evita, “un hombre de accion es el que triunfa sobre los
demas, pero una mujerde accion es laque triunfa para los demas”.

Posteriormente hizo uso de lapalabra la Sra. Susana Pomar,
viuda del Dr. Ramdn Carrillo, que fuera como Ministro de Salud
Publica el gran complemento de Evita para latransformacién de
la Argentina.

Finalmente la Licenciada Gianetassio presenté a la Sra.
Hilda Gonzalez de Duhalde coincidiendo con el Dr. Gonzalez
Garcia y la Arq. Alvarez Rodriguez, en que "es la persona que
tiene mayorvivencia y experiencia en politica social y que desde
hace mucho tiempo nadie lo esta haciendo como ella."

La Sra. Chiche Duhalde en una franca y clara alocucién
expreso su homenaje a Evita y expuso su experiencia sobre la
accion social que lleva adelante por medio del Programa Vida
encarnado por “las manzaneras”.

Entreotrascosas sehald que “ante las criticas de asistencialismo,
yo quiero decir que a una persona que trae un problema hoy, no
se le puede decir, usted va a pasar por un proceso de crecimiento,
de educacion, de capacitacion y luego se lo voy a solucionar, por
que cuando llegue ese momento la persona se murio”.

A continuacién la Lic. Gianetassio dio paso al turno de
preguntas por parte del numeroso ptiblico, mas de 280 personas
presentes, entre los que se encontraban el Lic. Eduardo Amadeo,
Secretariode Desarrollo Social de la Nacion, el Senador Antonio
Cafiero, el Dr. José Maria Diaz Bancalari, Ministro de Gobierno
de la Provincia de Buenos Aires, la Dra. Ana Jaramillo, Rectora
de la Universidad de Lanus, el Ing. Carlos Petignat, Rector de la
Universidad de Lomas de Zamora, la esposa del Gobernador de
Salta Sra. Bettina de Romero, las Secretarias de Accidn Social
de las Provincias de San Juan y de Misiones, ademas de
numerosos medios de prensa escrita y televisiva.

Finalizadas las preguntas se sirvio una copa de honor, laque
fue aprovechada por los asistentes para departir con los familia-
res de Evita y con las personalidades presentes.

La fundacién ISALUD editara en los proximos dias un cua-
dernillo especial conteniendo la totalidad del coloquio.

Marcelo J. Duhalde

Coloquio sobre
Eva Peron y
la Accion Social

Sra Chiche G.
de Duhalde, y el Dr. Ginés
Gonzéalez Garcia.

Durante el Coloquio sobre Evita en ISALUD habla el Dr. Gonzalez
Garcia acompahan las Sras. Chiche Duhalde, la Dra. Gianetassio
y la Arq. Alvarez Rodriguez.

Cuadernos
ISALUD

Con la funcién de editar la pro-
duccion de conocimientos desa-
rrollada por los docentes, Inves-
tigadores y alumnos de
ISALUD, se inauguré la serie
Cuadernos Isalud. El primer
- volumen se titula “Investigacio-
r g nes en economia y gestion en

- salud”, y aparecié en septiem-
bre. Los proximos voliumenes
se titulardn: “La medicina
prepaga en la Argentina” y
“Cémo hacer un proyecto de sa-
lud”, cuya aparicién esta progra-
mada para los meses de marzo
y mayo de 1998. ¢

Federico Tobar (ed.)
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CAPACITACION

1998

CURSOS Y CARRERAS DE
POSGRADO

¢ MAESTRIA EN SISTEMAS DE SALUD Y
SEGURIDAD SOGIAL 7
¢ POSGRADO EN ECONOMIA ¥ GESTION
EN SALUD
* POSGRADO EN GESTION SOCIAL

Convenio con la Universidad de Barcelona
y Universidad Pompeu Fabra (Espafa) y
Universidad Nacional de Lomas de Zamora.
Cooperacion con la Universita Bocconi de
Milan.

Médulo internacional de actualizacién en
Politica y Gestion de Salud y Seguridad
Social.

Modalidad Semi-presencial, contecnologia
de comunicacion y educacion a distancia.

Abierta la inscripcion
para el ciclo 1998

Informes einscripcion: en Fundacion Isalud,
Viamonte 1167 - 32 p. Buenos Aires Te.
372-7269, Fax 371-8679. E-mail:
fundacipn@isalud.sld. ar,  http/
www.nim.org/isalud/index.htm

Seis afios de intensa labor promoviendo una mejor salud

ENTREGA DE PREMIOS
Y VI ANIVERSARIO \

ste nuevo aniversaric de la Funda-
E cién nos encuentra en pleno desa-

rrollo institucional y cada dia mas
afirmados en los ideales que nos impul-
saron a nacer. Fueron seis anos de in-
tensa accidén, promocionando en nuestro
pais, en América y en los distintos foros
internacionales la equidad y la concerta-
cion, buscando resolver los problemas de
la salud publica. Impulsamos y lo segui-
remos haciendo uno de los principios ma-
gistrales que nos vieron nacer: el de la
solidaridad social.

Como todos los afos el dia miércoles 10
de Diciembre a las 18.30 hs. proximo, con-
juntamente con la celebracién del VI aniver-
sario de nuestra Fundacion, se entregaran
los PREMIOS ISALUD 1997. El acto al que
estan invitados todos los amigos y alumnos
de nuestro INSTITUTO, se realizara a la hora
indicada en nuestra sede calle Viamonte
1167, Piso 2° de esta Capital.

Como en los afios anteriores los PRE-
MIOS ISALUD 1997 seran entregados en

una sencilla ceremonia a las personas
elegidas y estan destinadas a las siguien-
tes rubros, tanto individuales como
institucionales:
a) Servicios de Salud
b) Economia y Salud
¢) Medios de Comunicacion
d) Sociedad
e) Medio Ambiente
f) Salud y Educacion

Estos premios —lo reiteramos una vez
mas— tienen el propdsito de reccnocer
ante los pares y la opinion publica a todos
aquellos que aportaron ideas y trabajo que
ayudaron al bienestar colectivo. Con ellos
ISALUD, no se limité solamente al area de
Salud sino que busca valorar todas las ac-
tividades de personas que han contribuido
al mejoramiento social y sanitario de la co-
munidad. Para el otorgamiento de los pre-
mios el Comité seleccionador realizé en los
Ultimos meses una intensa tarea a la que
contribuyeron los amigos de la FUNDA-
CION con sus propuestas. ¢




