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CONVOCATORIA PARA PRESENTACION DE TRABAJO

El Congreso Latinoamericano de Medicina Social y Salud Colectiva es uno de los
principales encuentros realizados en laregién. Se lleva a cabo cada dos afios, de forma
rotativa, en los paises de América Latina. En el ano 2025, el evento se realizara en Rio
de Janeiro, Brasil, del 14 al 19 de julio, en el campus Maracana de la Universidad
Estatal de Rio de Janeiro (UERJ) bajo la responsabilidad del Centro Brasilefio de
Estudios en Salud (Cebes), entidad que representa a la Asociacidon Latinoamericana
de Medicina Social (Alames) en Brasil.

Alames fue fundada hace 40 afos, en Ouro Preto - Minas Gerais, como producto de la
confluencia entre el pensamiento critico en salud, la accién en defensa del derecho a
la salud y la creacidén de sistemas de salud publicos y universales.

EL XVIIl Congreso tiene como tema central “Democracia, derechos sociales y salud:
retomando el camino de la determinacién social y la soberania de los pueblos” y
pretende producir conocimiento y acciéon social en defensa del desarrollo sostenible,
inclusivo, auténomo y con justicia social en América Latina.

El Comité Organizador invita a la comunidad académica, movimientos sociales,
directivos y trabajadores/as de la salud a presentar trabajos cuyos lineamientos
siguen a continuacion.

1. INFORMACION GENERAL

Cada autor podra enviar hasta dos trabajos vinculados a su registro. No hay limite de
participacidon en coautoria de trabajos presentados por otros participantes. En todas
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las modalidades de presentacion, el texto debe ser un resumen ampliado, el cual debe
ser enviado hasta el31 de enero de 2025 a través del sitio web del evento
https://congresso.alames.org.

No es necesario pagar una tarifa de inscripcidn para enviar resumenes. Sin embargo,
si el trabajo es aprobado, la inclusién en el programa del evento esta sujeta al pago de
lainscripcion.

2. EJES TEMATICOS Y SUBEJES

EJE 1- CAPITALISMO Y SALUD: Analisis critico de las relaciones entre el sistema
capitalista y sus impactos en la salud de la poblacidn. Este eje abordard temas
centrales como la cooperacidn internacional para enfrentar las amenazas a la salud
globaly pandemias, asegurando una respuesta eficiente y equitativa entre los paises,
asi como los impactos del cambio climatico en la salud y el desarrollo de estrategias
de adaptacidn y mitigacion.

SUBEJES
1. Pandemiasy salud global
2. Cambio climaticoy salud
3. Trabajo, precariedad y salud
4. Complejo médico-industrial (CIS)
5. Publicoy privado: relacionesy tensiones
6. Financiarizacion de la asistencia sanitaria

7. Financiacion de la salud

EJE 2 - SOBERANIA Y DESCOLONIZACION DE LA SALUD: Analizar la cuestién de la
soberania sanitariay los esfuerzos por descolonizar los enfoquesy practicas médicas
y de salud. Debatir cd6mo integrar los avances tecnoldgicos de manera accesible,
garantizando que las innovaciones beneficien a todos, no solo a unos pocos grupos
privilegiados. En tiempos de salud digital, es fundamental analizar la seguridad y
privacidad de los datos de salud, promoviendo la integracion efectiva de los sistemas
de informacion.



https://congresso.alames.org/

SUBEJES
1. Tecnologia e innovacién en salud
2. Tecnologia de la informacidn sanitaria
3. Seguridad alimentaria y nutricional
4. Modelo de produccién agricola, pesticidas y salud
5. Colonizacion, guerray salud

6. Bioéticayjusticia social

EJE 3- DERECHOS SOCIALES Y EQUIDAD EN SALUD: Discusidén sobre la promocidn
y garantia de los derechos sociales como base para la equidad en salud. Es urgente
reflexionar sobre la necesidad de adaptar los sistemas de salud para satisfacer las
crecientes necesidades de una poblacidon que envejece, centrandose en los cuidados
a largo plazo.

SUBEJES
1. Politicas econdmicas para los derechos sociales
2. Protecciény seguridad social
3. Sistemas nacionales de salud y acceso universal
4. Derechos sexuales yreproductivos
5. Envejecimiento de la poblaciény salud

6. Trabajo, seguridady derechos

EJE 4 - SALUD Y DEMOCRACIA: Reflexidon sobre la interseccion entre salud colectiva
y principios democraticos, destacando desafios y oportunidades. Reflexionar sobre
cémo fortalecer la participacion activa de las comunidades en la gestion y decisiones
relacionadas con la salud, promoviendo un enfoque mas centrado en la persona.

SUBEJES
1. Democracia participativa, participacion socialy poder popular en salud
2. Poder en el territorio: milicias, drogas y religion

3. Conciencia de poder, politicay salud




4. l|dentidades e identitarismo
5. Derechos de los usuarios de la asistencia sanitaria

6. Participacion socialy salud

EJE 5 - DETERMINACION SOCIAL DE LA SALUD: Abordar las determinaciones
sociales, econdmicas y ambientales que influyen y establecen el estado de salud,
reconociendo la complejidad de estas interacciones. Analizar nuevas estrategias
para abordar las disparidades econdmicas que impactan la salud y el acceso a los
servicios de salud, buscando la equidad.

SUBEJES
1. Desigualdades socialesy salud
2. Violenciay salud
3. Racismoy salud
4. Salud mental
5. Géneroy salud
6. Interseccionalidady salud

7. Determinacion social: evidencia y actualidad

EJE 6 - POLITICAS Y MODELO DE ATENCION EN SALUD: Principios éticos, politicos
y organizativos a adoptar en la construccion de sistemas de salud universales vy,
decoloniales.

SUBEJES

1. Saludy politica de cuidados.

2. Ciencia, culturay conocimiento

3. Redes de atencién integral en salud

4. Atencioén primaria de salud

5. Cuidados paliativos

6. Descolonizacion de la atencidn sanitaria

7. Politicas para poblaciones excluidas




3. CATEGORIAS

3.1 Resultados de la investigacioén: son producciones originales que surgen de una
pregunta de investigacion, desarrolladas a través de un método ciclaramente definido.
Presentan un analisis critico de los resultados, en didlogo con la literatura existente.
Los autores deberan informar, al momento de la inscripcion, si no desean que el
trabajo sea publicado en los anales, preservando asi su originalidad para su futura
presentacidn en otros medios de publicacion.

3.2 Informes de experiencia: se trata de reflexiones sobre experiencias en el
enfrentamiento de problemas de salud y el desarrollo de actividades y acciones
orientadas a la formacion de profesionales, activistas de movimientos sociales,
investigadores, docentes y estudiantes. Incluye la organizacion y gestién de politicas,
programas y servicios, ademas de movilizaciones y acciones realizadas con la
comunidad y movimientos sociales. Abarca iniciativas impulsadas en servicios de
salud, educacion y otras areas, relacionadas con los temas abordados en el XVIII
Congreso Latinoamericano de Medicina Social y Salud Colectiva.

3.3 Otro tipo de produccién técnica o artistica: Se refiere a las diferentes formas de
produccién, expresidon y comunicaciéon del conocimiento, asi como a la pluralidad en
las formas de promover la salud, el cuidado, la gestidon y la formulacién de politicas.
Se pretende presentar practicas variadas y reflexiones tedricas en el campo de la
Salud Colectiva que exploran lenguajes artisticos y culturales, menos comunes en los
circulos cientificos, académicos y en los servicios de salud, que valoren los enfoques
intery transdisciplinarios.

El Congreso se compromete a proporcionar espacios de presentacidon y algunos
equipos basicos, pero no asumira la responsabilidad de proporcionar materiales
adicionales, ni condiciones que vayan mas alla de esta estructura minima.

En cuanto a la produccién técnica, se trata del desarrollo de procesos, productos y
metodologias que promuevan cambios en las practicas institucionales de la medicina
socialy la salud colectiva en América Latina. Estos pueden tener distintas naturalezas,
como la creacion de un curso, protocolo, matriz de evaluaciéon, material didactico,
aplicacién, entre otros, que resultan de la aplicacién de nuevos conocimientos
cientificos y técnicos desarrollados. El producto debe estar finalizado, listo para su
aplicacién en el sector salud, y debe demostrar impacto y aplicabilidad, reflejando los
cambios generados por su implementacion.



Asi, describir un producto técnico va mas alla de presentar su existenciay proceso de
desarrollo; es necesario incluir un analisis critico de su impacto social, aplicabilidad y
caracter innovador.

4. METODOS DE PRESENTACION

Comunicacidon coordinada: Los trabajos aprobados en esta modalidad seran

presentados en sesiones tematicas con una duracion de 90 minutos y hasta seis
presentaciones por sesion. Cada trabajo tendra diez minutos para su presentacion.
Después de las presentaciones, habra un debate con los autores/as yel
publico presente, mediado por un coordinador/a. Proyectores multimedia estaran
disponibles en los salones.

Péster: La modalidad de péster tiene como objetivo mostrar el proceso y resultados
de trabajos, estudios y experiencias desarrollados en diferentes areas del
conocimiento. Consiste en una exposicién sintética de una obra impresa en un cartel,
acompanada de una presentacion que realizan los autores al publico presente.

e Tamano del pdster: 80 cm de ancho x 100 cm de alto, incluidos los margenes;
e Enlaparte superior debe estar el logo del evento;

e Elcarteldebe incluir: titulo, area de trabajo, nombres de los autores, institucion
de los autores, datos de la investigaciéon y agencia financiadora (si
corresponde);

e Esobligatorio que el titulo de la obra en el cartel sea idéntico al titulo de la obra
registrada en el evento;

e Eltexto del cartel debera ser legible desde una distancia minima de 1 m.

5. RESUMEN AMPLIADO

El resumen ampliado puede enviarse en portugués o espanol, escrito en Microsoft®
Word o programa compatible, guardado en formato doc o docx, papel A4, fuente Times
New Roman, tamafno 12, interlineado de 1,5 cm, alineacién justificada, primera linea
del parrafo con sangria de 1,25 cm y sin espacio entre parrafos. Margenes de 3 cm
(derecho, izquierdo, superior e inferior). Limite de 7000 caracteres con espacio.

Titulo: Debe ser objetivo, conciso e informativo. Escrito en mayusculas, negrita,
centrado y con un maximo de 170 caracteres incluyendo espacios.



Autores: Se debe proporcionar el nombre completo del autor principal y coautores.
Los nombres solo deben escribirse con letras mayusculas y alineados a la derecha. Se
aceptan un maximo de 10 (diez) autores/as por trabajo. En el pie de pagina informar la
afiliacion institucional de todos los autores y correo electréonico de contacto principal.

Contenido delresumen: el texto debe ser objetivoy conciso. Los siguientes items son

obligatorios:
e Presentacion/Introduccion (hasta 1.400 caracteres con espacio)
e Propdsito (hasta 500 caracteres con espacio)
e Metodologia (hasta 1200 caracteres con espacios)
e Resultados (hasta 1800 caracteres con espacio)
e Conclusiones/Consideraciones (hasta 1000 caracteres con espacio)
e Referencias (hasta 930 caracteres con espacio)
NOTAS:
1. No se pueden incluir graficos, tablas e imagenes por limitaciones de espacio.

2.En el caso de ensayos y relatos de experiencias, los items “metodologia” vy
“resultados” podran ser sustituidos por “desarrollo”.

3. Cada autor/a del trabajo debera haber contribuido sustancialmente a la concepcién
o disefo del estudio; toma, analisis o interpretaciéon de datos de trabajo; en la
preparacion del resumen y aprobacion final de la versién del resumen a publicar.

6. AL PRESENTAR EL TRABAJO INDICAR:
e Elejetematicoyrespectivo subtema.

e La modalidad de presentacion: Comunicaciéon Coordinada o Péster. La
indicacién de la modalidad podra ser modificada segin decisién del Comité
Cientifico.

e Presentador del trabajo: indicar el nombre, filiacién institucional y direccién de
correo electrénico del autor principal o coautor que presentara el trabajo.

e Fuente(s) de financiaciéon: crédito de organismos de financiacion de la
investigacion, si corresponde.



