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opinión 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 invasión, la conquista, el imperialismo, la visión etnocéntrica sobre el continente y sus habitantes.

Estos capítulos descriptos dan pie a la reflexión final expresada en el epílogo. Aquí se 
manifiesta el verdadero objetivo del texto, meditar sobre el estado actual de la ciencia en nuestro 
país, aquel que otrora atraía científicos de otros países para lograr la producción de conocimientos, 
hoy observa la privatización de importantes centros científico- tecnológicos, los malos salarios con 
que se retribuyen los trabajos de investigación y la emigración hacia otros destinos en busca de 
nuevos “el dorados”. Por último, aboga por la intervención estatal  a través de mayores presupuestos 
que fomenten y protejan la producción científica nacional.

María Núñez Camelino
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La presente obra es una síntesis de la tesis doctoral de la autora y representa un importante 
aporte, tanto desde el punto de vista teórico como en la faz metodológica. Se encuentra articulada 
en dos partes; la primera, denominada “Los Conceptos”, se divide a su vez en dos secciones: 
“Presentación” y “Planificar a partir de los problemas y necesidades de la población”.

En la “Presentación”, el lector podrá hallar las perspectivas conceptuales que orientan 
el estudio, la indicación de los materiales y métodos utilizados y los objetivos propuestos. Con 
respecto a estos últimos, la autora propone: “Determinar el perfil demográfico y epidemiológico de 
la población que reside en las áreas de salud de la Provincia del Chaco; especificar la disponibilidad 
de recursos sanitarios en los hospitales de las áreas programáticas, en relación con la población que 
hace uso de ellos; mostrar las características de la utilización de los recursos sanitarios y definir el 
nivel de movilidad de la población de las áreas programáticas, para recibir atención sanitaria, de 
acuerdo con el lugar de residencia de los pacientes de los hospitales”.  

En lo que se refiere al encuadre teórico empleado, Ramírez basó su trabajo en el enfoque 
radical o crítico, ya que considera que la función de los geógrafos no es sólo la de diagnosticar 
situaciones problemáticas, 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 población.

Asimismo, para llevar adelante la investigación, la autora utilizó tres principales fuentes de 
información: estadísticas, cartográficas y bibliográficas, con una apoyatura fundamental en varias 
herramientas informáticas. 

Para determinar el perfil demográfico y epidemiológico, de la población que reside en las 
áreas programáticas que conforman la provincia del Chaco, recurrió a dos fuentes estadísticas: el 
Censo Nacional de Población y Viviendas 2001 (datos provisionales) y el Anuario de Estadísticas 
Sanitarias, correspondiente al año 2000 del Ministerio de Salud Pública de la provincia. Esta última 
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permitió, además, acceder a información referida a la disponibilidad y utilización de los recursos 
sanitarios en los hospitales de las distintas áreas programáticas.   

Un hecho destacable son los mapas temáticos incluidos en la obra, los cuales permiten 
una visualización clara del comportamiento espacial de los indicadores seleccionados. Para ello, la 
investigadora debió elaborar una base gráfica en forma particular. De esta manera, tanto los polígonos 
que constituyen los departamentos como las áreas 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 Geográfico Militar en escala 1:250.000. 

Respecto al material bibliográfico consultado, Ramírez expresa en el texto su preocupación 
acerca de la ausencia de trabajos precedentes de otros autores, en relación con temas específicos de 
localización de instalaciones sanitarias en la provincia del Chaco, y señala, que su disponibilidad 
hubiera permitido enriquecer el trabajo, gracias a las posibles comparaciones que de ellos surgieran. 

En la sección “Planificar a partir de los problemas y necesidades de la población”, el lector 
encontrará el análisis de las dimensiones teóricas involucradas en el concepto de salud, los factores 
determinantes del estado de salud y la planificación sanitaria a partir de los problemas y necesidades 
de salud de la población. 

La segunda parte, titulada “La Aplicación”, está dividida en cinco secciones. La primera 
de ellas aborda el análisis del perfil demográfico a nivel de áreas programáticas de la salud, a partir 
de la aplicación de indicadores demográficos (composición por edad y sexo, natalidad, maternidad 
adolescente, mortalidad general, etc.); mientras que la segunda incluye el estudio del perfil 
epidemiológico de la población, a partir de la aplicación de indicadores sanitarios (población sin 
cobertura sanitaria, mortalidad según causas de muerte, cantidad de pacientes que han egresado de 
los equipamientos sanitarios públicos y morbilidad según causas de muerte). 

En la tercera y cuarta sección se examinaron los recursos hospitalarios disponibles en 
relación con la población usuaria y la utilización del equipamiento sanitario. Por último, en la quinta 
sección, a través de un modelo de utilidad multiatributo (MAUT), la investigadora realizó una síntesis 
de todo lo analizado, logrando mostrar la situación de las áreas programáticas, estableciendo una 
jerarquía de las mismas en función de sus problemas y necesidades sanitarias. 

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

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

 Blanca Elizabeth Ponce


