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opinion de Raffino, las dificultades, las penurias y desventuras sufridas tanto por el conquistador del
siglo XVI como por el naturalista y explorador de los siglos posteriores han sido el precio pagado por
la invasion, la conquista, el imperialismo, la vision etnocéntrica sobre el continente y sus habitantes.
Estos capitulos descriptos dan pie a la reflexion final expresada en el epilogo. Aqui se
manifiesta el verdadero objetivo del texto, meditar sobre el estado actual de la ciencia en nuestro
pais, aquel que otrora atraia cientificos de otros paises para lograr la producciéon de conocimientos,
hoy observa la privatizacion de importantes centros cientifico- tecnoldgicos, los malos salarios con
que se retribuyen los trabajos de investigacion y la emigracion hacia otros destinos en busca de
nuevos “el dorados”. Por tltimo, aboga por la intervencion estatal a través de mayores presupuestos

que fomenten y protejan la produccion cientifica nacional.
Maria Nufiez Camelino

Mirta Liliana Ramirez. (2006). Geografia de la Salud del Chaco. Una aproximacion al perfil
sanitario y epidemioldgico de la poblacion chaqueria y a la utilizacion de los servicios
hospitalarios. Universidad Nacional del Nordeste. Facultad de Humanidades. Resistencia,
2006. 192 pp.

La presente obra es una sintesis de la tesis doctoral de la autora y representa un importante
aporte, tanto desde el punto de vista teérico como en la faz metodoldgica. Se encuentra articulada
en dos partes; la primera, denominada “Los Conceptos”, se divide a su vez en dos secciones:
“Presentacion” y “Planificar a partir de los problemas y necesidades de la poblacion”.

En la “Presentacion”, el lector podra hallar las perspectivas conceptuales que orientan
el estudio, la indicacion de los materiales y métodos utilizados y los objetivos propuestos. Con
respecto a estos ultimos, la autora propone: “Determinar el perfil demografico y epidemioldgico de
la poblacion que reside en las areas de salud de la Provincia del Chaco; especificar la disponibilidad
de recursos sanitarios en los hospitales de las areas programaticas, en relacion con la poblacion que
hace uso de ellos; mostrar las caracteristicas de la utilizacién de los recursos sanitarios y definir el
nivel de movilidad de la poblacion de las areas programaticas, para recibir atencion sanitaria, de
acuerdo con el lugar de residencia de los pacientes de los hospitales™.

En lo que se refiere al encuadre tedrico empleado, Ramirez basé su trabajo en el enfoque
radical o critico, ya que considera que la funcion de los gedgrafos no es sélo la de diagnosticar
situaciones problematicas, sino que deben ser capaces de plantear soluciones a problemas concretos
de un territorio determinado, en aras de mejorar la calidad de vida de la poblacion.

Asimismo, para llevar adelante la investigacion, la autora utiliz6 tres principales fuentes de
informacion: estadisticas, cartograficas y bibliograficas, con una apoyatura fundamental en varias
herramientas informaticas.

Para determinar el perfil demografico y epidemioldgico, de la poblacion que reside en las
areas programaticas que conforman la provincia del Chaco, recurrié a dos fuentes estadisticas: el
Censo Nacional de Poblacion y Viviendas 2001 (datos provisionales) y el Anuario de Estadisticas
Sanitarias, correspondiente al afio 2000 del Ministerio de Salud Publica de la provincia. Esta tGltima

269



Folia Historica del Nordeste, N° 17 (Resistencia, 2008) IIGHI, CONICET - IH, UNNE

permiti6, ademas, acceder a informacion referida a la disponibilidad y utilizacion de los recursos
sanitarios en los hospitales de las distintas areas programaticas.

Un hecho destacable son los mapas tematicos incluidos en la obra, los cuales permiten
una visualizacion clara del comportamiento espacial de los indicadores seleccionados. Para ello, la
investigadora debi6 elaborar una base grafica en forma particular. De esta manera, tanto los poligonos
que constituyen los departamentos como las areas sanitarias, los arcos que conforman la red vial,
como los puntos que hacen referencia a las localidades y a los hospitales, fueron digitalizados a
partir de las cartas del Instituto Geografico Militar en escala 1:250.000.

Respecto al material bibliografico consultado, Ramirez expresa en el texto su preocupacion
acerca de la ausencia de trabajos precedentes de otros autores, en relacion con temas especificos de
localizacion de instalaciones sanitarias en la provincia del Chaco, y sefiala, que su disponibilidad
hubiera permitido enriquecer el trabajo, gracias a las posibles comparaciones que de ellos surgieran.

En la seccion “Planificar a partir de los problemas y necesidades de la poblacion”, el lector
encontrara el analisis de las dimensiones teéricas involucradas en el concepto de salud, los factores
determinantes del estado de salud y la planificacion sanitaria a partir de los problemas y necesidades
de salud de la poblacion.

La segunda parte, titulada “La Aplicacion”, esta dividida en cinco secciones. La primera
de ellas aborda el analisis del perfil demografico a nivel de areas programaticas de la salud, a partir
de la aplicacion de indicadores demograficos (composicion por edad y sexo, natalidad, maternidad
adolescente, mortalidad general, etc.); mientras que la segunda incluye el estudio del perfil
epidemioldgico de la poblacion, a partir de la aplicacion de indicadores sanitarios (poblacion sin
cobertura sanitaria, mortalidad segin causas de muerte, cantidad de pacientes que han egresado de
los equipamientos sanitarios publicos y morbilidad segin causas de muerte).

En la tercera y cuarta seccion se examinaron los recursos hospitalarios disponibles en
relacion con la poblacion usuaria y la utilizacion del equipamiento sanitario. Por tltimo, en la quinta
seccion, a través de un modelo de utilidad multiatributo (MAUT), la investigadora realiz6 una sintesis
de todo lo analizado, logrando mostrar la situacion de las areas programaticas, estableciendo una
jerarquia de las mismas en funcion de sus problemas y necesidades sanitarias.

Esto ultimo significa un aporte sustantivo y realmente novedoso en el tratamiento del tema
en nuestro pais. Los dos ultimos mapas de la obra constituyen el resumen de los veinte indicadores
analizados previamente, los cuales permiten evaluar la situacion provincial desde la perspectiva
sanitaria y ser utilizados para el inicio de cualquier tipo de Planificacion Territorial Sanitaria.

Finalmente, cabe sefialar que el presente trabajo es un estimulo para todos aquellos que
quieran seguir profundizando en la misma tematica en nuestro territorio, en pro de la toma de
decisiones y de acuerdo con la realidad vivida.

Blanca Elizabeth Ponce
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