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EDITORIAL

JUAN MARTIN ETCHEVERRY

-Responsable de la unidad coordinadora
del Consejo de Salud de la Provincia
-Referente del MO.SA.PRO

“ELFUTURO

MOVIMIENTO Y MOVILIZACION”

Desde el Movimiento Sanitario sostenemos desde
siempre que somos la continuidad de la lucha de
companeras y companeros que durante décadas
hicieron lo posible por construir un sistema sanitario ala
altura de las necesidades y desafios que enfrenta
nuestra comunidad.

En este momento histérico también decimos que el
mejor modo de desarrollar ese sistema de salud es con
plena participacion de la comunidad en el cuidado
de su salud y con organizacion desde el Estado de los
dispositivos necesarios para que el acceso sed
universal y que el derecho a la salud sea una realidad
en todos los rincones de nuestra Patria.

Es por eso que insistimos tanto en que la lucha es
politica. Podemos tener el mejor sistema de salud
posible, los mejores intérpretes y actores del
mismo, pero si no estd enmarcado en un
proyecto nacional conducido por liderazgos que
entiendan la profundidad del sector es dificil
alcanzar el objetivo.

Hay que avanzar en todas estas dimensiones, en la
dimension técnica profesional, en la dimension
comunitaria y en la dimension politica. Ese es el

desafio.

La muestra itinerante “territorios que cuidan” es una
de las maneras de construir comunidad a la par de
organizacién politica en cada uno de nuestros
territorios. Participar activamente del Centro de
Estudios del MDF es otro modo de aportar a la
discusidn sobre cudles son los problemas que padece
nuestro Pueblo y de qué modo y con qué
herramientas afrontarlos.

Desde el inicio de nuestra historia como pais estdn en
disputa dos modelos muy distintos de desarrollo de
sociedad y de organizacion nacional. El modelo que
predomind a lo largo de estos dos siglos de existencia
de la Patria fue el llamado modelo agroexportador
que busca la explotacién de las riquezas y los recursos
naturales, la exportacién de materias primas y la
importacion de bienes industrializados, generando la
primarizaciéon de la economia, haciéndola
dependiente de potencias exiranjeras.

En contados momentos de la historia el modelo de
industrializacién, de generacidn de trabajo,
ampliacién del consumo interno e inclusién social
logré instalarse en el centro de la escena y gobernar
el pais. Esos momentos fueron aquellos en donde la
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inmensa mayoria de nuestro Pueblo avanzé hacia
una calidad de vida digna. A partir de la irrupcion del
Peronismo en la vida de nuestra Patria esas tensiones
se hicieron permanentes dada la constituciéon del
Pueblo trabajador como actor social preponderante.
Y eso pasd a partir de la organizacién de ese enorme
movimiento social y politico y la capacidad del
mismo de tomar la calle, de manifestar masivamente
por la conquista de derechos y la defensa de los
mismos.

Un gobierno nacional como el que padece la
Argentina en este momento es la expresion mdas
acabada del poder econdmico administrando el
Estado en beneficio de los poderosos y en detrimento
de las mayorias. No es casual que el gobierno haya
elegido como blanco predilecto de sus ataques a los
mds indefensos y a aquellos colectivos que le
representan una amenaza a sus planes de instalacion
de un régimen tecnofeudal.

Agredir sin descanso a jubilados y jubiladas, a las
nineces y a las personas con discapacidad busca sin
filtros la construccidon de una sociedad darwiniana
donde prevalezcan los mds dotados. El
ensanamiento con la educacién publica, la salud
publica y las mujeres en cambio es un atague a
aquellos colectivos imprescindibles y con mayor
capacidad de organizaciéon vy resistencia a un
modelo que deja afuera a las mayorias y que borra la
identidad nacional. Un Pueblo sin educacién
hipoteca su futuro. Un Pueblo sin salud es un Pueblo
enfermo, débil y vulnerable. Un Puebilo sin la fortaleza
de sus mujeres organizadas fiene nulas posibilidades
de escribir su propia historia.

La creciente sensacién de desdnimo de gran parte
de nuestra sociedad ante la evidencia de semejante
degradaciéon de la vida publica a la que somos
sometidos en la actualidad, encontrd en estos Ultimos
meses algunos signos de esperanza en las
movilizaciones populares, en el “ganar la calle” de
modo pacifico, organizado y sobretodo
multitudinariamente. Por causas distintas y de
maneras distintas el 24 de marzo, el 3 de junio y el fin
de semana del 7 y 8 por la despedida una figura

popular el “Indio” Solari, hicieron marchar a millones de
personas que mds alld de las conmemoraciones
especificas de cada dia encontraron un hilo conductor
en la ldentidad de Pueblo organizdndose.

Organizarse es la tarea, abrazar e incluir es el modo.

El lanzamiento del MDF Salud el 28 de mayo, en la
Ciudad de La Plata, fue un mojén importante en este
camino. Hace anos trabajamos y militamos en la
organizacién del espacio sanitario y encontramos en
Axel Kicillof, el referente que entfiende y pelea como
pocos por la salud de su Pueblo. Sumar en todos los
rincones de la Patria a los companeros y companeras
gue aportan sabiduria y territorio fue la tarea que se vid
coronada cuando confluimos en ese Encuentro miles
de trabajadores del campo de la salud de todo el pais,
acompanados por Intfendentes, diputados, diputadas y
referentes  sociales, gremiales y asociaciones
profesionales para dar un paso fime en la
constitucion del sector como actor social.
Debemos avanzar con firmeza, abrazando

e incluyendo a tfodas y todos, en el desarrollo cada vez
mds potente de un enorme movimiento sanitario a nivel
nacional que aporte a que en la Argentina
nuevamente gobierne el Peronismo reinstalando el
modelo de desarrollo con inclusidn social.
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MOVIMIENTO
DERECHO
AL FUTURO

POR: AXEL KICILLOF

MOVIMIENTO DERECHO AL FUTURO SALUD

LAS TRABAJADORAS Y LOS TRABAJADORES
SON UN ACTOR POLITICO FUNDAMENTAL.

jiBuenas tardes, companeros, companeras!! Qué alegria,
qué emocion, qué impresionante la movilizacion de los
frabajadores y las trabajadoras de la salud de la provincia
de Buenos Aires y de la Republica Argentina. Hoy tenemos
un actor politico fundamental: son los trabajadores y
frabajadoras de la salud de la Argentfina, quienes
asumieron la defensa del sistema sanitario y de la vida de
todos los argentinos y argentinas... queria compartir con
ustedes algunas cuestiones que tienen que ver con la
salud, pero que tienen que ver con el Proyecto Politico
que gueremos llevar adelante en nuestro pais.

Venimos de varios lanzamientos de diferentes sectores del
MDF y obedecen a una conviccion muy profunda: en
Argentina digan lo que digan, hagan lo que hagan,
insulten lo que insulten en la Argentina "HAY OTRO
CAMINO. El futuro no es de Milei, el futuro del Pueblo”.
Lanzamos el MDF de Cultura, el MDF de Educacion, el MDF
de Ciencia y Universidad, el MDF en CABA, el Centro de
Estudios Derecho al Futuro, el MDF de las Mujeres y hoy
MDF Scalud -este acto que desbordd- en este hermoso
Pasaje Dardo Rocha que es Patrimonio Histérico y Cultural,
de la provincia de Buenos Aires, de nuestra capital La

Plata. jGracias, Julio!

iijHoy estamos lanzando el MDF de Salud!ll como decia
Daniel, no es en realidad estrictamente un comienzo y eso
eslo que vengo a agradecer. Estd lleno, estd llenisimo, hay
miles y miles de companeros y companeras y €so es
porgue esto no empezd hoy, sino que venimos trabajando
hace tiempo y hoy ponemos bandera de largada a una
nueva etapa.

Y ya empezamos!!

Decia estos lanzamientos estdn movidos por una enorme
conviccién de que estamos transformando en accidon
frente al abandono, al gjuste, a la crueldad. Elegimos
pelear, elegimos luchar por una Argentina donde la salud
No sea un negocio y un privilegio, donde la salud sea un
Derecho para todos y para todas. Tan facil como eso.
Decir que el Derecho a la salud es uno de los Derechos
mds bdsicos, mdas humanos, es decir que sin salud no hay
libertad real. No hay igualdad posible. No hay proyecto
de vida. Por eso, la diferencia entre estar sano o
enfermarse, entre vivir o morir, no puede depender de los
recursos que uno tenga en el bolsillo ni del lugar en el que
nacié. No puede tampoco depender de si se puede
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pagar una prepaga o un remedio o una intervencién. Le
quieren vender a nuestro Pueblo que es libre mientras lo
dejan tirado. Por eso el debate sobre la salud publica es
cenfral enla Argentina y en este momento. Alrededor de
esta discusién en realidad se enfrentan dos modelos
completamente opuestos para comprender de qué se
frata un pais, una comunidad, una sociedad.

De un lado, estdn los que creen que todo es mercancia
y que la salud es meramente un negocio, que el Estado
fiene que reftirarse y dejar que cada uno se arregle como
pueda. Que si alguien no puede pagar un remedio, un
fratamiento o una operacién, es un problema personal,
individual y privado. Es el modelo del “Sdlvese quien
pueda”, es el modelo del descarte que estdn aplicando
en el pais con resultados terrorificos. Un modelo que le
dice al enfermo: "“Jodete si no tenés plata...” , al que
estd sufriendo: “Jodete, fracasaste”, a los jubilados ‘si no
les alcanza, jédanse”, a los discapacitados, a las
personas con discapacidad “jédanse.”

Nosotros decimos, “Jodete Milei.” AL PUEBLO ARGENTINO
SE LO RESPETA. AL PUEBLO ARGENTINO SE LO CUIDA Y SE
LO DEFIENDE.

Frente a este modelo de abandono y de miseriq,
estamos nosotros, la enorme mayoria de los argentinos.
La diferencia es clara. Creemos que cuidar a nuestro
Pueblo no es un gasto, es una obligacién humana y
politica. Creemos que invertir en hospitales, en
medicamentos, en vacunas, en prevencidén, en
médicos, en enfermeros, en trabajadores y frabajadoras,
en estudiantes de nuestras universidades, creemos que
€50 No es un costo, no es un gasto. Es invertir en vida, en
felicidad, en dignidad y en futuro.

Eso es lo que hacemos desde el gobierno de la
provincia, actuando como escudo, como una red para
atenuar el dano que causa el modelo de Milei. Pero no
alcanza con las politicas provinciales. Por eso, lo que
tenemos que hacer es cambiar el rumbo econdmico del
pais. Tenemos que cambiar el rumbo de este pais. Esto
no se trata solamente de cambiar un gobierno, sino de
ser capaces de darle a la Argentina un proceso de
crecimiento, de desarrollo justo, federal y que se
sostenga. Es por eso que estamos acd, es por eso que
estamos lanzando el MDF de salud, para eso militamos y
Nnos organizamaos!

sSaben por qué? Porque este plan econdmico es el que
enferma. Esta economia mata. Como sostuvo el Papa
Francisco: “enferma el cuerpo enferma el ama”.
Angustia, ansiedad, depresion, abandono, eso pasa
cuando ajustan recursos a los jubilados, a las personas
con discapacidad, a los fratamientos médicos, a los
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hospitales, a los programas esenciales. Pero también
enferman todos los dias cuando destruyen puestos de
frabagjo y cuando pulverizan salarios,  ingresos,
jubilaciones. No son dos cosas distintas: hablamos de
salud, de igualdad, de desarrollo, hablamos de Patriay de
Soberania.

Y encima nos quieren hacer creer que esto es
modernidad, que esto es equiliorio. No puede haber
equilibrio en el marco de la miseria planificada y de la
crueldad organizada. No hay orden ni estabilidad cuando
generan una sociedad que estd atravesada por la
desesperacion y la angustia. No hay salud si la gente sufre
el miedo de perder su tfrabajo, de cerrar sus negocios, si
estdn desprotegidos frente al aumento del costo de la
vida. Cuando dicen que esta economia estd creciendo,
se nota que no pisaron un hospital. Tal vez se refieren a
otfro pais donde pasan los dias, porque en Argentina ni la
economia estd creciendo, ni a la sociedad le va bien.
Solo crece en la imaginacién de Milei que estd peleado
ya con la verdad y con la realidad. Lo que no sirve es un
presidente que se la pasa viajando, twitteando y ddndole
la espalda a la gente, al Pueblo y a sus necesidades.

Nos llevaron a una catdstrofe sanitaria: redujeron el 40% el
presupuesto nacional de salud, quitaron los programas
Remediar, abandonaron la Organizacidn Mundial de la
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Salud, sacaron medicamentos del PAMI, demoran las
vacunaciones o la restringen, abandonan la salud
sexual y reproductiva, abandonan los fratamientos
oncoldgicos, de enfermedades transmisibles y la crisis,
ademds estdn destruyendo al sector privado y a las
obras sociales. La caida de los salarios, la pérdida de
300.000 puestos de trabajo formales, la desregulacién
de los precios de los medicamentos, de las prepagas,
dejaron a 750.000 personas sin cobertura de obras
sociales, de prepagas, perdieron la cobertura y mientras
tanto para los que aln permanecen con trabajo, al 80%
de las obras sociales no le alcanza para cubrir la
prestaciéon obligatoria.

Por eso el resultado tradgico, dramdtico: estdn
empeorando todos los indicadores sanitarios como
pocas veces. Hay un aumento terrible, criminal de la
mortalidad infantil en un 6%, 37% en la mortalidad
materna, hay brotes de sarampidn, crecid la hepatitis, la
meningitis y puedo seguir... Mientras tanto, los que
pierden la cobertura, los que no se pueden pagar un
fratamiento, un remedio, los que no pueden afrontar sus
problemas de salud, 3a dénde vang 3;Qué hacen?
vienen al hospital publico, provincial, municipal, a los
centros de salud. Venian a privatizar y hace falta cada
vez mds Estado.

En Salud Mental, exactamente lo mismo: cero remedios
de Salud Mental en el Remediar, redujeron los
presupuestos del SEDRONAR, cero presupuesto en los
gastos en Salud Mental; pararon las obras. Y
ahora...presentan una Ley de Salud Mental cuyo Unico
objetivo, ademds de inconsulta y rechazada por las
provincias, es restringir el acceso. Por eso decimos no a
la ley de Milei de Salud Mental.

Hay que decirlo, hay que repetirlo: Estamos ante una
verdadera catdstrofe sanitaria. La motosierra de Milei
mata. El  gobierno nacional deserté de  sus
responsabilidades sanitarias. Esto es un abandono que
configura un crimen, un crimen social y sanitario. A esta
altura, no cabe ninguna duda el gobierno de Milei es el
mds insensible que ha tenido la democracia argenting,
la gente no les importa. Por eso nosotros sentimos,
pensamos y actuamos exactamente al revés, que el
gobierno nacional y Milei. Y lo demostramos con hechos
concreftos.

En la provincia demostramos que aldn en las peores
condiciones, con un gobierno nacional que nos asfixia,
venimos haciendo una inmensa inversion, una
fransformacién histérica que, seguimos cuidando a
nuestro Pueblo abriendo centro de salud, ampliando la
atencidén  primaria, incorporando  equipamiento,

LANZAMIENTO DEL ESPACIO
MOVIMIENTO DERECHO AL FUTURO SALUD

ampliamos el Programa de Medicamentos Bonaerenses
para acompanar a nuestro Pueblo...

No alcanza, no se puede, pero ahi estd el esfuerzo de un
Pueblo y su gobierno que sabe cudles son las prioridades
gue no se pueden abandonar.

Hace poco hubo una inmensa marcha en Defensa del
Derecho a la Salud de todo el pais gracias, Daniel Gollan,
gracias Nico KreplaK, gracias a todo el equipo de salud de
nuestra provincia de Buenos Aires, gracias a los
infendentes, intendentas, gracias a los trabajadores vy
frabajadoras del sistema... gracias, gracias y gracias...
Porque ademds son los vy las trabajadoras del sistema de
salud son quienes en momentos dificiles, en la peor
tragedia sanitaria de la historia reciente, nunca pero
nunca dejaron de priorizar a nuestro Pueblo. Mientras ofros
opinaban desde la computadora y el teléfono, ustedes
estuvieron en los hospitales, en los centros de salud, en los
vacunatorios, en los barrios. Es gracias a ese compromiso,
al esfuerzo, a la responsabilidad, a la comprensiéon, a la
generosidad -que en condiciones tan desfavorables- de
millones de trabajadores y trabajadoras del pais vy
especialmente de nuestro sistema de salud, gracias a
ustedes el sistema sanitario bonaerense, el sistema sanitario
argentino sigue en pie.

Pero no hay que confundirse: el abandono de la salud
publica no es un descuido ni tampoco un simple recorte
para lograr equilibrio fiscal. Esta derecha extrema acd,
pero también en el mundo, quiere instalar la idea de que la
igualdad fue demasiado lejos, que era demasiado cara.
Por eso desde el dia uno estd machacando con que la
justicia social es una aberracién o un robo, con que los
derechos son privilegios, con que cuidar al otro es una
debilidad, con que la solidaridad es finalmente un
problema.

Tenemos que decir con claridad que una sociedad mejor
no se construye abandonando al que necesita ayuda. Una
sociedad mejor se construye ampliando derechos,
protegiendo a los mds vulnerables, garantizando
oportunidades y garantizando la igualdad. Parece facil
hablar de la libertad tan cerca de Estados Unidos y fan
lejos del Pueblo.

Tenemos los grandes orgullos histéricos de la Argentina con
las universidades publicas, con las escuelas, con nuestra
cultura, con la salud publica que forma parte de una
tradiciéon que estd ligada a la justicia social, porque la
justicia social es también una familia, una mamd, un papd
que pueda llevar a su hijo a un hospital aunque no tenga
los recursos. La justicia social es que un jubilado, una
jubilada acceda a sus medicamentos sin endeudarse, es
gue una persona con un cdncer pueda tratarse sin tener
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que hipotecar su vida. Hogares tapados de deuda son
también hogares enfermos. En ofro tiempo histérico,
Ramén Carrillo decia "El mejor plan de salud es agua
corriente y cloacas”. Milei pard la salud, los remedios, el
agua corriente y las cloacas.

Companeros, companeras, nuestra tarea no es
solamente denunciar, sabemos que nuestra gente, que
el Pueblo la estd pasando mal, no podemos solo
dedicarnos a contarles lo que ya saben, lo que viven y lo
qgue experimentan. Nuestra tarea este fiempo es
construir, es organizar una alternativa real, potente y
militante. Nos quieren convencer de que no hay
alternativa, de que no hay ofro camino. Nos quieren
convencer de que si no es Milei serd otro que siga por la
misma senda y con las mismas ideas. Tenemos una
tradicién, una historia, una Patria y tenemos un futuro
que es con justicia social y que es para todos y todas!!!!
Tenemos la obligacion histérica de construir esa
alternativa que vuelva a poner en el cenfro en las
prioridades a la produccién, al trabagjo, a la educacién y
a la salud. Esa construccién no es sencilla: requiere
humildad, requiere coraje, generosidad, compromiso.
Siempre lo dijimos, no alcanza solo con el peronismo, no
alcanza solo con la provincia de Buenos Aires. Hay que
construir una fuerza nacional en todo el territorio que sea
amplia, profundamente federal, participativa, que
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defienda nuestro Pueblo y que esté dispuesta a poner
lo que hay que poner para reconstruir una Argentina
mds justa, mds solidaria y mas soberana.

Por eso les vengo a pedir que salgamos a recorrer, a
escuchar, a convocar, que hablemos con todos, con
todas, que abracemos sobre todo a los que estdn
perdiendo la esperanza, que luchemos contra el
individualismo, la resignacién y la soledad. Les pido
que mientras dure la pesadilla libertaria defendamos
cada hospital, cada centro de salud, cada salita,
cada politica publica, porque es ahi donde se juega
el futuro de la Argentina.

Pero sobre todo: los convoco a defender el derecho a
nuestro futuro. Eso significa que dentfro de dos anos la
Argentina tenga ofro gobierno con objetivos y con
prioridades distintas.

No hay futuro posible en nuestra nacién si se
abandona la salud del Pueblo y nos comprometemos
a defenderla con todas nuestras fuerzas.
Companeros, companeras, paz,
peronismo, mucha fuerza.

A pelear, a luchar, a construir en toda la Argentina.
Muchisimas gracias.

Viva Perdn, viva Evita, Néstor y Cristina. Estamos y para
alld  vamos...DERECHO AL FUTURO. jjjMuchas
gracias!!!

democracia,

HACE CLIC PARA VER EL DOCUMENTO DEL LANZAMIENTO MDF SALUD
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3J: “NIUNA MENOS, VIVAS NOS QUEREMOS”,
HOY MAS QUE NUNCA QUE SIGA RESONANDO EN CADA MARCHA

A 11 ANOS DEL PRIMER GRITO

«Silajusticia es machista, que sea feministalamemoria”. Zuleika Esnal

Cada ano, el movimiento Ni Una Menos, que nacié en
Argentina el 3 de junio de 2015, como respuesta colectiva
al femicidio de Chiara Pdez, una adolescente de 14 anos
asesinada en Rufino, Santa Fe, por su pareja. Ese crimen
fue el detonante de una indignacion social que ya venia
acumulédndose frente a la violencia machista y la falta de
respuestas estatales. Se fransforman en un mapa de
memoria viva y reclamo urgente, hoy se consolida como
una fecha ineludible en la agenda politica y social.

Este hecho generd una indignacién masiva “nos estan
matando” y a través de las redes sociales comenzd a
circular la consigna #NiUnaMenos que fue impulsada por
un grupo de periodistas, escritoras, artistas y activistas
feministas, inspirada en la frase de la poeta mexicana
Susana Chdvez Castillo, quien habia escrito "Ni una mujer
menos, ni una muerta mdas" -y fue asesinada en 2011-.

La primera marcha frente al Congreso Nacional en Buenos
Aires reunié a cientos de miles de personas y se replicd en
distintas ciudades del pais. Desde entonces, cada 3 de
junio se convirti6 en una fecha emblemdtica de

movilizacién contra los femicidios y la violencia de género.

Hoy es simbolo continental contra la violencia de género.
En este tiempo se convirti¢ en un grito colectivo que
visibilizé los femicidios, impulsd politicas publicas y se

expandid por toda América Latina.

En once anos, Ni Una Menos pasd de ser una reaccién
ante un femicidio a convertirse en un movimiento histérico
y continental, que transformd la conciencia social y
politica sobre la violencia de género.

La convocatoria escald a una velocidad sin precedentes,
uniendo a toda la sociedad bajo unreclamo al Estadoy a
la justicia...

En mayo pasado, el pais volvid a estremecerse tras
conocer la noticia de dos femicidios sacudieron al pais: el
de Agostina Vega, adolescente de 14 anos desaparecida
el 23 de mayo en Cérdoba y hallada muerta el 1 de junio
en un descampado y el de Dulce Maria Candia, de 17
anos, desaparecida el 17 de mayo en El Dorado
(Misiones) y encontrada el 28 de mayo en una obra
abandonada. Dos historias tfruncadas, dos heridas
abiertas que se suman al grito colectivo. No fueron casos
aislados: fueron femicidios, fueron injusticias, fueron la
prueba de que la violencia patriarcal sigue acechando.
Frente a ellas, frente a todas, levantamos la consigna que
no se apaga: iNi una menos, vivas nos queremaos!

Desde el primer grito hasta este 3J 2026, nos encontramos
en un escenario inédito y absolutamente hostil al reclamo
frente al actual gobierno nacional de Javier Milei que ha
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3J): “NIUNA MENOS, VIVAS NOS QUEREMOS”,

HOY MAS QUE NUNCA QUE SIGA RESONANDO EN CADA MARCHA

desplegado una politica ideoldgica explicita y de
desmantelamiento institucional, mediante el vaciamiento
de programas y la eliminacion del Ministerio de las Mujeres
de la Nacién, borrando de la agenda publica las
discusiones y debates sobre las violencias y violencia
machista, bien ejercida por el mismo mandatario. Bgjo el
manto y la narrativa neoliberal de que la violencia no
tiene género y de que estas estructuras constituyen un
"gasto  superfluo”, asistimos nuevamente a una
desproteccién juridica vy territorial frente a una derecha
mundial que mata ninos, ninas y mujeres principalmente.
Frente a esta ideologia negacionista en la Provincia de
Buenos Aires el Ministerio de las Mujeres y Diversidad
bonaerense —basado en el Registro Unico de Casos
(RUCVG)— con el informe presentado echa luz sobre una
realidad dramdtica: lejos de desaparecer, la violencia de
género se ha recrudecido en los Ultimos dos anos. Las
estadisticas oficiales demuestran que las agresiones no
son hechos individuales y aislados, sino una problematica
estructural  entrelazada con las desigualdades
socioeconémicas que la misma politica de ajuste
nacional profundiza. El informe expone que las agresiones
sexuales registradas en el territorio aumentaron un 8%
interanual, mientras que la violencia digital —manifestada
a través del acoso, la vigilancia permanente y la difusién
no consentida de imdgenes— escalé aceleradamente un
75%.

A esto se suma un diagndstico territorial complejo: se
advierte que cémo la penetracion de las economias
ilegales y las disputas territoriales avanzan, se recrudecen
los niveles de crueldad en los dmbitos locales. En términos
letales, las cifras a nivel pais sigue doliendo en el cuerpo
social, donde Argentina sostiene una tasa de un femicidio

cada 31 horas.

Para tomar nota: el gobierno de Milei desmanteld
herramientas de monitoreo nacional provocando un
verdadero apagdn estadistico. La gestion bonaerense
resiste sosteniendo los sistemas de informacién para poder
disefar politicas de cuidado y prevencion basadas en la
evidencia. Retirar el presupuesto de los dispositivos de
asistencia no reduce el déficit; multiplica las muertes.

En un contexto complejo, adverso y de abandono del
Estado Nacional desde Voces reafirmamos la necesidad
de politicas publicas acordes a los tiempos violentos que
estamos viviendo, exigimos que se cumplan nuestros
derechos ciudadanos con mayor accesibilidad a la salud
sexual, colectiva, como asi también a la seguridad
territorial, en otras palabras mds Estado, mds presupuesto
y el compromiso irrenunciable con las mujeres y verdad
estadistica de lo que sucede. Hoy mds que nunca, frente
al ajuste que desampara: Ni Una Menos.

queremos compartir con nuestras companeras las ideas
fuerzas "Del documento #NiUnaMenos -leido en el
escenario-. “Frente al odio, mds organizacion; frente al
saqgueo, mds solidaridad; frente a la crueldad, mds
comunidad.

Somos quienes sostenemos la vida y también quienes
podemos transformarla. Hasta que la dignidad se haga
costumbre, seguiremos en las calles.

iContra el ajuste sobre nuestros cuerpos y nuestras vidas,
vivas, libres y desendeudades nos queremos!

iBasta de femicidios, lesbicidios, travesticidios y crimenes
de odio! El Estado es responsable.”

iNi una menos!
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EL MAPA DELOS CUIDADOS
QUEEL INDEC NO ALCANZA
A MEDIR.

EN EL QUE PARTICIPO LA
REVISTA VOCES.

- RedactoradelaRevistaVoces

- Militante del MOSAPRO

- Lic. Resolucion de Conflictosy
Mediacion

- Investigadora de Riesgo Psicosocial
Laboral

- Presidenta-Co fundadora Fundacién
Argentina Social

En el marco del Dia Internacional de las Mujeres, la Embajada de Alemania en la Argentina se convirtié
en el escenario de un debate fundamental para la agenda social. Bajo la convocatoria conjunta del
Embajador Dieter Lamlé y la Oficial a cargo de ONU Mujeres Argentina, Verdnica Baracat, se llevd a
cabo el encuentro “Sostener la igualdad: pobreza, cuidados y autonomia econdmica”, un espacio de
didlogo para reflexionar y construir respuestas conjuntas frente a las desigualdades estructurales que
atraviesan la vida cofidiana de mujeres y ninas. La actividad, desarrollada durante el mes de marzo,
reunié a diversos actores con un propdsito claro: visibilizar el vinculo estructural entre la precariedad
econdémica, las tareas de cuidado y la capacidad de las mujeres para lograr una verdadera autonomia
econdémica.

Desde la Fundacion Argentina Social y la Revista Voces, participamos activamente de este encuentro
tras haber sido invitados especialmente por ONU Mujeres. Formar parte de este debate nos permitid
aportar nuestra perspectiva desde el territorio, reafirmando nuestro compromiso denfro de un
entramado colectivo que entiende la salud y el bienestar no como una mercancia, sino como un
derecho humano inalienable.
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DELA EMBAJADA AL BARRIO

PATRICIA ORTIZ

VERONICA BARACAT
OFICIAL A CARGO DE LA OFICINA DE
ONU MUJERES EN ARGENTINA

ONU Mujeres: La Autonomia
Economica como Condicion de la
Justicia Social

“No habrd igualdad de género ni desarrollo
sostenible sin acceso efectivo a la justicia y sin la
eliminacion de las barreras estructurales que
siguen afrapando a millones de mujeres y ninas en
la pobreza”.

Desde la representacion de Naciones Unidas, el
mensaje fue de urgencia estructural: el mundo
estd a siglos de cerrar la brecha de género al
ritmo actual. Se enfatizé la necesidad de pasar
del marco legal a la accién concreta, exigiendo
‘fortalecer la autonomia econdmica de las
mujeres como condicion indispensable para su
acceso pleno a derechos". El organismo advirtié
que en los barrios populares de Argentina, el
tiempo dedicado a cuidados no remunerados se
duplica, alcanzando las 9 horas diarias, lo que
exige una inversion decidida en sistemas de
proteccién con enfoque de género.

DIETER LAMLE
EMBAJADOR DE ALEMANIA

El Modelo Aleman como Espejo

de Desafios Globales

"La igualdad no es solamente un principio
normativo, sino una condicion indispensable
para reducir la pobreza de manera sostenible".
El Embajador de Alemania planted un marco de
cooperaciéon basado en la evidencia: incluso en
naciones ricas, la pobreza estd intrinsecamente
ligada a la organizacion social y la carga de
cuidados. Resalté que en su pais el 40% de los
hogares monoparentales estdn en riesgo de
pobreza, una cifra que resuena con la crisis
argentina. Su intervenciéon subrayé que la
igualdad de género es el motor indispensable de
la estabilidad econdmica, concluyendo que 'las
politicas contra la pobreza y las politicas de
igualdad no pueden pensarse separadas, se
refuerzan mutuamente".
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LOURDES NAVARRO

PRESIDENTA DEL CONSEJO PROVINCIAL DE MUJERES,
LA IGUALDAD DE GENERO Y EL RESPETO

A LAS DIVERSIDADES DE LA PROVINCIA DE JUJUY

Federalismo en Accion:
Masculinidades y Resistencia
Institucional en Jujuy

"La palabra habilita las acciones. Cuando las palabras
son violentas, habilitan también a las acciones
violentas. Y hay que tener mucho cuidado cuando
uno baja mensajes, especialmente desde lo que es el
Ejecutivo Nacional'. Sobre el cambio cultural,
destacd: "Se debe reeducar lo que son las conductas
violentas de los varones que ejercen violencia'.
Lourdes Navarro expuso la experiencia de Jujuy como
un bastiobn de politicas de género con rango
constitucional. Destacd la importancia de la
arficulacién federal y el frabajo preventivo en
masculinidades: "Necesitamos redoblar muchisimo los
esfuerzos para poder seguir tfrabajando con esto...
reeducar las conductas violentas de los varones'.
Frente a los discursos nacionales que intentan
desmantelar estas dreas, Navarro defendié la
soberania provincial alegando que son los
compromisos de las provincias los que permiten a la
Nacidén dar respuestas internacionales.

SOLEDAD VILLAFANE
OFICIAL DE ASUNTOS ECONOMICOS DE LA CEPAL

Territorialidad y Pobreza: El Hilo
Conductor de la Crisis en el Norte

Grande

"El 60% de los hogares monomarentales del norte
grande estd en situacion de pobreza... ponemos ahi
una nueva dimension que va a atravesar lo
territorial”.

La moderacion del debate situd la discusion en el
mapa de las desigualdades geogrdficas. Soledad
aportd datos alarmantes: mientras el riesgo de
pobreza general en hogares con ninos es del 44%, en
los hogares monomarentales del norte grande esta
cifra se dispara al 60%. Este enfoque permitié que el
debate no fuera una abstraccién estadistica, sino un
andlisis situado en la "realidad territorial”, obligando a
las panelistas a dialogar con las profundas brechas
de las provincias argentinas.

TAMING A LOS 50,

1 MIRISTERIO DE S4L1
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GALA DIAZLANGOU
DIRECTORA DEL INTERNATIONAL PANEL FOR
SOCIAL PROGRESS

Cuidado como Infraestructura: El Fin de

lallusion Individualista
"El individualismo tenemos que entender que no es
efectivo para resolver los problemas que hoy
enfrentamos. Ni siquiera el fipo mds virtuoso del
individualismo puede resolver algo como la crisis
climdtica'.

Gala Diaz Langou fue contundente al desmontar el
discurso de la meritocracia solitaria en tiempos de crisis
demogrdfica. Frente a una Argentina con 40% menos
de nacimientos que hace una década, sostuvo que "los
cuidados son imprescindibles como infraestructuras...
social y econdmica”. Criticd la "crisis de la desafiliacion”
y el individualismo imperante, advirtiendo que "nadie se
puede salvar solo en este mundo" y que invertir en
cuidados tiene un efecto muliiplicador capaz de
dinamizar la riqueza y generar puestos de frabajo
necesarios para la estabilidad del pais.

CLAUDIA “LANEGRA” ALBORNOZ
VOCERA DE LAPODEROSA

La Triple Jornada Villera: El Comedor

como Matriz de Resistencia Politica

"El INDEC no nos devolvia lo que a nosotros nos
pasaba... construimos una herramienta fundamental
que es el observatorio villero... el INDEC (propio)".
Sobre el rol politico de la base: "Entendimos que el
comedor es una matriz de politica... en donde
podemos discutir la politica que es tan necesaria
para cambiarlo”.

Claudia Albornoz, referente de La Poderosq,
impugndé la ceguera de las estadisticas oficiales.
Ante la insuficiencia del INDEC, las barriadas
populares crearon el "Observatorio Villero" para
visibilizar la "triple jornada" (hogar, mercado informal
y cuidado comunitario). Reveld que las mujeres
dedican 4 horas y 20 minutos solo a cocinar para el
barrio, una tarea que garantiza la alimentaciéon
frente a una pobreza que ya supera el 50%. Para
Albornoz, el reconocimiento salarial no es solo un
derecho econdmico, sino el resultado de entender
qgue "el comedor es una matriz de politica" donde se
discute la distribucién de la riqueza en
Latinoamérica.
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"LASALUD

Entender la salud hoy exige romper con la ficcion del
individualismo que se intenta imponer como salida
Unica a las crisis. Como bien senald Gala Diaz
Langou, este paradigma no solo es estéticamente
cuestionable, sino operafivamente inefectivo para
resolver problemas complejos como la sostenibilidad
de la vida. Frente a la soledad de la "desdfiliacion”, la
salud territorial emerge en las barriadas donde, ante
la ausencia de un Estado presente, las redes de
cuidado comunitario, esas "ollas" que describe
Claudia Albornoz, se transforman en el Unico soporte
vital que garantiza la alimentacion y la cohesidn
social.

Debemos dejar de ver el cuidado como un asunto
"doméstico" o privado; es, en rigor, un determinante
social de la salud colectiva. En los barrios populares,
donde las mujeres dedican hasta 9 horas diarias a
sostener la vida ajena, el agotamiento fisico y mental
no es una dolencia individual, sino el sinftoma de una
pobreza de tiempo estructural. Cuando el sistema de
cuidados cruje, lo que falla es la infraestructura
misma de la salud publica, desplazando hacia los
cuerpos de las mujeres la responsabilidad que el
mercado y el Estado omiten.

En este sentido, la experiencia de provincias como
Jujuy demuestra que el abordaje de las
masculinidades no es un accesorio discursivo, sino
una intervencion sanitaria urgente. El dato es
demoledor: el 50% de las mujeres afendidas en
servicios de salud mental han afravesado situaciones
de violencia de género. Reeducar las conductas
violentas de los varones y promover la
corresponsabilidad es indispensable, las condiciones
de desigualdad estructural, la violencia vy la
sobrecarga de tareas no son solo problemas sociales,
sino que se transforman en factores que generan
enfermedad en los cuerpos y mentes de las personas,
especialmente de las mujeres.

Claudia Albornoz describe esto como una "friple
jornada" (casa, mercado informal y comunidad) que
genera un desgaste fisico extremo.

Esta sobrecarga, al no haber descanso ni
reconocimiento, el cuerpo colapsa; de hecho, en las

TERRITORIO™

vilas "se mueren antes" debido a la mala
dlimentacion, el mal trabajo y la falta de
urbanizacion.

Finalmente, es imperativo denunciar que la

autonomia econdmica, bandera constante de los
organismos internacionales, es una utopia
inalcanzable si no se garantiza la infraestructura
bdsica en los mdargenes. Alli donde las estadisticas
oficiales del INDEC no llegan o prefieren no
preguntar, las comunidades denuncian que sin
agua potable, urbanizacion real y acceso a la
educacién, no hay politica de cuidado que
alcance. La salud es territorio, y si el territorio estd
despojado de servicios, la autonomia es solo un
eslogan de escritorio.

"El compromiso de la Fundacion"

Desde la Fundaciéon Argentina Social, reafirmamos
qgue nuestra participacién en foros de alto nivel,
junto a la Embajada de Alemania y la ONU, tiene un
objetivo politico claro: llevar el territorio a la
diplomacia. No podemos permitir que las politicas
de cuidado se disefen en el vacio; nuestra misidén es
asegurar que las voces de quienes sostienen las ollas
y caminan los barrios del Norte Grande sean las que
marguen el ritmo de la agenda internacional.

La salud no es la ausencia de enfermedad, sino el
ejercicio pleno de un derecho humano que solo es
posible si el cuidado se convierte en la base de
cualguier pacto social futuro. No habrd justicia
social ni desarrollo sostenible mientras la vida se siga
sosteniendo sobre el sacrificio no remunerado de las
mujeres empobrecidas.

Hacemos un llamado urgente a la accidén: es tiempo
de pasar de la escucha empdtica a la gestiéon
politica real. El reconocimiento salarial para las
cocineras comunitarias  y la inversion  en
infraestructura de cuidados no son gastos, son la
inversion productiva mds importante que la
Argentina puede hacer para revertir su crisis
demogrdfica y econdmica. Cuidar es gobernar, y
gobernar es cuidar a quienes cuidan.
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- Activistay divulgador ambiental del
Partido de La Costa

LEY DE GLACIARES,

EL BOTIN

Lamentablemente, atravesamos una etapa de
negacionismo y retrocesos que nos obliga a reabrir
debates que parecion saldados. Los temas
ambientales no han quedado al margen. El
neoliberalismo vuelve recargado para poner en
discusibn  consensos que la ciencia habia
consolidado: la evidencia del calentamiento global,
la importancia del cuidado del entorno para la
propia subsistencia y las profundas implicancias en la
salud humana de las acciones antropicas sobre la
naturaleza. En este escenario, se vuelve urgente
reafirmar el valor estratégico de los bienes comunes,
especialmente de los glaciares y las zonas
periglaciares, hoy mds vulnerables frente a la
desproteccion politica y el avance extractivo.

Los glaciares funcionan como reservas estratégicas

de agua dulce. Almacenan nieve y hielo que se libera
gradualmente en épocas secas, sosteniendo el
caudal de rios que abastecen consumo humano,
produccién agricola y generacidn energética.
Ademds, cumplen un rol clave en la regulacion del
clima global al reflejar radiacién solar, contribuyendo
a mantener temperaturas mds bajas. Su retroceso,
cada vez mds acelerado, es una de las senales mds
visibles del cambio climdtico.

Por su parte, las zonas periglaciares, frecuentemente
desestimadas, poseen un valor ecosistémico
igualmente fundamental. Se trata de ambientes de
alta montana con suelos congelados que funcionan
como reservorios hidricos mds estables frente al
aumento de temperaturas. También sostienen
biodiversidad altamente adaptada y actian como
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corredores para especies que migran en busca de
condiciones mds frias. El permafrost cumple, ademds,
una funcién estructural: mantiene la estabilidad de
laderas montanosas, evitando deslizamientos y aludes
que pueden afectar poblaciones. A esto se suma su
rol en la fijacién de carbono, clave en la regulaciéon
climdtica.

Ambiente periglaciar en Mendoza

En Argentina, la proteccién de estos ambientes tiene
un recorrido marcado por tensiones. La Ley General
del Ambiente (2002) sentd las bases. En 2010 se
sanciond la Ley 26.639 de Presupuestos Minimos para
la Preservacién de Glaciares y Ambiente Periglacial,
gue reconoce su cardcter de reservas estratégicas de
agua y prohibe actividades que puedan danarlos. Su
reglamentacién y la creacion del Inventario Nacionall
de CGlaciares permitieron avanzar en  su
implementacion, aunque no sin conflictos. Entre 2012
y 2019, la norma fue fuertemente judicializada por
intereses econdmicos, hasta que la Corte Suprema

ratificd su constitucionalidad, consolidando su validez.

REVISTAVOCES

Sin embargo, la existencia de la ley no garantiza su
cumplimiento efectivo. Las presiones para flexibilizar
controles, reinterpretar alcances o directamente
ignorar restricciones siguen vigentes. Esto revela que
la disputa por los glaciares no es solo ambiental, sino
también politica, econdmica y sanitaria.

Hoy estamos ante una nueva arremetfida de
intereses exfractivistas que, con la complicidad de
sectores del poder politico, buscan avanzar sobre
territorios estratégicos. Se trata de un modelo que
prioriza ganancias inmediatas por sobre la vida,
comprometiendo ecosistemas cuya degradacion
es irreversible y afectando directamente a las
poblaciones que dependen de esos cursos de
agua. En este contexto, no hay margen para la
indiferencia. Defender el agua es defender la salud,
el territorio y el futuro. Es momento de tomar
conciencia colectiva y sostener una posicion clara:
basta. El agua vale mds que el oro.

Pagina18
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- Elgobernador bbonaerense Oscar Alende (1958-1962) inaugura el Pabellon de Virologia del Instituto

Bioldgico, el 20 de noviembre de 1961.jpeg

CARLOS RANGO

LA HISTORIA LOCAL Y BONAERENSE

Si es cierto que una imagen vale mds que mil
palabras, entonces el reconocido fotoperiodista
platense Carlos Rango salvd, hace una década,
varios y voluminosos tomos de la historia de la
Ciudad y de la provincia de Buenos Aires.

Corria el ano 2016, cuando Carlos, fotégrafo del
ministerio de Salud bonaerense desde 1987, se
percaté de que estaban vaciando la ex radio de
la cartera sanitaria provincial, la cual, desde
comienzos de los 2000, habia pasado a funcionar
como depdsito.

— iEsperen! 3Qué van a hacer con todo este
material? -preguntd, sobresaltado

— Algo hay que hacer con esto, porque la ministra
(Zulma Ortiz, primera encargada de Salud con

Maria Eugenia Vidal) necesita el espacio

-le respondieron

Carlos entendié que el «algo hay que hacem
tenia un solo destino: el container que habia en
la puerta. Fue entonces cuando les dijo que alli
habia material fotogrdfico histérico, tomd los
negativos y se los llevd para salvarlos.

«Cuando empecé a ver las placas de vidrio, las
primeras que se fabricaron acd, y ofras ya de
celuloide pero que Ufilizaban las mismas
cdmaras, me encontré con fotografias que
contaban los capitulos centrales del ministerio de
Salud provincial desde su creacién en 1947, las
numerosas obras y construcciones de hospitales
en tfodo el fterritorio bonaerense v,
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particularmente, en la ciudad de La Platag, relatd
el profesional platense, quien, a través de un
auténtico trabajo artesanal, fue reconvirtiendo
aquellas placas de vidrio y celuloide en fotos
digitales.

Siguié Carlos: «Empecé a ver fotos de la
construccion del Instituto San Martin; del Instituto
Bioldgico ‘Tomds Perdn’, que todos conocen
como ‘el Biolégico’, pero pocos saben que lleva
el nombre del abuelo de Perdn; Evita
inaugurando el Instituto  Odontolégico ‘Eva
Peron’ en 1950 (luego renombrado Bollini), el
Instituto Infantil ‘Eva Perdn’ (luego Hospital
Gutiérrez); el Instituto de Tisiologia (época de
tuberculosis que ahora, lamentablemente, estd
reapareciendo), que mads tarde seria Instituto del
Térax, hasta que tomd el nombre de Hospital San
Juan de Dios... Y un largo etcéteran. «Siempre me
lomd la atencion que se los denominaba
‘institutos’«, hizo notar.

«Se trata de todas las obras que se concretaron
en el marco del primer y del segundo Plan
Quinquenal del primer peronismo, con Domingo
Mercante como gobernador y Carlos Bocalandro
como ministro de Salud bonaerense. Una obra
Unica que abarcé todo el territorio provincialy,
describié Carlos Rango, quien fue fotdografo de
Salud desde 1987 hasta 2024, cuando se jubild.
Todo iba a terminar, alld por 2016, en un

- Hemoterapia. Laboratorio de Contralor. Circa1949

container. Por eso, el ano pasado,
concretamente entre finales de mayo vy
mediados de junio, el profesional montd una
inédita muestra fotografica en el Museo de las y
los trabajadores «Evitan (51 entre 3 y 4, La Platq)
titulada «La salud que rescatéy.

(No obstante, como se puede observar en el
valiosisimo material que Carlos Rango compartié
para esta nota, en aquellas cajas que iban a ser
tiradas habia fotos que trascendian el drea de la
salud).

El fotoperiodista nos conté mds. «En el depdsito,
como dije, desde los '80 hasta la gobernacion
de Felipe Sold funciond la radio del ministerio,
donde se hacia un programa llamado ‘Mensaje
informal’, basado en la prevencion y la
promocién de la salud. Tuvo tanto éxito que,
progresivamente, pasd de fransmitirse en todas
las radios AM y FM de la Provincia a todo el pais,
e incluso en paises limitrofes... Pero avanzados
los 2000 se cerrd la radio y el lugar se reconvirtié
en un depodsiton.

El ministerio de Salud bonaerense fue pionero,
incluso se cred antes que el nacional. «El 8 de
febrero de 1947, el gobernador Domingo
Mercante lo inaugurd. El primer ministro fue
Héctor Mercante, aunque por pocos meses (15
de febrero al 28 de julio de 1947). Luego se hizo
cargo Carlos Bocalandro, quien lo condujo
desde el 29 de julio de 1947 hasta el 4 de junio de
1952", senald Rango. La cartera sanitaria
nacional, desde la cual revoluciond la salud
publica «el enorme sanitarista Ramon Carrilloy,
nacioé en 1949,

«Argentina tenia un ministerio para las vacas y no
para la salud de la genten

«Perén llegé a decir, cuando asumié en 1946,
que el pais tenia un ministerio para las vacas
pero no para la gente, enreferencia a que existia
el Ministerio de Asuntos Agrarios y no habia
ministerio de Saludn, apuntd el fotégrafo
platense. Sin dudas, un reflejo de la Argentina
pastoril y oligdrquica pre-peronista.

Asi las cosas, gracias a Carlos Rango hoy
podemos disfrutar de un material fundamental
de nuestra historia, que en esta nota -desde ya-
solamente es un botdn de muestra.

Fuente: 90lineas.com
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- Presidenta de la Federacion Brasilera de Enfermeria
- ydelaFederacion Interamericana de la Salud Publica

Internacional (ISP)

La Federacién Nacional de Enfermeros (FNE), es la
Federacion que organiza los sindicatos y enfermeros
de Brasil a nivel nacional, hoy representamos cerca de
600 mil enfermeros en Brasil.

La enfermeria en Brasil se organiza en categorias
diferenciadas, enfermeros de nivel superior, técnicos
de nivel medio y auxiliares de nivel fundamental;
nuestra Federacidén organiza especificamente a los
enfermeros de nivel superior.

Y en ahi donde son 600 mil profesionales, congrega
sindicatos estaduales, que organiza a los frabajadores
del estado.

Venimos logrando avances importantes, como la
reciente conquista del piso salarial nacional para
enfermeros, algo que antes no existia y que unifica el
salario a nivel pais. Ademds, formamos parte del Foro
Nacional de Enfermeria, que congrega todas las
entidades que representan a los profesionales el
Consejo Federal de Enfermeria, confederacion
nacional de enfermeros, la confederacién de
frabajadores de la salud e incluso a la Ejecutiva
Nacional de Estudiantes, porque entendemos que si
los estudiantes no  estuvieran incluidos, no
conseguiriamos cambiar la realidad de los
trabajadores, porque los estudiantes serdn futuros
profesionales, para que la gente tenga mds

SIGAMOS LUCHANDO
POR

QUE SEA UN DERECHO
DETODOS Y NO DE
UNOS POCOS.

profesionales mds politizados, para que sean
ciudadanos conscientes de la importancia de las
politicas publicas, politicas inclusive partidarias,
ocupar espacios con ciudadanos brasileros con estas
caracteristicas profesionales.

La Federacién Nacional de Enfermeros esta afilada a
la Internacional de Servicios Publicos, la ISP agrupa
sindicatos de agua, energia, de salud a nivel mundial
y notros estamos afiliados a la salud.

El ano pasado fundamos la  Federacion
interamericana de trabajadoras y frabajadores de la
salud, la cual tengo el honor de presidir. Es una tarea
ardua intentar organizar la lucha de tfodos sus
frabajadores de Interamericana de la salud, que no es
facil porque son muchos paises y cada pais tiene
realidades y problemas muy diferentes, pero estamos
decididos a fortalecer la federacién para trabajar
Caso por caso. Argentina es uno de los paises que estd
dentro de la Federacién Interamericana, por eso me
parece importante esa proximidad con ustedes en
Argentina, porgue no es solo para los frabajadores de
enfermeria, sino para todos los trabajadores de la
salud como un todo.

Trabajar la relacién con Argentina y el intercambio de
sistemas de salud es importante porque significa
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fortalecer a los tfrabajadores.
Para la Federacion Nacional de Enfermeros y para la
Internacional de Servicios Publicos, si no tenemos

sistemas de salud fortalecidos, no tendremos
trabajadores  valorados; ambas cosas  estdn
interconectadas.

La ISP tiene dfiliados en todos los paises, en algunos
paises trabaja con el afiliado y otros sectores trabaja
con intercambios; por ejemplo, actualmente
tenemos un proyecto financiado por una dfiliada de
Finlandia en Brasil sobre la migracién de trabajadores
de salud, es un proyecto que lo estamos discutiendo
y la violencia confra la mujer, temas que atraviesan
tanto lo laboral como lo social.

La ISP frabaja con ese tipo de intfercambio, va
intercambiando paises con mds poder para que les
den soporte y financien proyectos para el
fortalecimiento de los trabajadores.

Me parece excelente y hay que fortalecer mds con
la provincia de Buenos Aires inclusive fenes un Ministro
que el ano pasado estuvo en Brasil dialogando con el
Ministro Padilha y con la Fiocruz para discutir
proyectos de intercambio. Ambos paises tienen
mucho que aprender el uno del otro. Brasil aporta la
experiencia de su Sistema Unico de Salud (SUS) y su
modelo de participaciéon social a través del Consejo
Nacional de Salud, una cosa que ustedes no tienen
aqui, este Consejo que nacié con la Constitucion de
1988 que colocd la importancia de que la sociedad
participe y forme parte de los problemas de la salud.
Este Consejo estd formando por el gobierno, por
frabajadores de la salud, por tfrabajadores en general
y por los usuarios del sistema de salud. Dentro del
consejo se discuten todas las pautas que son
importante para la sociedad, Brasil frae esa
experiencia que es muy importante.

Y al mismo tiempo existen avances aqui en Argentina
que en Brasii no y esto es un intercambio de
experiencia. Por ejemplo, en la profesionalizacién de
la enfermeria: aqui tienen muchos mds enfermeros de
nivel superior que técnicos, mientras que en Brasil el

nivel medio es muy superior que el universitario.
Necesitamos aprender de ustedes cOmo hacer esa
transicion hacia un nivel universitario.

El gobierno de la provincia estd llevando adelante un
proyecto de infercambio.

iQuedé encantadal Primero porque es un congreso
que frae a todos los profesionales, no solo enfermeros.
En Brasil tenemos congresos grandes como este, pero
suelen ser especificos de una sola categoria, como
solo de enfermeros. Aqui lo fabuloso es el intercambio
de experiencia entre todos los frabajadores de la
salud y es extremadamente positivo, nosotros no
tenemos un congreso Unico organizado por el
Ministerio de salud como este que redne a todos los
frabajadores es una experiencia nueva que llevamos,
muchos encuentros alléd se readlizan trayendo
frabajadores de los municipios, de los Estado vy la
poblacién para debatir, pero no con un nivel tan
cientifico como este, con la presentacion de frabajos,
en Brasil se realizan muchos congresos pero mds
individualizadas, enfermeros en un lugar, psicdlogos
en ofro lugar, todos por separados, para mi fue
fabuloso esta experiencia y ver que estaban todos
juntos.
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Vi la presentacién de trabajos, cada grupo
presentando sus frabajos y los otros respetando,
incluso pregunté si no habia problemas con el ruido,
pero vi que la gente no aplaudia, sino que agitaba las
manos para no perturbar al otro, fue algo muy bueno
y para mi €s una experiencia nueva

Nosotros nos llevamos esta idea de llevar como

propuesta de organizar alld un congreso, pero de
todos los trabajadores del SUS, no solamente los
enfermeros, eso es importante.
Regresando ahora para Brasil, yo ya tengo agendada
una reunién con la agencia nacional de negociacién
permanente del SUS, que es una instancia importante
dentro del gobierno brasilero, dentro del Ministerio de
salud porque es una mesa que tiene trabajadores de
diferentes sectores y gestores debatiendo politicas
publicas para los profesionales del sistema y alli quiero
llevar como propuesta a esa mesa, un encuentro
como el de aca.

Primero quiero decir que quede muy feliz por el
formato de la revista, por ese formato de rescate de
la historia, de contar como surgié la salud y como se
formaron las unidades, como se organizaron y
quienes fueron las personas protagonistas, porque la
historia no escrita, se apaga, se pierde y eso termina
no incentivando a otras personas.

Cuando uno muestra la historia, muestra las personas
que trabajaron y fueron protagonistas eso estimula a
otfras personas a sumarse a la lucha.

Mi mensaje es que sigamos luchando por sistemas
publicos, por una salud universal que sea un derecho
de todos y no de unos pocos. Debemos construir un
mundo mds igualitario para los trabajadores y las
poblaciones, donde las fronteras no nos dividan y
podamos frabajar en unidad para dejarle un mundo
mejor a nuestros hijos.

TAMBIEN PODES VER LA NOTA EN NUESTRO CANAL DE YOUTUBE HACIENDO CLICK AQUi


https://www.youtube.com/watch?v=cVMag5jCpNI

SECCION AMBIENTE

DARIO ALANIS

ESCAZU
LACOP4YLAVOZDELOS PUEBLOS

Crénica de una Conferencia sobre derechos ambientales, comunidades y participacion real

Del 21 al 24 de abril de 2026, Nassau, Bahamas, fue sede de la cuarta Conferencia de las Partes
(COP4) del Acuerdo de Escazy, la primera celebrada en un pais del Caribe. La cumbre volvidé a
poner sobre la mesa una pregunta decisiva: cdmo convertir un tratado en cambios reales en cada
territorio.

El Acuerdo de Escazu es el primer tratado ambiental de América Latina y el Caribe y el Unico en el
mundo que incluye disposiciones vinculantes para proteger a las personas defensoras del
ambiente. Su corazdén son tres pilares: acceso a la informacion ambiental, participacidon publica
efectiva y acceso a la justicia en asuntos ambientales.

En la COP4 se debatieron estrategias concretas para que el acuerdo deje de ser un texto firmado
y se traduzca en politicas nacionales. También se destacd el liderazgo de mujeres jovenes en la
justicia ambiental y el rol de quienes sostienen la defensa del territorio. Hubo discusiéon sobre debida
diligencia empresarial y derechos humanos, especialmente en el Caribe. Y se escuchd un
senalamiento que atraviesa a la regidon: sin conectividad vy sin reconocimiento de las lenguas, el
derecho a la informacion se vuelve desigual y deja afuera, entre otras, a comunidades de pueblos
originarios.

Desde Argentina, la crénica se vuelve incdmoda. Aungue existe una hoja de ruta y un Plan
Nacional de Implementacion aprobado a fines de 2023, hoy la aplicacién del acuerdo aparece
paralizada. En paralelo, el Decreto 780/2024 implica un retroceso sobre el acceso a la informacion
pUblica al habilitar mds argumentos para negar datos y al permitir desestimar o incluso sancionar
pedidos considerados reiterativos o realizados de mala fe. El efecto es directo sobre organizaciones
sociales, ambientales, periodistas y colectivos que sostienen reclamos en el tiempo: pedir
informacion puede empezar a leerse como una falta, y no como un derecho.

A propdsito de estos retrocesos, el encuentro contd con la participacion de ambientalistas y
asambleas del agua de Mendoza, quienes denunciaron la criminalizacién que enfrentan por
defender el agua frente al avance de la megamineria. En sus testimonios sefalaron irregularidades
graves en audiencias publicas vinculadas a la reforma de la Ley de Glaciares y advirtieron sobre el
uso sistemdtico de mecanismos judiciales y acusaciones de ‘terrorismo” para amedrentar o
defensores ambientales y del agua. La voz mendocina recordd algo esencial para EscazU: sin
garantias para quienes se organizan, no hay participacién posible.

La COP4 cerrd con la aprobacién de diez decisiones estratégicas para acelerar la implementacién
del tratado. Entre ellas, la creacién de nuevos grupos de frabajo centrados en dos temas clave:
acceso a la justicia ambiental y registros de emisiones y contaminantes. También se reafimé el
compromiso de sostener entornos seguros para activistas y lideres ambientales, se promovié la
elaboracién de hojas de ruta y lineamientos nacionales para llevar a la préctica los tres pilares del
acuerdo, se aprobd una nueva Mesa Directiva y se llamd a ampliar el nUmero de paises ratificantes.
Al final, la cumbre dejé una certeza que no entra en actas: la politica ambiental se prueba en el
territorio. Escazy no se implementa solo con decisiones regionales, sino escuchando a las
comunidades y haciendo que los derechos se puedan ejercer en la vida cotidiana.
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