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convencionales, las asambleas
zonales y funcionales discuten la
problemática médica y las accio-
nes a adoptar. Todos los médi-
cos, agremiados o no en el Sindi-
cato Médico del Uruguay (SMU)
o en la Federación Médica del In-
terior (FEMI), pueden concurrir

a la asamblea de su zona y expre-
sar sus ideas.
La concurrencia no llegó al 10 %
de los inscritos en el padrón en
ninguno de los zonales estable-
cidos, pero los organizadores
prevén un aumento de los parti-
cipantes en las próximas reunio-

nes en función de un trabajo de
persuasión mediático, vía correo
electrónico, y el cara a cara.
El vicepresidente de la Conven-
ción, Dr. Miguel Fernández Ga-
leano, llamó a convencer a través
de Internet a médicos que aún
no se sumaron a las asambleas

fotos

Más de 300 médicos participaron de las asambleas zonales y funcionales. El clima fue auspicioso pero hubo
reuniones con baja concurrencia y preocupa la muy escasa presencia de jóvenes.

La Convención está en la calle
WALTER PERNAS

Desde el 18 de mayo la 8ª Con-
vención Médica Nacional se sien-
te en los barrios de Montevideo
y en el interior del país. Girando
sobre grandes ejes temáticos de-
lineados por las comisiones pre-

Los médicos debaten en barrios y centros de asistencia
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zonales: “Hay que crear un colecti-
vo; es fundamental usar el correo elec-
trónico para comprometer a la gente;
todos tenemos un amigo de la vida” al
cual escribirle, dijo en la reunión
de coordinadores zonales que se
desarrolló el 21 de mayo.
“Toda la gente no está con el mismo
compromiso, pero la misma forma de
trabajo logra que se vayan comprome-
tiendo. No hay que desalentarse”, ex-
hortó el médico.
Empero, se establecieron los li-
neamientos operacionales para la
discusión que durará hasta prin-
cipios de agosto, e incluso en al-
gunos zonales ya se instalaron
diversos debates sobre temas
particulares de la profesión. Cada
asamblea decidió día y hora de
reunión. En general, el debate se
reanuda semanalmente respetan-
do el reglamento que implica -
tras la instalación formal de la
asamblea- la discusión de los te-
mas, la realización de propuestas
que deberán hacerse llegar por
escrito a las comisiones relatoras
correspondientes, y el nombra-
miento de delegados para el Ple-
nario de la Convención que se
realizará entre el 6 y el 8 de agos-
to.
EJES TEMÁTICOS
La Comisión sobre Sistema de
Salud establece en el escrito diag-
nósticos y propuestas en cuanto
a una política de salud “explíci-
ta, coherente, factible y viable”
que asegure una cobertura “uni-
versal formal” y la “equidad” en la
asistencia, con “eficacia en sus ac-
ciones y eficiencia en la gestión de re-
cursos públicos aplicados a la salud”.
Añade que las políticas de salud
deben asegurar la “accesibilidad” al
sistema y una “asistencia de cali-
dad”. Se establece la “solidaridad” y
la “participación” de la comunidad
como características de un nuevo
Sistema Nacional de Salud “finan-
ciado por un Seguro Nacional de Sa-

lud”.
La Comisión de Ética y Colegia-
ción propone realizar un “segui-
miento” del proceso parlamen-
tario que corresponde al proyec-
to de Ley sobre Colegiación Mé-
dica que está a estudio del Poder
Legislativo.
En cuanto a la formación y al
desarrollo profesional médico, la
Comisión correspondiente ex-
tiende preguntas fundamentales
a las asambleas zonales: “¿De qué
modo es posible regular la demanda de
formación? ¿Es posible o deseable li-
mitar el ingreso a la Facultad? ¿Por
qué están fallando mucho actualmen-
te los estudiantes en los exámenes?”.
Y en cuanto al postgrado pro-
pone que se discuta sobre el “cupo
de ingreso a esas carreras, residencia
como forma óptima de aprendizaje,
residencias en el interior (y) ¿Medici-
na General-Medicina Familiar versus
Especialidades?”, entre otros pun-
tos.
La discusión sobre el tema labo-
ral promete ser de las más encen-
didas. La Comisión de Trabajo
Médico propone polemizar so-
bre la creación de un “Estatuto de
Trabajo Médico” que contemple,
entre otros aspectos, las formas
de ingreso al trabajo, el desarro-
llo profesional, remuneraciones
definidas en Consejos de Salarios
con la participación de gremios

médicos, racionalizar el horario
de trabajo y el derecho a un retiro
médico digno.
En la calle. Noticias visitó algu-
nas de las asambleas zonales más
concurridas, dialogó con coordi-
nadores de otras tantas y con or-
ganizadores de la Convención, a
fin de compartir con sus lectores
algunas pinceladas de las vario-
pintas temáticas abordadas por
los médicos en estos últimos
días.
Al Club Malvín (zonal 7.1) con-
currieron 30 médicos de los 542
inscritos en el padrón. Allí se
abordaron temas varios relacio-
nados al Sistema Nacional de Sa-
lud, retiro médico, ingreso a la
Facultad de Medicina, Colegia-
ción y hasta seguros para la mala
praxis médica.
El Dr. Hugo Rodríguez infor-
mó sobre la idea de formular un
documento preparatorio para
promover una reforma constitu-
cional que “consagre el derecho a la
salud y a la buena atención médica,
con independencia de la capacidad de
pago de la gente”. El Dr. Tito Pais
añadió que esa reforma debería
ser acompañada por políticas de
salud explícitas, con metas y pro-
gramas que permitan ejercer la
profesión de manera eficaz: “to-
dos vemos la necesidad del cambio ante
la situación de crisis, el problema es

cómo se transita hacia un sistema ob-
jetivo de cambios profundos”, se pre-
guntó. En tanto, la Dra. Adriana
Menéndez sostuvo que “diagnós-
ticos tenemos de sobra: de estas ins-
tancias tienen que salir aspectos con-
cretos y proyectos de ley, no aspectos
globales”, subrayó. El Dr. Anto-
nio Durán expresó su voluntad
de abordar en profundidad el
tema de un nuevo Sistema Na-
cional de Salud, y la problemática
del trabajo médico. Se coincidió
en que el actual sistema está or-
ganizado de tal manera que: “Fal-
tan enfermeras y sobran médicos”.
La Dra. Silvia Guadalupe mani-
festó su preocupación por la si-
tuación en que quedan los médi-
cos ante demandas civiles por
mala praxis. Pidió que se analiza-
ra la postura que están asumien-
do los Seguros, “reacios” a acep-
tar la cobertura y que se estudie la
posibilidad de impulsar un pro-
yecto de ley para acotar el tiempo
de prescripción de una demanda
de esa índole: “Que el plazo ya no
sea de 20 años sino de dos años”, re-
marcó. El Dr. Rodríguez derra-
mó un tema caliente sobre la
mesa: el ingreso a la carrera. “Hay
que discutir sin mentir (...) No es ver-
dad que la Facultad tenga ingreso li-
bre. Está limitada (...) Si no tenés un
postgrado no sos nadie, y el ingreso
está limitado unilateralmente por los
catedráticos”, subrayó. No se oye-
ron voces en contra.
Al promediar la reunión, con 24
personas presentes, abrió la puer-
ta de la sala (el gimnasio del Club
Malvín) el presidente del Comité
Organizador de la Convención,
Tabaré Caputi. Se sentó en una
de las gradas y dijo: “Estoy de vi-
sita por las asambleas (...). La mayor
preocupación que tenemos es la parti-
cipación de la gente en estas instan-
cias zonales (...) Espero que puedan
discutir todos los temas que se pro-
pongan”. En la sala de eventos de

Concurridas y desiertas
Las asambleas funcionales se realizaron en los centros de saludpública. La concurrencia fue dispar. De muy buena, en lugares comoel Hospital Vilardebó a prácticamente nula en el Hospital Pasteur y enla Facultad de Medicina.Generalmente en estas reuniones se repasaron los temas a nivelgeneral y se ingresará en especificidades en los próximos encuentros.Ricardo Acuña, coordinador de la asamblea funcional delVilardebó dijo a Noticias que se realizó «un paneo de todos los temascomo preparación precedente al resto de las asambleas que serán másdirigidas sobre cada una de las temáticas».Esta asamblea se coordinó con la clínica siquiátrica: «había muchosmédicos jóvenes, posgraduados y residentes, que la volvió atípica respecto a lasasambleas zonales, donde hay un promedio de edad muy alto» concluyó Acu-ña.
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Los Fontanes se reunieron mé-
dicos de Buceo y Nuevo Malvín.
Concurrieron 25 de los 475 ins-
critos en el padrón. Allí, básica-
mente, se sentaron las bases ope-
rativas para llevar adelante las dis-

Debatestelevisados
En el marco de la 8ª Con-vención Médica Nacional elSindicato Médico del Uruguayorganiza un ciclo denominadoLa Salud en debate que serántelevisados por TV Ciudad.

crear una caja jubilatoria médica
distinta de la Caja de Jubilacio-
nes y Pensiones de Profesionales
Universitarios. La coordinadora
de esa asamblea, Dra. Silvia Mo-
rán, pidió en nombre de los co-
legas reunidos en el Planetario
que se incorporara como docu-
mento de discusión para la Con-
vención el proyecto que impulsa
la creación de la Caja Médica Pro-
fesional.
CARA A CARA
En el zonal local 2.2 que agrupa a
los médicos de Cordón este, nor-
te y sur, participaron 32 profe-
sionales de los 509 que figuran
en el padrón. Se realizó, como en
la mayoría de las asambleas, un
repaso por los principales pun-
tos en debate y se establecieron
las bases operativas para la discu-
sión específica que se realizará los
jueves en el SMU.
“Los asistentes plantearon la necesi-
dad de ingresar en una discusión ma-
yor de la convención, que se correspon-
da con el momento de crisis que vive el
gremio de los médicos. Se necesita una
apoyatura del SMU a nivel de los me-
dios de comunicación”, dijo a Noti-
cias la coordinadora de la asam-

blea, Dra. Alicia Esquivel.
 “Estamos un poco preocupados por-
que si bien hubo 32 participantes, es-
perábamos más para un padrón de más
de 500 médicos” explicó. “La parti-
cipación de los jóvenes fue casi nula en
la primera jornada de la asamblea. La
mayoría superaba los 40 años; sólo
dos tenían alrededor de 30 años”, des-
cribió Esquivel. Por ello, el zonal
local 2.2 recurrirá a las entrevistas
personales a jóvenes que figuran
en el padrón a fin de procurar con-
vencerles de que concurran a la
asamblea a plantear sus necesi-
dades.
CARÁMBULA A
LOS JÓVENES
El presidente del SMU, Marcos
Carámbula señaló a Noticias
que “se puso en marcha lo más impor-
tante: la participación de los médicos
en la discusión de los temas”.
El dirigente dijo que en el primer
día de las asambleas, el 18 de
mayo, hubo una concurrencia in-
teresante, pero que sin dudas
deberá ser mucho mayor.
“Entre las asambleas zonales y las
funcionales se logró una participación
mayor del gremio médico que en la
mejor de las asambleas que hayamos

cusiones temáticas. Dos de los
temas que acapararon más la aten-
ción en esa reunión fueron: el re-
tiro médico y la posibilidad de
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hecho en los últimos años”, reafir-
mó Carámbula. Añadió que
igualmente se busca mayor “par-
ticipación, presencia, opinión, volver
colectivos los problemas que tienen los
colegas del interior y los de Montevi-
deo, fundamentalmente de cara a la
responsabilidad en salud con la socie-
dad”. El presidente del SMU se
mostró optimista en cuanto al
crecimiento del número de asis-
tentes a las asambleas durante los
meses que restan de discusión.
“El gran problema es la falta de parti-
cipación de los jóvenes. Estimamos al-
rededor de dos médicos jóvenes y a ve-
ces no tan jóvenes que están fuera del
sistema, que no tienen forma de en-
trar a trabajar. Esto lleva a una si-
tuación de descreimiento hacia el sis-
tema de salud, hacia el propio gremio,
y hacia la sociedad que los ha formado
y que hoy no los absorbe; y por ello se
van o piensan irse fuera del país o tra-

bajan en cualquier otra cosa, distinta
de la medicina” dijo Carámbula. Se-
gún el presidente, los médicos
jóvenes “piensan que desde el gremio
no se puede resolver nada. Nosotros
insistimos en que las asambleas zona-
les son un espacio de cuestionamien-
to; esperamos que concurran a cues-
tionar un sistema que los rechaza,
incluso a aquellos que se han formado
de manera excelente”. Tras la re-
unión de coordinadores de asam-
bleas zonales y funcionales, reali-
zada, el viernes 21 de mayo, en el
SMU, el secretario del Comité Or-
ganizador, Leonel Briozzo, sos-
tuvo que ese día se dio “el cambio
cualitativo más importante» en el de-
sarrollo del evento: “Pasamos de
no tener militancia a contar con un
grupo de 50 militantes -coordinadores
electos por sus colegas- que se mostra-
ron comprometidos” con la 8ª Con-
vención Médica Nacional. n

Comprimidos

ACJ
El Comité Ejecutivo del SMU, en su sesión del 23 de

diciembre pasado, resolvió, con referencia al despido de
médicos de la Asociación Cristiana de Jóvenes (ACJ):

1. Teniendo en cuenta la precaria situación económica de la
ACJ se sugiere a los colegas dar inicio a los trámites para cobro
de haberes o indemnizaciones que les correspondan.

2. Se mantendrá de cualquier manera la declaración de
“cargos y funciones en conflicto” exigiendo, en caso de reaper-
tura del servicio, ya sea por propios o por terceros, la integra-
ción en forma prioritaria de los colegas despedidos, en iguales
condiciones de trabajo a las que tenían en el servicio cerrado.

3. Los médicos socios del SMU que ocupen esos cargos
en conflicto serán sometidos a lo previsto por los estatutos,
mientras que los no socios que incurran en esa falta se les
notificará igualmente de ella, figurando como condicionante
negativa para su ingreso como afiliado. Para ambos grupos será
considerado como un demérito a ser votados para cargos,
etcétera, en lugares donde haya representantes del SMU,
notificando además esa situación a la Facultad de Medicina y a
la FEMI.


