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MÉDICOS ASALARIADOS SOLIDARIOS
AGRUPACIÓN MÉDICOS ASALARIADOS SOLIDARIOS
POR UN SMU PARA TODOS
NO A LA REFUNDICIÓN DEL SMU

El 28 de mayo se realizaron las elecciones en el SMU con una partici-
pación menor (41% del padrón) a la participación habitual (51%). 
En unas elecciones difíciles donde primó el desencanto y la baja par-
ticipación así como una total politización de las mismas la agrupación 
M.A.S. mantuvo nítidamente el carácter de 3ª fuerza en el SMU con-
servando su representación en el Comité Ejecutivo. 
El desencanto y la baja participación lo atribuimos a la desmoraliza-
ción de muchos asociados, frente a la agudización del crónico pro-
ceso de deterioro del CASMU y a que el SMU no sólo no genera par-
ticipación sino que la disuade. Esto es producto de una conducción 
gremial de las dos agrupaciones mayoritarias que generan un sindi-
calismo más corporativista que participativo.
Es bueno comprender que el malestar con las agrupaciones mayori-
tarias expresado en el ausentismo electoral y en el voto en blanco o 
anulado termina paradojalmente benefi ciándolas. 
Estas elecciones también estuvieron caracterizadas por el monopolio 
de los medios de comunicación para las agrupaciones mayoritarias 
imposibilitando la difusión del programa de nuestra agrupación.
En tiempo de elecciones generales el poder y los partidos políticos 
consideran las elecciones gremiales como simple fi cha en el dominó 
político.
El “sistema de planchas” en el CASMU independiente de la idea ori-
ginal reveló su auténtico carácter de mecanismo de concentración de 
poder. La nueva Junta Directiva está integrada por 4 representantes 
de UGM y el 5 representante está apoyado por la Agrupación Fosalba, 
agrupaciones responsables de la produndización de la crisis. Ya en la 
Junta no podrán oirse las voces de otras agrupaciones que represen-
tan sectores importantes de médicos.
Ahora tenemos un CASMU “refundado”, con los problemas de siem-
pre y con una gran concentración de poder. 
Estas mismas fuerzas nos plantean ahora “refundar “ el SMU. Unos 
plantean sustituir el SMU por confederación de sociedades científi cas 
que tienen desigual peso. Otros plantean la exclusión y/o modifi ca-
ción de las Asambleas Generales. Parece que se les temiera a los ór-
ganos más participativos del SMU. 
En defi nitiva está amenazada la existencia del SMU  como herramien-
ta de participación y de lucha para todos. 
La “refundación del CASMU” implicó su separación del SMU. Ahora la 
“refundación “ del SMU amenaza con liquidardo como sindicato. 
Un Sindicato le sirve a la mayoría de los médicos y especialidades que 
estamos mal y “un organismo profesional” que mantiene el status quo 
le sirve sólo al sector de médicos de mayores de ingresos. 

POR UN SMU PARA TODOS, NO PARA ELITES
AUSTERIDAD RIGUROSA EN SMU

CUOTA MUTUAL DE 1% PARA SUELDOS MENORES DE 25000
SUELDO MÍNIMO $40000 

DEFENSA DE LOS MÉDICOS CASMU, MUTUALISMO, EMERGENCIA Y 
SALUD PÚBLICA.

Agrupaciones
RECAMBIO
LA LUCHA CONTINÚA

ELECCIONES DEL SMU,  ELECCIONES INTERNAS Y  NACIONALES DE CARAC-
TERÍSTICAS SUI GENERIS, GRAVÍSIMA SITUACIÓN ECONÓMICA Y SEPARA-
CIÓN DEL SMU Y EL CASMU, CONFIGURARON UN CÓCTEL EXPLOSIVO QUE 
INCIDIÓ DECISIVAMENTE EN LA INTERNA DEL GREMIO MÉDICO. ESTO SE 
TRADUJO EN UNA DURÍSIMA CONFRONTACIÓN ENTRE LAS AGRUPACIONES 
MAYORITARIAS, QUE SOLO CONTRIBUYÓ A DEBILITAR AL GREMIO EN EL ÚL-
TIMO AÑO  Y ENRARECIÓ EL CLIMA ELECTORAL  DEL SMU Y EL CASMU.

LAS CONSECUENCIAS  ESTÁN A LA VISTA: PORCENTAJE DE VOTACIÓN BA-
JÍSIMO (SIN CONTAR EL 10% DE VOTOS EN BLANCO) Y DIVISIÓN EN PARTES 
IGUALES ENTRE  2 AGRUPACIONES MAYORITARIAS QUE SE PRESENTARON 
COMO ANTAGÓNICAS (8 CARGOS DEL CE), DONDE LOS 3 REPRESENTAN-
TES ESTUDIANTILES Y LAS AGRUPACIONES MINORITARIAS, QUE VIERON 
DESCENDIDA SU REPRESENTACIÓN (3 A 2 CARGOS), TIENEN LA ENORME 
RESPONSABILIDAD Y LA DIFÍCIL TAREA DE TRATAR DE LOGRAR POSTURAS 
UNITARIAS QUE PERMITAN LA DEFENSA DEL GREMIO MÉDICO EN LOS DI-
FÍCILES TIEMPOS QUE SE AVECINAN. A PESAR DE LA FALSA OPOSICIÓN IZ-
QUIERDA VS. DERECHA, RECAMBIO HA CONSEGUIDO MANTENER SU REPRE-
SENTACIÓN EN EL COMITÉ EJECUTIVO, FRUTO DEL RECONOCIMIENTO DE 
MUCHOS COLEGAS A NUESTRA LABOR RESPONSABLE, INDEPENDIENTE Y 
COMPROMETIDA CON LA DEFENSA DE LOS MÉDICOS Y SU PROFESIÓN.

COMPROMETEMOS HOY UNA VEZ MÁS NUESTRO ESFUERZO PARA LOGRAR 
LOS ACUERDOS QUE PERMITAN DEFENDER CON ÉXITO LOS QUE CREEMOS 
SON LOS OBJETIVOS DE TODO EL CUERPO MÉDICO NACIONAL:

1) MODIFICACIONES URGENTES EN LA IMPLANTACIÓN DEL SNIS QUE 
REQUIERE:

• SU ADECUADA FINANCIACIÓN PARA REVERTIR EL PROCESO DE DES-
TRUCCIÓN DE LAS IAMC GARANTIZANDO MILES DE PUESTOS DE TRA-
BAJO Y UNA ATENCIÓN DE CALIDAD PARA LOS USUARIOS QUE ES SU FIN 
ÚLTIMO.

•  LA INTEGRACIÓN DE LOS MÉDICOS A LA JUNASA. SU INEXPLICABLE AU-
SENCIA REFLEJA EL  MENOSPRECIO POR PARTE DE LAS AUTORIDADES 
DEL GOBIERNO DEL PAPEL DEL MÉDICO Y DE LA RELACIÓN MÉDICO-
PACIENTE, PREMISAS SIN LAS CUALES NO PUEDE CONSTRUIRSE NINGÚN 
SISTEMA DE SALUD.

•  LA INCLUSIÓN DEL NECESARIO CAPÍTULO MÉDICO EN EL ESTATUTO DEL 
TRABAJADOR DE LA SALUD, QUE GARANTICE NUESTRA AUTONOMÍA E 
INDEPENDENCIA TÉCNICA.

2) DEFENSA DECIDIDA DE CONDICIONES DE TRABAJO Y SALARIO ADECUA-
DOS CON:

• RECUPERACIÓN DEL SALARIO EFECTIVO A LOS NIVELES ANTERIORES A 
LA CRISIS DEL  2002.

• ADECUACIÓN DEL IRPF PARA LOS MÉDICOS QUE COBRAN CON ATRASO 
O NO COBRAN Y ELEVACIÓN DEL MONTO NO IMPONIBLE.

• POR UN LAUDO ÚNICO PÚBLICO- PRIVADO.

• NUEVO IMPULSO AL JUSTO RECLAMO DE AUMENTAR EL TIEMPO ESTA-
BLECIDO POR PACIENTE DE 10 A POR LO MENOS 15 MINUTOS.

• DEFENSA DE LAS CAJAS DE AUXILIO, ÚNICA VÍA QUE GARANTIZA EL 100 
% DE  NUESTRO SALARIO EN CASO DE ENFERMEDAD.

• COMBATE DECIDIDO AL DESPRESTIGIO SISTEMÁTICO DE LA IMAGEN PÚ-
BLICA DE LA PROFESIÓN.

• APROBACIÓN DE UNA LEY DE COLEGIACIÓN MÉDICA, QUE AMPARE A LA 
POBLACIÓN Y A LOS PROFESIONALES EN EL EJERCICIO DE UNA MEDICI-
NA ÉTICA Y HUMANIZADA.
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