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EDITORIAL

Juntos somos mas

The closer we are, the merrier

Finalmente ha llegado el momento esperado...

Cuando reciban este ejemplar de la Revista Ar-
gentina de Gerontologia y Geriatria estaremos es-
trenando el VI CONGRESO LATINOAMERICANO
Y DEL CARIBE con la asistencia de las maximas
autoridades de la IAGG, el COMLAT vy las Socie-
dades Latinoamericanas que o componen, como
asi también de destacados colegas de Espana,
Canada, Australia y toda la Region Latinoame-
ricana y del Caribe.

A las autoridades de la Sociedad Argentina
de Gerontologia y Geriatria, anfitriona del Con-
greso, nos acompafan los presidentes y represen-
tantes de las Sociedades de la especialidad de
Argentina, que tuvieron sus origenes en la década
del ‘70 cuando nuestros Maestros viajaban a lo
largo y ancho de nuestro pais para difundir los
conocimientos adquiridos y generar la necesidad
de extender los alcances de esa nueva especiali-
zacion.

Y a nosotros también nos acompanan las auto-
ridades del Ministerio de Salud de la Nacion, del
Ministerio de Desarrollo Social, de la Direcciéon
Nacional de Politicas para Adultos Mayores, del
Instituto Nacional de Servicios Sociales para Ju-
bilados y Pensionados, y de la Administracion Na-
cional de Seguridad Social, para poder mostrar al
Mundo cual es hoy nuestra realidad y proyectos en
el quehacer geronto-geriatrico.

Al honor conferido a nuestra Sociedad de pre-
sidir la Region durante el periodo 2011-2015 y de
dar la bienvenida aqui en Buenos Aires a nuestros
colegas, debemos sumar el orgullo de celebrar

Dr. Hugo Alberto Schifis
Presidente SAGG

The expected day has finally arrived...

You will receive this issue at the Opening of the VI
LATIN AMERICAN AND CARIBBEAN CONGRESS
that will receive the assistance of the highest au-
thorities of the IAGG, the COMLAT and the Latin
American Societies that comprise it, as well as
of distinguished colleagues from Spain, Canada,
Australia and the whole Latin American and Ca-
ribbean Region.

The authorities of the Sociedad Argentina de
Gerontologia y Geriatria, host of the Congress,
are accompanied by the Presidents and the Rep-
resentatives from the Argentine Societies of Geron-
tology and Geriatrics, which had its origins in the
‘70s when our Teachers traveled throughout our
country to disseminate knowledge and generate
the need to extend the scope of this new special-
ization.

And we are also accompanied by the author-
ities of the Ministerio de Salud de la Nacién (Na-
tional Ministry of Health), the Ministerio de De-
sarrollo Social (Ministry of Social Development),
the Direccion Nacional de Politicas para Adultos
Mayores (National Departmen of Policy on Aging),
the Instituto Nacional de Seguridad Social para
Jubilados y Pensionados (National Institute for
Retirees and Pensioners) and the Administracion
Nacional de Seguridad Social (Social Security Ad-
ministration) in order to show the world what is now
our reality and projects in gerontology and geriatric
task.

The honor bestowed upon our Society to preside
over the Region during the period 2011-2015
comes along with the joy of welcoming our foreign



junto a todos ustedes el 60° Aniversario de la fun-
dacién de la SAGG, una de las diez Sociedades
mas antiguas del mundo, junto con las de Estados
Unidos, Reino Unido, Espafia, Irlanda, Italia.

Al cabo de estos primeros 60 afios, la Sociedad
Argentina de Gerontologia y Geriatria es la Unica
Sociedad Argentina referente de la especialidad
ante:

e E| Ministerio de Salud de la Nacion (con repre-

sentacion en las Comisiones Especiales para
la Evaluacion de las Especialidades y el reco-
nocimiento como Institucién autorizada para
otorgar el Titulo de Especialista en Geriatria, por
sus antecedentes cientificos y académicos).
La Academia Nacional de Medicina y su Consejo
de Certificacion de Profesionales Médicos (para
certificar los titulos de especialistas en Ge-
riatria y el Mantenimiento de dicha Certificacion
cada 5 afios).
La Asociacién Médica Argentina (a la que per-
tenecemos desde 1954) y su Comité de Re-
certificacion (CRAMA) al que adherimos en el
afio 1996 para recertificar los titulos de espe-
cialistas cada 5 afios.

Fue un extenso camino el recorrido entre aquella
vieja Sala del Instituto de Semiologia, en la Facultad
de Medicina de la Universidad de Buenos Aires,
donde comenzaron a reunirse los fundadores, hasta
este presente pleno de realizaciones y proyectos.
Existe, sin embargo, un hilo conductor entre aquel
momento y el actual: el compromiso asumido aquel
lejano 25 de abril sigue intacto 60 afios despues;
COMPromiso con nuestros “viejos”, compromiso con
la especialidad, compromiso con nuestros ideales,
COMPromiso con nuestros colegas.

Seis décadas atras nuestros Maestros aco-
metian la aventura de llegar a todas y cada una
de las provincias argentinas (y porqué no, a los
paises limitrofes), para llevar esos nuevos conoci-
mientos recién adquiridos a sabiendas que ellos
mejorarian enormemente la calidad de vida de los
adultos mayores; de la misma manera, los que te-
nemos hoy el honor de gestionar los destinos de la
SAGG, enfrentamos una tarea no menos azarosa
que aun no pudo ser totalmente cumplimentada:
lograr que todos aquellos que compartimos
nuestra pasion por los “viejos” podamos reunirnos
mas alla de banderias politicas, regionales, nacio-
nales, y sumar esfuerzos para superar asperezas
y egoismos.

colleagues in Buenos Aires; and we are also proud
of celebrating with all of you the 60th Anniversary
of the founding of the SAGG, one of the ten oldest
Societies in the world along with the American,
English, Spanish, Irish and Italian ones.

After these first 60 years, la Sociedad Argentina
de Gerontologia y Geriatria is the only Society of
the specialty for reference:

e The Ministerio de Salud de la Nacién (SAGG is
represented in the Special Commissions for the
Evaluation of specialties and was granted with
the recognition as an Institution authorized to
give the Title of Specialist in Geriatrics, for its
scientific and academic background.)

e The Academia Nacional de Medicina (National
Academy of Medicine) and its Board of Certi-
fication of Medical Professionals (to certify the
qualifications of specialists in geriatrics and
the maintenance of that certification every 5
years).

¢ Asociacion Médica Argentina (Argentine Medical
Association) to which we've belonged since
1954; and in 1996 the SAGG adhered to its
Committee on Recertification (CRAMA).

We've walked a long road since that Old Room
in the Institute of Semiology of the School of Med-
icine at the University of Buenos Aires where the
founders met at the very beginning, until this present
full of accomplishments and projects. There is,
however, a common thread between that time and
nowadays; it is the commitment assumed by our
Teachers on that distant April 25™ and that still re-
mains intact 60 years later: commitment to our old
people, commitment to our expertise, commitment
to our ideals, commitment to our colleagues.

Six decades ago, our teachers undertook the
adventure of getting to each and every place of
Argentina (and also to neighboring countries) to
spread that newly acquired knowledge among the
colleagues: they knew those concepts will greatly
improve the quality of life of the elders. In the same
way, the present authorities of the SAGG face
a not even less risky task that could not be fully
completed: to achieve that those who share our
passion for the elderly can meet beyond political,
regional and national factions, and to join efforts to
overcome inflexibility and selfishness.

It is time to put aside opposing positions to
become an only team. Dissent should not scare us
because there is no consensus without dissent. To
consider our neighbor as another flag bearer and

011BSI3AIUY ,09 » TTOT Ollenuy
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Es hora de ir dejando a un lado las posiciones en-
contradas para integrarnos todos al mismo equipo.
No pueden ni deben asustarnos los disensos, pues
sin ellos no hay consensos; en tanto entendamos
al otro como portador de otra bandera, y por tanto
opuesta a la nuestra, no soélo atomizaremos a la
Especialidad: haremos trizas los esfuerzos, las
posibilidades de hacer grande nuestra profesion,
de aprender unos de otros e, incluso, de permitir
“subespecializarnos” en la especialidad.

Necesitamos profesionales aggiornados en dia-
betes, cardiologia, neurologia, psiquiatria, onco-
logia... GERIATRICAS.

Necesitamos investigar, crear y ejecutar pro-
gramas, conocer nuestras fortalezas y nuestras
debilidades, saber lo que hace el otro para asi po-
tenciar lo nuestro y viceversa y no poner palos en
las ruedas.

Hace muchos afos que la Sociedad Argentina
de Gerontologia y Geriatria reitera la necesidad de
articular acciones nacionales, regionales e inter-
nacionales, para conseguir como colectivo lo que
se hace tan dificil como individuo. Nuestra Region
sufrié siempre la desventaja (hacia dentro y hacia
afuera) de las asimetrias econdémicas y sociales;
pero en vez de considerar como propios los logros
conseguidos por un grupo (con mucho esfuerzo,
con voluntad, con tesén, a fuerza de ser desoidos
una y otra vez) y partir de alli poder ir por mas,
caimos en la trampa de apartarnos y empezar de
cero... para qué?

Nos lleg¢ la hora de plasmar lo que tantas veces
predicamos y muy pocas conseguimos. Sabemos
que el camino seré arduo, pero asumimos el de-
safioy, créanme, no nos desaniman los obstaculos.
Por supuesto que no podremos hacerlo solos y sa-
bemos que, sin la colaboracién de todos ustedes,
tampoco seré posible.

Bien dicen que si se buscan resultados distintos
no se debe hacer siempre lo mismo: emprende-
remos nuestro camino presidiendo la Region con
proyectos innovadores y buscando a ultranza una
alianza superadora que nos permita mostrar al
resto de las Regiones que nuestro quehacer ge-
ronto-geriatrico bien puede ser considerado con
el mismo nivel de excelencia que demuestran las
otras cuatro Regiones de la IAGG.

De la misma manera invito, como Presidente de
la Sociedad Argentina de Gerontologia y Geriatria
y también como amigo y como colega, a superar
las diferencias que mantenemos entre argentinos.
Nacimos de la misma cuna, nos cobijo la misma

therefore opposed to ours will not only atomize the
Specialty: it will shatter efforts, the possibilities to
improve our profession, to learn from each other
and even to allow the “subspecialty” in the field.

We need professionals with expertise in diabetes,
cardiology, neurology, psychiatry, oncology with a
GERIATRIC bias.

We need to investigate, to build and run geron-
tological programs, to know our strengths and our
weaknesses, to know what the other is doing in
order to strengthen our own vision and vice versa
and to avoid putting a spoke in the wheel.

The Sociedad Argentina de Gerontologia y Geri-
atria has been insisting on the need of coordinating
the national, regional and international efforts, to
achieve as a group what is so difficult to do as
an individual. Our Region has always suffered the
disadvantage (within our borders and abroad) of
the economic and social imbalances, but instead
of owning the achievements of a group and go
farther, we fell apart to begin again... what for?

Our time has come to embody that what we have
preached many times but hardly ever gotten. We
know the journey will be arduous, but we embrace
the challenge and believe me, obstacles do not dis-
courage us. Of course, we can not do it alone; we
know that it will not be possible without a mutual
cooperation.

It is said that if you want different results you
should not be doing the same thing over and over
again: we will start our journey to Chair the Region
with innovative projects and looking for an alliance
that overcomes all costs in order to allow us to
show that our geronto-geriatric work may well be
considered with the same level of excellence that
demonstrate the other four Regions of the IAGG.

In the same way, as the President of the Sociedad
Argentina de Gerontologia y Geriatria and also as a
friend and a colleague, | invite all my national col-
leagues to overcome the differences between us.
We were born in the same crib, we were sheltered
by the same passion our Teachers Fustinoni, Cu-
rutchet Ragusin, Pupi and many others rendered
their newly created Society.

As a Region we have an objective: to organize the
2021 World Congress. None of this is achieved
without unity, without compromise and without
effort. We must articulate clear mechanisms that
allow us to move confidently towards this objective,
without distrusting our colleagues, without under-
mining each other’s efforts.



pasion que imprimieron a su aventura nuestros
Profesores Fustinoni, Curutchet Ragusin, Pupi y
tantos otros...

Tenemos un Norte como Regién: presentarnos
para organizar el Congreso Mundial de 2021.
Nada de eso se consigue sin union, sin com-
promiso y sin esfuerzo. Debemos articular meca-
nismos transparentes que nos permitan avanzar
confiados hacia el objetivo propuesto, sin mirar
de reojo al colega, sin minar mutuamente los es-
fuerzos.

Todos saben que soy frontal, que digo lo que
pienso y que durante los ultimos 30 afios le di a mi
Sociedad, a la Regién y a esta Especialidad mucho
mas de lo que un hombre puede ofrecer... No me
gustaria que todo ese sacrificio, aunque propio y
no impuesto, sea en vano: dejemos a un lado los
resquemores Y las diferencias (que seguramente
hoy ya ni podriamos puntualizar claramente) y reto-
memos juntos el camino que hace ya 60 afios co-
menzo6 en aquel Aula del Instituto de Semiologia.

Un abrazo fraternal.
Dr. Hugo Alberto Schifis

Presidente
Sociedad Argentina de Gerontologia y Geriatria

Everyone knows that | usually go straightforward,
| say what | think and that for the past 30 years
| have been giving to my Society, to the Region
and to my profession much more than that a man
should probably offer... | would not want that all that
sacrifice (although voluntary and not imposed) to
be in vain: let us put resentments and differences
aside (maybe we cannot even clearly point them
out) and return to walk side by side the road that
began 60 years ago in the Hall of the Institute of
Semiology.

May you all get a fraternal embrace.
Dr. Hugo Alberto Schifis

President
Sociedad Argentina de Gerontologia y Geriatria
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HISTORIA DE LA SOCIEDAD ARGENTINA
DE GERONTOLOGIA 'Y GERIATRIA
(195/-20/1)

SINTESIS DE LOS HITOS MAS IMPORTANTES DE NUESTROS PRIMERQS 60 ANOS

0Ss avances técnicos y cientificos produ-

cidos en los siglos XIX y XX han permitido

investigaciones sobre el envejecimiento.
Estudios desde la biologia, la genética, la inmu-
nologia, la psicologia y mas tarde la antropologia
y la sociologia han preparado el terreno para que
el siglo XX se considere el siglo de oro de la ge-
riatria. Las investigaciones sobre el envejecimiento
durante este siglo comenzaron en EE.UU. e Ingla-
terra pero paises europeos como Espafia, Francia,
Italia, Dinamarca y Holanda se interesaron por la
gerontologia.

EnEE.UU., el Dr.I. L. Nascher (1863-1944), médico
pediatra de origen vienés publico en 1909 en el New
York American Journal un articulo sobre las dife-
rencias existentes en la sintomatologia y tratamiento
que presentan las personas de edad avanzada en
relacion con gente de edad madura. Hace hincapié
en no minimizar estos aspectos y nace asi la Ge-
riatria como rama de la medicina. Poco mas tarde,
en 1914 funda con otros colegas en New York la
primera Sociedad de Geriatria.

Comision Directiva 1995-1996. De izq. a der. y de arriba a abajo:
Alejandro Wittenberg, Isidoro Fainstein (Secretario), Roberto Barca.
Néstor Rago, Elisa Gvozdenovich, Roberto Pupi, Juan C. Borkowski,
Roberto Kaplan, Miguel A. Acanfora, Ernesto F. Chalita (Presidente) y
Hugo A. Schifis (Vicepresidente).

La Sociedad Americana de Geriatria se fundé
en 1942 vy la revista Geriatrics fue el 6rgano oficial
de difusion a partir de 1953. En 1975 comenzd la
especializacion en Geriatria.

En Europa, V. Korenchevsky —nacido en Rusia y
asistente en Paris de Metchnikooff- fue recibido en
el Instituto de Investigaciones Médicas en Londres,
y desde 1920 a 1945 se dedico a investigar y pu-
blicar infinidad de trabajos en diferentes campos de
la nutricion y endocrinologia, referentes al enveje-
cimiento. Este investigador fundé la “British Society
for Research on Ageing at Oxford University” en
1945 y luego en el afio de 1949 reunid en Londres
a catorce paises europeos y una nacion latinoa-
mericana (Argentina), representada por el Dr. Ber-
nardo Houssay y E. F. Kraph. Los paises que la
integraron fueron: Australia, Bélgica, Canadé, Che-
coslovaquia, Dinamarca, Finlandia, Francia, Gran
Bretafia, Italia, Holanda, Espafia, Suiza, Suecia y
Estados Unidos, con la finalidad de revisar la pro-
blematica gerontolégica en el mundo.

El 1° Congreso Internacional de Gerontologia se

De izq. a derecha: Julio Berreta, Roberto Pupi, Osvaldo Fustinoni, Hugo
Alberto Schifis, Roberto Kaplan, Jorge E. Curutchet Ragusin y Juan Carlos
Borkowski. Foto tomada en la sede de la calle French bajo la presidencia
del Dr. Schifis.



llevd a cabo en Gran Bretafia, siendo el presidente
el Dr. L. Brull. Hasta la fecha se han desarrollado
19 Congresos Internacionales de Gerontologia.

En la Argentina, el Dr. Bernardo Houssay,
nuestro Premio Nobel 1947, organizé en el afio 1946
un grupo dedicado al estudio del envejecimiento,
inspirado en los objetivos del Club Britanico de In-
vestigaciones sobre Envejecimiento, dirigido por
el Dr. Korenchesky
en la ciudad de
Londres. Pero no
habia hacia ese
entonces agrupa-
mientos de pro-
fesionales  dedi-
cados al estudio y
tratamiento clinico
de los pacientes
mayores de 60
anos.

\ ‘ Fue un hecho
puntual, y hasta
dirfamos fortuito,

el que provocd que un grupo de destacados pro-
fesionales argentinos se asociaran: el Dr. Ernesto
Réttjer, en su visita a pacientes del Hospital de Cli-
nicas, se preocupo por un septuagenario afectado
de una hernia estrangulada a quienes los cirujanos
se negaron a operar por el temor a efectuar una
intervencion en un paciente de tal edad, negativa
que llevé a la muerte de aquél. Este hecho, lamen-
table, demuestra fehacientemente el desconoci-
miento y la falta de preparacion para realizar trata-
mientos en los adultos mayores.

En su idea de agrupar profesionales que se
dedicaran a esta nueva rama de la Clinica, el Dr.
Rdttjer obtiene el apoyo incondicional de los Prof.
Dres. Miguel C. Lascalea 'y Osvaldo Fustinoni; a
ellos se van sumando, en forma creciente y pro-
gresiva, mas voluntades.

El dia 22 de noviembre de 1950 todos ellos se
rednen en el aula del Instituto de Semiologia, con
el objeto de cambiar ideas acerca de la posibilidad
de organizar una Sociedad Médica destinada a
mejorar y difundir los conocimientos relativos al
diagnostico y terapéutica de las enfermedades de
la vejez, asi como también su prevencion.

Pionera en Latinoamérica, quedé constituida
el 25 de abril de 1951 la Sociedad Argentina
de Gerontologia y Geriatria, la que tendria por
objeto:

— Propender a la investigacion y al estudio de

Dr. Bernardo Houssay

la fisiologia, la patologia de la senectud y de
la senilidad, asi como a la prevencion y al tra-
tamiento de las enfermedades de la vejez. Se
ocupara también de los aspectos bioldgicos y
sociales de la misma.

— Facilitar las discusiones cientificas y las publi-
caciones de sus trabajos, sin fines de lucro.

— Crear y fomentar vinculos intelectuales y cul-
turales con las sociedades y organismos simi-
lares y afines del pais y del extranjero, favore-
ciendo el intercambio cientifico y cultural de la
materia.

A partir de su fundacion, la Sociedad comienza
a difundir conocimientos y a promover en el pais
y en toda la Region Latinoamericana la formacion
de sociedades similares, a fin de promover el de-
sarrollo gerontolégico.

He aqui, a modo de breve sintesis, la actividad
cientifica, académica y social desplegada por
nuestra Sociedad desde su fundacion:

Se nombra la primera  Comision Directiva, con
periodo de ejercicio de dos afios. Esta estuvo in-
tegrada por:

Presidente Dr. Emesto A. Réttjer
Vicepresidente Prof. Benjamin Spota
Secretario General Prof. Miguel C. Lascalea
Secretario de Actas Prof. Domingo Passanante
Tesorero Prof. Osvaldo Fustinoni
Vocales Prof. Juan A. Salaber
Prof. José A. Piqué
Dr. Adolfo Burlando
Dr. Carlos Guillot
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Acta original de Consitucion de la SAGG, escrita de pufio y letra
del Prof. Domingo Passanante, firmada el 25 de abril de 1951.

011BSI3AIUY ,09 » TTOT Ollenuy



Revista Argentina de Gerontologia y Geriatria

Prof. Dr. Osvaldo Fustinoni, uno de los primeros presidentes
de la SAGG.

A partir de ese momento se inician las reuniones
cientificas mensuales en el aula del Instituto de Se-
miologia.

Al regreso de su viaje a diferentes paises de
Europa, el Prof. Miguel C. Lascalea describe los
conocimientos que pudo adquirir y estas nove-
dades estimulan méas a los socios al estudio y la
practica médica.

El 22 de mayo se renueva la Comision Directiva,
siendo designados los Profesores Lascaleay Fus-
tinoni como Presidente y Secretario, respectiva-
mente.

El 5 de agosto, y como resultado de las intensas
gestiones que se habian realizado desde su fun-
dacion, la SAGG se incorpora a la Asociacion
Médica Argentina y ese dia se realiza la Primera
Reunion cientifica en la sede de la misma. Las reu-
niones cientificas se siguen celebrando mensual-
mente desde entonces, los primeros miércoles de
cada mes.

El 5 de mayo comienza a editarse como 6érgano
oficial, la Revista “Geriatria”; adopta el “Moisés”
de Miguel Angel como distintivo y, como lema, la
frase “Mads y mejores afnos”.

17 al 19 de noviembre: Primeras Jornadas de
Geriatria organizadas por nuestra Sociedad en la
Asociacion Médica Argentina.

El 9 de mayo se renueva la Comision Directiva
y asumen sus cargos de Presidente y Secretario
el Prof. Dr. Osvaldo Fustinoni'y el Dr. Enrique Villa,
respectivamente.

La Sociedad concurre por primera vez al ex-
terior, para asistir al | Congreso Panamericano
de Gerontologia, realizado en la ciudad de
México.

Se renueva la Comision Directiva, resultando
designado Presidente el Prof. Dr. Domingo Passa-
nante y Secretario el Prof. Dr. Miguel C. Lascalea.

A partir de este afho, la SAGG se une en
sus objetivos a la Asociacion Internacional
de Gerontologia (IAG), pasando a integrar su
Consejo de Gobierno y estando representada en
todos los Congresos Internacionales de la misma.

El 4 de mayo resultan elegidos los Dres. Gui-
llermo Jaureguiy Roberto E. Pupi como Presidente
y Secretario, respectivamente.

Una gran demanda por parte de los profesio-
nales del interior de pais motiva la organizacion de
Jornadas en diferentes ciudades del pais.

6, 7 y 8 de julio: se realizan las | Jornadas de
Geriatria del Interior en la ciudad de Salta.

Prof. Dr. Roberto E. Pupi



Roberto Kaplan, Héctor E. Mosso y Juan Carlos Borkowski, quien
le entrega el diploma de Miembro Titular Meritorio.

Entre los dias 11 y 13 de abril se llevan a cabo las
Il Jornadas de Geriatria del Interior en la ciudad
de San Juan.

El 3 de mayo la Comisién Directiva quedo inte-
grada por: el Prof. Dr. Miguel C. Lascalea, Presi-
dente y el Dr. Gualterio Cristiani, Secretario.

10, 11, 12 y 13 de julio: se realizan las lll Jor-
nadas de Geriatria del Interior en la ciudad de
Corrientes.

Del 10 al 13 de julio tienen lugar las IV Jor-
nadas de Geriatria del Interior en la ciudad de
Tucuman.

El 5 de junio se elige la nueva Comision Directiva,
asumiendo como Presidente el Dr. Braulio Pérez 'y
como Secretario el Dr. Roberto E. Pupi.

10, 11, 12y 13 de julio: se realizan en la ciudad de
Parana las V Jornadas de Geriatria del Interior.

El 9 de mayo se llevan a cabo las VI Jornadas
de Geriatria del Interior en la ciudad de Mar del
Plata.

Del 24 al 27 de agosto se desarrollan las VII Jor-
nadas de Geriatria del Interior en la ciudad de
San Luis.

Asume como Presidente de la nueva Comisiéon
Directiva, el Dr. Enrique Villay como Secretario, el
Prof. Dr. Héctor E. Mosso.

Serealizan del 5 al 8 de julio las VIll Jornadas de
Geriatria del Interior en la ciudad de Mendoza.

Los dias 22 y 23 de agosto se concretan las IX
Jornadas de Geriatria del Interior en la ciudad
de Tucuman.

Entre el 13 y el 15 de octubre se llevan a cabo las
X Jornadas de Geriatria del Interior en la ciudad
de Bahia Blanca.

El 3 de mayo se renueva la Comision Directiva,
quedando constituida por el Prof. Dr. Roberto E.
Pupi como Presidente y el Dr. Angel Papeschi como
Secretario.

Entre los dias 1 y 15 de septiembre la SAGG
dicta el Curso de Diagnéstico y Tratamiento en
Geriatria.

Del 1 al 5 de octubre se realizan, conjuntamente
con los colegas brasilefios, las | Jornadas Brasi-
leiro-Argentinas de Geriatria y Gerontologia en
Porto Alegre (Brasil).

En la ciudad de Tandil se realizan las Xl Jornadas
de Geriatria del Interior entre los dias 28 y 31 de
octubre.

Entre los dias 14 y 18 de abril se organizan las | Jor-
nadas de Aterosclerosis en la ciudad de Buenos
Aires.

El 7 de mayo asume como Presidente el Dr. Héctor
E. Mossoy el Dr. Gualterio Cristiani como Secretario.

27, 28 y 29 de noviembre: se realizan las Xll Jor-
nadas de Geriatria del Interior en la ciudad de
Neuquén.

A partir de este afio, comienzan a crearse So-
ciedades y Asociaciones Provinciales de la Espe-
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Dr. Angel Papeschi, presidente electo de la SAGG durante el
periodo 1971-1972.

cialidad (sumando actualmente 30 instituciones,
todas ellas realizando una profusa actividad cien-
tifica en todo el Territorio Nacional).

Del 17 al 20 de mayo se desarrollan las Il Jor-
nadas Argentino-Brasilefhas de Gerontologia y
Geriatria y a su término se funda la Federacién
Latinoamericana de Sociedades de Geronto-
logia y Geriatria. Posteriormente, la Federacion
Latinoamericana fue reemplazada por el Comité
Latinoamericano y del Caribe (COMLAT), pasando
a ser una de las Regiones de la Asociacion Inter-
nacional. La Argentina se transforma en pionera
del quehacer gerontolégico de esta parte del Con-
tinente.

El 5 de mayo se renueva la Comision Directiva
y asumen el Dr. Angel Papeschiy el Prof. Dr. Fe-
derico Pérgola, como Presidente y Secretario res-
pectivamente.

Se instituye el Premio Bienal Premio Sociedad
Argentina de Gerontologia y Geriatria.

Se renueva la Comisiéon Directiva el dia 3 de
mayo y resultan elegidos el Prof. Osvaldo Fustinoni
como Presidente y como Secretario el Dr. Roberto
N. Tursi.

Se realiza en la Facultad de Medicina de Buenos
Aires el Primer Congreso Latinoamericano de
Gerontologia, organizado por la Sociedad Ar-
gentina de Gerontologfa y Geriatria (SAGG) vy la
Federacion Latinoamericana de Sociedades de
Gerontologia y Geriatria (FLASGG). Asistieron
1155 inscriptos.

Las nuevas autoridades de la SAGG son:
Presidente: Prof. Dr. Jorge E. Curutchet Ragusin
Secretario: Dr. Enrique Forte Mosquera

Entre los dias 13 y 17 de septiembre se lleva a
cabo en el Centro de Convenciones Gral. San Martin
el Primer Congreso Argentino de Gerontologia
y Geriatria bajo la presidencia del Dr. Roberto Pupi
y conté con la asistencia de 1235 inscriptos.

El 4 de mayo se renueva la Comision Directiva y
resultan elegidos los Dres. Federico Pérgolay Ro-
berto N. Tursi como Presidente y Secretario, res-
pectivamente.

Se renuevan las autoridades de la SAGG vy
asumen como Presidente y Secretario los Dres.
Ernesto Réttjer y Julio Dalvarade.

Del 15 al 20 de septiembre se lleva a cabo en
la Facultad de Medicina de Buenos Aires el Se-
gundo Congreso Argentino de Gerontologia y
Geriatria bajo la Presidencia del Prof. Dr. Osvaldo
Fustinoni. Participaron 1372 inscriptos.Se instituye
un nuevo Premio: Premio General Auditor Don
Salvador Guilera a otorgarse bienalmente.

Se llevan a cabo el 5 de junio las XIIl Jornadas
de Geriatria del Interior en la ciudad de Bahia
Blanca.

Prof. Dr. Jorge E. Curuchet Ragusin, presidente SAGG 1975-1976.



El 18 de abiril se renueva la Comision Directiva y
asumen el Prof. Dr. Miguel C. Lascalea como Presi-
dente y la Dra. Nora B. Fioravanti como Secretaria.

Entre el 8 y el 10 de octubre se desarrolla en la
ciudad de Huerta Grande (Cdérdoba) el Simposio
Nacional sobre Terapéutica en Geriatria.

La SAGG reinicia este afio la publicacion tri-
mestral de su Revista de la Sociedad Argentina
de Gerontologia y Geriatria (inicialmente llamada
Sinopsis de Geriatria) y que sigue siendo publicada
en la actualidad.

31 de octubre al 5 de noviembre: se lleva a cabo
en la Facultad de Medicina de Buenos Aires y el
Hotel Bauen el Tercer Congreso Argentino de
Gerontologia y Geriatria bajo la presidencia del
Dr. Jorge E. Curutchet Ragusin 'y que contd con
1537 inscriptos

El 1° de abril asume como Presidente la Dra.
Nora B. Fioravantiy como Secretario el Dr. Héctor
Trama.

El dia 26 de mayo se firma el Acta de Fundacion
de la Federacion Argentina de Sociedades de
Gerontologia y/o Geriatria. La Dra. Nora Fiora-
vanti fue la representante de la SAGG vy fue de-
signada como uno de los tres miembros encar-
gados de redactar el Estatuto Provisorio de la
Federacion. Asimismo, resultd electa como Presi-
dente del primer periodo de la misma.

Se lleva a cabo en el Alvear Palace Hotel de
Buenos Aires el Cuarto Congreso Argentino de
Gerontologia y Geriatria, presidido por el Dr.
Angel Papeschiy con la asistencia de 1.027 ins-
criptos.

El 3 de abril se renueva la Comision Directiva
que queda constituida ast:

Presidente: Dr. Enrique Forte Mosquera

Secretario: Dr. Roberto Kaplan

Durante esta gestion, la SAGG decidié desvin-

cularse de la Federacion Argentina de Sociedades
de Gerontologia y Geriatria.

Asume como Presidente el Prof. Dr. Osvaldo Fus-
tinoni el dia 1° de abril y su Secretario es el Dr.
Juan Carlos Borkowski.

Durante 1987 hace su aparicién el Boletin
Oficial trimestral de la SAGG “Vivir en Ple-
nitud”.

La SAGG comienza a dictar su primer Curso de
Medicina Geriatrica de un afio de duracion.

Del 2 al 7 de octubre se lleva a cabo en el Hotel
Libertador Kempinsky el VI Congreso Latino-
americano de Gerontologia y Geriatria y el V
Congreso Argentino con la presidencia de los
Dres. Jorge E. Curutchet Ragusin'y Nora B. Fiora-
vanti respectivamente.

El 5 de abril se renueva la Comisiéon Directiva y
asumen como Presidente y Secretario los Dres.
Roberto Pupiy Ernesto Chalita.

El 15 de noviembre la SAGG entrega en un acto
académico el titulo de “Maestro de la Geronto-
logia Argentina” al Prof. Dr. Osvaldo Fustinoni.

Se llevan a cabo en Buenos Aires las | Jornadas
de Gerontologia y Geriatria del Cono Sur bajo la
presidencia del Prof. Dr. Roberto Pupi.

1989. El Prof. Dr. Osvaldo Fustinoni recibe el titulo de Maestro de la
Gerontologia Argentina.
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El 3 de abril se renueva la Comision Directiva
quedando constituida:

Presidente: Dr. Juan Carlos Borkowski

Secretario: Dr. Hugo A. Schifis

El dfa 22 comienza el Curso Superior de Espe-
cialista en Medicina Geriatrica de dos afios de
duracion y que otorga el titulo de Especialista. Los
Dres. Borkowski y Kaplan son los Directores y el
Dr. Hugo Alberto Schifis el Coordinador.

Del 18 al 21 de noviembre se realiza, en coinci-
dencia con el 40° aniversario de la fundacion de
la SAGG, el VI Congreso Argentino de Geronto-
logia y Geriatria en el Complejo La Plaza, Bs As.

El 5 de agosto, por segunda vez en su historia,
la SAGG entrega el titulo de Maestro de la Geron-
tologfa Argentina al Prof. Dr. Jorge E. Curutchet Ra-
gusin, en un acto celebrado en el Aula Magna de
la Asociacion Médica Argentina

Se renueva la Comision Directiva y asumen como
Presidente el Dr. Roberto Kaplany como Secretario
(por el fallecimiento del Dr. Guglielmucci que habia
resultado electo) el Dr. Hugo A. Schifis.

En 1993 dos de sus miembros (el Dr. Ernesto
Chalita y el Dr. Miguel A. Acanfora) son desig-
nados para ocupar la Presidencia y Secretaria Ge-
neral del COMLAT-IAG (cargo que ocuparon du-
rante un periodo y medio, a fin de hacer coincidir
los mandatos con los de las otras Regiones de la
Asociacion Internacional).

Se renueva la Comision Directiva y asume el Dr.
Ernesto F. Chalita como Presidente y el Dr. Isidoro
Fainstein como Secretario.

Se realizan del 26 al 29 de noviembre el VII Con-
greso Argentino de Gerontologia y Geriatria y el
Il Congreso COMLAT - IAG, bajo la presidencia de
los Dres. Juan C. Borkowskiy Emesto Chalita, respec-
tivamente, y de los que participaron 1845 inscriptos.

La Sociedad crea el Foro Gerontolégico Ar-
gentino, lugar de encuentro y participacion,
donde son debatidos y expuestos los objetivos de

El Dr. Osvaldo Fustinoni junto al Dr. Roberto Kaplan, presidente electo de
la SAGG en el afio 1993..

Discurso del Dr. Hugo Alberto Schifis el dia que asumi6 la presidencia de la
SAGG en la Asociacion Médica Argentina, abril de 1997.

Abril 1997. Asuncion Autoridades 1997/99 (de izq. a derecha): D. Smechow,
V. Tedeschi, C. M. Miguel, Roberto Barca, N. Somma, A. Wittenberg, M.
Herrera, M. A. Acanfora, Lia S. Daichman, |. Fainstein, A. Arrabal Amato,
L. Presti, J. C. Scipioni, M. Preide, I. Garcia, N. Vinocur, H. Andrés, P.
Guido, S. Aguas. Sentados: M. Falasco, E. Hurtado Hoyo, E. F. Chalita, H.
A. Schifis, I. Fainstein.



Hugo A. Schifis y Osvaldo Fustinoni el dia en que este dltimo
asumié la presidencia de la Academia Nacional de Medicina
(28/04/94).

las diferentes Comisiones de Trabajo que lo com-
ponen.

Se crea la Red Intersocietaria para la Pre-
vencion y el Estudio del Abuso y Maltrato,
conformada por la Sociedad Argentina de Geron-
tologia y Geriatria (SAGG), la Sociedad Argentina
de Pediatria (SAP), la Asociacion de Psiquiatras
Argentinos (APSA) y la Sociedad de Obstetricia y
Ginecologia de Buenos Aires (SO.GI.BA.)

La primera reunion se realiza en el mes de oc-
tubre en la Academia Nacional de Medicina.

VIl Congreso de la SAGG, 31 de Octubre al 4 de Noviembre de 1998. De iaquierda a derecha: M. A. Acanfora, R. Kaplan, H. A. Schifis (Presidente),
N. Fioravanti, E. Hurtado Hoyo, J. Curuchet Ragusin, R. Pupi, J. C. Borkowski e I. Fainstein.

Se firma el Convenio con el Comité de Recerti-
ficacion de la Asociacion Médica Argentina por el
cual la SAGG se convierte en la Unica Sociedad de
la Especialidad autorizada a recertificar el titulo de
Especialista.

Se renueva la Comision Directiva y asumen los
Dres. Hugo A. Schifis y Miguel A. Acanfora como
Presidente y Secretario, respectivamente.

A partir de este periodo la Comisién Directiva
aumento el numero de integrantes con la inclusion
de 5 vocales del interior del pais y los cargos de
Vicepresidente Gerontolégico y Prosecretario. Asi-
mismo, el periodo tradicional de 2 afios fue ex-
tendido a 3.

El 6 de julio se realiza la Asamblea Extraordinaria
para la eleccion del Vicepresidente Gerontolégico
y es elegida la Prof. Dra. Eva Muchinik.

Entre los dias 30 de octubre y 4 de noviembre
se realizaron el VIII Congreso Argentino de Ge-
rontologia y Geriatria y las V Jornadas Trasan-
dinas, bajo la presidencia del Dr. Hugo A. Schifisy
conté con la presencia de 1800 inscriptos.

El 22 de diciembre, el Dr. Hugo A. Schifis en su
calidad de Presidente de la SAGG, firma el Con-
venio con el Consejo de Certificacion de Profe-
sionales Médicas de la Academia Nacional de
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Medicina, mediante el cual el Consejo reconoce
formalmente el Programa de Formacion para
la Certificacion de Médicos en Medicina Ge-
riatrica de la SAGG vy le brinda su aval recono-
ciéndola como unica Sociedad de la Especialidad
autorizada a certificar el titulo de Especialista.

La SAGG obtiene finalmente la Propiedad Inte-
lectual de la Revista Argentina de Gerontologia y
Geriatria.

Del 11 al 13 de noviembre se realizan en el Hotel
Sheraton Libertador las I Jornadas Nacionales
de Gerontologia y Geriatria bajo la presidencia
del Dr. Hugo A. Schifis.

Durante el Acto de Clausura de las mismas se
firmé el Acta Acuerdo del Foro Intersocietario de
Gerontoneuropsiquiatria.

Este Foro fue creado a instancias de la SAGG
y esta formado por esta Ultima, la Sociedad Ar-
gentina de Neurologia y la Asociacion de Psi-
quiatras Argentinos.

El 28 de diciembre, bajo la presidencia del Dr.
Hugo A. Schifis, se adquiri¢ el inmueble de la calle
San Luis 2538, primera Sede propia de la SAGG.

Se renueva la Comision Directiva y resulta electo
el Dr. Isidoro Fainstein como Presidente y la Dra.
Nora B. Fioravanti como Secretaria para el periodo
2000-20083.

Se organiza el IX Congreso Argentino de Ge-
rontologia y Geriatria-50° Aniversario, realizado
del 8 al 11 de noviembre en el Hotel Hilton de Buenos
Aires, bajo la presidencia del Dr. Isidoro Fainstein.
Asistieron alrededor de 2000 profesionales argen-
tinos y extranjeros, entre ellos el presidente de la
Sociedad Britanica, Prof. Dr. Cameron Swift.

Tal lo acontecido desde 1998, se realizaron Jor-
nadas Pre Congreso en Santa Fe, Cérdoba y San-
tiago del Estero.

Se realiza la refaccion edilicia total del inmueble
de la calle San Luis, dotandolo de nuevo equipa-
miento informatico y comodidades varias.

Se publica el Anuario 2002 (Revista Argentina
de Gerontologia y Geriatria).

Abril 2000: Hugo A. Schifis descubre la placa que deja registrada la

compra de la primera Sede Propia de la SAGG, junto a miembros de la

Comision Directiva, ex presidentes e invitados.

Abril 2000: Isidoro Fainstein recibe de manos de Juan Carlos Scipioni
una placa recordatoria de la Sociedad Cuyana de Gerontologia y Geriatria
al inaugurar la nueva Sede propia.

Asume la nueva Comision Directiva de la SAGG
y es nombrado Presidente el Dr. Roberto Kaplan'y
el Dr. Hugo Schifis como secretario.

El Dr. Hugo A. Schifis preside el Ill Congreso
Panamericano de Gerontologia entre los dias 30
de abril y 3 de mayo de 2003 en el Sheraton Hotel
de la ciudad de Mar del Plata, con la presencia
de los presidentes de la IAG, COMLAT y NARC vy
numerosos participantes de todo el mundo.

En el marco del IV Congreso Latinoamericano
y del Caribe de Geriatria y Gerontologia —
COMLAT-IAG, realizado en Santiago de Chile del
3 al 6 de septiembre, se realiza el cambio de au-



Acto de Apertura Il Congreso Panamericano (de izq. a derecha): Hugo
Alberto Schifis (Presidente Congreso), Gloria Gutmann (Presidente 1AG),
James Sykes (Presidente NARC) y Dr. Osvaldo Prieto Ramos (Presidente
COMLAT).

toridades del Comité Regional Latinoamericano.
Su presidente es el Dr. Pedro Paulo Marin Larrain
de Chile y el Presidente y el Secretario General de
la SAGG, Dres. Roberto Kaplan y Hugo Alberto
Schifis, fueron nombrados Directores de Area de
Biologia y Asistencial, respectivamente.

Se edita la Revista Argentina de Gerontologia y
Geriatria (edicion bilingle) dedicada integramente
al Congreso Panamericano, que fue presentada
en Barcelona y Santiago de Chile.

Se dicta el Curso Superior Bienal de Especialista en
Medicina Geriatrica — Director: Dr. Roberto Kaplan.

Otros cursos organizados por la SAGG: Diabetes
en la Vejez. Aspectos Practicos, Director: Prof. Dr. Ro-
berto E. Pupi; Actualizacion en Firmaco-Geriatria, Di-
rector: Dr. Daniel Smechow; Taller de Interpretacién
del Lenguaje Gestual, Coordinadora: Lic. Alejandra
Corbo; Curso-Taller Lidico de

riatria de Buenos Aires, para el desarrollo de acti-
vidades conjuntas.

La subcomision de Consensos sobre Patologias
Prevalentes en Geriatria y de la Historia Clinica Ge-
ridtrica presenta los siguientes trabajos:

Protocolo de actuacion frente al delirium en Ge-
riatria; Protocolo de diagnostico y tratamiento del
deterioro cognitivo-conductual, la Enfermedad de
Alzheimer y las Demencias en general en el adulto
mayor; Protocolo de Diabetes en el anciano. Con-
sideraciones, diagnostico y tratamiento; Protocolo
de Historia Clinica Geriatrica Ambulatoria, Pro-
tocolo de Hipertension Arterial en el Anciano.

Comienza el dictado del Curso de Psicoge-
riatria 2004-2005 bajo la direccion de la Prof. Dra.
Haydeé Andrésy del Prof. Dr. Leopoldo Salvarezza
y la Coordinacion de la Docente Autorizada Dra.
Alicia Kabanchik. Continta el Taller Ludico de Es-
timulacion Cognitiva — Coordinadores: Licenciados
Omar Campana, Ana Strzelcyk y Adriana Yanco.

Se conforma el Subcomité de Bioética cuyo
Coordinador es el Dr. Leonardo Slutzky y secre-
tario, el Dr. Noé Vinocur.

Se realizan Convenios con el Consejo Superior
del Colegio Médico de la Provincia de Buenos
Aires, con el Colegio Médico de la Prov. de Buenos
Aires, Distrito V (Lujan); con la Universidad Maimo-
nides, Céatedra de Oncologfa (Capitulo de Onco-
geriatria) y con la Asociacion de Psicélogos de
Buenos Aires.

Segun la Resolucion N° 604 del Ministerio de
Salud de la Nacion, el 19 de agosto de 2004 y a

pedido del Director Nacional,

Estimulacién Cognitiva, Coor- — Dr.  Florencio Casavilla, la

dinadores: Licenciados Omar

SAGG nombra a sus represen-

Campana, Ana Strzelcyk y @ ROCRE AR tantes ante esa Direccion para

Adriana Yanco.

Se firman convenios con el
IRAM y la AMA para la cate-
gorizacion de gestion de ser-
vicios en las residencias para
personas mayores; con la
Fundacion Contener, para la
formacion de un espacio ins-
titucional para la contencion,
orientacion y psicoeducacion
de pacientes neuropsiquia-
tricos y trastornos asociados; y
con la Asociacion de Nefroge-

formar parte de las Comisiones
Especiales de Evaluacion de
las Especialidades Médicas:
Dres. Schifis y Fainstein como
miembros titulares y Dras. Gvo-
zdenovichy Soengas como su-
plentes.

Se realiza el X Congreso
Argentino de Gerontologia y
Geriatria del 29 de septiembre
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X Congreso Argentino de Gerontologia y Geriatria - Septiembre
de 2005. Preside el Congreso la Prof. Dra. Haydée Andrés.

al 2 de octubre en el Hotel Sheraton de Mar del
Plata, con la presencia de 2000 participantes.

Gracias al Convenio con el Consejo Superior del
Colegio Médico de la Provincia de Buenos Aires, el
Curso Superior Bienal de Especialista en Medicina
Geriétrica desarrolla su segundo afo en el Colegio
Médico Distrito V de Lujan, bajo la direccion de
los Dres. Isidoro Fainstein y Hugo A. Schifis 'y la
coordinacion de los Dres. Graciela Leguizamdn 'y
Alfredo Weissenbdck.

El Curso Instrumentos de Valoracion: La Tecnologia
del Geriatra y del Gerontdlogo, se lleva a cabo en
nuestra sede bajo la direccion de la Prof. Dra. Mar-
garita Murgieri.

Se firma un Convenio con la Sociedad Argentina
de Nutricion (Capitulo de Nutricion Geriatrica) a
los fines aunar conocimientos e intercambiar ex-
periencias.

La Sociedad Argentina de Gerontologia y Ge-
riatria es invitada, entre otras muchas Instituciones
y profesionales, a constituirse en Miembro Fun-
dador del Centro de Investigacion y Desarrollo en
Asistencias Tecnoldgicas para la Discapacidad,
circunstancia concretada el dia 31 de octubre.

20006

Asumen las nuevas autoridades de la Comision
Directiva. Presidente: Dr. Isidoro Fainstein'y Secre-
tario General, el Dr. Noé Vinocur.

Los miembros que integraran el Comité de Etica
durante el periodo 2006-2011 son: Prof. Dr. Roberto
E. Pupi, Prof. Dr. Federico M. Pérgola, Prof. Dr. Héctor
A. Figini, Dr. Carlos M. Miguely Dr. Julio A. Berreta.

Se realizan las Il Jornadas de Psicogeronto-
logia “Longevidad, Cultura y Calidad de Vida”,

Facultad de Psicologia y Psicopedagogia de la
Universidad del Salvador, 11 y 12 de agosto. La
Comision Organizadora de la Il Jornada esta inte-
grada por la Dra. Eva Muchinik, el Dr. Hugo Alberto
Schifisy la Lic. Adriana B. de Guzman.

Congreso 2006: Il Jornadas Nacionales de
Gerontologia y Geriatria se desarrollan en el
Complejo “Paseo La Plaza”, del 13 al 15 de sep-
tiembre con la asistencia de 1790 profesionales.
Por primera vez dentro de un Congreso de la
SAGG, se dicta el Curso de Actualizacién en Enfer-
meria Gerontoldgica.

Durante el Con-
greso 2006 de la
SAGG se formaliza
el ingreso de la Aso-
ciacion Argentina de
Psiquiatras (AAP) al

SCHCIEDAD ARGENTINA I
EROATE ORI Y CERRRT HiA

Foro Intersocietario 1l JORMADAS
de Gerontoneurop- NACIONALES DE
o P GERONTOLOGIA
siquiatria  formado ¥ GERIATRIA

desde el afio 1999
por la Sociedad Ar-
gentina de Geron-
tologia y Geriatria,
la Sociedad Neuro-
l6gica Argentina y la
Asociacion de Psi-
quiatras Argentinos.

En el marco del
Curso Superior Bienal de Especialista en Medicina
Geriatrica, dirigido por el Dr. Isidoro Fainstein y
coordinado por la Dra. Natalia Soengas, comen-
zaron a funcionar Centros de Trabajos Practicos
organizados por egresados de dicho Curso, a
instancias de la SAGG, en diferentes hospitales
nacionales, municipales y de comunidad.

Se continta con el dictado del Curso Superior
Bienal de Especialista en Medicina Geriatrica en el
Colegio Médico Distrito V de Lujan, bajo la di-
reccion de los Dres. Isidoro Fainstein y Hugo Al-
berto Schifis y coordinado por los Dres. Graciela
Leguizamodn'y Alfredo Weissenbdck.

En la sede de la SAGG se dictan: Curso Anual
de Psicogeriatria dirigido por la Prof. Dra. Haydée
Andrésy la coordinacion de las Licenciadas Larisa
Nainudel y Ana Maria Cimadoro.

El Curso Instrumentos de Valoracion: La Tecnologia
del Geriatra y del Gerontdlogo, se repite durante este
afo, bajo la direccion de la Dra. Margarita Murgieri.

Curso-Taller de Multiestimulacion: este curso es
organizado conjuntamente por la Sociedad y el
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Dr. Isidoro Fainstein, representante argentino en el Foro de Politicas
Sociales del Mercosur durante el [l Congreso Mercosur y Il Congreso
Uruguayo de Gerontologia y Geriatria.

Centro Psicogeriétrico Asistencial y Docente. Fue
dirigido por la Prof. Dra. Haydee Andres, acom-
panada por las docentes, Licenciadas Mercedes
Acunay Magali Risiga.

Taller Liidico De Estimulacién Cognitiva a cargo de
los Licenciados Ana Strzelczyk, Adriana Yanco y
Omar Campana.

La Confederacion Médica de la Republica Ar-
gentina (COMRA) invita a las Sociedades Cien-
tificas de las distintas especialidades a reunirse
regularmente para la elaboracion del nuevo No-
menclador de Prestaciones.
Asisten a la primera reunion los
Dres. Fainstein, Vinocury Wilder,
quienes presentan, a posteriori,
la propuesta de la SAGG para
incluir en dicho Nomenclador

en forma armoénica para todas las jurisdicciones
del pais las profesiones de grado universitario y
las especialidades de las mismas, que deben in-
tegrar el Equipo de Salud enmarcados en la es-
trategia de Atencion Primaria de la Salud y el Plan
Federal de Salud”. En el Anexo Il de la Resolucion
N°1105/06 figura por primera vez la especialidad
de Geriatria.

En el marco del Il Congreso MERCOSUR v llI
Congreso Uruguayo de Gerontologia y Geriatria
realizado en Punta del Este del 29 al 31 de Octubre,
el Dr. Isidoro Fainstein participa como represen-
tante argentino en el Foro de Politicas Sociales del
MERCOSUR, y los Dres. Fainstein, Schifis 'y el Lic.
Heéctor Larrea participan como Council Members
de la Asociacion Internacional de Gerontologia y
Geriatria (IAGG) en las dos reuniones del COMLAT
realizadas dentro del mencionado Congreso.

Se realizan las 2° Jornadas Interdisciplinarias
del Adulto Mayor en la ciudad de Parana , organi-
zadas por la Sociedad Entrerriana de Gerontologia
y Geriatria. Constituye la actividad Pre XI Congreso
Argentino. Concurren el Dr. . Fainstein, el Dr. H.
Schifisy la Dra. Haydée Andrés.

Xl Congreso Argentino de Gerontologia y

r Geriatria. Se desarrolla en la
ciudad de Mar del Plata del 30

P

_,wm'i‘.ﬁ'ﬁ.,. @ Lo de agosto al 2 de septiembre,

en el Hotel Sheraton de Mar
del Plata. En esta oportunidad

C“WG” wlﬂ]un?‘h se designan como autoridades

la Consulta Geriatrica y la Valo- Porn Ervejecerian ok, (o y s s a colegas del interior del pais.
racion Geridtrica Integral como
prestaciones con un arancel di-

ferenciado. gt e Crubrn
s bt i e ks Py o ko™

Se confecciona un proyecto
de inclusion de la geriatria como
materia en el pregrado que se -
presenta a autoridades de la fa-
cultad de medicina de la UBA. El

La Presidencia del evento fue
ejercida por la Dra. Dora Sar-
mento de Mendozay la Vicepre-
sidencia por la Dra. Diana Scha-
rovsky de Mar del Plata. Durante
3 el desarrollo del XI Congreso se
© retne por segunda vez el grupo
de profesionales que, represen-

Prof. Dr. De los Santos, secretario PP ———— tando a sus respectivas enti-

del sefior decano, se mostro in-
teresado en el mismo.

El 2 de agosto es publicada en el Boletin Oficial
la Resolucion Ministerial N° 1105/2006 que crea
la Comision Nacional Asesora del Ejercicio de las
Profesiones de Grado Universitario en Salud, en el
ambito del Ministerio de Salud de la Nacién. Uno
de los objetivos de dicha Comision es “establecer

M el P, degemitin s
dades, comparten la iniciativa

de la SAGG en cuanto a con-
formar la Comision Nacional de Geronto-Geriatria.
El Curso Superior Bienal de Especialista en Me-
dicina Geridtrica continia bajo la direccion del Dr.
Fainstein.
La Diplomatura Bienal en Gerontologia continla
bajo la direccion de la Dra. Margarita Murgieri.
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Se realiza el primer Curso
de Medicina Geridtrica de Pre-
grado, dependiente de la
Facultad de Medicina de
la UBA, coordinado por los
Dres. Alberto Marty y José Ri-
cardo Jauregui.

Se organiza dentro de
la SAGG el Grupo G.G.G.
(Grupo Geronto-Geriatrico) vy
el G.G.G.EIM.A. (Gerontoge-
riatrico para Estudios Multi-
céntricos de Argentina).

Curso de Psicogeriatria
Clinica organizado conjunta-
mente con APSA. y dirigido
por la Prof. Haydée Andrés
continda, esta vez, con la colaboracion del Dr. E.
Kozima.

Se inicia el Curso de Introduccidn a la Bioética, co-
ordinado por los Dres. Slutzky y Vinocur.

Comienza un Curso de Cuidados Paliativos anual
conjuntamente con el Instituto Superior de For-
macion de Posgrado de A.P.S.A., dirigido por la
Dra. Alma Taborda.

La presentacion oficial del Programa “Argentina
camina” del Ministerio de Salud de la Nacion se
efectué en la Casa de Gobierno con asistencia
del Presidente de la Republica, el Vicepresidente
y algunos Ministros. Estuvieron presentes los Dres.
Fainstein, Schifis y Vinocur.

El dia 13 de Julio se realiza la presentacion
formal del programa con asistencia del Ministro Dr.
Ginés Gonzalez Garcia y el Dr. Hugo Schifis, en
representacion de la SAGG, firma el convenio de
adhesion.

Se edita el Anuario 2006/2007.

Contintian dictandose el Curso Superior
Bienal de Especialista en Medicina Gerid-
trica, \a Diplomatura Bienal en Gerontologia,
el Curso de Psicogeriatria y e| Curso de Bio-
ética.

Por segundo afio consecutivo y coor-
dinado por los Dres. Marty y Jauregui se
realiza el Curso de Medicina Geriatrica de
Pregrado, dependiente de la Facultad de
Ciencias Médicas de la U.B.A.

Representantes de la SAGG participan
en la redaccion del nuevo Nomenclador

REVISTA ARGENTINA DE
GERONTOLOGIA Y GERIATRIA

Nacional de prestaciones con-
vocada por el C.O.M.R.A. (Con-
federacion Médica de la Repu-
blica Argentina)

En la ciudad de Cartagena de
Indias (Colombia) se lleva a cabo
el VIII Congreso Colombiano
de Geriatria y el V Congreso
del COMLAT, desde el 16 al 19
de Abril del 2008, al cual con-
curren oficialmente los Member
Councils: Dr. Hugo Schifis (en re-
presentacion del Dr. José Ricardo
Jaureguiy Lic. Héctor Larrea.

Se renuevan las autoridades
del COMLAT vy es elegido el Dr.
José Fermnando Gomez Monte
(Colombia) como presidente del mismo; el Dr.
Schifis es reeligido Director de Area Asistencial.

ANUARIO

Asume la nueva Comisién Directiva presidida por
el Dr. Isidoro Fainstein'y, como Secretario General,
el Dr. Noé Vinocur.

Durante el mes de julio se realiza en Paris,
Francia, el XIX Congreso Mundial de la IAGG,
dentro del cual se organiza la Asamblea COMLAT,
en la que Argentina fue elegida para ejercer la Pre-
sidencia del Comité durante el periodo 2011-2015.

Del 2 al 5 de septiembre se realizaron las Ill Jor-
nadas Nacionales de Gerontologia y Geriatria
en el Hotel Panamericano de Buenos Aires con la
asistencia de mas de 1800 profesionales.

Se firma Convenio con la ALAPP (Asociacion

Il Jornadas Nacionales de Gerontologia y Geriatria - Acto de Apertura



Latinoamericana de Psicogeriatrtia y Psicogeron-
tologia) para trabajar en forma conjunta.

Se dicta en nuestra sede un nuevo curso de
formacion Actualizacion en Geriatria, mediante un
convenio con la Direccion Nacional de Politicas
para Adultos Mayores, de la Secretaria Nacional
de Nifiez, Adolescencia y Familia, del Ministerio de
Desarrollo Social de Argentina.

El Curso Superior Bienal de Especialista en Medicina
Geriatrica, |a Diplomatura Bienal en Gerontologia,
el Curso de Psicogeriatria y el Curso de Bioética con-
tindan dictandose.

Se inicia un nuevo curso: Gerontologia Educativa
dirigido por las Dras. Virginia Vigueray Sara lajnuk
y coordinado por Dra. Adriana Alfano, en la ciudad
de La Plata.

Bajo el lema: “El envejecimiento: un desafio en el
ano del Bicentenario” se lleva a cabo del 5 al 8 de
junio en el Hotel Panamericano de Buenos Aires
el XII Congreso Argentino de Gerontologia y Ge-
riatria con mas de 2.000 asistentes entre colegas
del pais y extranjeros.

Se firman nuevos Convenios de Cooperacion: con
la Sociedad Argentina de Cardiologia, la Sociedad
Argentina de Hipertension, la Sociedad Argentina
de Urologia, la Sociedad Argentina de Diabetes y
la Asociacion Neuropsiquiatrica Argentina.

Se reedita la Revista “Vivir en Plenitud”, la cual
trata temas de actualidad geriatrica para los mé-
dicos de familia, médicos de cabecera y cuya di-
fusion alcanza a 8000 médicos que trabajan con
adultos mayores.

Educaciéon a distancia: nuestra péagina ya
muestra el banner de nuestro Campus Virtual y
esta en marcha la oferta educativa en los campos
de la Gerontologia y Geriatria. El primer curso
dictado de esta manera es el Curso sobre Trastornos
Cognitives, organizado por nuestra Sociedad y aus-
piciado por Laboratorios Novartis..

La pagina web ha sido renovada. La nueva pla-
taforma incluye también la posibilidad de generar
un Boletin Electréonico (Newsletter) con todas las
novedades que hoy en dia reciben los socios en
sus casillas electronicas.

El Curso Superior Bienal de Especialista en Medicina
Geriatrica, |a Diplomatura Bienal en Gerontologia, el
Curso de Psicogeriatria y el Curso de Cuidados Palia-
tives contindan dictandose.

La Sociedad Argentina de Gerontologia y Ge-
riatria ha sido elegida para presidir el Comité La-
tinoamericano y del Caribe (COMLAT) de la Inter-
national Association of Gerontology and Geriatrics
(IAGG) durante el periodo 2011-2015.

VI Congreso Latinoamericano y del Caribe de
Gerontologia y Geriatria: tendra lugar en el Pana-
mericano Buenos Aires Hotel & Resorts, Argentina,
del 6 al 9 de abril de 2011, en coincidencia con el
60° Aniversario de la fundacion de la Sociedad Ar-
gentina de Gerontologia y Geriatria. Este evento es
considerado de méaxima importancia porque dara
inicio a la Gestion 2011-2015 y sera honrado con
la presencia de las méaximas autoridades interna-
cionales y destacados profesionales nacionales y
extranjeros.

Listado de Presidentes de la SAGG

Periodo Presidente
1951/52 Dr. Ernesto ROTTJER
1953/54 Dr. Miguel C. LASCALEA
1955/56 Dr. Osvaldo FUSTINONI
1957/58 Dr. Domingo A. PASSANANTE
1959/60 Dr. Guillermo JAUREGUI
1961/62 Dr. Miguel C. LASCALEA
1963/64 Dr. Braulio PEREZ
1965/66 Dr. Enrique VILLA
1967/68 Dr. Roberto Edmundo PUPI
1969/70 Dr. Héctor Enrique MOSSO
1971/72 Dr. Angel PAPESCHI
1973/74 Dr. Osvaldo FUSTINONI
1975/76 Dr. Jorge CURUTCHET RAGUSIN
1977/78 Dr. Federico PERGOLA
1979/80 Dr. Ernesto ROTTJER
1981/82 Dr. Miguel C. LASCALEA
1983/84 Dra. Nora Beatriz FIORAVANTI
1985/86 Dr. Enrique FORTE MOSQUERA
1987/88 Dr. Osvaldo FUSTINONI
1989/90 Dr. Roberto Edmundo PUPI
1991/92 Dr. Juan Carlos BORKOWSKI
1993/94 Dr. Roberto KAPLAN
1995/96 Dr. Ernesto Felipe CHALITA
1997/99 Dr. Hugo Alberto SCHIFIS
2000/02 Dir. Isidoro FAINSTEIN
2003/2005 Dr. Roberto KAPLAN
2006/2008 Dr. Isidoro FAINSTEIN
2009/2011 Dr. Hugo Alberto SCHIFIS
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Informe del Presidente
del COMLAT-IAGG:

Tres anos de
Actividades

Fernando Gomez - Presidente / President
COMLAT-IAGG 2008-2011

urante 3 afios como presidente del
DCOI\/IITE LATINOAMERICANO Y DEL

CARIBE DE LA ASOCIACION INTER-
NACIONAL DE GERIATRIA Y GERONTOLOGIA:
COMLAT-IAGG (2008-2011) concentré todos mis
esfuerzos en realizar una serie de actividades que
permitieron diseminar y compartir conocimientos
y experiencias de la region Latinoamericana. De
acuerdo con la mision de la IAGG de promover los
mas altos niveles de logros de investigacion ge-
rontolégica y de entrenamiento a través de todo
el mundo, ademas de interactuar con otros aso-
ciados internaciones e intergubernamentales, rea-
lizamos diversas actividades.

Inicialmente, el V CGongreso COMLAT-IAGG fue
llevado a cabo en el centro de convenciones de
Cartagena de Indias, Colombia entre el 17 y el 20
de abril de 2008. Se llevo a cabo una primera re-
unién con los presidentes miembros del COMLAT,
para identificar las principales actividades para
llevar a cabo durante los siguientes 3 afnos. Al
mismo tiempo, se llevo a cabo una reunion con
member council de la region, para definir las acti-
vidades a desarrollar durante los proximos afios.

Otra actividad que se realiz6 fue la participacion
en la organizacion del Congreso Paris 2009 IAGG
con la asistencia de alrededor de 250 personas de
Latinoamérica. En Paris se presentaron varios sim-
posios de universidades de Latinoamérica. Brasil
fue el pais de la regién con mayor cantidad de sim-
posios enviados y con el mayor nimero de dele-
gados de la region, y el segundo pais fue México.

La participacion en la Red Global de Investi-
gacion en Salud y Envejecimiento IAGG/OMS,
permitid que 11 centros de expertos hayan sido
seleccionados como futuros centros colabora-
dores. Al comienzo, en 2009, IAGG recibié mas
de 65 propuestas de todos los paises del mundo.
En la primera ronda solamente 29 centros fueron

Presentation from
COMLAT-IAGG

President: Three Years
of Activities

uring three years as president of COMITE

LATINOAMERICANO Y DEL CARIBE DE

LA ASOCIACION INTERNACIONAL DE
GERONTOLOGIA Y GERIATRIA: COMLAT-IAGG
(2008-2011) | concentrated all my efforts to develop
several activities that permitted to disseminate and
share knowledges and experiences from the Latin-
American region. According to the mission of IAGG
to promote the highest levels of achievement of ge-
rontological research and training worldwide, and
interact with other international, intergovernmental
associates we have held several activities.

First, V COMLAT-IAGG Congress was held in Con-
vention Center in Cartagena de Indias, Colombia
between 171 april to 20" april, 2008. A first meeting
with  presidents of COMLAT-IAGG countries
members was held to identify the mean activities
for developing during next 3 years. At same time
a council members meeting was held to define the
activities to develop during next years.

Another activity was the participation in organi-
zation of Paris 2009 IAGG World Congress with assis-
tance of 250 hundred people from Latin-American.
In Paris were held several symposia from univer-
sities from Latin-American. Brazil was the country
in the region with most symposia submitted and
the most numerous delegates from the region, and
the second country was Mexico.

The participation for IAGG/WHO Global Re-
search Network on Health and Ageing, from La-
tin-American 11 centers of expertise have been
selected as future collaborating centers. In the
beginning, in 2009, IAGG received more than
65 proposals from countries all over the world. In
the first round, only 29 centers were approved,
of whom 2 in Latin America. In partnership with
the WHO organization, IAGG will continue and
create a wide international network integrating re-
search and training, in order to meet the goal of



aprobados, de los cuales 2 eran de Latinoamérica.
IAGG, en asocio con la Organizacién Mundial de
la Salud, continuara vinculando centros hasta com-
pletar 500 centros de referencia en investigacion
en salud y envejecimiento.

Con la Sociedad Brasilera de Geriatria y Geron-
tologia durante el Foro de Educacion en Gerontologia
y Geriatria en el Congreso Brasilero, que se llevé a
cabo en Porto Alegre, Rio Grande de Sur, el 4 de
junio de 2008, se elabord una carta de toma po-
sicion relacionada con educacion en Gerontologia
y Geriatria, para ser enviada inicialmente al Minis-
terio Nacional de Educacion del Brasil.

También se participd activamente en la organi-
zacion de la Beca de viaje para estudiantes al Con-
greso Mundial Paris 2009, la cual fue establecida
en 2008 para ofrecer patrocinios a estudiantes de
Gerontologia y Geriatria para presentar sus trabajos
cada cuatro afios durante los congresos mundiales.

Otra importante actividad durante el periodo, fue
el primer curso COMLAT-IAG/Asociacion Colombiana
de Gerontologia y Geriatria y Asociacion Paname-
ricana de la Salud, para entrenar profesores de Ge-
rontologia de Latinoamérica. Este se llevd a cabo
en Manizales, en los Andes Colombianos, entre el
12 y el 17 de mayo de 2009, con la participacion
de 70 delegados de 14 paises de la region. El tema
fue “teorfas sociales y psicolégicas del envejeci-
miento”. El segundo curso probablemente se hara
en Porto Alegre (Brasil), varias reuniones han sido
llevadas a cabo para definir los patrocinadores y el
sitio para la segunda version de este evento.

Cinco foros de “ENVEJECIMIENTO ACTIVO”
fueron realizados en diferentes eventos de la region
como siguen: | Foro Latinoamericano de Envejeci-
miento Activo, 28 de abril de 2009, Montevideo,
Uruguay. Il Foro Latinoamericano de Envejecimiento
Activo, 4 de septiembre de 2009, Buenos Aires, Ar-
gentina. lll Foro Latinoamericano de envejecimiento
Activo, 29 de abril, 2010, Bogota, Colombia. IV
Foro Latinoamericano de Envejecimiento Activo, 7 de
junio, Buenos Aires, Argentina. V Foro Latinoame-
ricano de Envejecimiento Activo, 27 de agosto, San-
tiago, Chile. La Sociedad Chilena de Gerontologia
y Geriatria esta preparando un libro con las confe-
rencias y los resimenes de estos eventos.

Asi mismo, hay una participacion activa en
varios comités ejecutivos para preparar el proximo
20° Congreso Mundial en Geriatria y Gerontologia en
Corea, y que se llevara a cabo del 23 al 28 de junio
de 2013.

Otra importante actividad fue el intercambio

500 centers. IAAG/WHO will select and designate
centers which will then become member of the
“IAGG/WHO Global Research Network for Ageing
and Health”.

With Brazilian Society of Geriatrics and Geron-
tology during the Forum in Education in Gerontology
and Geriatrics during Brazilian Congress in Geron-
tology and Geriatrics (it was held in Porto Alegre in
Rio Grande de Soul at 4" june 2008) a statement
related with education in gerontology and geria-
trics was elaborated to sending initially to National
Education Office of Brazil.

Participation in IAGG 2009 World Congress
Student Travel Grant, was established in 2008 to
provide funding for students to present their papers
at the World Congress of Gerontology and Geriatrics,
to be held every four years.

Another important activity was the First course
COMLAT-IAGG/Colombian Association of Gerontology
and Geriatrics and Pan American Health Office, for
training gerontology professors from Latin-Ame-
rican, was held in Manizales (Andes Mountains in
Colombia) between 121 to 17" may 2009, with par-
ticipation of 70 delegates from 14 countries from
region. The theme was psychological and social
theories of aging. The second course will take
place maybe in Porto Alegre (Brasil), several mee-
tings will be planned to define the sponsors and
the location for next 2" version of this event.

Five forums about ACTIVE AGING were held in
different events in the region as follows: | Foro La-
tinoamericano de Envejecimiento Activo, 28" apiril,
2009, Montevideo, Uruguay. Il Foro Latinoamericano
de Envejecimiento Activo, 4" september, 2009,
Buenos Aires, Argentina. Ill Foro Latinoamericano
de envejecimiento Activo, 29" april, 2010, Bogot4,
Colombia. IV Foro Latinoamericano de Envejeci-
miento Activo, 7" june, Buenos Aires, Argentina. V
Foro Latinoamericano de Envejecimiento Activo, 27"
august, Santiago, Chile. Chilean Association of Ge-
rontology and Geriatrics is preparing a book with
conferences and abstracts of these events.

The participation in several executive committees
to prepare next 20" Seoul World Congress, it will take
place between 23-28 june 2013, Seoul, Korea.

Another important activity was the interchange of
researching with other regions of world. EASY-care
is the Elderly Assessment Instrument that aims
for worldwide evidence based application in
primary care to guide effective and cost-effective
assessment and response to the need of older
people. Several countries of region were invited to
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de investigacion con otras regiones del mundo.
EASY-care es un instrumento de evaluacion de an-
cianos que pretende obtener evidencia alrededor
del mundo, basado en la aplicaciéon en cuidado
primario para guiar efectivamente y hacer una
evaluacion costo-efectiva para responder a las
necesidades de las personas ancianas. Varios
paises fueron invitados a participar en estudios
poblacionales y durante el presente congreso se
presentaran reportes preliminares de dichas inves-
tigaciones.

Asi mismo, IAGG esta invitando al Curso en Enve-
jecimiento que se realizara en Barcelona el préximo
21 de junio y 1° de julio en Barcelona (Espafia).
IAGG esté interesado en becar a 10 estudiantes
de Latinoamérica para asistir a este curso. Al mo-
mento cuatro estudiantes de geriatria y geronto-
logia han aceptado la invitacion a participar.

Finalmente el 4° Congreso Panamericano de Ge-
rontologia y Geriatria se llevara a cabo en el Hotel
Westin en Ottawa, del 21 al 23 de octubre préximo.
El congreso esta organizado por la Asociacion
Canadiense de Gerontologia, el Comité Regional
Norteamericano y el Comité Latinoamericano de
la IAGG, y estara dedicado a “Nuevas direcciones
para el envejecimiento”. La fecha limite para envio
de resumenes, incluyendo propuestas de sim-
posios, es el 30 de abril de 2011. Yo espero una
participacion masiva de todos los paises de la
region.

Finalizo mi periodo con varias satisfacciones, in-
cluyendo la oportunidad de compartir con gente
que tiene “el envejecimiento” como su vocacion de
trabajo.

Gracias a todos ellos.

participate on population studies and during this
congress research preliminary results will be pre-
sented.

IAGG is inviting Intensive Course on Aging in
2011 will take place next june 31" and july 1%t in
Barcelona (Spain). IAGG is willing to support ten
students from Latin-American region to attend this
course. At the moment four students of geriatrics
and gerontology have been accepted the invitation
to participate.

Finally, the 4™ Pan American Congress of Geron-
tology and Geriatrics will take place at the Ottawa
Westin Hotel, Ottawa, on October 21-23, 2011.
Organized by the Canadian Association on Ge-
rontology, NARC-IAGG and COMLAT-IAGG and it
will be dedicated to “New directions for Ageing”.
All abstract submissions deadline (symposia and
presentation): april 30", 2011. | hope a massive
participation from both, north and Latin American
region.

| finished my period with several satisfactions in-
cluding the opportunity to share with people that
have the “aging” as vocation of their job.

Thanks for all.



Comité Latino Americano y del Caribe
de la Asociacidn Internacional de
Gerontologia y Geriatria. COMLAT-IAGG

Latin American and Caribbean
International Committee of Gerontology

Dr. Ricardo José Jauregui

Presidente / President
COMLAT-IAGG
2011-2015

and Geriatrics. COMLAT-IAGG

Estimados Colegas

La Sociedad Argentina de Gerontologia y Ge-
riatria tendra el honor de asumir la presidencia
del COMLAT por el periodo 2011-2015, a partir
del 6% Congreso Latinoamericano y del Caribe,
COMLAT-IAGG, a realizarse en la ciudad de Buenos
Aires entre el 6 y el 9 de abril de 2011.

Esta responsabilidad ha recaido en quien sus-
cribe, Dr. José Ricardo Jauregui, actual Secretario
General de la SAGG y Presidente electo en reunion
plenaria del COMLAT, en oportunidad del XIX°
Congreso Mundial de Gerontologia y Geriatria de
Paris, en julio de 2009, en votacion realizada entre
los Miembros Consejeros (council members) de
todas las Sociedades de Gerontologia y Geriatria
de los paises miembros.

Este evento coincidira con la celebracion del 60°
Aniversario de nuestra Sociedad, pionera en Latino-
américa, fundada el 25 de abril de 1951, fecha a partir
de la cual ésta comienza a difundir conocimientos
y a promover, en el pais y en toda la Region La-
tinoamericana, la formacion de sociedades simi-
lares a fin de propiciar el desarrollo gerontolégico;
tiene el mérito de resultar la cuarta Sociedad de
Geriatria fundada en el mundo tras la Sociedad
Norteamericana, la Britanica y la Espafiola.

El 5 de agosto de 1953, la SAGG se incorpora a
la Asociacion Médica Argentina y desde 1957 adhiere
a los objetivos de la Asociacién Internacional de Ge-
rontologia y Geriatria (IAGG) y pasa a integrar su
Consejo de Gobierno, participando en todos los
Congresos Internacionales de la misma.

Dear Colleagues

Argentine Gerontology and Geriatrics Society
(SAGG) will have the honor to assume the chair-
manship of the COMLAT for the period 2011-2015,
on this 6" Latin American and Caribbean Congress,
COMLAT-IAGG, to be held in the city of Buenos
Aires from 6-9, april 2011.

This responsibility has fallen on Dr. José Ricardo
Jauregui, Secretary General of the SAGG and
elected President in a COMLAT plenary meeting,
during the XIX° World Congress of Gerontology
and Geriatrics in Paris, july 2009, by a vote held
among council members of all the Gerontology
and Geriatrics Society member countries.

This event will coincide with our Society’s 60°
Anniversary celebration. Pioneer in Latin America
and founded on 25 april, 1951, date on which it
began to spread knowledge and to promote, in
our country and the entire LA region, the formation
of similar societies, with the aim of encouraging
gerontological development. It has the merit of
been the 4™ geriatric society to be founded in the
world, after the North American, the British and the
Spanish ones.

On 5" august, 1953, the SAGG was incorporated
to the Argentine Medical Association and since 1957
subscribe the IAGG principal aims, and since then
becomes part of its Governing Council, partici-
pating in all the International Congresses of it.

In 1993, two of its members were appointed to be
Presidentand Secretary General of the COMLAT-IAGG,
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En 1993 dos de sus miembros son designados
para ocupar la Presidencia y Secretaria General del
COMLAT-IAGG, cargos desemperfiados durante seis
afios consecutivos. Si bien los periodos duran 4
afos, sus mandatos se prorrogan dos afios mas a
los fines de coincidir con los del resto de las Re-
giones.

En el IV Congreso Latinoamericano de Geronto-
logia y Geriatria, celebrado en Chile en el mes de
septiembre de 2003, el Presidente y el Secretario
General de la SAGG son elegidos Directores de
Area (Dr. Roberto Kaplan: Biologia y Dr. Hugo A.
Schifis: Asistencial) del Comité Latinoamericano
COMLAT de lalAGG. En la actualidad el Dr. Schifis
sigue en el cargo.

La Sociedad Argentina de Gerontologia y Ge-
riatria ya ha organizado:

—13 Congresos Nacionales

—3 Congresos Internacionales (Il COMLAT, llI
Congreso Panamericano y 1 Congreso Latino-
americano)

— 25 Jornadas en el Interior del Pais

— 1y Il Jornadas Brasilefio-Argentinas (junto con
la Sociedad Brasilefia en 1967 y 1970)

— | Jornada sobre Aterosclerosis (1969)

-1 Jornadas del Cono Sur (1990)

—V Jornadas Trasandinas (1998)

— 3 Jornadas Nacionales (1999, 2006 y 2009)

—Jornada de Seguimiento de la Il Asamblea
Mundial sobre el Envejecimiento (junio de
2002)

En nombre y representacion de nuestros 1502
socios y de todos aquellos profesionales que se
dedican a la asistencia, la investigacion y la do-
cencia en nuestra area de desarrollo, quiero co-
municarles los proximos pasos de nuestra presi-
dencia para los proximos 4 afios.

En ocasion del presente Congreso y en reunion
plenaria del comité de miembros consejeros,
la SAGG asumira la presidencia por los proximos
4 aiios siguientes, contandose con la presencia
del sefior Presidente actual de la IAGG, Profesor
Bruno Vellas; del préximo Presidente electo de la
IAGG, Prof. Bong Cha, y del Presidente saliente del
COMLAT, Prof. Fernando Gomez Monte. En ésta
se reafirmaran las tareas y propuestas llevadas
adelante por la conduccion del Dr. Gémez Monte,
garantizando la continuidad de aguéllas.

A saber:

1. Se propicia continuar con el “Curso para for-

position held for six consecutive years. On the 6%
Latin American Gerontologic and Geriatric Con-
gress, celebrated in Chile on september, 2003, the
President and the Secretary General of the SAGG
were elected as Sections Directors (Dr. Roberto
Kaplan; Biological Section and Dr. Hugo Schifis,
Care of the Elderly Section) of the COMLAT Com-
mittee. Dr. Schifis continues in charge.

The SAGG organized till today:

—13 National Congress

— 3 Internationals Congress (Il COMLAT, Il Con-
greso Panamericanoy 1 Congreso Latinoame-
ricano)

— 25 Meetings all over the country

—1° and 1I° Brasilean-Argentine Meetings (in
1967 and 1970)

— 1t Meeting on Atherosclerosis (1969)

—1° Cono Sur Meeting (1990)

—V° Trasandinos Meeting (1998)

— 3° National Meetings (1999, 2006 and 2009)

— Follow-Up Meeting for the 11° World Assembly
on Aging (june 2002)

On behalf of our 1502 members and all the pro-
fessionals who work on care, research and edu-
cation in geriatrics, | wish to communicate the next
steps to be taken on our period.

On this Congress and in our plenary meeting
of the Committee, the SAGG will assume the chair-
manship for the next 4 years. We will count with the
presence of the IAGG President, Prof. Bruno Vellas
from France, the next elected IAGG President, Prof.
Bong Cha from Korea, and the COMLAT President,
Prof. Fernando Gomez Monte, from Colombia. In
this opening period, the work and proposals of Prof.
Gomez Monte management will be supported, and
we guarantee the continuity of them.

To Know:

1. We encourage the continuity of the “Geron-
tological Forum for Professors” between this
COMLAT Congress and the 2011 Pan Ame-
rican Congress. It is highly probable that this
Forum will happen in Porto Alegre, Brasil as
proposed by Dr. Marianela Flores and the
COMLAT President. It will count with the su-
pport of Ana Charamello from Uruguay and
Angelo Bos from Porto Alegre. It's likely that
the Forum will be sponsored by the JAICA. Its
realization was unanimously accepted by the
COMLAT due to its success in Manizales, Co-
lombia, on may 2009.



macion de docentes en Gerontologia” entre el
Congreso COMLAT vy el Panamericano en el
2011, probablemente en Porto Alegre, Brasil,
a propuesta de la Dra. Marianela Flores y el
Presidente. Contara con el apoyo de la Lic.
Ana Charamello de Uruguay y el Lic. Angelo
Bos de Brasil. Seguramente sera patrocinado
por la JAICA por 3 afios, para unas 30-40 per-
sonas, con una duracion de 3 semanas. Fue
aceptada la realizacion del mismo en el ambito
del COMLAT por unanimidad, debido al éxito
del primero realizado en Manizales, Colombia
en mayo de 2009.

2. Se consolido el Foro de Envejecimiento Activo
como una iniciativa de este comité ejecutivo
2008-2011, realizandose en cada evento na-
cional. Se propone continuar apoyandolo para
que otros paises de la region lo repliquen y
participen del mismo. ElI Dr. Clever Nieto Fe-
rreira de Uruguay estéa a cargo del registro de
dicho Foro, el cual se propone ser publicado
en forma electronica a la brevedad posible.
Se promueve la publicacion de las ponencias,
con el apoyo de la OPS para su edicion.

3. Se propone realizar una caminata intergene-
racional en todos los paises miembros de la
region, en un mismo dia: propuesta elevada
por Uruguay y aprobada oportunamente en
Lima, Septiembre, 2010.

4. Se acepta también en la reunion de Lima, la
elaboracion de un proyecto presentado por el
Presidente Gémez Montes, para realizar un
Simposio con la Universidad de Sheffield, UK,
a consolidarse en el VI Congreso en Buenos
Aires.

Finalmente, continuamos con la organizacion
y propuestas para el IV Congreso Panamericano
de Gerontologia y Geriatria a realizarse en Ottawa,
Canada, en octubre 21 a 23, de 2011.

Es objetivo primordial de esta nueva presidencia
la concrecion de la pagina web del COMLAT, linkeada
ala pagina principal de la IAGG y de todas las Socie-
dades participantes. Ya se ha adquirido el dominio
www.comlat.org para la ubicacién de la misma,
y esta en disefio el cuerpo principal. El costo de
mantenimiento estara a cargo de la Sociedad que
presida el comité, y la informacién cargada sera

2. The Active Aging Forum was consolidated
as an initiative of this executive committee
(2008-2011), taking place on each National
event in the region. Dr. Clever Nieto Ferreira
from Uruguay has the responsibility to register
the activity and proposed to publish it on line
as soon as possible. In addition to this, the
PAHO will support a printed edition.

3. An ‘“intergenerational walk” is proposed by
Uruguay to be done in every member-country
on the same day, the international day for the
aged, as we accepted in Lima, on September,
2010.

4. A project to be done with the University of
Sheffield, UK, was accepted in Lima meeting
too, as presented by the President Gomez
Monte.

Finally, we continue with the organization and
proposals for the IV™" Gerontology and Geriatrics
Pan American Congress to be held in Ottawa, Canada,
from 21'"-23r october, 2011.

A main objective of this new presidency is to
build our own web page, linked to the IAGG’s main
site. The registry www.comlat.org has just been
acquired. The cost of maintenance and adminis-
tration will be in charge of the presiding Society.

In this period, Argentina’s postulation for the
2021 XXII° World Gerontology and Geriatrics Con-
gress will be proposed. We will work together with
all COMLAT Societies to achieve its success.

— We will encourage the continuity of Pan Ame-
rican Congresses between COMLAT and
NARC.

— We will propose the revision of our committee
rules so as to be more adequate to IAGG re-
gulations and permanent changes in society
relationships.

—We will work to incorporate other regional
societies, and allow them to participate of
COMLAT events and proposals.

— We will encourage the development of Geria-
trics in Universities and the participation of the
members of our societies in governmental de-
cision-areas, as well as a strategic association
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administrada de la misma manera a través de se-
cretaria del Comité Ejecutivo del COMLAT. Es ob-
jetivo también que la misma pueda mostrarse en
tres idiomas —espanol, portugués e inglés—.

En este periodo se propondra la postulacion de
la Argentina para realizar el XXIl Congreso Mundial
de Gerontologia y Geriatria en el afio 2021, en la
ciudad de Buenos Aires, para lo cual se trabajara
con todas las Sociedades de la region a los fines
de su exitosa concrecion.

— Se estimulara la continuidad de los Congresos
Panamericanos entre el COMLAT y la NARC en
forma alternativa en cada zona de América.

— Se propondréa la revision de los estatutos de
nuestro comité para ajustarlos a los de la so-
ciedad madre IAGG y adecuarlos a los cambios
constantes que sufren las relaciones entre las
sociedades participantes.

— Se trabajara para que otras Sociedades de
paises de la region se incorporen al COMLAT
y participen de sus eventos y propuestas.

— Se estimularé el desarrollo de la especialidad
en las Universidades y la participacion de los
miembros de nuestras sociedades en ins-
tancias decisorias de los diferentes gobiernos
de la region, asi como se propondra una aso-
ciacion estratégica con la OPS, a través de su
oficina para la tercera edad.

En nombre de la SAGG y de todas las Socie-
dades Latinoamericanas y del Caribe los invito a
sequir participando en nuestras actividades y a
desarrollar cada vez mas todas las areas de in-
terés de nuestra especialidad. <

with the PAHO through its Aging Office, will be
stimulated.

On behalf of the SAGG and every other Latin
American and Caribbean Societies, | invite you to
keep participating of our activities and encourage
the development of areas of interest within our
specialty. <



Las politicas de ANSES

¢, ANSES

Trabajando por mas inclusion social

Diego Bossio
Director Ejecutivo de ANSES

a Administracion Nacional de la Seguridad

Social (ANSES) es uno de los emblemas

del fortalecimiento del Estado y trabaja sus-
tentada en cinco valores que constituyen verda-
deras guias para la toma de decisiones.

El valor principal, que sirve como eje rector de
nuestras politicas, es el de la inclusién social,
entendida como la accién que nos permite res-
tituir derechos sociales a aquellos que los habian
perdido, quedando sin el amparo de la seguridad
social y, por ende, del Estado.

Ademés, nos guian cuatro valores instrumen-
tales: la confianza (para que pueda verse a la
ANSES como un érgano que es capaz de traducir
politicas complejas y universalistas en actos sen-
cillos); la inversion social (como un concepto que
implica que cada inversion genera una espiral de
beneficios sociales que se multiplican); la eficacia
(como la capacidad de implementar las politicas
publicas nacionales mas importantes); y la moder-
nizacion (en referencia a pensarse como un orga-
nismo de avanzada en la calidad de los servicios
orientados a satisfacer necesidades y a proteger
datos sensibles).

Las cuatro politicas mas importantes han sido la
incorporacion de mas de 2.500.000 nuevos jubi-
lados que no recibian ningun tipo de beneficio, la
Ley de Movilidad Jubilatoria que obliga al Estado a
aumentar dos veces al ano las jubilaciones y dos
politicas que apuntan a la inclusion de los nifios
y de los adolescentes: un ingreso que asegure
la educacion y la salud, como es la Asignacion
Universal por Hijo (AUH) y el Programa Conectar
Igualdad, que fija como objetivo la entrega de
3.000.000 de netbooks a los estudiantes de es-
cuelas secundarias. A estas politicas hoy se suma
la Asignacion para Embarazadas.

Por ello es que ANSES cambié profundamente
en relacion a la década anterior, basandose en el
principio solidario como valor dominante para cual-

quier decision adoptada. Se dejé de pensar al or-
ganismo como una caja destinada solo al pago de
una masa de jubilaciones cada vez mas reducida.
El modelo de AFJP habia dejado excluidos a mas
del 50% de todos los abuelos y abuelas que no
recibian ningun tipo de beneficio. Hoy, la Argentina
tiene una tasa de cobertura del 90%, la mas alta
de América Latina y en los mismos niveles que los
principales paises europeos. No podria cumplirse
este derecho humano sin el criterio solidario de los
argentinos con sus impuestos y aportes. Pero mas
importante que estas cifras es el hecho de haber
reconocido, desde el Estado, el derecho a una
vejez digna que permitid sacar de la pobreza a
millones de personas. En los hogares constituidos
por personas mayores, la pobreza disminuyo hasta
un 191%. Por otro lado, el rol activo de ANSES en
el proceso de inclusion social permiti6 no solo
ampliar la solidaridad entre los activos y los pa-
sivos, sino también entre los abuelos y los nifios.
Hoy ANSES asume un rol activo en la construccion
de un futuro y de un pais mejor. Millones de niflos
reciben una Asignacion Universal por Hijo (AUH)
para tener una mejor educacion, por lo que van
a poder acceder a mejores trabajos y a mejores
remuneraciones. Esto, en el mediano y largo plazo,
va a permitir aumentar los aportes al sistema previ-
sional, mejorando la relacién activo/pasivo.

Hemos logrado cortar con la espiral de descenso
en la que habia entrado la Argentina. En un hogar
donde los abuelos y los padres estaban desem-
pleados, el futuro de esos nifios no podia ser muy
distinto, ni mejor. Estdbamos condenando a esos
ninos a no poder salir nunca de la pobreza estruc-
tural. Las politicas de empleo y las politicas de in-
greso no pueden estar aisladas de las condiciones
sociales del pais. Por ello debemos pensar a la se-
guridad desde una concepcion global. No se trata
solo de pagar en término las jubilaciones, porque
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con eso no estariamos asegurando la sustentabi-
lidad ni perdurabilidad del sistema previsional.

Asignacion Universal por Hijo para Proteccion
Social (AUH)

La AUH llega a mas de 3,6 millones de chicos en
estado de vulnerabilidad de todo el pais y brinda
cobertura a 1,9 millones de familias. El 87% de
los titulares de este beneficio son mujeres. Con
respecto a su impacto en la indigencia y la des-
igualdad, los resultados son también muy positivos.
Gracias a la AUH, los indicadores de indigencia
se redujeron entre un 55 % y un 70%, retornando
asi a los mejores niveles de la historia argentina
(los de 1974). Luego de la AUH, el indicador mas
arquetipico de desigualdad (cuéntas veces ganan
los ricos mas que los pobres) se redujo en un 30%,
llevando a que la Argentina sea ahora el pais mas
igualitario de América Latina.

La AUH se abona a los padres o las madres des-
ocupados, monotributistas sociales, que trabajan
en el mercado informal o del servicio doméstico,
que ganan menos del salario minimo vital y movil,
y poseen hijos menores de 18 afos o discapaci-
tados sin limite de edad.

La AUH es el programa de asistencia social de
Latinoamérica al cual se destina el mayor por-
centaje de PIB. Los desembolsos anuales pre-
vistos representan 0,58% del PIB de la Argentina.

Segun el Ministerio de Educacién, hay un incre-
mento en la inscripcion de 300 mil chicos en 2011.
Durante 2010, se incremento el haber a $220 por
hijo, y a $880 por hijo con discapacidad.

Asignacion por Embarazo para Proteccion
Social

Se ampliara la cobertura de la AUH a las mujeres
embarazadas desde la semana 12 de gestacion
hasta el nacimiento o interrupcion del embarazo y
regira a partir de mayo. El 80% se cobrara todos
los meses y el 20% acumulado cuando nazca el
bebé.

La medida abarca a las mujeres embarazadas
que estan desocupadas; a las monotributistas so-
ciales; a las que se desempefian en la economia
informal o en el servicio doméstico y perciben un
salario igual o inferior al salario minimo vital y movil.

Este medida abarcard a aproximadamente
180.000 nifios, el 22% de los nacimientos esti-

mados para este ano, con una inversion estimada
en 240 millones de pesos.

La mortalidad materna es un indicador claro
de la injusticia social, la inequidad de género y la
pobreza, vinculado a dificultades en el acceso a
los servicios de atencion médica especializados
qgue requiere una mujer embarazada. Para percibir
la asignacion, las mujeres deberan inscribirse en
el Plan Nacer, lo que garantizara que se realicen
todos los controles necesarios, evitando la morta-
lidad materno-infantil.

Conectar lgualdad

El programa Conectar Igualdad, creado en abril
de 2010 y financiado por la ANSES, es una ini-
ciativa que busca recuperar y valorizar la escuela
publica con el fin de reducir las brechas digitales,
educativas y sociales en toda la extension de
nuestro pais.

Conectar Igualdad tiene como objetivo repartir
casi tres millones de netbooks entre los alumnos
de colegios secundarios publicos, de educacion
especial e institutos de formacién docente, en el
periodo 2010-2012. Paralelamente, se desarrollan
contenidos digitales y se trabaja en los procesos de
formacion docente para transformar paradigmas,
modelos y procesos de aprendizaje y ensefanza.
Hasta el momento, se entregaron mas de 400.000
computadoras en todo el pais.

En febrero pasado anunciamos la adjudicacion
de 1.500.000 de netbooks y equipos para el pro-
grama Conectar Igualdad.

Del proceso de licitacion, resultaron adjudicadas
27 empresas, que pertenecen a todo el espectro
empresarial del mercado, tanto nacional como in-
ternacional. El proceso de adjudicacion de equipa-
miento informéatico y de telecomunicaciones con-
cluydé con resultados altamente positivos, logrando
la participacion de las Pymes como oferentes, y
promoviendo el empleo y la industria local. El 58%
de las computadoras seran ensambladas en la
Argentina y tendran plaquetas con componentes
integrados en el pais, o que también favorecera la
industria nacional.

Otro aspecto a destacar es el valor unitario de
las netbooks adquiridas por el Estado, a u$s 349
cada una incluidos los impuestos, un costo menor
a los valores indicativos del mercado, que segun
estudios solicitados a la consultora privada BDO y
a la SIGEN, son de entre u$s 365 y u$s 506. <



Direccion Nacional de Politicas

para Adultos Mayores

Mdnica Roqué
Directora

a Direccion Nacional depende de la Se-

cretaria Nacional de Nifiez, Adolescencia y

Familia del Ministerio de Desarrollo Social, y
tiene como mision formular y disefiar las politicas
sociales para adultos mayores y articular con otros
organismos desde una perspectiva de integralidad,
que considere a los adultos mayores, sus nucleos
familiares, sus organizaciones y comunidad, como
sujetos de derecho de politicas publicas.

En lo que respecta a los adultos mayores, varias
son las medidas de las que podemos dar cuenta
desde el Gobierno Nacional, como la jubilaciéon de
amas de casa, el aumento de las jubilaciones, las
facilidades en el tramite de jubilaciones y pensiones
y la universalizacion de las pensiones no contribu-
tivas para todos aquellos adultos mayores de 70
anos, y con ello los servicios de salud. Hemos in-
cluido a 2.500.000 personas mayores a través de
estas medidas. Con lo cual hemos pasado de un
10% de indigencia en el 2003 al 1,1% y del 33% de
pobreza al 3,5%.

Desde la Direccion Nacional trabajamos pro-
gramas y lineas de accion, a saber:

1» Curso para responsables y equipos técnicos
de residencias y centros de dia para Adultos
Mayores

Objetivos: Capacitar a los responsables y/o
equipos técnicos de Residencias o Centros de Dia
en técnicas de gerenciamiento gerontologia.

Prestaciones: Capacitacion en técnicas de ge-
renciamiento de residencias y centros de dia para
adultos mayores.

Destinatarios: equipos técnicos y personal de re-
sidencias de corta y larga estadia.

2 » Voluntariado Social de Adultos Mayaores
Objetivo general: Promover el desarrollo de ac-

ciones comunitarias voluntarias en la poblacion
adulta mayor.

Objetivos especificos

— Generar espacios de encuentro y de activi-
dades entre distintas generaciones.

— Fortalecer la capacidad asociativa de las orga-
nizaciones de mayores.

— Promover la conformacién de una red de facili-
tadores comunitarios.

— Dar respuesta a cuestiones sociales y comu-
nitarias de facil resolucion a través de activi-
dades concretas.

— Fortalecer la imagen positiva de los adultos
mayores.

Destinatarios: adultos mayores, jovenes y per-
sonas de mediana edad.

Prestaciones

1. Curso de Formacion de Facilitadores Comuni-
tarios: se asienta en la tarea voluntaria existente
en cada comunidad. La capacitacion de los Fa-
cilitadores Comunitarios se propone fortalecer
las capacidades instaladas brindando nuevas
herramientas y un ambito de intercambio entre
los participantes.

2. Conformacién y desarrollo de Centros de Vo-
luntariado Social: intenta movilizar personas vy
recursos de forma tal de dar respuesta a los pro-
blemas individuales y comunitarios. Se propone
centralizar las ofertas provenientes de las per-
sonas y organizaciones que quieren dar, ase-
gurando que su gesto llegue a quienes lo nece-
siten.

3 » Programa Nacional de Cuidados Domiciliarios

Objetivos: lograr que las personas mayores en-
vejezcan en sus hogares el mayor tiempo posible
y conveniente.

a. Capacitar personas de la comunidad en la

funcién del cuidado domiciliario.

b. Promover y estimular la creacion de servicios

locales de atencion domiciliaria.
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Prestaciones

1. Curso de Formacion de Cuidadores Domici-
liarios: curso que apunta a incorporar areas
tematicas relacionadas a la problematica del
envejecimiento y la discapacidad en su di-
mension bio-psico-social. Se enfatiza desde
lo tedrico-practico la atencion integral del be-
neficiario.

Destinatarios directos
Curso: Personas de la comunidad que quieran
desarrollar tareas de cuidados.

2. Sistema de Prestacion: conjunto de servicios
de apoyo sanitarios y sociales prestados a las
personas en su hogar, manteniéndolos en sus
casas el mayor tiempo posible y conveniente,
insertos en su comunidad y conservando sus
roles familiares y sociales, con el fin de mejorar
su calidad de vida. Asimismo, intenta evitar
internaciones innecesarias, generando habi-
lidades remanentes y promoviendo nuevas
redes solidarias de contencion.

Destinatarios directos

Sistema: adultos mayores, discapacitados y per-
sonas con patologias crénicas, invalidantes y/o ter-
minales.

4 » Programa de Prevencion de la Discrimina-
cion, el Abuso y el Maltrato hacia los Adul-
tos Mayores

Objetivos: prevenir las situaciones de discrimi-
nacion, abuso y maltrato hacia los adultos mayores
y su entorno inmediato desde una perspectiva de
los derechos.

— Capacitar a los profesionales, técnicos e

idoneos que trabajan con los adultos mayores
y sus familias.

— Sensibilizar a la comunidad sobre la existencia
de situaciones de abuso y maltrato hacia la po-
blacion mayor.

— Brindar informacién acerca de los derechos de
los adultos mayores

— Promover la constitucion de redes de apoyo al
adulto mayor.

Prestaciones: la capacitacion consta de cuatro
componentes.

1. Fortalecimiento a los adultos mayores en su

entorno inmediato: generacién de un espacio

de aprendizaje en derechos de adultos ma-
yores.

2. Sensibilizacion comunitaria: acciones de di-
fusion de la tematica, charlas en instituciones
de bien publico u otros.

3. Asesoramiento legal y psicoldgico: un equipo
interdisciplinario estara a cargo del asesora-
miento legal, articulando con los organismos
de gobierno y organizaciones de la sociedad
civil.

4. Capacitacion: dictado de seminarios de for-
macion orientado a profesionales y técnicos.

Destinatarios: adultos mayores, profesionales,
agentes sociales, etc.

5 » Linea Programatica La Experiencia Cuenta

Objetivos:

— Facilitar la transmision de oficios y saberes tra-
dicionales desde los adultos mayores hacia las
personas jovenes y de mediana edad.

— Recuperar y fortalecer oficios tradicionales.

— Promover el intercambio entre personas de dis-
tintas generaciones.

— Mejorar la situacion de empleo de los partici-
pantes del proyecto.

Prestaciones: cada curso contempla 4 lineas
de capacitacion en oficios tradicionales, selec-
cionados por el organismo postulante, segun las
necesidades locales y las capacidades de los
adultos mayores, entre ellos: carpinteria, pana-
deria, artesanias, tejido, telar etc.

Destinatarios: adultos mayores capacitan a j6-
venes y personas de mediana edad.

6 » Fortalecimiento Institucional

Objetivos: fortalecer la capacidad técnica y de
gestion de las organizaciones que trabajan con la
problematica de adultos mayores, asi como a for-
talecer su participacion social.

Prestaciones

— Asistir técnicamente a las organizaciones de
mayores para que logren un mejor desempeno
de sus funciones.

— Brindar apoyo a las organizaciones en la imple-
mentacion de estrategias de intervencion para
mejorar los servicios hacia los adultos mayores.



— Dictar cursos de capacitacion a las personas
mayores.

— Mejorar las condiciones edilicias y de equipa-
miento de las organizaciones que atienden a
mayores, como asi también los centros de ju-
bilados, federaciones, clubes de adultos ma-
yores etc.

Destinatarios: organizaciones de mayores, adultos
mayores y técnicos y responsables de organiza-
ciones de mayores.

7 » Consejo Federal de Adultos Mayaores

Objetivos

— Crear un espacio de participaciéon y trabajo
conjunto de todos los sectores comprometidos
con la problematica de la tercera edad, con
participacion mayoritaria de las organizaciones
de adultos mayores pertenecientes a todas las
provincias y regiones del pais.

— Promocionar el disefio de las politicas sociales
especificas y las lineas prioritarias de accion
para el sector de personas mayores.

— Participar en la identificacion de las necesi-
dades especificas de la tercera edad, respe-
tando sus particularidades.

Criterios de Accesibilidad: estar inscriptos en el
RENOAM. (RENOAM: Registro Nacional de Orga-
nizaciones de Adultos Mayores.)

Es un espacio de comunicacion, de articulacion
y de consulta para las organizaciones de adultos
mayores, organismos de gobierno y organiza-
ciones de la sociedad civil que trabajan en la te-
matica de tercera edad.

Para inscribirse en dicho registro deberan soli-
citar el formulario de inscripcion en esta direccion,
segun el grado de organizacion:

a. Organizaciones de Primer Grado: Centros de

Jubilados

b. Organizaciones de Segundo Grado: Federa-

ciones

¢. Organizaciones de Tercer Grado: Confedera-

ciones

Modalidad de ejecucion: se efectlan encuentros
para la promocion de la conformacion de Consejos
Provinciales y Municipales de Adultos Mayores por
medio de la difusion del Proyecto de conformacion
del Consejo Federal/Provincial y Municipal de
Adultos Mayores. Se realizan reuniones periédicas
del Consejo Federal (Plenario y Comité Ejecutivo).

8 » Especializacion en Gerontologia Comuni-
taria e Institucional

Carrera de Posgrado. Universidad Nacional de
Mar del Plata

Estructura de la Carrera

La carrera se estructura en dos ciclos:

a) Ciclo Basico de dos cuatrimestres

b) Ciclo Especifico de dos cuatrimestres

Se desarrollara a través de diez cursos, dos se-
minarios y talleres de integracion.

Cursos

1. Politicas Sociales

. Gerontologia Comunitaria e Institucional

. Psicologia de la Mediana Edad y Vejez

. Salud, epidemiologia y envejecimiento

. Modelos Comunitarios e Institucionales de

Gestion Gerontoldgico

6. Métodos de Investigacion y Dispositivos de In-
tervencion Com unitaria e Institucional

7. Sociologia de las organizaciones que trabajan
con adultos mayores

8. Estrategias de Participacion de los Adultos
Mayores

9. Fragilidad, Discapacidad y Vejez

10. Aspectos Juridicos y Eticos

oM WN

Seminarios

1. Educacion Comunitaria

2. Dispositivos Psicosociales con Adultos Ma-
yores

Titulo que otorga
Especialista en Gerontologfa Comunitaria e Ins-
titucional

Duracion: 2 afos

Se han formado 450 profesionales en todo el
pais. Pretende que el especializando incorpore
metodologias y técnicas aplicables al desempefio
profesional. Para mejorar la calidad de las ac-
ciones y programas dirigidos a las personas ma-
yores debemos brindar conocimientos y nuevas
herramientas: conocer mejor, para atender mejor
€s uno de nuestros objetivos.

Es una carrera publica, gratuita y federal. Es una
experiencia unica en Latinoamérica, reconocida y
distinguida por CELADE-CEPAL vy por la Organi-
zacion Iberoamericana de Seguridad Social.
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g » Linea programatica Educacion para
Adultos Mayores

Esta linea fomenta la capitaciéon popular y aca-
démica de los adultos mayores. Se brinda asis-
tencia técnica y financiera a las universidades de
tercera edad de todo el pais.

Podemos contar que desde el 2003 hemos con-
seguido logros importantes tales como:

Programa Nacional de Cuidados Domiciliarios

Se consolidé el Programa Nacional de Cuidados
Domiciliarios como una politica de Estado desarro-
llada en todo el pais a través de la conformacion y
fortalecimiento de 20 nuevas cooperativas de cui-
dadores domiciliarios para adultos mayores como
herramienta asociativa para la inclusion social y la-
boral de los cuidadores domiciliarios. Se formaron
19.390 cuidadores domiciliarios.

En el 2010 se atendieron a 4000 personas ma-
yores, que no tiene cobertura de obras sociales en
su domicilio, finado por el Ministerio de Desarrollo
Social.

Proyecto La Experiencia Cuenta

Consiste en la a transmision en oficios tradicio-
nales en todo el territorio nacional a través de ca-
pacitaciones dictadas por 676 adultos mayores a
13.552 personas jovenes y de mediana edad, a
partir de las cuales se revalorizé los saberes y la
imagen de los mayores fomentando las relaciones
intergeneracionales.

Programa de Voluntariado Social

5670 adultos mayores, jovenes y personas de
mediana edad realizan tareas voluntarias en todo
el pais. En el marco del programa fueron realizadas
actividades recreativas, cuenta cuentos, cam-
panas solidarias, difusion de derechos, mejora de
infraestructura comunitaria, entre otros.

Programa Prevencion de la Discriminacion, el
Abuso y el Maltrato hacia los Adultos Mayores

El Programa de Prevencion de la Discriminacion,
el Abuso y Maltrato profundizo la ejecucion de po-
liticas orientadas a la difusion de derechos y pre-
vencion de la violencia orientada a los mayores
en todo el territorio nacional a través de capacita-
ciones. Se brindé capacitacion a 10.060 profesio-
nales y técnicos que trabajan con adultos mayores
para su prevencion y deteccion; y se desarrollaron
en forma simultanea los otros tres componentes

del programa: fortalecimiento institucional, sensibi-
lizacion comunitaria y atencion del equipo interdis-
ciplinario, por lo cual la poblacion destinataria as-
cendio al finalizar los proyectos a 20.000 personas
de la comunidad.

Programa de Fortalecimiento Institucional
Se desarrollaron distintos procesos de fortale-
cimiento, a través de capacitaciones de sus di-
rectivos, asistencias técnicas, mejoramiento de
condiciones edilicias y provision de equipamiento,
de Residencias y Centros de Dia para Adultos Ma-
yores, de organizaciones que atienden a adultos
mayores, centros de jubilados, federaciones y
clubes de abuelos.
— 87 hogares y/o centros de dia e instituciones
equipadas
— 25 hogares refaccionados
— 169 proyectos de adultos mayores (recreacion,
prevencion de la salud, difusores de derechos,
periodismos en los barrios, olimpiada del tejido,
etc.)
— 1925 responsables y/o equipos técnicos de
Residencias y Centros de Dia.
— 30 Proyectos Educativos para adultos mayores

Consejo Federal de los Mayores

Desde el ano 2003 de manera consecutiva se
han venido llevando adelante las reuniones del
consejo federal de mayores, en donde se en-
cuentran representados todas las provincias y las
organizaciones de mayores dado que el 63% de
sus miembros son adultos mayores. De manera
participativa se elaboran las politicas del sector.
Ya tenemos 17 provincias con sus consejos pro-
vincias en marcha. <



La Salud como medio para un

envejecimiento pleno

El INSSJP en la Prevencion, Atencion y Promocion de la Salud

| Instituto Nacional de Servicios Sociales

para Jubilados y Pensionados ha logrado

transformar el modo de gestién en el sector.
Una filosofia que sustenta un paradigma que pri-
vilegia la promocioén de salud con el consecuente
bienestar individual y comunitario, permitiendo ra-
cionalizar y optimizar el cuidado de la enfermedad
cuando ésta se produce y que hoy se manifiesta
en indices cualitativos y cuantitativos que dan
cuenta que desde un Estado socialmente respon-
sable puede aumentarse la calidad de vida de la
poblacion.

El fortalecimiento de la atencion primaria de la
salud, la tecnologia al servicio de la gestion y la
responsabilidad social que el PAMI tiene para con
sus beneficiarios y el resto de la comunidad esta
siendo plasmado en un accionar en expansion.
Las dos grandes modalidades prestacionales, las
médicas y las sociales, se conjugan en un con-
junto sinérgico que esta brindando respuestas
adecuadas a los particulares perfiles del envejeci-
miento en Argentina.

La clave radica en cambios en varios niveles
de modo simultaneo, el desplazamiento de viejos
paradigmas por el de “envejecimiento activo” y
una gestion que ha cimentado un modelo socio
comunitario de salud. Esto se materializa, en los
diversos programas que se llevan a cabo y que
estan cambiando la vida de miles de afiliados en
todo el pais.

De las prestaciones médicas y sociales a la
restitucion de derechos

Si bien por comodidad linglistica en vastas
areas de la Seguridad Social en general y del Ins-
tituto en particular se continda haciendo uso del
término prestaciones, la nueva filosofia del Instituto
reconoce que los afiliados no reciben una pres-
tacion sino que son ellos quienes estan ejerciendo
sus legitimos derechos al participar de una oferta
sociosanitaria integral con insercion comunitaria.

La Gestion Institucional: el acompanamiento
de las politicas nacionales

EI PAMI acompanfia la politica oficial de responder
con gestion social a los problemas sociales y de
profundizar el camino extensivo de éstas politicas
para lograr una integracion creciente. Algunos
datos permiten apreciar el trabajo que el instituto
viene realizando:

— De 72 prestadores en 2003 a 14.305 efectores

con contratos directos en 2010.

—35% de incremento de afiliados en tres afios
con crecimiento sostenido.

—94,2% del padron de afiliados con servicios
efectivamente brindados en 2010 (30% 2004
vs. 94,2% 2010).

—4.131.253 afiliados con servicios efectivamente
brindados en 2010.

— Sistema informatico de gestion con 35 mil mi-
llones de datos prestacionales validados.

—En el periodo 2004-2010, 372.000 afiliados
fueron beneficiados con la creaciéon de 174
nuevas bocas de atencion en todo el pais, lle-
gando a 703 en la actualidad.

Gestion Médica: los numeros hablan

Una mirada comprensiva sobre los numeros
permite inferir la profundidad social de los cambios
operados, tomando como base los datos consoli-
dados al afio 2010.

—1.102.450 afiliados reciben su medicacion

100% gratuita de tan s6lo 9.000 que la recibian
en 2004.

— 3.430.638 Afiliados reciben tratamiento farma-
coldgico con los mayores descuentos de la se-
guridad social.

— 700 Trasplantes por afio (la mayor cantidad
realizada por cualquier obra social en el pais).

— Cobertura total 100% en medicamentos para
tratamientos de cancer, HIV y tratamientos es-
peciales.
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—20.000 operaciones de cadera y rodilla por
ano.

—55.000 operaciones de cataratas por ano.

—28.900 sillas de ruedas entregadas en lo que
va del afio 2010.

—136.577 audifonos entregados entre 2005 vy
2010, de los cuales 33.407 fueron durante el
ano 2010.

— 8.400 marcapasos colocados en lo que va del
ano 2010.

—50.000 lentes intraoculares (operaciones de
cataratas) entregados en lo que va del afio
2010.

Fortalecimiento a Efectores del Sistema

—1.179 alumnos becados para el estudio de la
enfermeria.

— 3.000 médicos de cabecera aprobaron cursos
de posgrados en Universidades Nacionales fi-
nanciados por PAMI.

—1.000 médicos de cabecerarealizaron curso de
tecnologia y receta digital dictado por PAMI.

— 450 médicos de cabecera realizaron Programa
de Educacién a Distancia sobre deterioro cog-
nitivo ante el grupo de demencia de la World
Federation Neurology.

— 950 médicos de cabecera realizaron el curso a
distancia de Farmacologia y Terapéutica dictado
por la Universidad de Buenos Aires

— Financiamiento para construccion y refaccion
de Hospitales en distintas comunidades del
pais.

Atencion Personalizada al Afiliado

En octubre de 2010 se certificd por las normas
ISO 9001-2008 el Disefio del Modelo de Atencidn
Personalizada al Afiliado que instaura un perfil hu-
manitario de la atencion en el PAMI y que ya se en-
cuentra vigente en 13 Unidades de Gestion Local.

Las prestaciones sociales

En la drbita social la premisa de salud integral
como derecho, la prevencién como estrategia y
la atencion progresiva con énfasis en apoyo a la
dependencia y a la vulnerabilidad social se mate-
rializé en profundos cambios programaticos.

A partir de la comprensién de la realidad de los
adultos mayores y su entorno la politica social se
estructurd alrededor de tres ejes fundamentales:

prevencion y promocion para mantener la auto-
nomia funcional y la participacion, seguimiento
del proceso de fragilizacion y atencion a la depen-
dencia y atencién a la vulnerabilidad social.

Programa Nacional de Promocién y Prevencion
Socio Comunitaria, “Prevenir para seguir
creciendo”

Su objetivo central es lograr la participacion e in-
tegracion sustentable del adulto mayor como ciu-
dadano en su medio socio comunitario, a traves de
la implementacion de actividades de estimulacion
de capacidades dentro del marco social, grupal
y comunitario. La importancia de éste programa
esta dado por la amplitud de variantes que cubre
con sus tres ejes: Envejecimiento Activo, Educacion
para la Salud y Derechos y Ciudadania. En todos los
casos se parte del presupuesto de que lo que se
estimulan son capacidades y no que se atienden
carencias. A partir de éstos ejes ofrecemos acti-
vidades de: Estimulacion del movimiento y De-
sarrollo de actividades expresivas, Estimulacion
neurocognitiva, Educacion para la salud con el fin
de promover habitos saludables y auto cuidado en
salud y en enfermedad, Difusién de conocimientos
sobre derechos, estimulacion de la vida comuni-
taria y ejercicio de la ciudadania.

El adecuado diagnéstico, el crecimiento de las
expectativas y la creacion de conciencia en los
adultos mayores acerca de sus derechos dio sus
frutos en actividades preventivas de gran pro-
yeccion a nivel nacional:

Colonias de Verano: modalidad estival de acti-
vidades preventivas integradas, en predios depor-
tivos, garantizan la continuidad de las actividades
que se realizaron durante todo el afio con un perfil
recreativo y vacacional. Durante el verano 2011 se
realizaron 237 colonias en todo el pais con una
poblacion bajo programa de aproximadamente
50.000 afiliados.

UPAMI (Universidad para Adultos Mayores
Integrados): A través de convenios establecidos
entre el Instituto y Universidades publicas y pri-
vadas: 75 universidades con mas de 1000 cursos
y 40.000 afiliados.

Programa HADOB (Hipertension, Diabetes,
Obesidad)

El producto mas acabado de integracion médico



-social con fines preventivos en el Instituto y por
su magnitud, en el pals. Este programa que parte
de la jerarquizacion del consejo médico como
estrategia preventiva y terapéutica y brinda gra-
tuitamente a los afiliados portadores de éstas pa-
tologias prevalentes con manifestaciones médicas
y gran compromiso social, las Actividades No Me-
dicamentosas que complementan las acciones
médicas de diagnostico y tratamiento, brindando
espacios para reflexion y capacitacion sobre las
patologias, para la educaciéon y control nutricional
y la estimulaciéon del movimiento con una oferta
integrada en la que se propone la participacion
activa de los Médicos de Cabecera, de los Centros
de Jubilados y los especialistas y los agentes ins-
titucionales. Mas de 700 proyectos en marcha en
todo el pais con 45.000 afiliados partipando.

Turismo Social y Miniturismo

El envejecimiento poblacional y la busqueda de
estrategias para satisfacer sus necesidades esta
demostrando en el mundo que el turismo es una
de las préacticas mas efectivas y estimulantes.

El turismo social de adultos mayores aporta a la
economia del sector optimizando la utilizacion de
los recursos existentes. Desde esta perspectiva,
desarrollamos programas que posibilita el acceso
de los afiliados a diferentes destinos turisticos.
50.000 afiliados viajaron en 2010 con nuestro pro-
grama.

Caminos Culturales

A través del Programa Caminos Culturales se
facilita el acceso de los afiliados a los ambitos
artisticos y culturales habitualmente vedados a
aquellos de menores recursos 0 mas vulnerables
por su fragilidad. Visitas a museos, funciones de
cine, teatro, fiestas regionales forman parte de las
alternativas culturales que ofrece este programa
que todo el pais.

En 2010 248.000 afiliados accedieron a la di-
versa oferta cultural nacional.

Agil-Mente (Ajedrez para Adultos Mayores)

Mediante un convenio entre el Instituto y el Minis-
terio de Educacion de la Nacion firmado en 2009,
se ofrece un ambito de socializacion entre pares
vivir momentos amenos con el plus de la estimu-
lacion neurocognitiva que supone la practica del

juego deporte. Instalado en 160 Centros de Ju-
bilados con una Poblacion de aproximadamente
2500 afiliados bajo programa. Participacion de un
representante en el campeonato mundial senior
FIDE ltalia 2010 y la posibilidad de convertir a los
centros de jubilados participantes en filiales del
Club Argentino de Ajedrez abiertos a la comu-
nidad en general.

Programa de Cine

Mediante un convenio con el INCAA miles de afi-
liados asisten semanalmente a funciones de cine
en todo el pals.

“Argentina de los mas grandes”: En conjunto
con ANSES, Secretaria de Cultura de la Nacion,
el Ministerio de Desarrollo Social permite a los
afiliados disfrutar de espectaculos artisticos de
primer nivel en forma totalmente gratuita.

Programas Inter Generacionales

Raices y retonos, Grandes y Chicos cuidando
la tierra

Promocién del cuidado de la tierra y la trans-
mision de saberes y valores a través de actividades
tales como el trabajo en huertas comunitarias, en
escuelas y centros de jubilados.

Abuelos Lee Cuentos

Los adultos mayores estimulando la lectoes-
critura infantil a través de la lectura de cuentos
rescatando, la figura tradicional del narrador en la
familia.

Abuelas Relatoras por la Identidad, la Me-
moria y la Inclusién Social

Mediante convenio con Abuelas de Plaza de
MAYO y CTERA para la promocion de los Derechos
Humanos y de la recuperacion de la memoria en
las escuelas a través de narraciones y cuentos.

Programas de seguimiento del proceso de
fragilizacion y atencion a la dependencia

En el eje de atencién y seguimiento del proceso
de fragilizacion y la dependencia funcional el Ins-
tituto ofrece servicios propios, subsidiados y con-
tratados tales como:

— Servicio de Ayuda a Domicilio

— Programa para la Calidad Prestacional de las

Residencias para Adultos Mayores
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— Residencias Propias

— Residencias Contratadas,
— Centros de Dia

— Clubes de Dia

— Viviendas tuteladas

En el eje de atencidn a la vulnerabilidad
social:

El histérico Programa Pro Bienestar se pro-
yecté como politica de Seguridad Alimentaria para
Adultos Mayores profundizando su perfil socio sa-
nitario.

El ProgramaNacional de Detecciony Atencidén
a Poblaciones Vulnerables que permite brindar
atencion socio sanitaria a aquellos beneficiarios en
situacion de alta vulnerabilidad social residentes
en localidades con bajos niveles de accesibilidad

a prestaciones médicas y sociales. Y el Programa
para Situaciones de Alto Riesgo que consiste en el
otorgamiento de subsidios de diferente tipo.

Es indudable que con éste accionar el Instituto
estd haciendo realidad la decision del Estado
Nacional de gestionar a través de politicas pu-
blicas con fuerte visién social para hacer realidad
el cambio de un mero Programa de Asistencia
Médica Integral a la actual lema de gestion: Por
una Argentina con Mayores Integrados. <



