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Vida de la Academia y Notas Bibliograficas

Dr. J.M. Avilan Rovira

Individuo de NUmero

1. Homenaje al Académico Dr. Pedro B. Castro

En la sesién del 5 de mayo se llevo a cabo el
merecido homenaje al fundador de los estudios de
neurologia en Venezuela, Dr. Pedro Bonifacio
Castro, por parte de la Academiay de la colaboracion
de la Red de Sociedades Cientificas, la Catedra de
Neurologia de la Escuela “J.M. Vargas”, el Servicio
de Neurologia del Hospital Universitario de Caracas
y las Sociedades de neurologia y psiquiatria.

Intervinieron los Académicos Otto Lima Gomez,
Julio Borges lturriza, Abraham y Saul Krivoy, con
los doctores Antonio Mogollén y Manuel Matute,
quienes aportaron importante informacion sobre la
personalidad cientifica y humana del pionero de los
estudios e investigacion neuroldgica en el pais.

En la seccion Resumen de las actas de la
Academia, se hace una detallada resefia de la
contribucion de los ponentes asistentes al acto.

Figura 1. El Dr. Francisco Miranda Ruiz, recibe la insig-
nia y el diploma que lo acreditan como Miembro
Correspondiente.

2. Juramentacion del Dr. Francisco Miranda
Ruiz como Miembro Correspondiente, Puesto N°
40.

El dia 12 de mayo, se incorporé como Miembro
Correspondiente, Puesto N° 40, el Dr. Francisco
Miranda Ruiz, con su trabajo “Errores comunes en
la practica pediatrica”, cuyo resumen se presenta en
la seccion Resumen de las actas de la Academia.

iParabienes al doctor Miranda y mucho éxito en
el desempefio de sus nuevas funciones!

Figura 2. El Académico Dr. Julio Borges lturriza du-
rante su disertacion en el homenaje al Académico Dr.
Pedro Bonifacio Castro.
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3. Doctorado en Filosofia del Académico Dr. Blas
Bruni Celli

El 25 de mayo defendio brillantemente su tesis
de grado para optar al titulo de Doctor en Filosofia,
de la Universidad Central de Venezuela, el
Académico Dr. Blas Bruni Celli, culminando asi los
estudios que ha venido realizando sin dejar de
cumplir sus obligaciones, como anatomopatoélogo y
Académico. El laureado obtuvo la calificacién de
sobresaliente.

iNuestras muy sinceras felicitaciones al ilustre
Académico, extensivas a su distinguida esposa y
demas familiares!

4. Encuentros con Sociedades Cientificas y per-
sonal médico de clinicas de la Zona Metropolitana

Continuando con el programa de integracion de
los representantes de Sociedades Cientificas y per-
sonal médico que presta sus servicios en clinicas y
hospitales de la capital, el pasado 28 de mayo se
efectuéd el simposio “Actualizacién en reproduccion
asistida”, organizado por el Académico Dr. Ladimiro
Espinoza Leon, en la clinica “El Avila”, con
numerosa asistenciay participacion de la comunidad
médica de dicho centro asistencial.

El 15 de junio se celebrd la reunién conjunta
pautada con la Sociedad médica del Centro Médico
“Loira”, representada por su presidenta la Dra.
Rosivel Manzano. Las palabras de apertura
estuvieron a cargo del Académico Dr. Otto Lima
Gbémez y la conferencia sobre “Ley de salud y
medicina sistémica” la dicté el Académico Dr. An-
tonio Clemente H. Los médicos del centro
participaron activamente en la seccion de preguntas
y respuestas.

5. Develaciéon del retrato del Académico Dr.
Esteban Garriga Michelena

En la sesion del 16 de junio tuvo lugar la
develacién del retrato del Dr. Esteban Garriga
Michelena, Individuo de Numero, fallecido el afio
pasado.

La semblanza del recordado Académico estuvo a
cargo del Académico Dr. José Puchi Ferrer, quien
hizo un recuento de los mas importantes logros de la
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vida profesional del Dr. Garriga, en especial sobre
su original procedimiento para mejorar la cirugia de
la laringe, el cual realiz6 con éxito en mas de
cincuenta pacientes, a quienes proporcion6 ademas
de voz satisfactoria, funciones respiratoria y
deglutoria normales.

Nuestro sincero recuerdo para sus familiares, en
especial al Dr. Esteban Garriga Garcia, invitado de
cortesia de esta Academia.

6. Eleccién de Miembros Correspondientes e
Invitados de cortesia

En las sesiones de los dias 16 y 23 de junio y el
21 de julio, resultaron electos Miembros
Correspondientes, los doctores Ricardo Salomon,
Celestino Rafael Zamora Montes de Oca y José
Maria Guevara Iribarren, en los puestos namero 33,
42 y 16, respectivamente.

En las sesiones de los dias 30 de junio y 14 de
julio, fueron electos como invitados de cortesia, los
doctores Antonio A. Eblén Zajjur, José Alejandro
Corado Ramirez, Isis Nezer de Landaeta y Otto
Rodriguez Armas.

iNuestra mas cordial bienveniday muchos éxitos
en los compromisos por venir!

7. Reconocimientos a distinguidos Académicos

Por comunicacion del 22 de junio de los doctores
Douglas Ledn Natera y Rafael Méndez Dias,
Presidente y Secretario General, respectivamente
de la Federacion Médica Venezolana, se tuvo
conocimiento que la Asociacion Médica Mundial,
ha seleccionado a los Académicos doctores Otto
Lima Gémez y Jacinto Convit, junto con el Dr.
Enrique Parra Bernal, para aparecer en la “seccion
de nominados” como representantes de los médicos
venezolanos en la edicién especial de su publicacion.

El Congreso de cirugia, que se inauguro el 1° de
julioen Puerto La Cruz, fue designado con el nombre
del Académico Dr. Armando Marquez Reveron. El
Dr. Marquez tuvo que enviar una grabacién con su
alocucion, pues no pudo asistir por quebrantos de
salud. Afortunadamente se ha recuperado
favorablemente.

iNuestras sinceras felicitaciones!
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8. Incorporacién del Dr. Luis Alfonso Colmenares
a la Sociedad de Historia de la Medicina

El 15 de junio se incorporé como Individuo de
Numero a la Sociedad de Historia de la Medicina, el
Dr. Luis Alfonso Colmenares, con su trabajo “Hitos
de las especialidades médicas en Venezuela.
Perspectiva através de sus publicaciones en la Gaceta
Médica de Caracas, 1893-2003". El Dr. Colmenares
es asiduo asistente a las sesiones de la Academia
consecuente colaborador con sus investigaciones
histdricas en la Gaceta Médica de Caracas.

iReciba nuestros sinceros parabienes!

Figura 3.Presentacion de la iconografia del Dr. Pedro B.
Castro por el Dr. Saul Krivoy.

9. Galeria fotografica centenaria de los
bibliotecarios de la Academia

Por iniciativa, que aplaudimos, del Académico
Dr. Guillermo Colmenares Arreaza, actual
Bibliotecario de la Academia, se inaugur6 el 21 de
julio una galeria fotografica de los doce
bibliotecarios, que han ocupado ese cargo hasta la
fecha, en los salones de la Biblioteca. En un triptico
alusivo al acto se incluye una breve semblanza de
los Académicos que han ocupado el cargo entre el 11
de abril de 1904 y nuestros dias.

10. Foro “El caraquefio”: su manera de sery su
manera de enfermar”

El 29 de julio tuvo lugar el foro preparado por la
Academia Nacional de Medicina para conmemorar gigyra 4. El Presidente, Dr. Otto Lima Gémez, al desatar
el dia de Caracas, en el auditorio “Lorenzo Campins |a cinta en la inauguracion de la galeria de fotografias de
y Ballester”, de la Facultad de Medicina de la los bibliotecarios de la Academia.

Universidad Central de Venezuela. El foro estuvo
coordinado por los Académicos Dra. Milena Sardi
de Selle, Félix José Amaristay J.M. Avilan Rovira.

El programa se dividi6 en dos mddulos: uno
médico y otro ciudadano. En el primero se
desarrollaron los siguientes temas: morbilidad y
mortalidad en Caracas (J.M. Avilan Rovira);
patologia pediéatrica (José Francisco); patologia
gineco-obstétrica (Ofelia Uzcategui); patologia
médica (Federico Capriles); patologia quirdrgica
(José Puchi Ferrer); patologia psiquiatrica (Luis
Alfonso).

En el segundo modulo se disertd sobre: la Caracas
de ayer y de hoy (Oscar Yanes); el habla del
caraquefio (Garam Mattar); psicologia del caraquefio
(Axel Capriles); la seguridad de Caracas (Juan Martin Figura 5. Bendicion de la galeria fotografica por el
Echeverria); el urbanismo caraquefio (Marco Reyerendo Epifanio Labrador.

Negroén).
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respuesta a los problemas sociales de la poblacion
en la cual estd inmersa.

De un “botadero de escombros” contiguo surgié
el “Parque Social Padre Manuel Aguirre s.j.” con el
objetivo de mejorar la vida de las comunidades mas
necesitadas mediante dos areas de servicios:
educacién y salud. Si bien la UCAB dispone de
recursos importantes en sus escuelas de educaciony
psicologiay suampliamente reconocida labor social
en educacion popular con el programa de Fe y
Alegria, no se disponia de la misma experiencia en
recursos de atencion médica. Esta debilidad sin
embargo, no fue una barrera para el proyecto, pues
ya funcionaban los estudios de posgrado en
“Gerencia de Servicios de Salud” y los servicios
médicos podrian solicitarse fuera de la universidad.

Para concretar la idea fue necesaria la
concurrencia de tres factores: latenencia de la tierra,
gue pertenecia al Centro Simon Bolivar (CBS), el
apoyo financiero del entonces presidente del
gobierno vasco, José Antonio Ardanzay la relacion
directa existente con la Fundacién Inés de Planas.

Superados los impedimentos, la condiciéon del
CBS de conceder el comodato del terreno a la
existencia de recursos para iniciar la construcciény
la modificacion del testamento de Simon Planas
Suarez, en 1995 comienza la construccién y para
noviembre de 1998 ya estuvieron listos los edificios

Escrito por Alberto Rodriguez, asesor externo donde funcionan el Centro de Salud Santa Inés y el
del Centro de Salud Santa Inés, Universidad Catélica Centro de Educacion Comunitaria.

Andrés Bello, con revisidn y presentacion de Agustin Habia ademas que definir como funcionaria la
Garcia R, diagramacion y disefio de caratula de obra. Para ello se inicié una investigacion sobre las
Isabel Valdivieso, comenzo a circular a partir de mejores practicas de atencion en salud en la zona
marzo de este afio, el libro que describe en pocas metropolitana de Caracas, que fue realizada por
paginas el origen y funcionamiento de este Maria Matilde Zubillaga, soci6loga, con experiencia
importante centro de atencion y educacion en salud. en proyectos sociales en la Arquidiécesis de Mérida.

Este testimonio no sélo nos informa de la Su trabajo “Proyecto del Centro de Salud Santa
gestacion y desarrollo de este centro de atencién de Inés” fue la guia para la organizacion y puesta en
salud integral, preventiva y curativa, para los funcionamiento del centro.
habitantes de las parroquias Antimano, Caricuao, De vital importancia fue sin duda la direccién de
Macarao y La Vega, sino que al describir los pasos alto nivel, en manos del rector de la UCAB, padre
que condujeron a su concepcion, planeamiento, Luis Ugalde s.j. y el director de proyectos para ese
organizacién y ejecucion, constituye una referencia entonces, padre Luis Azagra s.j., quienes aportaron
modelo paralos profesionales de la salud interesados su valiosa orientacién estratégica al cuerpo técnico
en intentar la exitosa experiencia. que planedy ejecutd los trabajos iniciales, respetando

Laidea surge del “compromiso de la universidad” Su autonomia para asi maximizar su contribucion al
con el medio que larodea, la pobreza de los habitantesdesarrollo exitoso de la propuesta.
de sus alrededores, ante quienes no ha permanecido Entre enero y agosto de 1999 se completo el
insensible. En efecto, ha desarrollado lineas de disefio y organizacion del centro, poniendo énfasis
investigacion y proyectos de intervencion como en la calidad del servicio, el control de costos y la

Figura 6. Académicos asistentes a la inauguracién de la
galeria de fotografias centenaria.

11. Nota bibliografica

Centro de Salud Santa Inés UCAB. Calidad y
solidaridad para la gente. Alberto Rodriguez.

Publicaciones UCAB. Impresos Miniprés C.A.

Caracas 2005. ISBN: 980-244-000-0. RA482
C3R63. 139 p.:il.; 23 cm.
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posibilidad del crecimiento facil de la

infraestructura.

En esta etapa se desarrollaron los instrumentos
que permiten el funcionamiento del centro:
definicién de los servicios a ofrecer, organigrama,
manual de descripcién de cargos (incluido en el
libro), flujograma de atencidn al paciente por areas
de servicios, reglamento del centro, sistema de
seleccién, contratacion, induccién y retribucion del
personal, dotacion de equipos e insumos para los
servicios, determinacion de las tarifas de los servicios
y definicidon de politicas de exoneracion.

El centro finalmente abrié sus puertas el 13 de
septiembre de 1999, ofreciendo consultas de
pediatria, ginecologia, medicina interna y
cardiologia, ademas de los servicios de diagndstico
en laboratorio, ultrasonido y radiologia.

Para 2004, las cuatro especialidades iniciales de
consultas se ampliaron a diecinueve, incluyendo
odontologia, geriatria, fisiatria y rehabilitacion. La
oferta de tres servicios de diagnéstico al comienzo,
se incrementaron a ocho, incluyendo perfiles, efecto
Doppler, tomografia y ecocardiografia.

En claras presentaciones tabular y gréfica, se
ofrecen los datos del crecimiento de los ingresos y

costos operativos y parte de los gastos generales.
Sin embargo, todavia al comparar el total de ingresos
propios con el total de egresos, los primeros no han
logrado cubrir totalmente los segundos. Estos deben
sufragarse todavia con aportes de la Fundacioén Inés
de Planas.

En cuanto a la percepcion de los usuarios por los
servicios prestados, de los encuestados en 2003, el
43 % consideraron la calidad de los servicios como
“bueno” y el 57 % restante, como “muy bueno”.

Al analizar la distribucién de los costos en 2003,
el 42,7 % de los ingresos provino del renglén
“imagenologia”, el 29,4 % de las “especialidades
médicas” y 24,5 % de “bioanalisis”. Es decir, que
estos dos servicios auxiliares de diagnostico
producen 2,3 veces mas ingresos que los servicios
médicos.

Pero el centro va “mas alla de la asistencia”. Su
segunda linea estratégica es la educacién para la
salud. Observando que en los ambulatorios de
comunidades vecinas y la propia, se atienden en su
mayoria enfermedades de “baja complejidad y alta
frecuencia”, las cuales pueden prevenirse con
conocimientos, habilidades y destrezas que
promuevan practicas de vida sana, se han disefiado

egresos (en una fe de errata), donde se muestra qudres tipos de ofertas: cursos y planes formativos para
los ingresos propios (aquellos que provienen del Promotores de salud comunitarios y para personal
pago de las tarifas por los usuarios) representan el de instituciones de_ salud, asi como talleres ad hoc
73,2 % del total, los cuales a su vez constituyen el Para grupos organizados.

76,8 % del total de los egresos. Si bien los ingresos Como se espera de todo servicio social de caracter
propios no alcanzan para los gastos, su aporte espublico, en el Centro se demuestra que se hace el
muy importante. Ademas, a través del tiempo el mejoruso posible de losrecursos disponibles, ademas
peso de los gastos es cada vez menos importante: sede prestar servicios de la mejor calidad, tanto en el
pasa de un 47 % en 2000 a un 23 % en 2003. trato humano como en el desempefio profesional.

Estos datos demuestran que se esta tratando de Consideramos que este documento debe ser de
cumplir cada dia mas con el control satisfactorio de referencia obligatoria para los cursos de gerencia en
los costos. En general, el modelo del centro parece salud.
permitir que los ingresos propios logren cubrir los
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