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Concecuente con leos términos de nuestro mensaje del 22 de
junio dcsde la ciudad de Louﬂddw, insistimos una vez mds en la nece-
sidad de que en nuesiro pais g8e implante una politica sanitaria, gue
permita subsanar la desorganizacidn y el mal aprovechamiento de recur-
sos numanos, téenicos y financieros, gue existe en el sector salud en
estos momentos.

_ Esto lo haremos descartando la cotidiana actitud de intentar
goluciones circunstanciales para los multiples problemas que presenta
el drea de nuestra competencia. Y solo serd posible, a través de la
creacidn de un Sistema Nacional Integrado de Salud, afirmado en el
vrincinio de la solidaridad nacional.

Nuestro objetivo plantea —-como etapa primera y fundamental-
la unificacidn de las superestructuras exigtentes en materia de salud,
como paso previc para que el Estado pueda convocar a la Integracidn
del Sistema.

Los principales fundamentos normativos serdnla unificacidn de

‘las actuales fuentes de financiacidn y la concentracidn del trabajo pro-

fesional en un solo centro o drea prozramdtica.

En concordancia con los principios de la justicia social y en
lo que a financiacidn se refiere, el sistema establecerd una equitativa
distriovucidn de los aportes vigentes para 1la utilizacidn de los servi-
cios, con tendencia a la progresiva desgravacidn del salario y de la
contribucidn directa del nsvario de menores recursos.

E1l Estado, reasuwniendo una responsabilidad intransferible, de-

.be ser el garante de la salud de la poblacidn y el principal financiador

del Sistema ¥ de acuerdo con lo gue establezcan las normas aplicables
en nuestro pais.

Se introducird el concepto de drea programdtica y su jerarguiza-
cidn. Concretamente, siendo el hospital publico, la columna sustentadora

“del Sistema, su zona de influencia geogrdfica sanitaria, convenientemen-

te integrada con el dprovecnamlanuo de toda la CdpaClOﬁi instalada pre-
existente,que conservard su autonomia juridica,y serd gobernada en co-
gestidn por los representantes tanto de prestadores y prestatarios in-
cluyendo a la autoridad sanitaria provincial. La satisfaccidn de las ne-
cesidades serd facilitada por un sistema de ejecutividad financiera,
siempre de acuerdo con las normas que dicte el Consejo Nacional.

Una politica sanizaria con las caracteristicas que han sido ex-

‘puestasg, solo pcdrd implementarse con un equipo protagdnico configurado

por los tlrabajadores de la salud pertenecientes al Sistema.

Por consiguiente, y simultdneamente con la elaboracidn del pro-
yecto del Sistema Nacional Integrado de Salud, se estd llevundo a cabo
el estudio de una Carrera Sanitaria Nacional.
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Esta Carrera regird para todo el equipo de trabajadores de la
salud; entendi€ndose como tales a todas agquellas personas que consribuyen
directa o indirecctamente en su quehacer a la prestacidn del Servicio de
Salud. Entiéndase pues que, tanto los profesionales de las ciencias nédi-
cas, de enfermeria, tdenicos, auxiliares, integrantes de los servicios de
apoyo, maestranza y administrativos estdn comprendidos en el equino de
salud constituyendo cada uno un eslabdn fundamental e irreemplazable que
posibilita la efectiva prestacidn e servicios.

La instauracidn de esta Carrera es imprescindible por cuanto ells
debe garantizar el pleno funcionariento del Sistema al regimentar, clara
y definidamente,los cursos de movilidad del equipo de salud. Se estable-
cerd asi un mecanismo de ingreso por concurso, promocidn, estabiligdad y
remuneraciones que eculmine con un réginen de previsidn social ¥y jubilato-
rio acorde con la trascendencia de la labor cunplida,

Lste régimen de carrera ofrecerd las garantias y seguridades nece—
sarias para que los trabajadores de la zalud ruedan entregar t0do su eg-
fuerzo versonal Yy la disposicidn de trancuiligad espiritual,que las ac-
ciones de salud requieren. Junto con ello se ofrecerdn incentivos econd—
micos, cientificos y de capacitacidn que transformsn al trabajo de salud
én una aceidn verd=deramente sratificante y de real satisfaccidn personal.

{ Una de las situaciones mds afligentes de nuestro pafs es la irre~

e

gular distribucidn de los recursos de salud en relacidn a la poblacidn,
que hace inaccesibles dichos servicios a gran cantidad de habitantes.

El Sistema promoverd una distribucidn racional gdel equipo de salud faci-
litando su radicucidn en “onas desfavorables,contribuird a una organizada
redistribucidn dei plantel considerando las necesidades bdsicas resiona.-
les que deben cudbrirse en materia de vivienda, transportes, egul po, ins-

trumental y apoyo técnico, ereando ast nuevas fuentes de trabajo. Termi-

naremos asi con el estigma que sefialira Ramdn Carrillo: “"Cada vez existen
mds médicos sin enfermos ¥y mas enfermos sin médicog",

ste régimen Organizado le zarantiza al Sistema Nacional una 58—
guridad opera iva, que lo resguarda de las interferencias ajenas a la Salud
misma, coincidente con el principio de encuadrar a la Salud cormo bien So-
cial de interds Nacional ¥ POr encima de voliticas que representen solo
intereses de sectores o STrUupos. '
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Por otra parte se abrirg la posibilidad de ofrecer a la poblacidn
los servicios mddicos integrados bajo 1la forma de trabajo en equipo, que
en todos los dmbitos del pais hastg hoy son privativos ae centros de alta
complejidud y acceso limitado.

Todo ello complementado con un adecuado sistema de auditoria inte--
&ral que se traduzea €n una evaluacidn pesrmanente de la calidad ¥ rendi-
niento del Siste 2,10 gque permitird reajustarlo y corregir imperfeceiones.

tas

- ste sistena preveerd que los integrantes del equipo de galud ra-
dloadgs en zonas desfavorables, tengan 1a oportunidad ge aétualizar sUs
conocimicntos ¥ aptitudos,arbitrando los medios necesariog bara asistir
periddicuamente go Centros de mayor complejidad. ' o
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En el Sector Szlud, el Estado ha utilizado recursos humanos en for-
ma sratuita durante muchos afios. Zg decisidn de la Subsecretaria, corregir
esta inexplicable injusticia desde el momento gue se impiante ¢l Sistema

Nacional y el Régimen de Carrera.

Se establecerd una jornada de trabajo adecuada y niveles de retri-
bucidn dignos y suficientes para todas las funciones dando la posibilidad,
- en los casos que corresponda, de 1nclu1r.tdrvas aocentes e investigacidn
como parte integrante de dicha jornada.

De esta manera se corregird el mal aprovechamiento del esfuerzo hu~
nzno que actualmente se ob°urva en los distintos oiotcmas, por sobrecargac
laborales y dispersidn de los lugares de trabajo. El régimen de carrera
promoverd la d“d]C&Clon uyc7u iva al Sistema, otro de cuyos efectos serd
la intecracidn a su ndeleo femiliar y social, de todos los travajadores
del eguipo de salud. :

Se podrd asi desterrar definitivamente entre otras, la imagen de
nuestra enfermera desgastando sus energias en multiplicidad de turnos,
con el fin de alcanzar una retribucidn gue se acerque a sus necesidades.

Los integrantes del equipo de salud encontrardn el atractivo de
" una remuneracidén adecuads, una estabilidad inviolable, positilidades de
perfeccionamiento y de 1ncxementa* sus ingresos-en laz medida de su esfuer-
20 y Gedicacidn, para cubrir las demandas de prestacidn de servicios.
Un ampllo régimen de cobertura social y jubilatorio, reconocerd
el 1mpacto que el desempefio de tareas de salud produce en los prestadores,
sin distincidn de grupos ocupacionalesggque son causas de vejez prematura
y disminucidn del promedio de vida respecto a la PODluClén en generzl.
Asi se proveerd al régimen de carrera de un adecuado marco de scguridad.
E1 mecanismo de concursos, evaluado e implementado convenientemente:
sobre la base de la amplia experiencia ya adquirida, asegurard el ingreso
promocidn y estabilidad en las funciones con el solo reguisito de la 1do~
~neidad y correcto desemperio de las misnmas.

Se estd trabajando en estrecho contacto con la Universidad, en todo
1o concerniente a la politica de formacidn de recursos humanos en los dis-
tintos niveles. A tal punto gue se ha decidido la incorporacidn de repre-
sentantes de dicha institucidn, en el gobierno del Sistema Nacional Inte-
grado de Salud para gue, cumpliendo su funcidn de conciencia critica de
1a sociedad, la Universidad forme el recurso humano gue necesita el pais
en calidad y cantidad.

El muro actual, que separa la finalizacidn del periodo formativo
en los claustros, del acceso del graduado a las fuentes de trabajo, serd
derribado para ser sustituido por un puente de transicidn, que permita
a los egresados -de cualquier nivel- ingresar al régimen de carrera sani-
taria nacional, de acuerdo con las necesidades de la salud de la poblacidn.
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En tal sentldo, el actuul sistema de residencias —-adecuadamente
reviszado y abierto a 1gudlea posibilidades para todos los egresados, formu
réd parte de nuestra carrera, dentro del programa de Educacidn y Capacita-
¢cidén continuadas, que se cdnsertaré"con todas las Instituciones encargadas
de la formacidn de trabajadores de la szalud. De esta manera se evitardn
los productos educativos fruotrudos, la desocupu01on y el éxodo profesio-
nal. : - : :

Ia racionalizacidnﬂde los recursos humanos que permitird la orga-
nizacidén del Sistema ‘Nacional y la Carrera Sanitaria, no sdlo proveerd
de personal de salud a nuestrus dreas desprotegidas y rurales, sino gue
posibilitard proyectarnos solﬂdarlumeq en Latinocamérica, cubrindo ne-
cesidades imperiosgsas de cop301taclén v vrestacidn de sexrvicios dentro de

.un plan de colaboracidn cuyos primeros paqos ya han uldO dados.

Los lineamientou generalcs expuestos ~en materia ‘de atencidn mé-
dica y carrera sanltqua n301ona1— no excluyen en abgoluto el tratamiento
los graves problemas 01onalps de salud piblica, cuya solucidn constituye

una preocu; acidn'priorlt ria de esta buosbcretﬂrla y sobre los cuales con-

w
tinuamos trabajando cotldlanamcnu

Ante la determlnac%dn de deflnlr wna polltlca sanitaria enmarcada
en la dcctrina que sustenta el Gobierno Nacional, es ogortuno ahora un

llamamiento para cgue las eXULCtutIVBS del bec*or -de las que somos plena-—

- mente conscientes- no 1nterf1°r n durante es etapa inicial del proceso,

con01lldndoue con l'“ soluo_oﬁws de fondo que hemos presentado.

A tales rineu, la ouo ecreta ria comorometa gu capacidad y respon-
sab lidad al sexr¥icio de aquellos elevados objetivos, dentro de los cuzles
todo el pueblo debe saoerse repreocntudo y sentirse ccmprometldo,
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