I SINDICALES

Tanto va el cantaro al agua...

Durante afios algunas propuestas fuimos
los Unicos en defenderlas, pero, jal fin!,
las aprobaron entre todos. Reflexiones
sobre el futuro.

1. Autonomia de los médicos de
CASMU y mayor independencia de la
Junta Directiva.

Hace afios que venimos bregando para
que los médicos de CASMU tuvieran
mayor autonomia con relacién a los mé-
dicos de SMU y que la Junta Directiva
de CASMU fuera mas independiente
del Comité Ejecutivo del SMU. Fuimos
los Unicos que durante mucho tiempo
alertamos acerca de lo inadecuado que
resultaba ver como los problemas de los
médicos de CASMU se resolvian en
Asambleas del gremio médico en gene-
ral; las mismas generalmente se forma-
ban en buena medida por médicos aje-
nos a CASMU, defendiendo, en ocasio-
nes, intereses particulares ajenos a la
Institucion.

En una Empresa tan compleja, que
ofrece ocupacion a tantos médicos, éstos
no podian decidir su marcha.

Pudimos ver como durante muchos
afios se pospuso la creacion de la Emer-
gencia movil por mayorias de médicos
que defendian los intereses de sus emer-
gencias moviles, posponiendo la marcha
de nuestra Institucion y posponiendo la
justa aspiracion de los médicos jovenes
que veian en la puesta en marcha de la
Emergencia CASMU una nueva fuente
de trabajo. No en la forma que siempre
propusimos, pero al menos se aprob6 un
principio que siempre nos parecio ele-
mental. Los médicos de CASMU decidi-
remos los destinos de CASMU.

2. Auditoria de gestion.
Preguntado uno de los contadores prin-
cipales de CASMU acerca de cuales
serian los resultados si emprendiamos el
camino de auditar el gestionamiento de
la Institucion, nos contestd que obten-
driamos ganancias.

Nuestra Agrupacion fue de la pocas,
si no la Unica, que en su plataforma

propuso una Auditoria de gestion. Sin
embargo, fue en esta ultima Junta que
recién fue aprobado lo que solitariamen-
te habiamos pregonado durante afios.

3. Sanatorio nuevo, luego dd si apa-
recié el no.

En esta resolucion todas las Agrupacio-
nes estuvieron de acuerdo, el sanatorio
nuevo, Complejo Asistencial o Mega-
centro seria una realidad.

jHasta estaba aprobado el nombra-
miento del Director de Obra! Hubo pro-
puestas de empresas constructoras que
nos proponian cobrar mensualmente ci-
fras menores a las que se le pag6 por afios
al Sanatorio Espafiol. Si embargo, el
Sanatorio, Unica obra capaz de producir
confianza en los asociados del mejora-
miento futuro de su asistencia, y Unica
obra capaz de mantenernos a la vanguar-
dia de la atencion de la salud, quedd
postergada y la vanguardia la tomaran
otras instituciones.

Creemos que CASMU existira en la
medida que construya su Complejo Asis-
tencial, que segun todos los estudios de
factibilidad se pagaba solo, al centralizar
servicios que estan duplicados, triplica-
dos y hasta cuadruplicados y al recibir
también los importantes aportes por la
venta de los Sanatorios que quedarian
fuera de servicio.

CASMU corre riesgo de viabilidad
dado que tiene una estructura para
atencion de 300.000 afiliados y cuan-
do los Socios estén muy por debajo de
esa cifra la Institucion sera inviable ya
que la estructura administrativa y asis-
tencial tendra la misma dimensién y el
mismo costo; por lo expuesto es tras-
cendente no disminuir la masa social.
Sin embargo, ni una sola palabra se ha
vuelto a escuchar sobre este empren-
dimiento.

Volveremos sobre este tema ya que
hay muchas preguntas sin contestar y
estamos convencidos que la no con-
crecién no obedece s6lo a problemas
econdmicos. La Agrupacion tratara que
los NO se vuelvan SI.

4. Salario médico.

En la parte gremial enfrentamos una
crisis de las IAMC, precipitada por nu-
merosos factores como insumos de costo
libre y cuota controlada, medicina y
técnicas de diagnostico cada vez mas
complejas y caras; mala administracion
de las Instituciones llegando a la corrup-
cion comprobada en algunas de ellas;
competencia de las Emergencias; todo
esto se complicara ain mas con la aplica-
cion del IVA a los servicios contratados.
Este panorama demandarda mucha ima-
ginacion para llevar a cabo una reestruc-
tura del sistema y de las Instituciones
que se debera encontrar entre todos.
Pero enfaticamente decimos que la
solucion no debe pasar por la disminu-
cion del salario médico. Recordemos a
quienes por afios lucharon hasta obte-
ner el nivel del salario actual y que
ademas —comparado con salarios inter-
nacionales— es irrisorio.

Podemos aceptar que en determi-
nadas Instituciones en crisis graves,
algunas de ellas por corrupciéon com-
probada de direcciones anteriores, se
pueda, en conjunto con los salarios de
los funcionarios, realizar préstamos o
capitalizaciones transitorias que debe-
ran ser debidamente aprobadas por las
Asambleas médicas de cada institucion.

Por todo lo dicho, decimos enféatica-
mente NO a la rebaja salarial.

5. Unidad de distintas agrupaciones.
No creemos llegado el momento de per-
der la identidad de nuestra Agrupacion,
pero en el correr de todos estos afios
hemos demostrado que siempre hemos
apoyado lo que entendemos que sera
beneficioso para el Gremio y CASMU y
nos opondremos en caso contrario. Aque-
lla Agrupacién que crea tener proposi-
ciones correctas puede contar con nues-
tro voto a fin de lograr las mayorias que
sean necesarias para llevarlas adelante,
pedimos lo mismo de las otras Agrupa-
ciones hacia nosotros.
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