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Dos expertos a nivel mundial, el Dr. Shrikant Bangdiwala (Universidad de Carolina del Norte - USA – e Instituto Karolinska – Suecia) y el Dr. Andrés Villaveces (Universidad de Carolina del Norte – USA), aceptaron la invitación de actuar como docentes del curso como miembros de los centros colaborativos de la OMS en prevención de lesiones. Por su parte, la Organización Panamericana de la Salud /Organización Mundial de la Salud , ofreció el auspicio del curso, financiando el traslado y estadía de cuatro profesionales latinoamericanos para concurrir a esta capacitación. También confirmaron su participación como alumnos destacados profesionales del Centro de Control de Enfermedades de Atlanta (CDC) – USA, Centro y Sudamérica. 
Participan además en calidad de alumnos, profesionales de nuestro país que actúan en las unidades centinelas de lesiones que integran el Sistema Nacional de Vigilancia de Lesiones e investigadores de la Universidad Nacional de Mar del Plata.
 
 Las lesiones por causas externas constituyen la primera causa de mortalidad en la población de 1 a 34 años en gran parte del globo. Los años/hombre de vida útil perdidos por esta causa superan en mucho a los que originan el cáncer o las enfermedades cardiovasculares. "En el ámbito mundial, un tercio de todos los ingresos en los hospitales el resultado de lesiones traumáticas. Estos ingresos son costosos, ya que imponen una carga sobre los servicios de salud para el diagnóstico de emergencias, la atención terapéutica, la rehabilitación y la asistencia permanente a discapacitados. Se estima que los costos anuales mundiales de las lesiones por trabajo perdido y gastos médicos y sociales exceden los 500 billones de dólares"[i]
En 1984 un Comité de investigación del Consejo Nacional de Investigación de Estados Unidos en su informe "Accidentes en los Estados Unidos" concluye que los mismos son un problema de salud pública cuya consecuencia es inaceptable, por lo que es impostergable que el país enfrente este problema que afecta a los ciudadanos, y en el cual la inversión en investigación pudiera llevar un retorno sin precedentes en salud pública. Entre las recomendaciones efectuadas, se encuentra la de establecer un Centro para el Control de Accidentes en los Centros de Control de Enfermedades (CDC), localizados en Atlanta, Georgia, existiendo ya una Red de Centros de Investigación para la Prevención de Accidentes localizados en universidades de importancia (Johns Hopkins, Harvard, California-Los Ángeles, North Carolina-Chapel Hill, Wayne State University-Detroit, University of Washington-Seattle, entre otros), realizando asistencia técnica a departamentos estatales y locales de salud, desarrollo de recursos de información e instrumentos analíticos para vigilancia epidemiológica y consejería a funcionarios de Salud Pública y legisladores en la selección de medidas para controlar accidentes[ii]
La I Conferencia Mundial en Prevención de Accidentes y Lesiones manifestó que: "Las naciones deben reconocer cada vez más la prevención de accidentes como una prioridad. En prácticamente todos los países se requieren mayores inversiones y apoyo para la investigación de los programas de control. Pocos países han establecido políticas y programas adecuados y asignado recursos suficientes para la prevención de accidentes y lesiones. Los políticos y altos funcionarios de salud y otros sectores pertinentes, deben estar conscientes de las consecuencias catastróficas que causan las lesiones en los ciudadanos. Los organismos locales, nacionales e internacionales deben establecer y consolidar los grupos de investigación y adiestrar al personal y los administradores de programas en la prevención de accidentes y lesiones. La prevención efectiva de las lesiones depende del conocimiento exacto de los problemas, los grupos más vulnerables a las lesiones y los cambios experimentados en el tipo de lesiones durante el transcurso del tiempo" [iii]
En 1996 el grupo responsable del proyecto inició un programa colaborativo de Prevención del Trauma (Proyecto Intersocietario de Trauma -PIT-), con la Sociedad Argentina de Pediatría, la Asociación Argentina de Cirugía y la Asociación Argentina de Cirugía Infantil y el Instituto Nacional de Epidemiología. Implicó el desarrollo de una investigación epidemiológica en ciudades pequeñas (hasta 130.000 habitantes) y el apoyo para utilizar esta información en acciones de transferencia. En una de ellas, Rafaela, (Santa Fe), se implementó un programa comunitario de prevención de accidentes de tránsito y de quemaduras en niños, dos circunstancias que se encontraron muy relevantes en el estudio realizado. Asímismo, se organizó un sistema de información para la vigilancia de ambas circunstancias de lesiones, que permite monitorear la eficacia de las acciones y la evolución del problema. El grupo evaluó el impacto del programa llevado a cabo entre 1998 y 2003 y sus resultados publicados en la Revista Argentina de Cirugía.
En 1995 el grupo inició acciones colaborativas con la Subsecretaría de Salud de la Provincia del Neuquén. 
Entre 1995 y 1998 realizó el análisis de los factores de riesgo de lesiones en San Martín de los Andes. En los años 2003 y 2004 se llevó a cabo el proyecto “Desarrollo y evaluación de nuevas estrategias de vigilancia epidemiológica de accidentes de tránsito en la Provincia del Neuquén”, financiado por Programa VIGI+A del Ministerio de Salud. Argentina. (PNUD ARG 98/003 - Proyecto 406). Se implementó un sistema de información para la vigilancia epidemiológica de accidentes de tránsito mediante la estrategia centinela, organizando tres sitios centinela (Región Norte de Neuquén, correspondiente a la Zona Sanitaria III , Zapala y Villa La Angostura ), y una unidad centinela, con sede en el Hospital de Piedra del Águila. 
En el 2005, en trabajo colaborativo con la Asociación Civil Prevención del Trauma Pediátrico y con la participación del Programa de Prevención y Control del Trauma de la Subsecretaría de Salud de la Provincia de Neuquén, se desarrolló el proyecto de investigación operativa denominado “Creación de escenarios de factibilidad para el desarrollo de programas de prevención de lesiones en ciudades pequeñas de Argentina ” financiado por el Ministerio de Salud de la Nación , (PNUD ARG 98/3 - Proyecto 3012). 
Se trabajó en cinco municipios de la Provincia de Neuquén: Aluminé, Las Ovejas, San Patricio del Chañar, Villa La Angostura y Villa Pehuenia. Se realizó un diagnóstico de situación de la circunstancias de ocurrencia de lesiones en cada localidad y con la participación de los líderes institucionales de cada comunidad se crearon programas locales de prevención. En el 2006, al cumplirse un año de la elaboración de los programas locales, el equipo participó en una actividad de evaluación para monitorear el avance de las acciones. 
C. Ubeda, integrante del grupo de investigación “Promoción de la Salud ” como representante del Instituto Nacional de Epidemiología, participó en la implementación de un Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiológica de Lesiones con modalidad de Unidad Centinela, organizado por el Ministerio de Salud de la Nación. El análisis de los datos del sistema y los resultados obtenidos en las experiencias descriptas precedentemente dieron lugar a distintos trabajos que fueron presentados en la 9ª Conferencia Mundial de Prevención de Lesiones y Promoción de la Seguridad realizada en Mérida, México en el mes de marzo de 2008 con el auspicio de la Organización Mundial de la Salud. Cuatro integrantes del Grupo de Investigación “Promoción de la Salud ” de la Facultad de Ciencias de la Salud y Servicio Social de la UNMdP participaron como expositores, con fondos aportados por la Organización Mundial de la Salud obtenidos en concurso mundial.






www.laenfermerahoy.com.ar – Argentina | Buenos Aires | Mar del Plata


[image: image1.jpg]