Declaracion de Montreal

A partir del neoliberalismo, ¢} IX Congreso de la Asociacion
Internacional de Politica de Salud (IAHP) considera
importante lamar ptblicamente la atencidén sobre los
siguientes aspectos:

1. Indivisibilidad de la saiud

En nuestro sigio se ha registrado un notable incremento
en la esperanza de vida vy de los niveles de salud de muchos
pueblos. Los conocimientos y los recursos técnicos para
reducir el sufrimiento v combatir la enfermedad han crecido
considerablemente.

No obstante, durante las dos Gltimas décadas ha
decrecido la capacidad y la voluntad para aportar los
recursos humanos profesionales y financieros requeridos
para ¢l mejoramiento de la salud de las poblaciones,
convirtiéndose en una cuestién secundaria para los
gcbiernos y para la comurnidad internacional.

Una de las ideas centrales que debe reafirmarse es que
la salud del mundo es indivisible y que ios esfuerzos
concertados y globales para reducir los riesgos para la salud
seran favorables para todos.

2. Crece la ineguidad

A pesar de los esfuerzos de muchas organizaciones,
instituciones y personas de tode el mundo, continta
incrementdndose las inequidades en la distribucién de la
rigueza, del poder, del conocimiento y de la tecnologia.
Inclusive, las denominadas medidas de ajuste econdmico
en lugar de contribuir a disminuirlas se han convertido en
un nuevo factor para su incremento.

Para este congreso la inequidad esta en la base
explicativa de muchos de los principales problemas de la
salud que padece la humanidad. Luchar contra ella se
constituye entonces en la mas importante tarea sanifaria
del momento.

3. El derecho a la salud

Este Congreso ve con especial preocupacion la sistemdtica
negacion del derecho a la salud y al bienestar de que son
victimas millones de personas en casi todos los paises del

mundo, incluidos ios paises desarrollados. Los mtentos
por convertir la salud en un bien privado de responsabilidad
individual y familiar y los servicios de salud en una nueva
mercancia que puede comprarse o no, segtin el ingreso,
son la mds reciente y perversa manera de atentar contra el
dereche a la salud y contra las cbligaciones del Estade de
garantizarlo a todes los ciudadanos.

El trabajo por la vigencia del derecho a la salud y por
hacer de ella un campo de construccidn y ejercicio de
democracia vy ciudadan{a se convierte en otra prioridad
inaplazable. En este sentido, se ha propuesto para el
proximo Congreso el tema de “*Politicas pidblicas para la
equidad en salud”.

4. Declaracion sobre el caso cubano

Los asistetes al Congreso manifestamos nuestro enfatico
rechazo a la Ley Helms Burton aprobada recientemente por
el Congreso de los Estados Unidos. A mas del atropello al
ordenamiento juridico internacional, ya denunciado por la
comunidad internacional y por el consenso undnime de la
Organizacidn de los Estados Americanos. dicha Ley
constituye la declaracién de una nueva agresién contra el
pueble de Cuba al pretender reducirlo y hacerle
inaceptables imposiciones mediante el hambre y la
radicalizacién del inhumano bloqueo econémico al que ha
estado sometido durante tres décadas por parte del gobierno
de los Estados Unidos, que puede convertirse en un
verdadero genocidio.

5. La invitacion a la accion y al optimismo.

A pesar de la magnitud y complejidad de los problemas de
salud existentes, este Congreso considera también a la
coyuntura actual como una oportunidad para la accidén y
la creatividad de las personas, las organizaciones y los
pueblos en la bisqueda de mejores condiciones de vida y
salud. El Congreso convoca a trabajar en la construccion e
implementacién de modelos y préicticas de salud y de
politicas de salud que supere las limitaciones tanto del
modelo neoliberal hoy dominante, como de los modelos
que no han lograde integrar las dimensiones médicas y
sociales de los problemas de salud.

Montreal, Canada, 16 de junio de 1996.

Declaracion de Montreal



Salud Problema
PUBLICACION DE INVESTIGACION CIENTIFICA

Con este nimero la revista Salud Problema inaugura una nueva época editorial abriendo sus espacios a colaboraciones
de calidad enfocadas a tematicas de investigacién sobre las relaciones entre la salud y la sociedad; es una publicacién
cientifica editada por el posgrado en Medicina Social de la Universidad Auténoma Metropolitana, Unidad Xochimilco,
bajo los siguientes requisitos para facilitar su edicidn.

Datos generales para la recepcién de escritos

1. La revista Salud Problema publica articulos, reportes de investigacién, ensayos, comentarios polémicos, noticias,
informacidn sobre nuevas publicaciones, reportajes, entrevistas v resefias bibliograficas. Los textos que se envien
deberan ser inéditos y no haber sido sometidos a consideracién de otras publicaciones. La revista no provee servicio
de captura o correccidn de textos, dibujos o arreglos de ilustraciones, es reponsabilidad de cada autor llevar a cabo
estas tareas, asi como entregar los manuscritos de acuerdo a las normas editoriales que se establecen. El Consejo
Editorial se reserva el derecho de regresar a sus autores los materiales que, a su juicio, no cumplan los requisitos de
calidad, extensidn o cuidado formal y editorial.

2. Los trabajos deberdn ser elaborados en espafiol, con un resumen (sinopsis) en inglés y espafiol.

3. Las celaboraciones se deberan entregar en diskette 3.5; en procesador de textos Win Word, Word Perfect (5.0 o
superior) o Word Star 6, anotdndose sobre el diskette el titulo del articulo, nombre del autor y el programa en que fue
capturado el texto, acompafiado de tres copias impresas.

4. En caso de articulos ¢ ensayos, la extension del texto serd hasta de 40 cuartillas escritas a doble espacio
incluyendo cardtula, resumen, agradecimientos, cuadros, gréficas, notas, dibujos, curriculum de los autores y referencias
bibliogrificas.

5. Siguiendo el criterio anterior; los reportes de investigacidn, los comentarios polémicos, las noticias, los reportajes,
las entrevistas y las resefias bibliograficas no deberdn exceder de 10 cuartillas.

6. El curriculum (resumido) del autor y/¢ autores deberd contemplar: grados académicos, institucién donde trabaja,
lineas de investigacion que desarrolla y experiencia laboral, en no mds de 15 renglones y en hoja separada al final del
texto.

7. Todos los trabajos incluirdn en una hoja aparte (primera hoja),el nombre del autor y/o los autores, institucién a
la que pertenecen, domicilio, mimero telefénico, fax y correo electrénico, para su répida localizacidn.

8. Los trabajos deberdn entregarse a los miembros del Consejo Editorial, o enviarse a:

Florencia Pefia Saint Martin. Directora de la Revista Salud Problema, Maestria en Medicina Social, UAM-Xochimilco,
Calzada del Hueso 1100, Col. Villa Quietud, C.P. 04960, México., D.E.

9. La aprobacién o no de los textos enviados a Salud Preblema se basa en opiniones fundamentadas de dos
dictaminadores.

Datos particulares para la presentacién de un escritc

1. Los manuscritos deberdn presentarse en hojas blancas tamafio carta escritas por un solo lado, a doble espacio
(incluyendo resumen, agradecimientos, notas y bibliografia), con mérgenes de 3 cm, cada pagina debera contener 27- 30
lineas.

2. La primer hoja llevard la informacién requerida en el punto niimero 7 de los datos generales.

3. La segunda hoja, el resumen de 15 renglones con su traduccién al inglés y de tres a cinco palabras clave.

4. A partir de la tercera se incorpora el texto, repitiendo sélo el titulo en la parte superior con un margen (colgado)
de 9-10 lineas. Asignando a esta hoja el 1, numerar el resto.

"™ J




/ N

5. En el cuerpo del texto y para referencias no textuales, incluir entre paréntesis el o los apellidos de los autores a que
se hace referencia y el afio de publicacion. Ejemplos: {Gomez, 1996), (Gomez y Pérez, 1996) o (Gémez, PErez y Sanchez,
1996). En caso de que se trate de mis de tres autores, sustituir los apellidos del segundo en adelante con la expresion et
al. (sin cursivas y sin purnto después de et). Por ejemplo: (GOmez et al., 1996). Para referencias textuales, incluir la o las
paginas correspondientes: (Gomez, 1996:26), (Gémez y Pérez, 1996:26-27), (Gomez, Pérez y Sanchez, 1996:26-28) o (Gomez
etal., 1996:26).

6. Las citas textuales que ocupan menos de cinco renglones no se separan del texto y se entrecomillan, las de mas
de cinco renglones se separan del texto dejando una linea en blanco anies y después, sangrando cinco espacios a la
izquierda v a la derecha, ademas de escribirse a rengién seguido y subrayando para componer en cursiva. En este tiltimo
caso, omitir las comillas.

7. Sc utilizaran corchetes [], cuando se integre un dato agregado por el autor a una cita y tres puntos suspensivos
a las omisiones hechas al texto original.

8. Al principio de cada capitulo asi como resumen, introduccion, titulos diversos, bibliografia y demads divisiones de
la obra, ¢l margen de la cabeza (colgado) deberd de ser de 9 -10 lineas, centrados y deberdn escribirse en maytsculas y
mintsculas.

9. Al inicio de cada pdrrafo se dejard una sangria de cinco golpes. Pero se dejarin de sangrar los pdrrafos con que
se¢ inician cada capitulo v los que siguen a un subtitulo.

10. Llamadas y notas: Las Hamadas de notas deben indicarse con ntmeros volados, sin puntos ni paréntesis. Si
hace falta una segunda szrie se sefialard con asterisco y si se precisa todavia una tercera, puede usarse letras voladitas.
En todo caso las Hamadas irdn después de los signos de puntuacidn. Las notas se haran en hoja aparte al final del texto
y comenzardn con una sangria de tres golpes. No es aceptada la elaboracién de notas para efectuar referencias
bibliogrificas.

I1. Labibliografia se presentara en hoja aparte refiriendo solamente a los autores mencionados en el documento. Se
alfabetiza por el apellido paterno del autor principal y del mas antiguo al més reciente para dos o mas titulos del mismo
autor o autores. Las referencias deben ser elaboradas siguiendo este formato:

Libros:
Burin, Mabel (1991). El malestar de las mujeres. La tranguilidad recetada, México, Paidos.

Dos o més autores:

Baurin, Mabel y Pedro Lopez (1991). El malestar de las mujeres. La tranquilidad recetada, México, Paidos. (Notar
que en el segundo autor se menciona primero el nombre). En las referencias bibliograficas no se usa la expresién et al.,
se listan todes los autores.

Capitulos en libros:

Lopez, Oliva {1993). “;Desmantelamiento o modernizacidn de la politica social?”, en S. Fleury (org.), Estado y
politicas sociales en América Latina, México, Universidad Auténoma Metropolitana-Xochimilco y Brasil, Fundacién
Osvaldo Cruz de la Escuela Nacional de Salud Publica, pp. 25-48.

Articulos en revistas:
Vega, Genaro (1994). “Evaluacion de la atencion materno infantil en cinco unidades de medicina familiar”. Salud
Publica de México, vol. 35, mim. 3, pp. 283-287.

12. Cuadros y gréficas se pondran por separade indicando claramente su lugar en el texto con la leyenda insertar
cuadre ¢ grafica niim, X (cada tabla o grafica debe estar impresa en una hoja separada, numeradas progresivamente, con
titulo y la fuente). Los mismos criterios deben ser usados para las ilustraciones {(dibujos y fotografias).

13. Siglas y abreviaturas: se escribirdn con mayiisculas, sin puntos ni espacios.

/4. En caso de ser aprobados para publicacion, el Consejo Editorial, se reserva el derecho de llevar a cabo correciones
de redaccidn y estilo a los manusctitos, asf como modificaciones al titulo de los trabajos. =




