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Reuniones de Medicina Social en América Latina

El Taller Latinoamericano de Medicina Social fue
organizado como una actividad académica, aprove-
chando la presencia en Colombia de especialistas de
todo el mundo para participar en el Congreso.

La organizacion estuvo a cargo del grupo Salud-
Colombia, perteneciente a la Asociacién Latinoa-
mericana de Medicina Social (ALAMES), coordinado
por Saul Franco Agudelo y cont6 con el apoyo de la
OPS, la Universidad de Antioquia y el Ministerio de
Educaciéon de Colombia.

Se realiz6 en las instalaciones del Jardin Botanico
de Medellin, lugar de extraordinaria belleza y espe-
cialmente dotado para eventos de esta naturaleza,
del dia 25 al 31 de julio de 1987.

Conté con la presencia de aproximadamente 250
asistentes, ademas de los ponentes, coordinadores
de grupos de trabajo y panelistas.

La dindmica del taller consistid en la presentacion
de un tema central cada mafana, seguido por un
panel de comentaristas de la ponencia y discusiénen
el panel y con el publico. Por las tardes se organiza-
ron de 4 a 5 grupos de trabajo cada dia, donde se
presentaron comunicaciones relacionadas con el te-
ma matutino y discusiones abiertas. Se trabaj6é de
9:00 a.m. a 7:00 p.m. diariamente.

El temario desarrollado en las ponencias centra-
les, fue el siguiente:

27 de julio “Concepto y trayectoria de la Medicina
Social”.
Ponente: Hugo Mercer, Argentina.
Panelistas: Alberto Vasco, Catalina
Etibenschutz, Everardo Nuilez Duarte,
Maria Isabel Rodriguez, Saiil Franco.
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28 de julio **Concepto Salud-Enfermedad”.
Ponente: Alberto Vasco Uribe, Colombia.
Panelistas: Roberto Nogueira, Rosa
Maria Alberdi, Pedro Luis Castellanos,
Yolanda Arango, Delmin Cuay.

29 de julio ““Aspectos Metodologicos™.

Ponente: Jaime Breilh, Ecuador.
Panelistas: Mario Testa, Mario Argan-
dofia, Carlos Escalante, Danuta Rajs,
Edmundo Granda.

30 de julio *“Estado y Salud”.

Ponente: Sonia Fleury, Brasil.
Panelistas: Antonio Meza Cuadra, Al-
varo Cardonas, Mario Testa, Roberto
Nogueira.

31 de julio “Trabajo y Salud”.

Ponente: Cristina Laurell, México.
Panelistas: Mario Espelman, Jaime
Septilveda, Samuel Henao, Ana Maria
Tambellini, Magdalena Echeverria y G.
Berlinguer.

Cabe sefialar que la discusion de la mafiana se
establecid entre panelistas y profesores, lo que oca-
siond una protesta por parte del publico asistente,
que exigid un mayor espacio para su participacion y
un nivel mas adecuado para los asistentes al taller,
quienes eran, en su gran mayoria, trabajadores de la
salud de Colombia, que iniciaban su contacto con
las areas de conocimiento de la Medicina Social; el
reclamo fue atendido por la comisién organizadora
y resuelto en las dos tltimas sesiones.

En las sesiones de trabajo de grupos, por las tar-
des, se alcanzd una gran participacién, tanto en las



comunicaciones, como en la discusidn. Desafortu-
nadamente las sesiones de los grupos eran simulta-
neas v era casi imposible satisfacer las expectativas
de los asistentes, por la limitacién del tiempo y la
gran cantidad de comunicaciones que se presenta-
ron.

El talier en su conjunto se destacd por una exce-
lente organizacién, un ambiente amable, una in-
fracstructura fisica de gran calidad y comodidad, la
existencia de actividades paralelas organizadasen la
Universidad y en los sindicatos, la presencia de
radio, prensa y television y sobre todo, por la opor-
tunidad de intercambiar ideas, experiencias, trabajo
¢ informacidn entre los investigadores y los jovenes
asistentes al cvento. Se contd siempre con espacios
adecuados para pequefias reuniones de organiza-
cién e intercambio.

La discusion académica se mantuvo con un alto
nivel a to largo de todo el taller, lo que permitid
perfilar los temas a discutir durante el Congreso,
entre elfos cabe destacar: la relacion entre Medicina
Social, Ciencias Basicas y Epidemiologia Clinica, la
participacién popular, el futuro de la Medicina So-
cial, la relacion entre los diferentes grupos y enfo-
ques, etcétera.

Ademas, se realizaron eventos sociales que contri-
buveron a mantener el contacto y la comunicacién
entre los asistentes y estrechar los lazos de amistad
entre Colombia y los paises representados.

El éxito del taller se debid al gran esfuerzo y
capacidad organizativa del grupo Salud Colombia
encabezado por Saul Franco Agudelo, quienes pu-
sieron a disposicién de los congresistas dos libros
publicados con las ponencias principales desde el
inicio del taller, lo cual contribuy6 a enriquecer las
discusiones; ademas de toda clase de facilidades a los
asistentes,

Desgraciadamente una lluvia torrencial impidid
leer las conclusiones del taller en el momento de la
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clausura. que fue seguido de un balance humoristico
con la entrega de ““hegemones” de oro, platay cobre
para algunos destacados participantes.

El éxito del taller se vio oscurecido por lacreciente
violencia desatada en la ciudad de Medellin que
culmind con el asesinato de varios profesores y estu-
diantes de la Universidad de Antioquia.

Ef IV Congreso Mundial y V' Latinoamericano de
Medicina Social, se desarrollaron conjuntamente en
¢l Recinto Quirama, Medellin, Colombia del 3 al 7
de agosto de 1987. Asistieron aproximadamente 140
personas de 16 paises: Austria, Alemania Federal,
Argentina, Austraha, Brasil, Colombia, Chile, Ecua-
dor, Espaiia, Italia, México, Nicaragua, Peri, Repa-
blica Dominicana y Venezuela.

En el acto inaugural estuvieron, entre otras perso-
nalidades, el Ministro de Educacién y el de Salud de
Colombia, un representante de OPS, ¢l Presidente de
la Asociacién Latinoamericana de Medicina Social
y la Presidente de la Asociacidon Internacional de
Politicas de Salud.

La conferencia inaugural “Juan César Garcia”
estuvo a cargo de Giovanni Berlinguer, de Italia y fue
motivo de intensa y acalorada discusion.

Hubo tres conferencias centrales:

1) Estado y Salud por Mario Testa, Argentina.

2) Trabajo y Salud por Magdalena Echeverria,
Chile.

3) Investigacion en Medicina Social. Aspectos me-
todoidgicos por Pedro Luis Castellanos, Vene-
zuela, que fueron ampliamente discutidos porlos
participantes.

Se orgamzaron 16 grupos de trabajo y discusion
sobre diferentes temas de interés, entre los cuales
estuvieron: Participaciéon Popular, Atencidén prima-
ria, Estado y politicas de salud, recursos humanos,
Proceso Productivo y Salud, Lucha de los Trabaja-
dores por la Salud, Trabajo y Salud Mental, Violen-
cia, Agresién y su impacto en Salud, Tecnologia



Médica y latrogenia, Miseria y salud y otros. Se
presentaron aproximadamente 50 comunicaciones
en estos grupos y la discusidn fue intensa y enrique-
cedora.

Hubo ademas dos paneles.

—Salud y coyuntura en América Latina. Con la par-
ticipacién de: Susana Belmartino, de Argentina;
Antonio Meza Cuadros; de Pert; Francisco
Campos, de Brasil y Javier Torres Goitia, de
Bolivia.

— Contadora y el proceso centroamericano. Conla
participacidén de Alvaro Tirado y Eduardo Pi-
zarro, de Colombia; Osuna, de OPS. Fabio Sala-
manca, de Nicaragua; coordinado brillante-
mente por Héctor Abad Gémez, fundador de la
Escuela de Salud Publica de la Universidad de
Antioquia y Presidente de la Comision de De-
rechos Humanos de Colombia, quien fue vil-
mente asesinado 10 dias después en el sepelio
de Pedro Luis Valencia senador y conocido
profesional de la Medicina Social, asesinado
también por grupos paramilitares en la escala-
da de violencia que ha cobrado mas de 450
muertes en Colombia en los Gltimos meses.

Esta situacion de creciente violencia de la ultrade-
recha y grupos paramilitares, rodedé permanente-
mente las actividades del Congreso, pero a pesar de
esta situacidn se conto con todas las garantias para
los congresistas gracias al trabajo de los organizado-
res. Al igual que el taller, este evento se caracterizéd
por una perfecta organizacién, ambiente agradable,
espacio de gran belleza, visita organizada a centros
productivos y actividades de recreacién.

Al final del Congreso se present6 un resumen de lo
discutido, a cargo de César Ganado que fue comple-
mentado por los participantes y se procedi6 a la
Clausura del mismo en un ambiente donde se mez-
claba la satisfaccion por el resultado del Congresoy
la preocupacidn por la creciente violencia en el pais.
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Asamblea de la Asociacion Internacional de Politicas
de Salud

Después de la sesion de clausura del Congreso se
lievé a cabo la Asamblea de la Asociacion, donde,
como es costumbre, se nombrd a Finn Diderichsen,
de Suecia como nuevo presidente y a Cristina Laurell,
de México, quien termind su periodo como presiden-
ta y pasd a ser vicepresidenta. Se decidio realizar el
proximo V Congreso Mundial en septiembre de 1989
en las Islas Canarias, Espafia, dejando como sedes
alternas en caso de imposibilidad a Austria, Suecia,
Canada o Italia.

La propuesta de Canarias fue hecha por Valentin
Hernandez y Julian Gallo, representantes en el Con-
greso, quienes plantearon que existian condiciones
para realizarlo en ese lugar.

Asamblea de la Asociacion Latinoamericana de
Medicina Social (ALAMES)

Se realizé al finalizar el Congreso y se procedid a:
elegir Coordinador General, evaluar avances de or-
ganizacion, elegir coordinadores subregionales, dis-
cutir estatutos, definir fecha y sede del préximo VI
Congreso y proponer plan de trabajo.

a) Como Coordinador General de ALAMES se ree-
ligi6é a Saul Franco Agudelo, después del reco-
nocimiento y calurosa felicitacién por el traba-
jo desarrollado entre los IV y V Congresos;
considerando que era la persona ideal para
consolidar la ALAMES. Satl Franco Agudelo.
Apdo. Aéreo 11695, Medeliin, Colombia.

b) Como Coordinadores subregionales se eligie-
gieron:

® Subregién andina. Jaime Breilh reelegido en
reconocimiento por el trabajo realizado. J.
Breilh. ¢/Roca 549 depto. 602, Quito, Ecua-
dor.



® Subregion Cono Sur (Chile y Argentina). Se eli-
gi6é a Jaime Sepulveda, de Chile, después que
Susana Belmartino decliné permanecer en la
coordinacién. J. Sepulpeva, Catedral 1063-7o0.
piso, Santiago de Chile.

@ Subregion Brasil. Ana Ma. Tambellini, después
de la renuncia de Sebastiano Loureiro. A.M.
Tambellini, Rua Campos Sales 37 depto. 305
TIJUCA 20 270 Rio de Janeiro, Brasil.

® Subregiéon Centro América. Roberto Pérez
después de la renuncia de Fabio Salamanca,A
R. Pérez, CIES Ministerio de Salud. Managua,
Nicaragua.

® Subregién Caribe. César Mella, se cred inde-
pendiente de Centroamérica, que era como ha-
bia funcionado. César Mella, Fac. de Medici-
na UASH, Sto. Domingo, Repablica Domini-
cana.

® Region México. Catalina Eibenschutz, Medici-
na Social, UAM-X, Calz. del Hueso 1100,
Col. Villa Quietud, 04960, México, D.F.

¢) Como sede para el VI Congreso de ALAMES, se
propuso Venezuela en septiembre 1989, la se-
mana anterior al Congreso Mundial.

d) Se discuticron, modificaron y aprobaron los
estatutos de ALLAMES y se decidid registrar
su sede en Colombia.

¢} Se discutieron planes para consolidar y hacer
crecer la Asociacién en todos los paiszs de
Latinoamérica.

Después se reunid el Comité Coordinador y se
distribuyeron las tareas, que se han visto obstaculi-
zadas por la viclencia, como se denuncia a continua-
cion:
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Solidaridad con Colombia

Una semana después de terminados ¢l Taller y el
Congreso de Medicina Social, en Medellin Colom-
bia y dentro de la espiral de violencia creciente fue-
ron asesinados los doctores Pedro Luis Valencia,
Héctor Abad Gomez y Leonardo Betancourt desta-
cados profesores de Salud Publica y participantes de
estos eventos.

Ademas se publicaron listas de amenazas de
muerte a mas de 100 conocidos y destacados ciuda-
danos, entre los que se encontraban Saul Franco vy
Alberto Vasco Uribe organizadores del Taller y del
Congreso, que se vieron obligados a abandonar el
pais, ante los asesinatos perpetrados progresiva-
mente, de las personas que aparecian en las listas de
amenazas de muerte.

Coordinadores regionales y miembros de ALAMES
hemos denunciado en varnos foros nacionales e inter-
nacionales, en la prensa y radio y se han enviado
telegramas de instituciones educativas y de salud,
dirigidos a la Comisién de Derechos Humanos de la
ONU, al Presidente de Colombia, a la Organizacion
Mundial de la Salud, exigiendo su intervencién para
frenar la ola de asesinatos, secuestros y amenazas en
Colombia y garantizar la vida y el trabajo profesio-
nal v académico de nuestros colegas y de! pueblo
colombiano.

Convencidos de la justicia de estos reclamos, se-
guiremos convocando a todos y cada uno de tos
trabajadores de la salud a unirse en el apoyo solida-
ric a nuestros comparfieros colombianos.

Catalina Eibenschutz,
Coordinadora Subregion México,
ALAMES.

Octubre, 1987.



