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ENTREVISTA AL DIRECTOR DE LA DIVISION SALUD Y PROGRAMAS SOCIALES DE LA IMM

El Dr. Miguel Fernandez Galeano nos introduce en
los variados Programas de Promocion de la Salud

Uruguay, pais macrocefalico por definicién, le da - por ese
solo hecho - una importancia capital al gobierno de la ciudad
de Montevideo. Hasta el presente EL DIARIO MEDICO, al ocu-
parse de la macro realidad sanitaria, no ha encarado suficien-
temente la difusion de los variados Programas de Salud de la
Intendencia Municipal de Montevideo, cuyos destinatarios re-
presentan casi el 50% de la poblacion del pais.

Con esta entrevista al Director
de la Divisién Salud y Programas
Sociales de la I.M.M., Dr. Miguel
Fernandez Galeano, pretendemos
iniciar una serie de notas en la
cual, atravésde un esfuerzo desin-
tesis que sabemos dificultoso, in-
tentaremos dar a conocer losindi-
cadores mas relevantes del queha-
cer del Gobierno de la Capital del
pais, en lo que especificamente a
salud serefiere. Seré otra forma
de tender puentes, como |o hici-
mos cuando decidimos auspiciar
lacreaciény desarrollo dela So-
ciedad de Médicos Rurales del
Ur uguay.

¢Cudl esel papel delosMunici-
pios en la salud?;Nos podria ex-
plicar brevemente en qué consiste
el Movimiento de Ciudades Salu-
dables, con el cual usted perso-
nalmente viene coordinando? “El
movimiento de ciudades saludables-
al cual seincorporé formamenteel
Municipio deMontevideo, median-
tesolicitud alaOMSredlizadatra-
vésdel MSP - esunadelasprinci-
paesestrategiasdelaOrganizacion
Mundia para la promocién de la
salud en los paises de Américay el
Caribe’.

UNAEFECTIVAHERRAMIENTA
PARA EL MEJORAMIENTO DE
LA CALIDAD DE VIDA

¢...?“Teexplico. EntodaAméri-
cay en el Caribe, hay un proceso
acelerado de urbanizacién. Uruguay
lo experimentadesde siempre, y se
caracteriza, desde el siglo pasado,
como tl dices, por un macrocefalis-
mo que se identifica con Montevi-
deo. Ese proceso determinaparale-
lamente unacrecienteincidenciade
enfermedades emergentes o reemer-
gentes. Conello, surgen factoresde
riesgo psico-sociales potenciados
por el sistemade vidapropio delas
grandesciudades. Y el movimiento
del que hablamos, esunamuy efec-
tiva herramienta de colaboracién
con los gobiernos y las comunida-
des, parael mejoramiento delacali-
dad devidade lagente.”.

LA DESCENTRALIZACION Y
LA PARTICIPACION SOCIAL
¢Como sintetizaria la accion de

la Division Salud?. “Como tu sa-
bes, la Intendencia de Montevideo
ha cumplido un constante proceso
dedescentralizaciony participacion
social. En ese proceso —impulsado
desde todos |os Departamentos de
lalntendencia- seinsertan nuestras
politicasy programas que sintetiza-
rfa en un denominador comdn: un
enfoque educativo preventivoy una
perspectiva de promover el prota
gonismo real de la gente en la de-
fensa de los derechos-deberes que
tenemos todos en el cuidado y me-
joramiento delasalud individual y
colectiva. Enlo anterior, un objeti-
vo: contribuir aelevar lacalidad de
vidadelosvecinos mediante accio-
nes integradas y coordinadas de
promocién, proteccion, recupera-
ciény rehabilitacion, fortaleciendo
la necesaria articulacion de lo pa-
blico con lo privado (mutualistas,
instituciones sanitarias del Estado,
industria y comercio alimentario,
comisiones vecinalesde salud, tra-
bajadoresdelasaludy de otrasva-
riadas actividades).

PREOCUPACION ESPECIAL
POREVITAREL
ASISTENCIALISMO

¢Noexisteel riesgodecaer en el
asistencialismo en el desarrollode
diversos programasy en la accion
social de la Intendencia y de su
Divisién?. “Estamos convencidos
queno. Lapreocupacion del Gobier-
no Municipal y denuestraDivisién,
hasido precisamente evitar el asis-
tencialismoy las acciones benefac-
toras, estimulando una participa-
cién einvolucramiento de la gente
tanto en los disefios de propues-
tas, como en latoma de decisiones
en cuanto a ejecucion, control y
evaluacion de lo que en conjunto
se decide”.

LOS PROGRAMAS EN
MARCHA

¢Concretamente, cudlesson hoy
los programas en marcha para el
cumplimiento de aquellos objeti-
vos?. “Noresultafécil, por lovaria-
do, sintetizar los mismos. Pero tra-
taré de explicarte. Por un lado, la
Intendencia ofrece a nivel barrial
unavastared de policlinicas abier-

tas atodos los vecinos, prioritaria-
mente a quienes son usuarios del
sector publico de salud. Ellasinte-
gran los servicios y actividades de
|lo que hemos denominado “ Plan de
Atencion Zonal” (PAZ), queinclu-
yelossiguientes Programas: Aten-
cién Integral al Nifio; Atencién In-
tegral alaMujer; Sdlud Bucal y Aten-
cién a Hipertenso y a Diabético.
Naturalmente que estos programas
no deben analizarse aislados de los
otros que se impulsan a través de
otras Divisiones y Departamentos,
como por ejemplo el Programa de
MejoradelaCalidad deViday del
Habitat y Acciones de Realojos en
Asentamientos Informales (bagjo la
consigna “derecho a un techo dig-
no”), o los Planes Estratégicos de
Desarrollo Zonal, o el Programa
URB-AL que es un programa de
cooperacion impulsado por la Co-
mision Europea que estadirigido a
diversos actores del sector urbano
y paracuyo desarrollo laIntenden-
cia cred una Oficina de Coordina
cién delasdiversas politicas socia-
les, etc.

LAS POLICLINICAS
BARRIALES

¢Como funcionan las Policlini-
casbarriales?. “Teinvito parauna
visita a algunas de ellas, cuando
tengas tiempo disponible. Alli ve-
rés que cuentan con un equipo de
atenciéninterdisciplinario, quebrin-
da atencion pediétrica, ginecol 6gi-
ca, de medicina general, odontol 6
gica, psicol 6gica, de enfermeria, de
nutricion y trabajo social, apoyan-
do todos los técnicos los progra-
mas de participacion social”

“Por su carécter innovador se
destacan las Policlinicas Méviles
querecorren variaszonasdelaciu-
dad y que son administradas por
vecinos organizados quines gestio-
nan los recursos para brindar aten-
cién en barrios muy alejados delos
servicios fijos. El Equipo de estas
Policlinicas esta integrado por un
médico general, un pediatra, gine-
cdlogo, odontdlogoy enfermeria La
Intendenciaaportael pago de sala-
riosdelosprofesionalesy redlizala
entrega de medicamentos y otros
insumos”

UNA INVERSION SOCIAL EN
SALUD CERCANAALOS 10
MILLONES DE DOLARES

“Existen 20 Policlinicasdegestion
municipal y 8 Policlinicas que fun-
cionan por Convenio con organiza-
ciones sociaes, las que realizaron

Dr. Miguel Fernandez Galeano

550.000 consultas en el afio 2001,
con una inversién socia en salud
cercana alos 10 millones de déla-
res, incluyendo el gasto en Recur-
sos Humanos, teniendo en consi-
deracion que las Policlinicas cuen-
tan con 330 profesionales de la sa-
lud paraimplementar losdiferentes
Programas en curso.

UN CAMBIO EN EL MODELO
DEATENCION PARA
ENFRENTAR LA CRISIS DEL
SECTOR
¢Como incide en la situacion
actual del sector salud la existen-
cia de los servicios sociales?
. Apuntamos afortalecer el Primer
Nivel de Atencion, puertadeentra-
da del sistema, con capacidad de
resol ucion sobre el 85% delos pro-
blemas de Salud. Con laRed de Po-
liclinicas Municipales se trata de
contribuir a un auténticos cambio
demodelo deatenciény gestion en
salud, transformando el modelo
hospital céntrico caracterizado, en-
tre otras cosas, por limitar sus ac-
ciones a plano estrictamente asis-
tencial y curativo y por laincorpo-

raciénirraciona detecnologia.”
“Entendemos que el cambio de
modelo de atencién es una de las
herramientas fundamentales para
enfrentar la crisis que vive hoy el
sector. Enrelacion a modelo deges
tién en los dltimos afios, se viene
implementando un sistemainforma-
tizado de indicadores de estructu-

ra, proceso y resultado, que permi-
ten evaluar el impacto delasactivi-
dadesdelos ServiciosMunicipales
de Salud”

Esta charla introductoria de las
notas que vendran, se extiende con
el Dr. Miguel Fernandez Galeano, un
profesional comprometido con su
funcién como Director de la Divi-
sién Saludy Programas Socialesde
laIMM y un hombre que trasmite
un entusiasmo contagiante cuando
nos habla de cadaplan en marchao
de aguellos que se proyectan. Su-
mamenteamplio en susplanteos, en
ningn momento se apartadesurol
técnico, insistiendo permanente-
mente en la necesidad de seguir
coordinando acciones con todos
aquellos que impulsan medidas en
resguardo de lasalud de lagente.

Caeremosen un lugar comun. El
espacio gue siempre es limitante.
Pero mencionaremos, a vuelo de
péjaro, otros proyectos que estan
en marcha: Talleresde Educacion
Sexual (en Convenio con el I nsti-
tuto de Estudios Sociales-IDES),
el Plan de Salud Alimentaria, €l
de Salud Ambiental, e de Apoyo
Alimentario ala poblacion caren-
ciada (donacion de leche en polvo
a las Escuelas de Montevideo, a
Merenderos, | nstitucionesdiversas
y a personas con necesidades ba-
sicasinsatisfecha)s. Y tantosotros.
Sobre ellos, volveremos en las no-
tasanunciadas..

P.A.Z./salud

Plan de Atencién Zonal a la Salud

Promocién, Proteccidn, Recuperacién y Rehabilitacion

de la salud individual y colectiva.

Porque laatencion integral de lasalud

-

es un derecho humano esencial

delapoblacion.

Intendencia Municipal de Montevideo
Divisién Salud y Programas Sociales

b




