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UNIDAD SANITARIA AEROPARQUE (Anexo III) 

          La Unidad Sanitaria Aeroparque fue inaugurada en septiembre de 2006 

por la Secretaria de Salud de la Municipalidad General Pueyrredon. Se 

encuentra ubicada en las calles Pelayo y Mugaburu del Barrio Aeroparque. Los 

límites del área programática de la Unidad son Avenida Constitución, Ruta 2, 

Arroyo La Tapera y Monte Carballo. Comprende los Barrios Aeroparque, 

Montemar y Caisamar. Las zonas que más demandan los servicios de la 

Unidad Sanitaria son el Barrio Aeroparque y una parte de Caisamar. 

          En el área de influencia viven aproximadamente 8800 personas, según  

el último censo del año 2001.  

          El horario de atención es Lunes y Miércoles de 07 a 16 hs y Martes 

Jueves y Viernes de 07 a 14 hs, para la atención se entregan turnos en el día, 

la Unidad brinda un servicio de emergencia básico y en caso de tener que 

evacuar pacientes se realiza mediante un servicio de ambulancias convenido 

por la Municipalidad. 

          En el área física tiene tres consultorios para atención, una pequeña sala 

de espera, office de enfermería, dos baños (uno público y uno privado), una 

pequeña cocina y una oficina administrativa. 

          Cuenta con dos enfermeros, dos médicos clínicos, un médico 

generalista, un personal administrativo y un personal de limpieza que se 

desempeñan diariamente en la Unidad. Durante la semana asisten dos 

médicos pediatras, un médico ginecólogo, una asistente social y un 

nutricionista que rotan por otros centros de salud. Una psicóloga presta sus 

servicios de manera voluntaria. 

          Concurren a la Unidad Sanitaria aproximadamente 1000 personas por 

mes, en demanda de algún servicio.  

          Los programas del Plan Federal de Salud que se aplican en la Unidad 

Sanitaria son: 

- Remediar. 

- Prodiaba. 

- Programa de atención a la mujer embarazada, control de embarazo. 
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- Programa materno infantil. 

- Calendario oficial de vacunación.  

- Programa de planificación familiar y procreación responsable. 

- Probas. 

- Prevención de cáncer de cuello de útero y de mama. 

- Servicio social: programa alimentario (entrega de bolsas de alimentos). 

Programa del fondo solidario (microcréditos). 

LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES 

Clínica Medica 

  

Clínica Medica 

  

 Clínica Medica 

  

Clínica Medica 

  

Generalista 

 

Nutrición 

 

Generalista 

 

 Generalista 

 

Enfermería 

 

Enfermería 

 

Enfermería  

Control del 

lactante. 

Enfermería 

 

Enfermería 

 

Servicio 

Social 

 

Pediatría 

 

Pediatría  

 

Psicología Pediatría  

 

 

Administración: Lunes a Viernes 8 a 14 hs.  

Papanicolaou: sacar turno Lunes a Viernes 7.45 hs.  

Caminatas saludables: Miércoles 14.30 hs. 
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DEFINICIÓN DE VARIABLES INTERVINIENTES: 

Edad:  

   Tiempo en que una persona ha vivido a contar desde que nació. 

Sexo: 

   Conjunto de los individuos de uno u otro sexo (masculino, femenino). 

Barrio: 

   Cada una de las partes en que se divide la ciudad para su mejor 

organización. 

Nacionalidad: 

   Estado propio de la persona nacida o naturalizada en una nación.    

Grado de instrucción: 

   Nivel de los conocimientos adquiridos en establecimientos de educación. 

Tiempo de espera: 

   Cantidad de minutos / horas que una persona aguarda para ser atendida. 
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Relaciones 
interpersonales  
 

Accesibilidad   
 

Factores técnicos  
 

Médicos-Usuarios  
 

Horarios de atención 
 

Estado de los espacios destinados a los usuarios.  
Iluminación. 
Temperatura y Ventilación.  
 
 

Disponibilidad de turnos. 

Capacidad de respuesta.  

Lenguaje  
 

Material descartable. 
Medicación  
Vacunas. 
Elementos de control (tensiómetro, termómetro, balanza, etc.).  
 

Amabilidad   
 

Predisposición a escuchar  
 

Instalaciones   
 

Insumos   
 

Enfermeros-Usuarios  
 Personal administrativo-Usuarios  
 

Creencias culturales 
 

Ubicación y transporte 
 

Tiempo de atención 
 
Difusión e información 
 

ESQUEMA DE VARIABLES 
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RELACIONES INTERPERSONALES: 
 
                                INDICADORES                                           ÍNDICE 
  

Lenguaje                
                                
                                                                                                                                                                                            

 
 
 
      
 
   Predisposición  
   a escuchar. 
 

     
 
 
 
 
 
 
 
 
Amabilidad. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Pregunta 1, 2: 
Satisfacción de 
los usuarios 
respecto al 
lenguaje 
utilizado.  

Médicos 
Enfermeros 
Administrativos 

-Muy Satisfecho.      
-Satisfecho       
-Poco satisfecho.           
-Insatisfecho.                 

Pregunta 3, 4, 
5: Satisfacción 
de los usuarios 
respecto a la 
predisposición 
a escuchar. 

Médicos 
Enfermeros 
Administrativos 

-Muy Satisfecho.  
-Satisfecho. 
-Poco satisfecho.  
-Insatisfecho.  

Pregunta 6, 7: 
Satisfacción de 
los usuarios 
respecto a la 
amabilidad del 
personal. 

Médicos 
Enfermeros 
Administrativos 

-Muy Satisfecho.  
-Satisfecho.  
-Poco satisfecho.  
-Insatisfecho.   

































































































retorno de importantes profesionales que habían participado activamente en el desarrollo 

de la Medicina Social Latinoamericana , posibilitaron la realización de' cursos en salud 

colectiva, medicina social, salud mental, que favoreció la formación de una masa crítica de 

recursos humanos en dicha corriente y permitió la instalación a nivel del debate público de 

situaciones y temáticas pertenecientes a estos campos. 

Pensar, actuar, escribir en el marco de lo que considéramos la Salud 

Mental colectiva no es una cuestión ingenua sino que tiene diversas implicancias. En su 

nombre se realizan prácticas muy diversas. El término Salud Mental se origina en la ola 

modernizadora de los años '50 albergando en su seno propuestas desde la prevención en 

relación con la Higiene Mental de las primeras décadas del siglo, hasta propuestas 

alternativas al dispositivo manicomial psiquiátrico, pasando por todo un abanico de 

propuestas tecnocráticas y normativas, modernizadoras y aggiornadoras del mismo. Es un 

término que no posee un sentido unívoco. Para algunos se opone a la psiquiatría , la 

"antipsiquiatría" y ,para otros, representa un complejo y sutil dispositivo capilar de control 

y normatización de la vida cotidiana. Nos identificamos con aquellos que centran la mirada 

en la salud de la población, en valores positivos , en ,la prevención y en la educación 

social. Implica recortar un campo complejo y heterogéneo tanto en lo que respecta a sus 

problemáticas, como a los actores sociales y a las instituciones. Implica reconocer el 

poder que circula en el campo de la salud, en términos foucaltianos, el poder que da el 

saber médico científico, el poder para curar en la dialéctica vida-muerte, el poder de las 

corporaciones , de la industria y el mercado, el poder político institucional y, entrampado 

en este escenario existencial, está el dolor del paciente, quien "pacientemente" espera ser 

curado... 
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estructurales promueven la fragmentación social y los reagrupamientos sectoriales 

parciales; se reciente el tejido social dibujándose un nuevo mapa de la marginación social. 

Se produce la ruptura muchas veces de los lazos solidarios o la desarticulación de los 

vínculos sociales, las "desafiliaciones" en términos de R. Castel tendría con los procesos de 

vulnerabilidad y exclusión social. 

Es así como cada época produce su particular forma de padecimientos. Si bien 

hay que reconocer que las problemáticas sociales, la "cuestión social" comenzó con la 

historia de la sociedad humana aunque con diverso grado de complejidad, la 

"posmodernidad" se "caracteriza por los padecimientos psicosomáticos y adicciones, 

trastornos del carácter, perversiones, enfermedades funcionales, el incremento de la 

violencia y los suicidios conjuntamente con el aumento de las depresiones de diversa 

índole. 

En el caso de las adicciones, el Alcoholismo en América latina hunde sus raíces 

en la conquista, pero nadie puede negar su incremento y su edad más temprana de inicio. 

Según investigaciones se tiende a asociar significativamente con las situaciones de 

desempleo y el aumento en jóvenes y mujeres. En la provincia de Buenos Aires, en 

1989, el 20% de los ingresos al sistema de salud por trastornos mentales fueron por 

Síndrome de Dependencia al Alcohol . Sobre 410 muertes por "trastornos mentales", 210 

tuvieron como causa el cuadro mencionado con un rango de edad que comienza a los 15 

años. También el 8% de la población atendida en clínica médica ingresó con síntomas 

asociados al alcoholismo.14

Drogas, psicofármacos y alcohol articulan en su producción con intereses 

económicos de gran magnitud y su consumo es incentivado activamente de diferentes 

'a Sánchez, A."Alcoholismo: La grieta",Rev.Nudos y Redes,Año I N°1,Equipo de 
Drogadependencia,Minis.Salud y Ac.Soc.Pcia.Bs.As., Año 1992. 
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maneras. Desde el lado de los consumidores, su vulnerabilidad frente a esta oferta 

creciente quizás deviene de la misma vulnerabilidad relacional en que se desenvuelven 

sus vidas y de la imposibilidad de construir proyectos existenciales que permitan soportar 

las situaciones vitales. 

S. 

~ 
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