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Atlas de la Salud

Mapas, Graficos y Cuadros Para llustrar la
Realidad de México en Materia de Salud

Con el propésito de describir el estado actual de la
salud de la poblacion en México y su distribucion
geogréfica, asi como las tendencias de los principales
indicadores en la materia, la Secretaria de Salud, con
la colaboracién de la Universidad Nacional Auténoma
de México, a través del Instituto de Geografia, ha

ria, conté también con la participacion del Instituto Na-
cional de Estadistica, Geografia e Informatica; del Insti-
tuto Mexicano del Seguro Social, del Instituto de Segu-
ridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Es-
tado, Pemex, de la Secretaria de la Defensa Nacional,
de la Secretaria de Marina y del Departamento del Dis-
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realizado un Atlas de la Salud, que da cuenta, a través
de mapas, gréficos y cuadros, de las condiciones de
salud de la poblacién en relacion a factores de dafo y
riesgo.

Esta obra, a cargo de las direcciones generales de
Estadistica, Informatica y Evaluacion; Epidemiologia y
Coordinacion Sectorial e Internacional, de la Secreta-

trito Federal, con su labor cotidiana de recopilacion y
generacion de estadisticas.

El Atlas de la Salud consta de 52 mapas cartografi-
cos y dos anexos que dan cuenta de las condiciones
de vida, el medio fisico de residencia, la epidemiologia
de enfermedades diversas, la situacion socioeconémi-
ca, la demografia, los recursos humanos y materiales

.




Laboratorio Universitario de Neuroanatomia Funcional

Avance Cualitativo en el Desarrollo de la
Investigacion y el Desempeno de la Docencia

La Facultad de Medicina cuenta
ya con un Labratorio Universitario
de Neuroanatomia Funcional en el
Instituto Nacional de Neurologia y
Neurocirugia (INNN) de la Secre-
taria de Salud, el cual permitira un
avance cualitativo en el desa-
rrollo de la investigacion vy el
desempeno de la docencia, al
pasar de la utilizacion de
modelos bioldgicos (cadavé-
ricos) a modelos de imagen
viva, obtenidos a través de la
tomografia computarizada y
la resonancia magnética.

Este Laboratorio Universi-
tario, auspiciado por el Pro-
grama Universitario de Inves-
tigacion en Salud (PUIS) de
la UNAM, creara un progra-
ma de ensenanza a nivel
posgrado para investigadores
dedicados a las neurocien-
cias. Asimismo, dirigira inves-
tigaciones sobre aspectos ba-
sicos, para posteriormente
vincularlas a la clinica.

Sobre el Laboratorio, el
doctor Marco Antonio Zente-
no, responsable en el conve-
nio por parte del INNN, asi
como jefe del departamento
de Neuroimagen y Terapia
Endovascular del mismo, dijo
que quienes han trabajado
exclusivamente con material
cadavérico, ahora podran realizar
investigacion y ensenanza con
imagen viva, ‘‘con copias exactas
del cerebro sin cortar, obtenidas a
través de la tomografia, la reso-
nancia magnética y todas las mo-
dalidades que engloba la neuroi-
magen”.

Aseveré que en la actualidad
se cuenta con sistemas de cém-

° Auspiciado por el PUIS

puto capaces de crear imagenes
tridimensionales para estudiar con
mayor certeza qué pasa en el ce-
rebro, desde el punto de vista
neuroanatémico.

La Facultad de Medicina, a tra-
vés del departamento de Anato-
mia, participara en la Unidad con
investigadores especialistas en
neurociencias que aportaran sus
investigaciones y las vincularan
con el aspecto operativo de la cli-
nica en colaboracién con los estu-
dios de diagnostico de los enfer-
mos que atiende el Instituto.

Por su parte, el INNN trabajara
en el Laboratorio con proyectos
que versan sobre aneurisma y su
tratamiento. Bajo este rubro, el de-
partamento de Anatomia de la FM
tiene algunos proyectos sobre las

funciones del tejido ependi-

# mario o membrana de los
ventriculos del cerebro.

En este sentido, el doc-
tor Joaquin Reyes Téllez-Gi-
ron, jefe del departamento
de Anatomia de la FM, ase-
veré que si el INNN cuenta
con un area de Neuroima-
geny la FM tiene un area de
neuroanatomia, sera posible
trabajar en proyectos clini-
co-basicos.

El doctor Joaquin Reyes
apunté que la FM ha dado
importancia a vincular tem-
pranamente, en el pregrado,
a los estudiantes con la in-
vestigacion que se realiza
en los departamentos; “esto
incrementa la excelencia
académica en ellos, con una
visién a futuro, o bien los
motiva a dedicarse a la in-
vestigacion o bien les per-
mite que al llegar a la clinica
se encuentren capacitados
para los estudios de reso-
nancia magnética, tomogra-
fia computarizada, etc.”.

En el caso del posgrado, dijo,
los alumnos tendran mayor acce-
so al material biolégico con el que
cuenta la FM, fundamentalmente
con cerebros y cadaveres, donde
ellos, mediante resonancia mag- .
nética, podran hacer estudios y
detectar la parte anatomica que
van a intervenir, posteriormente,
en la cirugia, puntualizé.
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disponibles para combatir y controlar la presencia de
enfermedades en las distintas regiones del pais, que
permiten, en conjunto, evaluar las condiciones de sa-
lud a nivel nacional y estatal.

El coordinador de la obra, doctor Jaime Sepulveda,
Subsecretario de Coordinacion y Desarrollo de la Se-
cretaria de Salud, explicé durante la presentacion, pre-
sidida por el Secretario del Ramo, doctor Jesus Kuma-
te y el Rector de la UNAM, doctor José Sarukhan, que
el actual sistema nacional de estadisticas sanitarias

zados estan la incidencia de enfermedades, la mortali-
dad general, la infantil, la preescolar y la escolar, la
mortalidad y la esperanza de vida. Adicionalmente, se
presentan una serie de indicadores relativos a los ser-
vicios y recursos para la salud del Sistema Nacional de
Salud. En la mayoria de las cartas se proporcionan
también graficas que describen las tendencias en la ul-
tima década de algunos indicadores selectos, general-
mente, en el nivel nacional.

Cabe senalar que en la preparacion de esta obra
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esta preparado para abordar la salud de la poblacién
en su faceta de enfermedad y muerte. Por ello, la ma-
yor parte de los mapas contenidos en la obra han sido
dedicados a la descripicién de la incidencia de enfer-
medades y los niveles de mortalidad de la poblacioén,
buscando destacar aquellos grupos sociales especial-
mente vulnerables; asi, entre los indicadores mas utili-

se utilizé un importante numero de fuentes, entre las
que destacan los censos de poblacién, los anuarios de
morbilidad y mortalidad, los boletines estadisticos de
informacion del sector salud, los registros vitales y las
encuestas recientemente realizadas por la Secretariay
el Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Infor-
matica (INEGI).
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Los riesgos para la salud de los jovenes

Grupo Olvidado en la Practica de la Salud
Publica

° Conferencia del doctor Jaime Septilveda

| senalar que los jovenes constituyen un grupo
olvidado en la practica de la salud publica, el
Subsecretario de Coordinacién y Desarrollo de la
Secretaria de Salud, doctor Jaime Sepllveda, advierte
que las politicas sanitarias deberan incorporar las
prioridades de este grupo, pues de lo contrario estaran
condenadas al fracaso. Ello requiere, apunta, de la
colaboracioén, iniciativa, voluntad, participacién e ima-
ginacién de los afectados: los jovenes.

En su ponencia El Panorama Epidemioldgico en
México; el caso de los jovenes, presentada en el mar-
co de la Il Feria Universitaria de la Salud, y leida por el
doctor Héctor Gomez, funcionario de la Subsecretaria,
el doctor Sepulveda senala que “gran parte de nues-
tros esfuerzos han sido abocados hacia el cuidado de
la infancia; ahora es tiempo de mirar hacia otro grupo
donde la promesa y esperanza son sus signos patog-
nomicos, pero donde el riesgo se encuentra latente y
puede ser determinante en el desarrollo de los indivi-
duos: la adolescencia y la juventud.

Los nuevos escenarios demandan mayor atencién
de los problemas que ponen en riesgo la salud de los
jovenes, que "en este pais, y entre los 15 y 24 anos,
encuentran la muerte por enfrentarse a un vehiculo au-
tomotriz, digase auto, camién o pesera. Si se salva de
ese accidente, lo mas probable es que se encuentre
una bala o punal, es decir, que lo maten, y como si eso
no bastara, lo siguiente es que opte por quitarse la vi-
da. El que se mueran por enfermedades del corazén
resulta mas plausible después de las emociones y pe-
ripecias que han pasado para sobrevivir".

En este grupo de edad, las cinco principales cau-
sas de muerte en las mujeres son: en primer lugar, los
accidentes, sobre todo por trafico de vehiculos de mo-
tor, seguidos por los tumores malignos (tipo.leucemia),
los homicidios y lesiones, las enfermedades del cora-
z6n y las infecciones intestinales. En los hombres lo
son los accidentes, los homicidios, los tumores malig-
nos, el suicidio y lesiones autoinflingidas, y por ultimo,
las enfermedades del corazén.

En este contexto, el doctor Sepulveda hace notar
que durante la adolescencia existe cierto conflicto en-
tre la libertad de accion y la responsabilidad de los
actos que se ejercen, y que el perfil epidemioldgico de
los jovenes se define por el balance entre los dos, ya
que los principales problemas de salud de este grupo
tienen un fuerte componente que se sustenta en el
comportamiento.

En el caso del Sida, por ejemplo, las instituciones
de salud reportan hasta el 5 de octubre de este ano,
un poco mas de 16 mil personas afectadas por esta
enfermedad. En los hombres, el 33 por ciento de los
casos se concentra en el grupo de 15 a 30 anos. El 40
por ciento de ellos se han dado por transmision homo-
sexual, el 27 por ciento por bisexualidad y el 20 por
ciento por transmision heterosexual. En las mujeres, el
41 por ciento se atribuye a la transmision heterosexual
y el 56 por ciento por via transfusional; el 31 por ciento
de los casos en mujeres se encuentran en el grupo de
15 a 30 anos.

Poco mas de la mitad de los casos de Sida se pre-
sentan en jovenes entre los 15 y 30 anos, y los que se
suceden en edades mas tardias tuvieron una exposi-
cion al VIH durante su juventud. Todo ello demuestra
que el sexo casual sin proteccion es un riesgo, y debe
tomarse conciencia de que la comunicacién en pareja,
la informacion y el uso del conddn son necesidades de
la vida cotidiana moderna y las formas mas efectivas
para prevenir esta hueva epidemia.

En relacién al tabaquismo, senala que el 26 por
ciento de la poblacién urbana de 12 a 65 anos de edad
—38 por ciento de los hombres y 14 por ciento de las
mujeres— son fumadores. El 42 por ciento de los jove-
nes de 18 a 29 anos fuma actualmente y el 48 por
ciento de los fumadores iniciaron el habito tabaquico
entre los 12 y los 17 anos; el 40 por ciento de ellos ha
intentado dejar de fumar sin conseguirlo.

Por otra parte, el consumo de drogas que no son
de uso médico en la poblacién de 12 a 34 anos empie-
za a tomar relieves de importancia: el 10.6 por ciento
de esta poblacion ha usado inhalables, mariguana,
alucinégenos, cocaina o heroina alguna vez en su vi-
da; el 35y 42 por ciento de ellos han usado mariguana
o inhalables en mas de seis ocasiones y la mayoria
han empezado entre los 12y los 17 anos.

Para el caso del alcohol, solo el 68 por ciento de la
poblacion urbana entre 12 y 17 anos son abstemios.
Del 32 por ciento restante, el 7 por ciento consume be-
bidas alcohdlicas una o mas veces por semanay el 4
por ciento llega hasta la embriaguez una o mas veces
al mes.

Entre los individuos de 18 a 29 anos, el 13 por cien-
to son bebedores consuetudinarios o frecuentes de
alto nivel y sélo un 45 por ciento abstemios. Ademas,
el 7 por ciento ya presenta sintomas de dependencia,
que en el caso de los hombres llega al 13 por ciento.
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Los datos contenidos en los mapas estan referidos,
en su mayoria, a 1990, ano del levantamiento del ulti-
mo censo de poblacion, y para el cual se cuenta con
datos definidos de estadisticas de morbilidad, naci-
mientos y defunciones. Asimismo, se incluye la infor-
macién mas reciente que proporcionan las encuestas.

En algunos casos, para subsanar las deficiencias
de los datos, o bien para resumir la complejidad de
ciertos fenébmenos, fue necesario producir estimacio-
nes o indicadores que en forma sintética y precisa, den
cuenta de los aspectos que se quieren destacar.

El gran reto que se tiene por delante, apunta el
doctor Sepulveda en la introduccion de esta obra, es
avanzar en la transicion de la salud que experimenta el
pais; ello significa eliminar las enfermedades residua-
les y carenciales, suprimir la inequidad en las enferme-
dades y sus danos, y anticipar los escenarios futuros
de la salud. "El Atlas de la Salud busca servir como un
insumo informativo y de diagnédstico para profundizar
en nuestra comprension y conocimiento y hacer asi
mejor frente a este desafio."

El secretario de Salud apunta en la presentacion de
la obra que los mapas tienen indudable valor mas alla
de sus usos administrativos; dia con dia se reconoce
mas generalizadamente su utilidad en los estudios epi-
demiolégicos. El conocimiento de la forma en que se
distribuyen riesgos, enfermedades y defunciones en
distintos contextos socioecondmicos, de acuerdo a
fronteras geograficas y a limites politico-administrati-
vos, contribuye a la mejor comprensién de los determi-
nantes y causas de las enfermedades. Asimismo, la di-
ferenciacion de los niveles de morbimortalidad por se-
x0 y grupos de edad, asi como los contrastes entre
areas geograficas, son de gran utilidad para documen-
tar las condiciones de salud de una poblacion.

"El Atlas de la Salud tiene como meta no sélo inte-
re- sar al lector en el tema de la salud de la poblacion
mexicana, sino incrementar el grado de comprension
de las diferencias regionales y estatales y estimular
con ello el estudio de la geografia de la salud en el
pais".

El doctor Kumate destaco en la ceremonia la nece-
sidad de mantener actualizada la informacion conteni-
da en el Atlas, a fin de que no pierda su vigor. En este
contexto, senal6é que, por ejemplo, en el caso de las
enfermedades diarreicas, que ocupaban para 1990 el
octavo lugar como causa de muerte, existen grandes
posibilidades para que en 1994 ya no se encuentren
dentro de las 10 principales causas de mortalidad en el
pais.

Luego, al senalar la utilidad del Atlas en cuanto a la
informacién que permite "cruzar”, apuntdé que los nive-
les de salud estan intimamente ligados a los de edu-

cacion, apuntando especificamente que en el caso de
las tasas de fecundidad, y la mortalidad infantil y pre-
escolar, se observa una estrecha relacion entre la edu-
cacion de las mujeres, el nimero de hijos, y las defun-
ciones de los mismos, disminuyendo sensiblemente
estas tasas en la medida en que la poblacién femenina
tiene mayor acceso a la instruccion escolar.

Por otra parte, subrayé el hecho de que el Atlas ha-
ya sido presentado sélo un ano después de haber sido
iniciado, lo que posibilita que pueda ser tomado en
cuenta para la toma de decisiones, pues en los casos
en que la difusiéon de la informacion se retrasa por va-
rios anos, solo resulta util para la elaboracion de algu-
nas tesis, y ya no para quienes precisamente la gene-
raron.

Por su parte, el director de la Facultad de Medicina,
doctor Juan Ramon de la Fuente, destacé la gran can-
tidad de trabajo vertida en este Atlas, llamado a ocupar
un lugar fundamental en la bibliografia médica mexi-
cana, ya que concentra informacion estadistica mucho
mas confiable, oportuna y elaborada con un gran rigor
metodoldgico.

Apunté asimismo que, para conservar estas venta-
jas, es recomendable que el Atlas pueda ser editado
en formato de disco compacto, de manera que su utili-
zacion y actualizacion sean mas eficientes e inmedia-
tas, logrando que el esfuerzo emprendido ahora pueda
ser usufructuado en el largo plazo, y por un gran nu-
mero de usuarios.

Finalmente, sostuvo que dentro del contexto del
Plan Unico de Estudios de la Facultad, el Atlas consti-
tuye una pieza fundamental que permitira enfocar la
ensenanza de la salud publica dentro de un panorama
nacional sustentado en evidencia obtenida rigurosa-
mente y expresada en forma didactica.

Cabe senalar que por parte del Instituto de Geogra-
fia de la UNAM, la coordinacion cartografica estuvo a
cargo del doctor Jorge Gonzalez, en tanto que el dise-
no cartografico quedd bajo la responsabilidad de las
doctoras Maria Elena Ceay Lourdes Godinez.

Asimismo, es pertinente mencionar que esta obra
podra ser consultada proximamente en las bibliotecas
de esta Facultad.

La presentacion del Atlas de la Salud tuvo lugar en
el auditorio del Instituto Mexicano de Psiquiatria, y en
ella estuvieron presentes también los doctores Salva-
dor Zubiran y Clemente Robles, asi como la subsecre-
taria de Regulacion Sanitaria y Desarrollo, doctora
Mercedes Juan; el coordinador de los Institutos Nacio-
nales de Salud, doctor Carlos Pacheco y el coordina-
dor de la Investigacion Cientifica de la UNAM, doctor
Gerardo Suarez.



Simulacro

A Prueba las Medidas de Seguridad y los
Equipos de Rescate de la Universidad

Un supuesto temblor que alcanzé los 7.5 grados en
la escala de Richter con una duracion de 30 segundos,
motivod el desalojo de las facultades
de Medicina, Odontologia y Quimica, §#
asi como la Torre !l de Humanidades §
en Ciudad Universitaria. 2

Al filo de las 10:45 de la manana
del 13 de octubre, se hicieron escu-
char los silbatos de alarma; estudian-
tes, profesores y trabajadores inicia-
ron la evacuacion de los edificios, &
auxiliados por las brigadas que para |
tal fin se han designado en las de-
pendencias.

No obstante, algunos grupos que
se encontraban en clases en el edifi-
cio A de la FM, no se percataron del
percance, permaneciendo en los sa-
lones hasta el momento en que se
registraron explosiones simuladas
que los obligaron a salir del inmue-
ble. Algunos de los que alli se encontraban, senalaron
que al escuchar las detonaciones se encaminaron ha-
cia las rampas, pero grupos de rescate les indicaron
que deberian desalojar el edificio por las escaleras, en
virtud de que se habian registrado incendios precisa-
mente en esa zona.

En tanto, y luego de tres minutos, cerca de 3 mil
personas habian salido de los edificios, concentrando-

se en las zonas de seguridad de la Facultad, ubicadas
en la explanada frontal de la misma.

Las facultades de Odontologia y Quimica, asi como
de la Torre Il lograron abandonar los edificios en un
lapso de 3 minutos 2 segundos; 2 minutos 50 segun-
dos y 2 minutos 3 segundos, respectivamente, suman-
do 701 personas, para el primer caso, 240 en el se-
gundo y 230 en el tercero.

Brigadas de rescate a bordo de 43 vehiculos y dos
helicépteros de la UNAM vy la Secretaria de Proteccién

y Vialidad habian arribado al lugar y se disponian a

prestar servicios de rescate y atencion
médica.

Para las 10:55, el escuadréon de
* bomberos logré controlar los incendios
. que se produjeron en el cuarto piso de
la Facultad de Medicina y en Odonto-
. logia, y se dispusieron a des- cender,
mediante técnica de rappel, a un lesio-
«. nado en la zona de rampas de la Fa-
cultad. Al mismo tiempo, uno de los
helicopteros auxiliaba a algunos inves-
tigadores que habian salido a la azo-
tea de la Torre I, mediante técnicas
de tirol.

En la explanada frente a Odontolo-
gia, se instalaron los puestos de auxi-
lio, distinguiéndose cuatro areas de
distintos colores, de acuerdo a las nor-
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mas internacionales de rescate, para atencion de heri-
dos de primera y segunda prioridad, de color rojo y
amarillo respectivamente —que fueron trasladados a
distintos hospitales de la ciudad de acuerdo a las lesio-
nes que presentaban—, asi como de tercera prioridad,
color verde, que sélo requirieron de primeros auxilios.

Una cuarta zona, de color negro, se dispuso para la re-

cepcion de cadave-
res.

Para las 10:57,
hora en que habia si-
do desalojada en su
totalidad la Facultad
de Medicina, inclu-
yendo a personas
que quedaron atra-
padas por supuestos
derrumbes o por in-
toxicacion por subs-
tancias toxicas, arri-
b6 la unidad movil
del Ministerio Publi-
co, con el fin de le-
vantar las actas co-
rrespondientes.

Profesores que !

laboran en el sexto piso del edificio B manifestaron su

preocupacion porque sus salidas se reducen a las es-
caleras y €l elevador, que en estos casos no puede ser
utilizado, y aquéllas, que resultan insuficientes y en
ocasiones se encuentran cerradas; asimismo, dijeron
desconocer a las brigadas que han sido designadas en
sus respectivas areas; sin embargo, pudieron desalo-
jar sin percances.

La alarma ante un sismo es recibida en la Universi-
dad a través del sistema de contingencia y proteccion
civil de la UNAM y de la Direccidon General de Apoyo a
la Comunidad, mismas que estan comunicadas de ma-
nera directa con la Direccién General de Proteccion Ci-
vil del Departamento del Distrito Federal.

En esta ocasion, en la que sdlo se traté de un simu-
lacro de entrenamiento, se contd con el apoyo de la
Secretaria de Proteccion y Vialidad, en especial, del
equipo Coéndores, abordo de dos helicopteros. Se des-
plegaron también los servicios de la Direccion General
de Servicios Médicos; los cuerpos de bomberos de la
UNAM vy del DDF, Unidad Tlalpan; la Unidad de Res-
cate Delfines, de la Direccion General de Servicios a la
Comunidad, la Unidad Candfila, también de la Univer-
sidad, asi como Telecomunicaciones, radiocomunica-
cion, brigada de expertos en atencion de sustancias
téxicas y peligrosas y la brigada de la Direccén Gene-

ral de Obras y Servicios Generales, todos ellos de la
UNAM, sumando un total de 347 elementos. Asimis-
mo, se contd con el apoyo logistico de sistemas de
computo para la recopilacion de informacion por parte
de la Central Operativa.

Luego de esta experiencia, que se suma a otras
realizadas durante el presente ano en Ciudad Universi-
: taria, la Comision
Local de Seguridad
de la Facultad de
- Medicina, realiza di-
- versas visitas a los
- departamentos, con
el propdsito de re-
- coger sus experien-
. cias y proporcionar
algunas recomenda
- ciones especificas,
s que consideramos
conveniente  pun-
tualizar:

1) Detecte a las
, personas suscepti-
bles de sufrir pani-
co.

- . 2) En caso de si-
nlestro estas personas deben abandonar el lugar de
manera inmediata, para lo cual es recomendable que
su lugar de trabajo se localice cerca de la salida.

3) Disponga la ubicacion del mobiliario de manera
que deje libre el paso de las personas en caso de que
requieran salir de manera precipitada en una emergen-
cia.

4) Mantenga abiertas las puertas de acceso a
areas comunes; ello le ahorrara tiempo en caso de
evacuacion, al tiempo que evitara el peligro de quedar
atrapado.

5) Conozca y ensaye sus posibles rutas de evacua-
cion, de manera que tenga varias alternativas en caso
necesario, y puedasalir en el menor tiempo posible.

6) Evite colocar objetos en lugares que puedan
caer sobre las personas o vias de acceso en caso de
temblor.

7) Mantenga desconectados los aparatos que no
utilice, o hagalo al desocuparlos. Ello servira para aho-
rrar energia cotidianamente y, en caso de desastre,
disminuira los riesgos de incendio.

8) Defina con sus companeros de oficina un lugar
de reunién para después del siniestro, ello permitira
percatarse de las personas que hayan podido quedar
atrapadas.



Dia del Médico

¢, Somos médicos?

¢ Qué hacemos por aliviar los males de la humani-
dad?

¢{Coémo usamos las armas del conocimiento médi-
co que la Universidad y la vida nos obsequiaron?

¢.De qué manera participamos en la conservacion
de la salud de nuestro pueblo y de la humanidad?

¢Acaso soélo es médico el que atiende directamen-
te los problemas de salud de las personas?

¢{En qué medida al ser profesor se ha dejado de
ser médico?

¢ 0 se es mas médico por el sélo hecho de intentar
forjar el espiritu de los jovenes que aspiran a ser médi-
cos?

¢ Es el maestro del médico, mas médico que aquel
que después de ser su alumno ejerce como médico?

¢ Es mas médico el que sacrifica su persona y a su
familia, y no sufre las tensiones propias del ejercicio
profesional, pero tampoco goza de las prebendas eco-
nomicas que el ejercicio privado otorga?

¢ Quién es el médico?

¢ Solo alguno o todos los que forman una cadena
en el sistema de atencion de enfermos y los promoto-
res de salud, asi como los formadores de médicos?

¢ Quién lo sabe? Es dificil generar respuestas pre-
cisas para todas las preguntas, sin embargo, el médi-
co debe sentir tal fuerza espiritual, que a su paso por
la vida debe desear intensamente ayudar a aliviar los
problemas de los demas, pero.no soélo los problemas
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rograma d

e Estimulos a la Investigacion
Oncoldgica

"médicos", sino también los conflictos sociales, de in-
justicias, que ocasionan que el hombre enferme, en
particular el hombre pobre y desposeido, ignorante e
ignorado.

A lo largo del tiempo los profesores médicos, en
las escuelas y Facultades de Medicina, han pretendido
ayudar a solucionar estos problemas cada dia, desde
la tribuna excelente que el ser profesor (en la UNAM)
les brinda, y de manera consciente todos ellos tratan
de influir en la formacion de sus alumnos, al disertar,
ademas de su materia especifica, sobre la enorme
cantidad de injusticias, de la existencia y predominio
de las enfermedades, de la pobreza y la ignorancia, y
de advertir a los estudiantes que como médico no se
es poseedor de la verdad, verdad que en medicina
cambia luego de periodos cortos de tan sélo 5 6 10
anos.

Asi, aunque no se ejerza directamente la profesion
en la clinica, los profesores médicos ayudan a solucio-
nar los problemas, al tratar de contribuir a la formacion
de sus alumnos y, aunque es dificil saber con preci-
sién cuantos, existe la conviccion de que mas de algu-
no piensan y hasta actuan tratando no soélo de dar sa-
lud, sino ademas de buscar la justicia social que nues-
tro pueblo demanda.

jLuego entonces, somos médicos!

José Luis Figueroa Hernandez
Profesor del Depto. de Farmacologfa, FM

El Programa Universitario de Investigacion en Salud de la Coordinacion de la Investigacion Cientfica de |
- UNAM vy la familia Weiss, convocan a la comunidad académica a participar en este Programa que contempl

. cuatro areas:

Trabajos de investigacion terminados

Protocolos de investigacion a realizar
Investigacion socioldgica en cancer
Plan de estudios de oncologia

V nformes: Programa Universitario de Investigacién en Salud, primer piso de la Coordinacién de la Investigacio
Cientifica, UNAM. (frente al Instituto de Quimica). Tels. 622 41 50 y 622 41 51, fax: 550-09-04.




Los Riesgos...

Viene de Ia 5
El 17 por ciento de las mujeres bebieron durante el
embarazo y el 11 durante la lactancia.

En las ultimas décadas, la mortalidad por cirrosis
hepatica —destino final de .casi todos los alcohdlicos—
se ha ubicado entre las principales causas de muerte.
Ello habla, a consideracion del doctor Sepulveda, de la
magnitud del problema del alcoholismo en el pais, au-
nado a la velada contribucion del alcohol en las esta-
disticas de muertes accidentales y violentas. Del déci-
mo 'y octavo lugares que como causa de mortalidad
general ocup6 esta enfermedad entre 1960 y 1990, pa-
s6 al cuarto lugar general en los hombres para 1991, y
al tercero en el grupo de 45 a 54. Es decir, aparece co-
mo una de las causas de muerte prematura mas im-
portantes en los hombres, y en las mujeres empieza a
perfilarse como causa importante de muerte a partir de
los 35 anos, en donde ya ocupa el cuarto lugar.

En sintesis, el alcoholismo afecta cada vez mas la
prestacion de servicios médicos hospitalarios, altera el
ingreso y la dinamica familiares, colabora de manera
indirecta en las estadisticas de accidentes y violencias,
es un factor asociado al maltrato de infantes y afecta
las esferas de la productividad y la armonia social.

El doctor Sepllveda subraya en su mensaje que el
fondo de la solucion del problema se encuentra en la
prevencion del abuso y la moderacion del uso, siendo
preciso dirigir la atencién sobre los jovenes. "Sabemos
que es muy dificil decirle no a las drogas, al tabaco y al
alcohol cuando la publicidad los presenta envueltos de
sexualidad, imagenes de poder, estatus y virilidad. De-
bemos entonces hacerles frente a las presiones de
grupo y al imponente aparato publicitario con valores
positivos que contrarresten los nocivos efectos que tie-
nen la adopcion de practicas y comportamientos que
afectan notablemente nuestra salud...Es mas facil caer
en estos habitos y costumbres de manera irreflexiva
que construir nuestras vidas fincadas en la socializa-
cién no mediatizada, el deporte y en la libertad asumi-
da con responsabilidad".

Asimismo, el doctor Sepulveda aborda también el
problema de la planificacién familiar, senalando que
hace unos anos, el sexo —casi siempre— se descubria
con el matrimonio, y la sexualidad era un espacio pri-
vado; hoy en dia, el sexo nos descubre riesgos como
el Sida, mientras la sexualidad y la educaciéon sexual
se convierten en asuntos que deben discutirse publica-
mente.

La pareja joven también debe enfrentarse a la se-
xualidad y la reproduccién como un evento compartido
y no sufrido exclusivamente por la mujer. Unicamente
el 34 por ciento de todas las mujeres a nivel nacional
son usuarias activas de algin método anticonceptivo.
Entre las mujeres unidas, sdlo el 30.2 por ciento entre

los 15 y los 19 anos, y el 47 por ciento entre los 20 y
los 24 afnos son usuarias de algun tipo de método.

Anualmente, cerca de 400 mil nacimientos —15 por
ciento del total- ocurren en mujeres menores de 20
anos, sabiendo que una gran proporciéon son no de-
seados, y que el riesgo de muerte materna e infantil
también es mayor en mujeres de este grupo etareo,
comparado con las madres de 20 a 35 anos. A pesar
de los programas, la disminucién de la fecundidad es-
pecifica para las edades entre 15 y 25 anos ha sido
menor a la comparada para mujeres mayores.

El 22 por ciento de las mujeres casadas entre 15y
24 anos, concibieron su primer hijo premaritalmente;
de las mujeres solteras en la Ciudad de México, que
declararon haber tenido por lo menos un embarazo,
cerca de la mitad lo senalaron como no deseado. La
proporcién de mujeres entre los 15 y 19 anos con rela-
ciones premaritales, fluctia entre el 12 y el 26 por
ciento, y la edad promedio para las relaciones antes
del matrimonio fue entre 15.6 y 17.9 anos, siendo el
método mas comun en la primera relacion el ritmo, re-
conocido como poco eficaz.

El subsecretario concluye que el Sida, los embara-
zos no deseados, la materinidad en la adolescencia, el
aborto, son resultados indeseables e inaceptables
cuando se asume el sexo con responsabilidad, y en
general, destaca que "lo que dejemos de hacer hoy, no
lo podremos cambiar manana. Si hoy no dejamos de
fumar, de abusar del alcohol y las drogas, manana no
podremos detener el infarto, el cancer de pulmon, la ci-
rrosis, los accidentes. Si hoy no usamos condén o anti-
conceptivos, manana no podremos prevenir el Sida, ni
detener el aborto o.los embarazos no deseados. La
salud, se moldea dia.con dia, no esperemos que la
tecnologia del futuro nos proporcione las vacunas”,
puntualiza.

La Il Feria Umversnana de la Salud se llevé a cabo
en el marco del L Aniversario de la Direccion General
de Servicios Médicos de la UNAM, del 13 al 19 del
presente mes, siendo inaugurada y clausurada por el
Rector de esta casa de estudios, doctor José Saruk-
han. La ponenma ‘el doctor Sepulveda fue presentada
durante el coloquio sobre Politicas de Salud Universi-
taria: Perspectivas, en el que también se expusieron
las conferencias-'de los doctores Juan Ramén de la
Fuente, director de la Facultad de Medicina, La educa-
cion médica como elemento de cambio hacia futuro y
del doctor José Narra Robles, Presidente de la Funda-
cion Mexicana: Cambio XXI, A.C., Perspectivas de la
atencion de los problemas de salud en el siglo venide-
ro. ' ;

Durante la Il Feria también se llevaron a cabo con-
ferencias, teatro infantil, cine, demostraciones deporti-
vas, presentacion de libros y conciertos musicales .



Cursos Sobre Direccion General de Hospitales

° La FM y la Subdireccién General Médica del ISSSTE unen esfuerzos para elevar la calidad en la prestacion
de Servicios en esta Institucion.

° El acercamiento de la Universidad con el sector salud le permite ser mas concreta y realista: Cravioto

Con el fin de elevar el nivel de eficiencia en la toma
de decisiones en beneficio de los derechohabientes de
las instituciones de salud, asi como optimizar la utiliza-
cion de los recursos mediante la aplicacion de una ad-
ministracion cientifico-humanistica, fue inaugurado el
primer curso a nivel diplomado sobre Direccion de
Hospitales, organizado por la Facultad de Medicina de
la UNAM, en coordinacion con la Subdireccion General
Médica del ISSSTE.

El contenido del
diplomado en direc-
ciones de hospitales
contempla materias
de salud publica, me-
dicina social y del tra-
bajo, sistemas de sa-
lud y de atencion mé-
dica, direccion de
hospitales, computa-
cion aplicada a la sa-
lud y relaciones publi-
cas, adaptados a un
analisis de la realidad
operativa de los hos-
pitales del ISSSTE.

El curso, que se
lleva a cabo desde el
27 de septiembre y hasta el 19 de novi,embre de 1993,
consta de 200 horas de actividddés tedrico-practicas, y
tiene como sede instalaciones dela 'UNAM y ocho
hospitales del ISSSTE en el Distrilo Federal. Este cur-
so esta dirigido a 35 directores de_unidades médicas
del instituto y es impartido por prb}e‘gorieﬁs de alto nivel
académico de la Universidad. ., ., s R

En la ceremonia inaugural el dogtor Juan Ramon
de la Fuente, director de la FM, regalté su beneplacito
por el trabajo conjunto establecido ¢on el ISSSTE para
participar en la capacitacion del personal de sus unida-
des médicas y enfatizé el mutuointerés para el desa-
rrollo de las actividades médico asistenciales.

Por su parte, el doctor Javier Castelllanos Coutino,
subdirector general médico del ISSSTE, transmitio el
mensaje del ingeniero Gonzalo Martinez Corbal3, di-
rector general del instituto, para conformar un nuevo
ISSSTE, el cual se lograra no sélo con la moderniza-

Los do&bres Cravioto y Pina, durante la entrega de constancias a los alumnos del
1 ©wplomado sobre Direccion de Hospitales y de la Atencion Médica

cion de la infraestructura, la dotaciéon de equipos e in-
sumos suficientes, sino con la participacion decidida y
comprometida de los directivos capacitados, que ha-
gan posible la prestacion de servicios de alta calidad.

Este curso forma parte de una serie de estrategias
aplicadas a la modernizacion del sistema de atencion
médica y servicios de salud, de cobertura nacional pa-
ra todos los trabajadores al servicio del Estado y sus
beneficiarios.

A simismo, fue
clausurado el V curso
de Diplomado en Di-
reccion de Hospitales
y de la Atencion Mé-
dica, organizado por
el departamento de
Salud Publica de la
Facultad de Medici-
na.

El doctor Alejan-
. dro Cravioto, jefe de

i este departamento,
. dijo que el acerca-
miento cada vez ma-
yor hacia las unida-
des del Sector Salud
permitira ser una Uni-
versidad mas concreta y realista, sin que por éello se
deje de cultivar el Gltimo avance en ciencia y tecnolo-
gia que es lo que caracteriza a la institucion educativa.

Apunt6 que la salud publica es un ambito tan am-
plio que incluye desde programas de investigacion ba-
sica, hasta areas de funcién operativa como la desa-
rrollada en el curso, por lo tanto la Facultad, a través
del departamento de Salud Publica, cuenta con esta.
diversidad de actividades por las areas que cubre, y se
tiene una relacion mucho mayor con gente que requie-
re de recursos humanos a un nivel inicial como con la
que requiere personal de nivel mucho mas elevado.

La clausura estuvo a cargo del doctor Enrique Pina
Garza, secretario general de la FM, acompanado por
los doctores Manuel Marrén Pena, jefe de la Unidad de
Educacién Médica Continua, y Luis Peregrina, profesor
titular del curso, en la sala de juntas de la Direccién de

esta escuela.



Conceptos

Instituciones Nacionales e Internacionales de
Salud

Dr. Gerardo Loyo Gémez
Depto. de Historia de la Medicina

Seguridad Social
En el ultimo cuarto del siglo pasado, en el recien-
temente creado Imperio Aleman y como un valladar al
impetuoso marxismo, se expide la primera de las leyes
que conformaran el seguro social aleman.

Fue el primer ministro Otto von Bismarck el propul-
sor de esta innovacion, en la cual, con una contribu-
cion tripartita, el Estado se obliga a prestaciones de in-
dole econdmica a la clase laborante. El dia 13 de junio
de 1883 aparece la ley del seguro obligatorio de enfer-
medad y en un plazo de 18 anos se recopilan todas las
leyes de seguros sociales.

En nuestro pais, siendo presidente de la Republica
el senor General de Division, Manuel Avila Camacho,
se expide la ley que crea el Instituto Mexicano del Se-
guro Social el dia 19 de enero de 1943. Desde su naci-
miento, el Seguro Social Mexicano incluyé entre las
prestaciones la atenciéon médica directa a sus dere-
chohabientes. Este hecho, probablemente el primero
de su género en las instituciones de seguridad social,
ha sido de especial importancia para el desarrollo de la
practica médica en el pais, debido a que por disponer
de cuantiosos recursos, pudo iniciar la construccion de
modernas instalaciones dotadas de los Ultimos adelan-
tos en la materia. Asimismo, ha prestado especial inte-
rés a la ensenanza meédica; no solamente para sus
propios elementos, sino para todo el estudiantado mé-
dico. Posteriormente, en el ano de 1959, el 28 de di-
ciembre, se crea el Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado, que con al-
gunas modalidades propias, es una institucion similar
al Instituto Mexicano del Seguro Social; salvo que, co-
mo su propia denominacion establece, es para los tra-
bajadores al servicio del Estado.

Secretaria de Salud
Con el antecedente del Tribunal del Protomedicato, la
Junta de Salubridad Publica, el Consejo de Salubridad
y por ultimo, el Consejo Superior de Salubridad, se
crea en 1917 el Departamento de Salubridad. En 1939
aparece la Secretaria de Asistenciay en 1943 se fusio-
nan y se convierten en Secretaria de Salubridad y
Asistencia.

Desde 1987 se abrevia su denominacion como Se-
cretaria de Salud. La tendencia actual hacia la des-

centralizacion de las dependencias oficiales, responsa-
biliza a los gobiernos de los estados a su actividad al
respecto, quedando la Secretaria como una institucion
normativa. Teniendo en cuenta que ademas de los dos
Institutos de Seguridad Social, existe el DIF (Sistema
Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia), cu-
ya accion también abarca la atencion médica, se coor-
dinan en un comité conocido como Sector Salud, con
la participacion de otros organismos de seguridad so-
cial (Petrdleos, Ejército y Armada) y la propia Secreta-
ria de Salud, para la ejecucion de planes nacionales.

Instituciones Internacionales

Salud Publica
Los esfuerzos de cooperacion internacional con
amplios objetivos de limitacion o desaparicion de pa-
decimientos especificos se iniciaron en el siglo pasado
cuando a mediados del mismo (1851), se reunieron en
la ciudad de Paris los representantes de doce
naciones, constituyendo la Primera Conferencia
Sanitaria Internacional. En los anos siguientes se fue
perfilando lo que en 1907 seria la Oficina Internacional
de Higiene Publica. Anos antes, en 1902, 21 paises
americanos constituyeron la primitiva Oficina Sanitaria
Panamericana, que posteriormente cambiaria su deno-
minacién por Organizacion Panamericana de la Salud,
con sede en la ciudad de Washington. En 1948 se
fundieron en una sola entidad: Organizacion Mundial
de la Salud (OMS). Como agencia de las Naciones
Unidas, la OMS intercambia informacion epidemiol 6-
gica y estadistica entre sus 161 paises miembros, pu-
blica libros y revistas especializadas, ofrece servicios
de asesoria a las naciones que lo solicitan, ayuda a la
informacion de los medicamentos y recursos técnicos
y actla como coordinadora entre los diversos Estados
para mantener la salud en la poblacién mundial.

En la actualidad ya no es posible desatender como
factores de enfermedad la influencia del medio desde
el punto de vista social, laboral y ecoldgico o entorno,
suscitandose la necesidad de un estudio socioldgico, a
fin de tener en cuenta el modo de vivir de los indivi-
duos, sus familias y el entorno social en que se desa-
rrollan.

Trabajo Social
Esta disciplina, de gran auxilio en la practica médica

— 14



XVIIl Congreso Anual de la Asociacion Mexicana
de Infectologia, A.C.

21 a 24 de noviembre de 1993
Centro Médico Nacional Siglo XXI-IMSS

Infecciones Prevenibles por Vacunacion
Informes e Inscripciones: Instituto Nacional de la

Nutricién, "Salvador Zubiran", Tel. 655 96 75, Fx 655

f;10 76

Para el Fomento de la
Investigacion en
Parasitologia

Por la trascendencia que tienen las enfermeda- ::
des parasitarias en la salud humana y en la econo- §:
mia, y con el deseo de apoyar la investigacion que :
se realiza en nuestro pais, se cre6 el Premio Lola e
Igo Flisser-Puis.

Este premio es patrocinado por el Programa
Universitario de Investigacion en Salud y la Familia
Flisser.

El Premio se otorga anualmente a la tesis de ::
posgrado en parasitologia mas sobresaliente. Esta
dedicado a la memoria de los senores Lola e Igo
Flisser.

Bases:

1. Se convoca a los egresados de maestria y
doctorado en los campos de la investigacion cienti-
fica relacionados con parasitologia, a someter su
trabajo de tesis realizado en México, que haya sido
presentado y aprobado en los Ultimos 3 anos.

2. Debera presentarse un ejemplar de la tesis y
la constancia de examen de grado en las oficinas
del PUIS.

3. La fecha limite de entrega de documentos es
el 10 de diciembre de 1993 a las 13:00 hrs.

4. El jurado estara integrado por dos miembros
del Comité Técnico Asesor del PUIS y 3 especialis-
tas en la materia. Su decision sera inapelable.

5. El veredicto se dara a conocer durante el mes
de marzo de 1994.

El premio consiste en diploma y un incentivo
personal de N$3'000.00 (tres mil nuevos pesos)

Informes y entrega de documentos: con la Dra.
Claudia de Ledn Torres. Programa Universitario de
Investigacion en Salud. Circuito Exterior, C.U. Tels.
622-41-50, 622-41-51, 622-41-53. Fax 550-09-04.
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Instltucmnes...

Viene de la 12

comunitaria, aparecié en el ano de 1905, cuando
Richard Cabot ejercia en el Massachusetts General
Hospital de Boston, institucion tan ligada a la historia
de la medicina.

Actualmente no se concibe una institucion hospita-
laria o de indole social, que no cuente en su equipo
humano con esta disciplina.

Ensenanza y Educacion Médica
En el ano de 1910 aparece en los Estados Unidos un
libro intitulado "El Colegio Americano" del pedagogo
Abraham Flexner. La exposicion desnuda de las defi-
ciencias de la educacion en ese pais movio al senor
Henry S. Pritchett, de la Fundacién Carnegie para el
Progreso de la Ensenanza, a invitarle para que pre-
sentara un estudio sobre los programas de la ense-
nanza de la medicina en las escuelas de los Estados
Unidos. El resultado de esas investigaciones son los
libros "Ensenanza de la Medicina en Europa". Dichas
obras constituyen la chispa que movié6 a modificar
substancialmente la forma de la ensefanza de la me-
dicina en los Estados Unidos y que posteriormente se
fueron extendiendo a otros paises. Flexner enfatizaba
sobre cuatro puntos principalmente:

1. La atencion y la ensenanza médica deberan ba-
sarse en el conocimiento de las ciencias biomédicas.

2. Unicamente las escuelas de alta calificacion pue-
den ser acreditadas para formar médicos.

3. Las escuelas aprobadas deben fundamentar la
ensenanza en el laboratorio y la experiencia clinica.

4. Las escuelas sin la calidad necesaria deben ser
cerradas.

5. Las escuelas aprobadas deben estar integradas
en Universidades.

Estos criterios muy propios del principio de siglo,
desde hace treinta anos, aproximadamente, han veni-
do sufriendo ajustes tendientes a darle un mayor con-
tenido humanistico y social a la ensehanza de la medi-
cina, con la finalidad de producir profesionales acordes
a las necesidades de nuestros paises, muy lejos
—econodmica y culturalmente— de las poderosas na-
ciones superindustrializadas.

Se invita a todos los alumnos de la Facultad de
Medicina a participar en los cursos de Primeros
ggg Auxilios y Urgencias Médicas Basicas para eI
52‘ ciclo escolar 93-94.
§

E
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. Informes e Inscripciones: Edif. B, 1er. piso, ofici- -
%na del Programa Academlco Social. Tel. 623 24 08

urgencias de la Facultad.

Elecc:ones en /a FM

El 18 de octubre pasado se llevd a cabo la eleccion ordinaria de

representantes profesores ante el H. Consejo Técnico

Facultad de Medicina

Lic. Rosalba Namihira Guerrero
Jefe del Departamento de Informaciéon y Prensa

Organo Informativo de la Facultad de Medicina de la UNAM.
Publicacion catorcenal Ano XIX, No. 310, ISSN 0186-2987.
Tiraje 6,000 ejemplares.




Efemérides

Octubre

Hist. Sonia C. Flores Gutiérrez
Depto. de Historia y Filosofia de la Medicina

Octubre de 1885
Ei doctor Adrian Segura se hace cargo, huevamente,
de la Direccion del Hospital Juarez.

Octubre de 1911
El doctor German Diaz Lombardo ocupa la Direccion
del Hospital Juarez y crea el Internado en dicho Hospi-
tal.

Octubre de 1920
Se celebra en Paris la conferencia Internacional contra
la Tuberculosis, a la que asisten representantes sanita-
rios de varios paises, entre ellos de México y en la que
se discute, entre otros temas de gran importancia, la
manera de preservar a la infancia de la tuberculosis y
se forma la Unién Internacional Contra la Tuberculosis.

Octubre de 1922
Las autoridades de la Escuela de Salubridad firman
un acuerdo sobre la desinfeccion de los libros usados.

3 de octubre de 1925
Se inicia la serie Publicidad Higiénica por Radio, con
la conferencia titulada "Los animales domésticos", por
el Dr. A. Guerrero. La serie consté de un total de 30
conferencias.

3-6 de octubre de 1925
Se celebra en Roma el Primer Congreso Internacional
Sobre Malaria. México estuvo oficialmente representa-
do por el ministro Enrique Gonzalez Martinez, con la
asistencia del doctor Fernando Zarraga y del doctor
Alonso Castrejon, residente en Paris.

7 de octubre de 1850

Se hacen obras de adaptacion en el Hospital de San
Pablo para recibir 200 enfermos presos del Hospital de
San Hipdlito.

8 de octubre de 1940

Se publica el reglamento interior de la Direcciéon de
Aguas Potables.

9 de octubre de 1842

Segt’m consta en el 1er. libro de actas de la Beneficen-
cia Espanola, ésta queda constituida a las 10 de la

manana en la Sala de Sesiones de la Lonja, en donde
los espanoles convocados por el consul Preto y Neto,
establecieron los objetivos de la Beneficencia, que te-
nia como prioridades socorrer a los verdaderos nece-
sitados, cuidar de sepultar los cadaveres de los que
murieran pobres, facilitar la colocacion en empleos y el
establecimiento de negocios de los recién llegados de
la peninsula. La unica condiciéon exigida como impres-
cindible para su ingreso, era la honradez y la hones-
tidad de los solicitantes.

9 de octubre de 1924
Ei Dispensario Antivenéreo No. 2, destinado a hom-
bres exclusivamente, situado en la calle de los Arcos
de Belén, es clausurado por cambio de local.

15-20 de octubre de 1921
Se lleva a cabo en la Ciudad de México la primera y
unica Convencion Mexicana de Fiebre Amarilla.

16 de octubre de 1880
E! doctor Adrian Segura asume la Direccién del Hospi-
tal Juarez, puesto que ocupa hasta mediados del ano
de 1883.

18 de octubre de 1940
En 1a IV Conferencia Panamericana de Directores Na-
cionales de Sanidad se acuerda celebrar el Dia Pana-
mericano de la salud, el 2 de diciembre de cada ano.

19 de octubre de 1920
Se da a conocer el acuerdo en el que el Presidente de
la Republica dispone que el Hospital Morelos, a partir
del dia 11 del mismo mes, pase a depender del Depar-
tamento de Salubridad Publica.

27 de octubre de 1916
Ei general Espinosa Mireles dicta la legislacion sobre
higiene y seguridad industrial del estado de Coahuila.

29 de octubre de 1896
Se realiza la primera radiografia en México como me-
dio de diagnostico. Esta fue efectuada por el Dr.
Tobias Nunez, en la Sala 11 del Hospital Juarez, a una
paciente con luxacion del codo.
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: CURSOS

Departamento de Cémputo
Introduccion a la Computacion
Introduccién a Wordperfect 5.1
Introduccién a Windows
Todos los cursos se realizaran los
sabados, del 13 de noviembre al
10. de diciembre.

Informes e inscripciones:
Departamento de Cémputo,
Basamento de la FM.

Secretaria de Ensenanza
Clinica

Terapéutica Farmacolégica
Dr. Antonio Rojas.
Del 3 de noviembre al 10. de di-
ciembre.
De 10 a 13 horas.
Auditorio “Guevara Rojas”.
Geriatria
Dr. Pedro Sanchez.
Del-10. de noviembre al 3 de di-
ciembre.
De 15 a 18 horas.
Hospital General C.M. La Raza,
IMSS.
Regquisitos: una fotagrafia tamano
infantil e historia académica actua-
lizada.

Informes: Secretaria de Ensefnan-
za Clinica, Depto. de Cursos Extra-
curriculares, Edif. B, 3er. piso, de
10 a 13 horas.

Unidad de Educacion Médica

Continua

Actualizacion en Otofisiologia,

Audiologia y Ruido Industrial

Dr. Raymundo Priego.

Del 8 al 12 de noviembre.

De 14 a 20 horas.

Estado Actual del Asma

Dr. Victor Ruiz.

Del 15 al 19 de noviembre.

De 8 a 14 horas.

Dermatologia Laboral

Dr. Francisco J. Quintana.

Del 15 al 19 de noviembre.

De 8 a 14 horas.

Informes: Palacio de la Antigua Es-

cuela de Medicina, Brasil 33, esq.

Venezuela. Tel. 529-75-42 al 44,

529-64-40, 526-31-07.

Fax 526-38-53.

Computo Académico, UNAM

Del 8 al 19 de noviembre ofrece
sus cursos: Sistema operativo
MS-DOS (principiantes y avanza-
dos), Virus en computadoras,
Ambiente grafico Windows, Proce-
sadores de palabras Word y
Wordperfect, Edicion de Ventura
en Windows, Técnica avanzada
con Excel, Hoja electronica de cal-
culo Quatro Pro, Introduccion a
las Bases de Datos, Programa-
\cién con Clipper y Dbase Il Plus.

Agenda de Octubre

Servicios que proporciona la
Red UNAM

Del 15 al 17 de noviembre.
Capacitacion de administrado-
res en Redes TCPIP

Del 8 al 12 de noviembre.
Inscripciones: 25 al 28 de octubre.
Informes: Oficina de informacion y
Relaciones de la DGSCA, Circuito
Exterior, frente a la Fac. de Conta-
duria y Administracion, C.U., de lu-
nes aviernes de 9 a 14 horas o al
Tel. 622-85-02.

SIMPOSIA

Academia Nacional de
Medicina

Topicos en Dermatologia
Dr. Ernesto Macotela.
Miércoles 27 de octubre.
20 horas.
quilibrio:.; y Desequilibrios de
la Profesion Médica
Dr. Julio Frenk.
Miércoles 3 de noviembre.
20 horas.
Sida en México:
10 Ahos Después
Dr. Jaime Sepulveda.
Miércoles 10 de noviembre.
20 horas.

Academia Nacional de Medicina,
Centro Médico Siglo XXI.

Av. Cuauhtémoc 330.

TALLERES

CISE-SUA

—Metodologia de ensefianza en
el area de la salud

Del 15 al 19 de noviembre.

—nDerechos humanos, valores y
educacion

Del 15 al 19 de noviembre.

—Fundamentacion tedrico-metodo-
Iégica de la practica docente

Del 16 de noviembre al 16 de di-

ciembre.

Informes: Edificio Técnico CISE-

SUA. Circuito Exterior, Ciudad Uni-

versitaria, Seccion Escolar o al

Tel. 622-87-01.

CONVOCATORIAS

Secretaria de Educacion
Médica
IX Seminario Interinstituclonal

de Investigacién Educativa en
Ciencias de la Salud

Del 3 al 5 de noviembre.

Auditorio “Fernando Ocaranza”.
Incripcion N$80.00 (20% de des-
cuento a personal de la UNAM).
Informes: Secretaria de Educacion
Médica, Edif. B, 60. piso.

Tel. 623-24-16 y 623-24-26.

Consejo de Salubridad General
Premios al Mérito
Convoca a las Instituciones de Sa-
lud, universidades y establecimien-

tos de educacion superior,
sociedades cientificas, agrupacio-
nes y colegios de profesionales, a
presentar las condidaturas de quie-
nes, a su juicio, hayan destacado
en los campos de la medicina, en-
fermeria, quimica y farmacia, para
acceder a los premios:
—Eduardo Liceaga
—Dr. Miguel Otero
—Dr. Gerardo Varela
—Martin de la Cruz
—Enfermera Isabel Cendala

Goémez

uxiliar de enfermera

Lucia Salcldo.

Las solicitudes se enviaran a la
Secretaria del Consejo de Salubri-
dad General, Plaza de San Pablo
13, Col. Centro, o a los teléfonos
522-59-78 y 522-79-20.
Fecha limite de solicitudes:
31 de enero de 1994.

REUNIONES

Sociedad Mexicana de
Nutricién y Endocrinologia y
Asociacion Médica del Hospital
ABC

Primera Reunion Internacional
sobre Medicina Barlatrica
Obesidad. Nuevos estudios y ma-
nejos hacia el siglo XX|

Del 4 al 6 de noviembre.

Museo Tecnolégico de la Comi-
sién Federal de Electricidad, Bos-
que de Chapultepec, México, D.F.
Informes: Tels. 598-36-10 y
545-66-75.

Se entregaran constancias con va-
lor curricular por la Sociedad Mexi-
cana de Nutricion y
Endocrinologia y la Asociacion
Médica del Hospital ABC.
Informes: Dr. Aaron Tobias,

a los Tels. 545-66-75, 531-81-19 y
531-20-65 y con la Dra. Blanca
Miller, al 598-36-10 y 611-32-38.
Fax 598-30-58.

RADIO

Programacion Radiofonica
UNAM-INN
Las Voces de la Salud
—E| Paciente con Anorexia

Nerviosa
28 de octubre.

Jueves de 12 a 13 horas,
or XEUW 860Khz AM, XEUN
6.1 Mhz FM y XEYU 9600 Khz
SW Banda de 31 metros.
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