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PRESENTACION

Ameérica Latina es un continente de contrastes. Aqui se expresan al mismo
tiempo la inequidad y la esperanza; la concentracion de la riqueza y la pobreza
extrema; el autoritarismo y la democratizacién; la voracidad del mercado y la
ampliacion de la ciudadania. En el campo de la salud se puede decir que
América Latina estd entre la oscuridad, la resistencia y la esperanza. La
oscuridad reflejada en el impulso de politicas de salud neoliberales que
entienden los servicios de salud sélo como bienes transables; la resistencia
expresada en la accion para impedir que los sistemas y las redes publicas de
salud se pierdan o sean privatizadas; y la esperanza en el desarrollo de
modelos de salud que reconocen y garantizan la salud como derecho humano
fundamental y universal. Aun asi, las inequidades en la calidad de vida y la
salud de la poblacion son evidentes, han aumentado y no parece haber una
tendencia en sentido contrario.

En este contexto, es necesario reconocer las diversas tendencias sanitarias en
términos de conocimientos, practicas y de pensamiento emancipador en salud
en el continente en el mediano plazo. Comprender cuales han sido sus
procesos de construccion, cuales son los actores y cual la consiguiente
correlacion de fuerzas, cuales son las tendencias hegemonicas y cudles las
excluidas, cual es su impacto en la salud de la poblacién y qué tanto se ha
avanzado en la garantia del derecho a la salud, cuales son los obstaculos para
materializar el derecho y la equidad social en salud, cémo afrontarlos o como
profundizar los logros.

Frente a este panorama, la Asociacién Latinoamericana de Medicina Social
(ALAMES), en el marco de la celebracién de sus 25 afios de existencia,
propone hacer de su XI Congreso Latinoamericano de Medicina Social un
escenario para el analisis de La salud en la agenda politica y social de
América Latina, desde diferentes perspectivas académicas, politicas y
sociales. Simultaneamente, la celebraciéon de los 25 anos de ALAMES permitira
hacer un balance sobre sus aportes, aciertos y desaciertos en la comprension
de los fendmenos sanitarios de la Region y en la construccion de la salud
como derecho humano fundamental. Este balance le permitira igualmente
proyectar su futuro y definir las mejores formas de organizacién para los
préximos 25 anos.

Por lo anterior, ALAMES invita a tod@s sus miembros, a integrantes de
organizaciones y movimientos sociales, a estudiantes de pre y postgrado, a
investigadores@s, a profesor@s, a profesionales del area de la salud, de las
ciencias sociales y politicas, a |@s trabajadores de la salud y a los
funcionari@s publicos de la salud y, en general, a ciudadan@s interesad@s en



la realizacion del derecho a la salud y al desarrollo de la Medicina Social en
América Latina, a vincularse activamente a la preparacion y realizacion de este
Congreso-aniversario.

OBJETIVOS

1.

Generar un proceso de dialogo social, politico y académico entre las
organizaciones y movimientos sociales, las instituciones de salud y la
academia, sobre el lugar de la salud en la agenda politica
latinoamericana, reconociendo las diversas perspectivas, con énfasis en
la determinacién social de la salud, la perspectiva de la salud como
derecho y la equidad en salud, a través de un analisis retrospectivo y
prospectivo.

Realizar un balance de los desarrollos, aportes y dificultades de la
Medicina Social latinoamericana en los 25 afios de existencia de
ALAMES vy contribuir a construir su agenda y a disehar su camino para
los proximos 25 afos.

TEMA CENTRAL: La salud en la agenda politica y social de América

Latina

EJES DE REFLEXION

Eje No. 1: Situacion de salud y garantia del derecho a la salud en

Latinoamérica: avances, obstaculos y retos para su
materializacion.

Propdsito: ubicar el analisis en contextos, procesos y tendencias
que hoy afectan y determinan la concrecién o no del derecho a la
salud.

Seran temas obligados, la equidad, la calidad de vida y la
interdependencia con otros derechos, los tratados de libre
comercio, las migraciones, las condiciones de salud de las
poblaciones de frontera, la flexibilidad laboral en el sector salud y la
precarizacién del trabajo, los procesos de movilizacion social y
resistencias abordados en el marco de las determinantes sociales
expresados en la diversidad de territorio, clase social, género,
orientacion sexual y etnia que generan el deterioro de la salud y la
inequidad de derechos en el continente.

En este eje se presentaran: balances nacionales y regionales,
casos emblematicos que den evidencias de la violacion sistematica
del derecho a la salud, de la necesidad de acciones estratégicas y
practicas para darle respuesta a las inequidades en salud que
persisten en el continente

Eje No. 2: Tendencias en las politicas y sistemas de salud en América

Latina: aportes de la Medicina social al para la garantia del
derecho y la equidad en salud.



Propésito: profundizar en las diversas opciones que se han
instaurado en las politicas y sistemas de salud en la Region
relacionadas con la perspectiva del derecho y la equidad en salud y
la determinacién social de la diversidad de territorio, clase, etnia,
orientacion sexual y género.

Temas de referencia: realidades y propuesta de proyecciones
acerca del derecho a la salud y la equidad; la universalidad y la
focalizacién; la integralidad y la fragmentacion; la equidad y la
exclusion; lo publico y lo privado; los sistemas unicos de salud vy
aseguramiento; ordenamientos desde la oferta y la demanda;
participacion institucionalizada y ciudadania en salud.

Eje No. 3: La movilizacion social y politica para la garantia del derecho y
la equidad en salud en América Latina: Balance y propuestas
para una Agenda Latinoamericana.

Propdsitos:

e Ubicar la participacion de la Medicina Social en la
construccion de movimientos y agendas por el derecho y la
equidad en salud.

e |dentificar nucleos y grupos de trabajo en torno a la salud en
la concrecion del derecho y la equidad en salud en la region,

e caracterizar las diferentes expresiones de construccion del
derecho y la equidad en salud desde dichos movimientos,

e promover la construccion de una agenda politica como
punto de encuentro y confluencia con multiples actores
sociales.

METODOLOGIA

Se entiende el Xl Congreso de ALAMES como un punto de llegada de un
proceso social, politico y académico que anima la reflexion — accion sobre la
salud en la agenda politica y social de América Latina y sobre el pasado y
futuro de la Medicina Social latinoamericana.

Para lograrlo, se propone realizar tres fases:
1. Fase preparatoria:

Esta fase se orienta a identificar perspectivas compartidas entre la Medicina
Social y los procesos y movimientos sociales en relacion a la salud y la agenda
social latinoamericana que contribuyan a visualizar enfoques, propuestas y
experiencias en curso de cara a delinear una agenda politica por el derecho a
la salud en Latinoameérica.

Por esta razén se identificaran y articulara con actores, procesos, nucleos de
trabajo, a los cuales se les presentara la propuesta del Congreso, con la idea
de definir agendas de trabajo de cara a alimentar la reflexion y la accién sobre
la tematica propuesta.



A partir de lo anterior, se promovera el desarrollo de encuentros locales,
nacionales y/o subregionales, organizados en la l6gica de conocer y articular
procesos en torno a una agenda politica y social que apunta a la garantia del
derecho a la salud y a la superacion de las inequidades en salud. Se espera
que de estos eventos deriven propuestas e iniciativas, individuales o colectivas;
las cuales tendran espacio para ser presentadas en el Congreso.

Con el fin de animar el debate, se desarrollaran documentos previos sobre los
ejes tematicos propuestos.

En esta fase igualmente, se identificara y coordinara con procesos regionales y
mundiales que impulsan esta misma agenda.

2. Desarrollo del XI Congreso

Un dia antes de la instalacion del Congreso se desarrollaran talleres tematicos,
donde la gente se podra inscribir para participar de acuerdo a su interés.

El Congreso tendra un dia para cada uno de los tres ejes tematicos que
aborda, iniciando cada dia con un panel sobre el eje tematico, seguido de un
trabajo en mesas donde la gente tendra la oportunidad de presentar, previa
inscripcion, sus trabajos en forma de ponencia, taller, seminario, documental,
caso emblematico, sociodrama, poéster, entre otros. Al final del de cada dia
habra una Plenaria de socializacion del trabajo de mesas, para ir
consensuando la agenda politica que deriva del Congreso.

En el ultimo dia del Congreso se realizara la Asamblea General de Alames,
presentandose en ella las propuestas de los paises y regiones sobre el balance
de la Medicina Social latinoamericana, su proyeccion estratégica y su forma de
organizacion a través de la Asociacion y tomandose las decisiones politicas y
organizativas pertinentes.

3. Fase post-Congreso:

En esta fase se divulgaran las conclusiones y declaraciones del Congreso y se
colocara en operacién la agenda politica acordada producto del proceso
preparatorio y de los consensos en el Congreso.

IDIOMAS OFICIALES DEL CONGRESO: Esparol y Portugués.

ESTRUCTURA ORGANIZATIVA PARA LA PREPARACION Y REALIZACION
DEL XI CONGRESO

Coordinacion General del XI Congreso:
Mauricio Torres maot99@yahoo.es

Comité Politico- Académico:
Coordinador Saul Franco saulfranco@hotmail.com




Comité Organizativo:
Coordinadora Claudia Naranjo Clanaranjo111@yahoo.es

Comité Financiero:
Coordinadora Ana Lucia Casallas analucha@yahoo.es

Comité de Comunicaciones:
Coordinadora Gema Granados gemagh@yahoo.com

Comités regionales:

= Medellin: Coordina Maria Victoria Lépez mvlopez@tone.udea.edu.co
= Cali: Coordina Federico Gonzales raizalez@hotmail.com
= Tunja: Coordina: Astrid Castellanos astridc@colombia.com

Coordinacién enlace Colombia:
Marta Lucia Rubio malurubio@hotmail.com

Coordinacion General Alames: Catalina Eibenchutz
Leticia Artiles

Secretaria Ejecutiva: Ana Lucia Casallas

Coordinacion Region México: Florencia Pefa

Coordinacion Region Centroamérica: Astarte Alegria - Alcira Castillo
Coordinaciéon Regiéon Cono Sur: Fernando Borgia - Gonzalo Moyano

Coordinaciéon Regiéon Andina: Mauricio Torres - Evelyn Escalona



ESTRUCTURA GENERAL DEL EVENTO

HORA DIA 0 DIA 1 DIA 2 DIA 3 DIA 4
Balance de 25 afos de
| ....8:00-9:00}  TALLERES 'II?I'EA\I\TE'II:ICE(\)JE‘I TPEAI\/TE'II:I(IJE(J)E2 PANEL EJ%TEMATICO pensamiento y accién
________ 9:00- 9:30 PRECONGRESO de la Medicina Social
,,,,,, 9:30 - 10:00 CAFE
10:00 - 11:00 SRS DE | MESAS DE TRABAJO | MESAS DE TRABAJO | Proyeccion estratégica
---------------------- TALLERES TEMATICO 1 EJE TEMATICO 2 EJE TEMATICO 3 de ALAMES a 25 afios
.11:00 - 12:00 | PRECONGRESO
______ 12:00 - 1:00 ALMUERZO LIBRE
1:00 - 2:00 POSTERS
2:00- 3:00 MESAS DE MESAS DE TRABAJO | MESAS DE TRABAJO | Agenda, organizacion y
...................... TRABAJO EJE EJE TEMATICO 2 EJE TEMATICO 3 financiacion de
TEMATICO 1 ALAMES
| 3:00 - 4:00| INSCRIPCIONES
|__....4:00-4.30 CAFE
| 4:30-5:00|INSCRIPCIONES PLENARIA PLENARIA PLENARIA CIERRE ASAMBLEA
| _....5:00-6:00| INSTALACION ALAMES
CONFERENCIA ACTIVIDAD SESION DE
JUAN CESAR ACTIVIDAD CULTURAL ACTIVIDAD CULTURAL | CLAUSURA DEL XI
6:00 - 7:00 GARCIA CULTURAL CONGRESO




