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Cronicas

Importante reunidon Latinoamericana sobre historia y
patrimonio cultural de la salud se realizé en Chile

Los dias 1, 2 y 3 de agosto de 2007 se realiz6 en el Auditorio del Fondo Nacional de Salud (FONASA), en
Santiago de Chile, la Primera Reunion de Coordinacién Regional de la Red de la Biblioteca Virtual en Salud
de Historia y Patrimonio Cultural de la Salud.

CARACTERISTICAS DE LA REUNION REGIONAL

En este evento participaron representantes de 10 paises latinoamericanos: Argentina, Bolivia, Brasil, Chile,
Colombia, Costa Rica, Honduras, México, Paraguay y Uruguay, asi como representantes de la Organizacion
Mundial de la Salud y de OPS / OMS. La Reunién Regional respondié al cumplimiento de un mandato
acordado en la 42, Reunion de Coordinacién Regional de Bibliotecas Virtuales en Salud (BVS) / 7°. Congreso
Regional de Informacion en Ciencias de la Salud (CRICS), realizado en la ciudad de Salvador (Bahia), Brasil,
en septiembre de 2005.

Su marco de referencia estuvo constituido por las ideas principales analizadas y aprobadas en dicho evento
por el Grupo de Trabajo sobre Historia y Patrimonio Cultural de la Salud,en base a un documento elaborado
previamente por la Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz de Brasil y la Unidad de Patrimonio Cultural de la Salud/
MINSAL de Chile sobre “Términos de Referencia para la Constitucion de una Red de Historia y Patrimonio
Cultural de la Salud”. Este documento fue aprobado por unanimidad en su Plenaria Final .

Esta primera reunién de Coordinacién Regional de la Red de BVS de Historia y Patrimonio Cultural de la Salud
(HPCS) se realiz6 con el objetivo de retomar los compromisos asumidos en Salvador, Bahia, Brasil, y dar
seguimiento a las acciones realizadas en los Ultimos dos afios por las Unidades técnicas de los Ministerios
de Salud de Chile y de Brasil, de la Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz, y de la Organizacion Panamericana de
la Salud, bajo la Coordinacion Regional del Centro Latinoamericano y del Caribe de Informacion en Ciencias
de la Salud (BIREME/ OPS-OMS).

Durante la Reunién fueron presentadas por los representantes de los paises participantes numerosas iniciativas
en curso, que pueden converger hacia la cooperacion técnico-cientifica en el ambito de actividades, proyectos
y programas orientados hacia la identificacion, recuperacion, conservacion, valorizacion e integracion del
Patrimonio Cultural de la Salud. Al mismo tiempo, se confirmé a la Biblioteca Virtual de Salud (BVS) como un
ambiente estratégico, por el éxito alcanzado como espacio virtual para la distribucion del conocimiento y la
organizacion del trabajo cooperativo en informacion en salud, constituyéndose en una importante posibilidad
de ampliacién de la visibilidad y de los usos sociales del patrimonio cultural de la salud.
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ANTECEDENTES

Entre sus antecedentes principales cabe
mencionar el interés creciente de organismos
internacionales, agencias estatales, organizaciones
no gubernamentales y movimientos sociales que
vienen estimulando desde el tltimo cuarto del siglo XX
el desarrollo de actividades dirigidas a la salvaguardia
del patrimonio cultural, a la proteccion y al estimulo
de la diversidad cultural y al fomento del pluralismo y
al didlogo entre las culturas.

En América Latina la salud, como esfera de la politica
publica, ha desempefiado un papel crucial en la
construccion y consolidacion de la nacion, del Estado
y de sus relaciones con la sociedad. La gran diversidad
de actores institucionales y sociales de la salud debe
ser comprendido en una perspectiva ampliada de
patrimonio, con tradiciones culturales, practicas y
valores simbolicos, elementos que en definitiva son
experiencias colectivas y vivencias personales de
inestimable valor para fortalecer, valorizar y difundir
este vasto acervo de la salud enriquecido y renovado
por las nuevas mediaciones que hoy se procesan
entre ciencia, salud y sociedad.

Con los mas diferentes grados de desarrollo
identificamos en paises de la Regidn, diversas
iniciativas que lo hacen, como regla general, en
una perspectiva que busca combinar investigacion
histérica, memoria y preservacion del patrimonio
documental. En este sentido, consideramos el
Patrimonio Cultural de la Salud como “ un conjunto
de bienes materiales y simbélicos socialmente
construidos que expresan el proceso de la salud
individual y colectiva en sus dimensiones cientifica,
histérica y cultural’.

OBJETIVOS

1. Dialogar y compartir ideas, informacion,
experiencias y recomendaciones sobre el
desarrollo y fortalecimiento de las infraestructuras
y capacidades nacionales y regionales en
identificacion,  recuperacién,  conservacion,
investigacién, valorizacion y diseminacion de

Croénicas

la Historia y Patrimonio Cultural de la Salud
(HPCS).

2. Establecer los marcos de constitucion, gestion
y operacion de la Biblioteca Virtual en Salud de
Historia y Patrimonio Cultural de la Salud, a ser
operada en red en la Web con acceso abierto y
universal para aumentar la visibilidad y los usos
sociales del patrimonio cultural de la salud y
contribuir asi a su insercién en las politicas de
salud y en los sistemas nacionales de salud.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Al finalizar la Reunion de Coordinacion Regional los
representantes de los diez paises participantes y
de BIREME/OPS/OMS acordaron por consenso las
siguientes conclusiones y recomendaciones:

1. Recomendar a la Directora de la Organizacién
Panamericana de la Salud que promueva junto a
los Ministerios de Salud la adopcién y desarrollo
de politicas, programas e infraestructuras para el
fortalecimiento de la Historia y Patrimonio Cultural
(HPCS) como parte integral de los sistemas
nacionales de salud,para contribuir a valorizar la
identidad y la memoria, y aumentar la conciencia
de la sociedad sobre laimportancia del patrimonio
histérico-arquitectonico, museoldgico, cientifico,
artistico y documental, asi como sobre el derecho
a la informacién, como atributos fundamentales
al ejercicio de la ciudadania y como parte de las
responsabilidades del Estado.

2. Promover el desarrollo de la red de la BVS
HPCS como instancia regional y nacional
para la cooperacion técnica entre instituciones
nacionales y regionales relacionadas con la
identificacién,  recuperacion,  conservacion,
investigacion, valorizacion y diseminacion de la
HPCS con foco en la gestién y operacion de una
red de fuentes de informacién y conocimiento
con acceso abierto y universal, incluyendo, entre
otros, literatura cientifica y técnica, biografias de
personalidades y figuras historicas, legislacion,
directorios de instituciones, especialistas vy
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eventos relacionados, catalogos de imagenes,
obras de arte, de monumentos arquitecténicos,
catalogos de archivos y de fondos documentales
en general.

. Adoptar la estructura de gestién de la red BVS
HPCS formada por una institucién coordinadora,
un comité consultivo con representantes de
las redes de instituciones y un plan de accion
para su implantacion en periodos de 2 afios o
mas, y que incluya la participacion de todas las
instituciones de la red. Esta estructura debera
implantarse progresivamente en los &mbitos
regional, subregional y nacional, asegurando la
equidad en la participacién de forma que la red
regional venga a conformarse como resultado
de la convergencia de redes nacionales y

subregionales. Durante un periodo de transicion
los representantes de los paises en la reunion
pasaran a representar a sus paises en la red
regional. Amedida que las redes nacionales sean
establecidas, los comités consultivos nacionales
indicaran los representantes oficiales en el comité
consultivo regional. BIREME seré responsable de
la coordinacidn regional hasta la realizacion de la
[l Reunién de la BVS HPCS, que debera elegir a
la institucion que sera oficialmente responsable
de la coordinacion regional.

Dr. Patricio Hevia Rivas

Jefe Unidad Patrimonio

Cultural de la Salud

Ministerio de Salud de Chile

Académico Escuela Salud Publica de Chile
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