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“Es inocultable y está altamente descripta la inequidad que 
existe entre la urbanidad y la ruralidad, las brechas y las 
dificultades que existen al intentar atender, y mucho más al 
intentar construir salud en el medio rural” 

Ramón Soto 
Presidente SOMERUY 

JORNADAS DE MEDICINA y ENFERMERIA RURAL 



9° Convención Médica Nacional 
 
 
 
 
 
 
 
 

PROCESO: 

“La concentración del trabajo médico, una de cuyas herramientas es la 
creación de cargos de alta dedicación en todas las especialidades, 
como modelo antagónico al multi-empleo, es condición necesaria para 
la mejora del ejercicio profesional” 
 
“…el desarrollo de incentivos financieros y no financieros para la 
radicación de profesionales, particularmente en el interior y zonas 
rurales, son herramientas centrales para abordar los problemas de 
número, distribución y formación de recursos.  



9° Convención Médica Nacional 
 
Diciembre 2014 – Acuerdo FAD para ASSE y cronograma (ASSE. SMU, MEF y MSP) 
 
Diciembre 2015 – Proyecto SOMERUY 
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Febrero - Mayo 2017 – Síntesis gremial 
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9° Convención Médica Nacional 
 
Diciembre 2014 – Acuerdo FAD para ASSE y cronograma (ASSE. SMU, MEF y MSP) 
 
Diciembre 2015 – Proyecto SOMERUY 
 
Mayo 2016 – Creación de CAM/ASSE para continuar proceso de trabajo en FAD 
 
Febrero - Mayo 2017 – Síntesis gremial 
 
Junio 2017 – Firma del acuerdo 
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Junio 2017 – Firma del acuerdo 
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Primera disciplina que define cargos de alta dedicación en el sector público antes 
que en el privado  →  Mejor posición para el desarrollo del primer nivel. 
 
Primer laudo nacional de la Medicina Rural 
 Definen condiciones precisas de competencias además de las laborales. 
 
Legitimación de SOMERUY como organización médica capaz de gestionar cambios 
significativos en las condiciones de trabajo y de incidir en el SNIS. 
 
Experiencia exitosa de trabajo entre distintas formas de organización de médicos y 
del rol articulador del S.M.U. hacia la presentación en el consejo de salarios público. 
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ASPIRACIONES 

 
Mejorará la calidad de vida de los médicos. 
Definidas obligaciones y derechos, ámbitos, descansos y mejora de la remuneración. 
 
Mejorará la posición para brindar una buena calidad de atención y para desarrollar 
tareas propias del primer nivel – promoción, prevención, comunitarias. 
 
Al ser un trabajo más “atractivo” puede tener impacto en la distribución territorial de 
los profesionales médicos.  
Si esto se cumple y se genera competencia, un argumento más para que mejore la 
formación profesional. 
 
Más médicos trabajando mejor podrían aumentar la “resolutividad” del primer nivel 
y con ello la salud del sistema. 
 



Impacto de los FADs en el Medio Rural 

¿ Cómo seguimos ? 

Instrumentación 
 
Evaluación (Definición de Indicadores) 


