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nza Media ha sido inter-
IIino es poco elocuente,
a sino entrever la gravedad
—a la fecha de escribir es-
.. 188 lineas— “decretazo” del Poder Eje-
"""" entivo. No vames a recordar una vez
#ibg, la inconstitucionalidad del mis-_
me, porgue ya ha sido diagnosticada
_claridad_por los més distin-

emente gue no es,
s importante de la

gscendencia, El go-

riavoz del gremio
de un grupo de ciu-

sociales, unir su protesta,

[gnas y claras, que unénime-

‘ vasallada. Debe hacerlo,
pergque s6mos un gremio de yniversi-
tarios, que hemos aprendide en la vida
democtatica 'de nuestra Universidad,
en lg
tras asoclaciones estudiantiles, fidelida-
- des a las
Porque muchos médicos dedican horas
.de su actividad a la docencia en la
- Ensefilanza Media, Porque vive la Re-

cio, mis que otorgar, traiciona.

La Universidad de la Reptiblica, ha
sido clara y terminante en su declara-
¢ion dada a conocer el 27/I1/70, un
estupendo y fundamentado anélisis

ue por su lucidez y valentia no po-
gemos més que hacerlo nuestro. Dice
o uno de sys parrafos: “La Universidad
' atenta a sus responsabilidades ha de-

bido denunciar en diversas ocasiones
la irreversibilidad de la crisis que pa-

~ REPITE EL

~ 'DECLARACION DEL

B El Comiité Ejecutlvo del Sindicato Médico
i de] Uruguay, en sesién del 18/FEB/1870:

. BANTE: La intervencién de Ensefianza Se-
F . eundaria ¥ Ia Universidad del Trabajo de~
£ - crefada por el Poder Ejecutivo,

i CONSIDERANDO: Que éste es un capitulo
: .18 politica regresiva que ha adop-
gxgl Gohlerno en los ultimos afios.

CONSIDERANDO: Que en esta oportunidad
8¢ afdca alni prejuicios la cultura del Pue-
. Blo uruguayo, pretendiendo deetrulr una
gdalidad ‘%pmgré;lc:h caracteristlca de

0

nsenanza medla,

de mnuestro medio, y

ue nunca renunciaremos.

publica momentos en los que el silen- ‘
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CINCUENTENARIO

ITE EL FASCISMO

dece la estructura econémica del pafs,
v las nefastas consecuencias de su
orientaciéon actual, que no sélo acen-
tda el estancamiento y atin la regre-
si6bn de los indices de la Riqueza na-
cional, sino que enajena cada vez mas
el patrimonio de la Republica al dic-
tado de intereses antinacionales y que,
para intentar sofocar la resistencia
que provoca esa politica, necesita mar-
.ginar la ley, conculcar las libertades
publicas, imponer al pais la dimisién
de tradiciones, costumbres y senti-
mientcs que han modelado la fisono-
mia histérica de los uruguayos”.

e=-Jgtos s nos parecen los aspectos méas

importantes que esclarecen el enfren-
miento de la Ensefianza y la fuerza

sontexto: seria
equivecado atribuir al capricho de un
-gobernante ensoberbecido, al desplante

Of Su quehacer y res- —del resentimiento de algiin ministro,

este empecinamiento en sojuzgar po-

acién, su repudio, al coro de =+-]iticamente a la Ensefianza. Este se

A ; ~inseribe dirfamos naturalmente, en los
se ha erguido en defensa de la “esfuerzos de una oligarquia anti-nacio-
~nal para llevar adelante una politica

de supervivencia para sus intereses de
tlase, que encuentra en la opinién

'versitarios, en la rebeldia saludable y
patriética de los estudiantes, en la
educacién laica y antidogmética for-
jadora de conciencias licidas y valien-
tes, un enemigo ineludible, poderoso,
insgbornable.

Es necesario percibir detras de estos
decretos, de las declaraciones que los
enfrentan, la nefasta conmocién, el cli-
ma oscuro de inseguridad y de atrope-
1lo, que
toda la cludadania. Ya lo conocieron
muchos gremios obreros; los frigorifi-
cos, los de UTE, los bancarios; ya lo
conocenn muchos hogares de docentes
y de estudiantes universitarios; ahora
también los profesores de Ensefianza

EBLO

CONSIDERANDO: Que este tlpo de medidas,
al margen ya, del estado de Derecho ¥
de la Constliuclén, configura una moda-
Iidad de gobierno ajena a nuesirag mejo-
res fradiclones de lbertad.

RESUELVE:

1?) Repudiar la intervencién do los en-
tes de enseifianza, por estimaria un
;rerdadaro atentado a las leyes vigen-
o8,

. .2%) Exigir de! Poder Ejecutlvo una Inme-

. 33 rectificacién de la reslvy ro-

critica, objetiva y técnica de los umi-

CO a poco se extiende en-

“LA CUESTION ES SOLO ENTRE LA LIBERTAD

Y EL DESPOTISMO"

CULTURA

Media. Es el clima del terror, de las
prisiones sorpresivas, de los traslados
inesperados, de los allanamientos de
los hogares a cualquier hora y por
cualquier motivo, Es el clima dictato-
rial de las medidas prontas de segu~
ridad —prontas sélo para imponerse:

ya llevan 20 meses de este gobierno .

de 26— donde el ciudadano pierde las
garantias y los derechos mas elemen-
tales de la convivencia social. Es el
fascismo.

Hemos sefialado a muestro criterio
el verdadero sentido de este largo con-
flicto entre el gobierno de la fuerza,

y la ensefianza publica, el objetivo de.

la traicién que pretende perpetrarse
contra la ensefianza tcda. Cabe tam-
bién hablar de los traidores. Algunos
scn inteligibles en sus méviles; poseen
la transparencia simplista. grotesca, de
los arribistas que né reconocen vallas
para su torpe ambicién. Pero hay otros
cuyo servilismo es oscuro y torvo; en
ellns, la traicién se nutre en recéndi-
tos odios, en bajos resentimientos. Per-
tenecen 2 la raza de Cain y de Judas.
Y los 30 denarios no son  suficientes
—aunque existan— para comprender
la monstruosidad de sus procederes.
Reflexionaba una vez don Antonio
Machado a propésito de los traidores
que habian vendido a Espafia: “Si os
preguntais: ;aparte de los treinta di-
neros, por qué vendié Judas al Cristo?,
os verias en grave aprieto para res-
ponderos. Yo he leido los cuatro Evan-
gelios Canénicoes para hallar una res-
puesta categérica a esta pregunta, No
la he encontrado. Pero la hipdtesis mas
plausible seria ésta: entre los doce
apéstoles que acompefiaban a Jests,
era Judas el Unico mentecato. En el
andlisis psicolégico de las grandes trai-
ciones encontraréis siempre la tragica
mentecatez del Iscariote: ‘esa rencoro-
sa frivolidad que no mide las conse-
cuencias de los actos”. No recordare-

mos la desa‘g;'qgiable historia de_lkivré- y

SARAN!

ICATO MEDICO DEL URUGUAY

solucién adoptada, asi como el levan-
tamiento de las Medidas Prontss de
Seguridad, a cuya sombra se comeien
todo ipo de arbitrariedades.

3°?) Declarar que el Sindicato Médico del
Uruguay no reconoce para la Ense-
fianza Media oira autoridad leaftima
que mquélla emanada de elecciones, Y
que en esta oportunidad ha sido aes-
tituida sin ningin fundamento, real
o legal. .

4?) Dar la mayor difusién
presenle resplucion,

G

piblica a la

_—
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nicamente, Ministro de Cultura, Dr.
Garcia Capurro. Los Médicos la co-
nocen de sobra. Sélo evocaremos, co-
mo lo hiciera nuestro actual decano
de la Facultad de Medicina, Prof. Pa-
blo Carlevaro, un penoso baldén entre
los tantos que condecoran su trayec-
toria: “fue la primera persona —hace
més de quince afios— que la Asocia-
cién de los Estudiantes de Medicina
invalidé para ser designado profesor,
por razones de indole moral”. Esa es
la historia de un gran traidor, ex-do-
cente, ex-miembro del Sindicato Médi-
co, que es —naturalmente-— ministro
del Presidente Pacheco Areco.

Otra vez enfrentamos la tragica
mentecatez, la rencorosa frivolidad de
las grandes traiciones. Es el viejo gri-

to de combate de las hordas fascistas,—

que una vez profiriera el mutilado
Millan-Astray: “;Muera la cultura!”
Es, otra vez, el levantar de los pufios
cerrados, el estrechar silencioso de las
filas del pueblo, que todas a una, pro-
meten: “;No pasarin!”
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Informacion

Huevos Socios

Hachilleres: Yolanda Villamil, Elsa N.
Maz Rodriguez, Ana M2 Batista, Luis A, Na-
rio, Mariana Cardeza, Jorge A. Pastorino,
Luisa- Lopez, Ruben Panizza, Graciela Le-
guisamo, Fernando Vifiuela, Beatriz Cassa-
nello, Alvaro Pintos Riccetto, Marta T, Cae-
tano, Grazziela Diaz Rodriguez,” Pedro R.

(;oyem, Estela Reggiardo, Guiomar I. Calle-

riza, Maria del Carmen Savio, Miguel Fass-
ler Cohen, Florencio Alberto Poletti Corra-
les, lda Faustina Echezarreta, Christofer
¥reundlich Knapp, Gilda Sabella Barreiro,
Duile Gustave Saredo Colamonici, Juan Ro-
pberto Superchi Colamonici, Norberto Goi-~
sentl, José Luis Lluvizio, Maria C. Nocett,
‘Anibal N. Angona, Aida Rey Alvarez, Fran-
cisco R. Morales, Lucy Brandariz.

Licencias Gromiales

Fueron concedidas a los sigulentes soclos:
doctores Emilio Imperatori, desde el 1.2.70
al 31.1.71 por viaje al exterior; Miguel Pa-
fiela, desdée el 1.2.70 al 31,12,70, por viaje
al exterior; Yolanda Morin, desde el 15.2.70
al 15.8.70, por viaje al exterior; Miguel Di-
cancro, desde el 1.1.69 al 31.12.70, por estar
vadicado en Haiti como representante de la
Organizacion Mundial de la Salud; Mboénica
Stingl, desde e1 1.10.69 al 31.12.70, por via-
je de estudio a Suiza; José M. Sena Dulre-
uit, desde el 11.1.70 al 30.6.70, para usufruc-
to de beca en la Escuela de Medicina de la
Universidad de Puerto Rico,

Departamento Juridico

La Mesa encomienda al Administrador y
a los abogados de la institucién, el estudio
e un proyecto para su creacion. La cre-
ciente complejidad en la tramitacion en
asuntos de esa competencia y la demanda
cada vez mayor de asesoramiento de parte
de los asociados de la institucion, hacen
imperiosa la necesidad de contar con un ser-
vicio especializado de este tipo.

Estructursg Senitaris Nacional

Han sido propuestos los Dres. Julio C.
Rins, Ruben Gary, M. Wolf, E, Hazan y Rl-
cardo Caritat, para integrar una Comision

cuyo ecometido .serd elaborar un Dplan de

trabajo ¥y programa de divulgacion,

-~
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NOMINA DE
DE MEDICINA

ARBIZA, Taburé; ACOSTA LOPEZ, Nico-
14s; ALDEROTTI, Anna: ALVAREZ. Carios;
ALVEZ DA SILVA, Irene; AMATTI VAN-
RELL, Edgardo; ARISMENDI, Angel; AR-
MAND UGON, César; ARRIAGA CARBA-
JAL, Pedro; BALCE, Martha; BAYCE, Pe-
dro; BAZZANO, Carlos; BENAVIDEZ, Fran-
cisco; BERRETA, Darde: BILEK, Franclsco:
BONNECARRERE SANCHEZ, Antonio; BRA~
GA ARREGUI, Elbio; BRIOZZO, Carlos;
BRUM BALPARDA, Hafael; BRUN GASA-
WOL, Myrln: BUHGER, Mabel; BUSTOS,
Ratl; CALDERON, Augusio; CALVERMA-
TER, Emilio; CASTIGLIONI, Ana Maria:
CAUNEGRE BARBOSA, Julio; CERIZOLA.
Marin; COMAS ALVAREZ, Luis; CUADRA
BATISTA, Dallla; CUBILLA, Carlos; CVI-
ZONAS, Marcos; CHAMARRO, Luls; DA-
MASCO, Hugo; DA ROCHA, Vida; DA
ROSBA, Ana Maria; DELGADO, Marlo;
DETOMASI. Alberto; DIAZ PUJADO,
Ariel: DIGHIERO, Gulllermo; DOMIN-
GUEZ Raquel;  DONAS, Solum; DOS
SANTOS, Maria; DURA, 'Rosal ECHE-
VERRY PUPPO, Juan; ERDMAN, Sam-
son; FACCIOLO, Omar; FAILACHE, Eduar-
do: FALLETA. Carlos; FARIAS, Elsa: FA-
SANELLO, Liliana; FERRARI CASTILLA,
Anna; FLORES, Andrés; FOLLE DE MARIA,
Andrés; FRALASCO, Salvador; GADEA, He-
riberto; GAMBOGGI, Alberto: GANDINL
Raul: GARBINO, Carlos; GARCIA MUNOZ,
Robert; GARCIA PATRONE, Manuel;" GAR-

EGRESADOS

YA APARECIO

.

PROFESOR EMERITO Dr. JUAN CARLOS PLA

El Sindicato Médico del Uru-
guay se ha visto profundamente
conmovido por el fallecimiento de
uno de los grandes maestros de la
clinica uruguaya, y continuador
d€ relevancia de una escuela que
fundara el Profesor Américo Ri-
caldoni en los primeros lustros
de este siglo. Hablar del Profesor
Pla es hablar de un hombre po-
lifacético en  la vida meédica y
cultural de nuestro pais. A su
profunda vocacién por la medici-

Dr. ANTONI

En la plenitud de su vida y de
su carrera ha dejado de existir
el Dr. Antonio Giordano. Desde
los inicios de su profesién abra-
z6 con verdadera vocacién la Me-
dicina Preventiva, y es precisa-
mente en esa disciplina donde
rindié sus mejores frutos. Su tra
bajo se desarrollé con similar in-
tensidad en el Ministerio de Sa-
lud Publica, donde actualmente
ejercia la direccion del Depto. de
Epidemiologia, y en la Catedra

DE
PERIODO: NOVIEMBRE

CIA TAIBO, Esteban; GAYOL, Mario: GER-
MAN, Pedro; GIMES, Angel; GOMEZ DELU-
QUEZ, Carlos; GOMEZ ORTI, Ricardo; GO-
MEZ PEREIRA, Anibal: GOMEZ WILLET,
Oscar; GONZALEZ ACOSTA, Lediz; GON-
ZALEZ BARRIOS, Tabaré; GONZALEZ DI
STASIO, José: CONZALEZ FERRER, Javier;
GONZALEZ MARTINEZ, Nilda; GORI CA-
RRARA, Walter; GOYECHE, Maria: GRANA
TERRA, Jorge; GRENNO, Elsa; HELGUERA
BRIZOLARA, Elblo; IMPERATORI,
TRIONDO GARCIA, Horaclo; ISERN, Eduar-
do; KAUFMAN, Pedro: KOPILOFF, Leo;
LAGO PENA, Hugo; LAICOVSKY, Violeta;
LAMAISON DPEIXOTO, Bernardo; LENZL
Eduardo; LOBELLE, Carmen:; LOPEZ PON-
TOLFILLO. Teresa; LOPEZ SCAVINO. Ar-
mando; LOPEZ SUAREZ, Ana; LOVINENKO,
Catalina; LUGO, Juan de Dios; LORENZAO
ZURIGA, Joaquin; MACADAR, Omar; MAG-
G, Carlos; MAR! PEROLINI, Enrique; MA-
RINI, Angel; MANZINI, Gaetano; MARTI-
NEZ, Maria; MARTINEZ, Hilda; MARTINEZ
CAMUSSO, Margarita; MARTINEZ GIRI-
BALDI, Nelson; MARTINEZ PLATE®O. Wi-
cardo; MAY SONORA, Humberto; MEDICL
Morin' MENDEZ AGUILE?A. Pedro; MER-
MELSTEIN, Nicolds; MOUELLER, Marl;
MONTANARI, Juan: MO ‘A, Oscar: MO E-
LLI BRUM. Raul: MUSE., José: NUREZ,
Hebert; OLDAN, Jorge; ORSI RIZZO, Oscar;
ORTEGA RIENZI, German; PAEZ BACCI-
NO, Antonio; PALADINO, Mirta; PANDOL-~

na, v en particular por su docen-
cia, sum6 Pl4 otra vocacidén no
menos profunda por la pintura y
toda manifestacién de arte en ge-
neral. Fue él un hombre de per-
sonalidad rica en matices, y en-
marcado en una integridad ejem-
plar. Fue un ciudadano de gran
valor, amante de la libertad en
todos sus alcances. Sus alumnos,
que en definitiva somos todos,
agradecemos a ese hombre todas
sus ensefianzas, que por médicas,

O GIORDANO-

de Higiene y Medicina Preventi-
va, de la Facultad de Medicina,
en la cual ejercié tareas docen-
tes en varios cargos, siendo ulti-
mamente docente Adscripto de la
misma.

No queremos resignarnos a que
hombres joévenes sean segados
por una muerte injusta. De to
das formas la realidad es-asi y
nos obliga a decir un adiés que
no queremos al compafiero y co-
lega caido.

LA FACULTAD
1968 - OCTUBRE 1969

FO, Luis A.; PATRONE, Arturo; PASEYRO,
Ana: PAZ IRIGARAY, Anfbal; PELUFFO,
PEREIRA COSTA, Osvaldo; PE-
REYRA GARAY, José; PEREYRA LAZO,
Juan; PERRONE NOCETTI, Luls; PERRONI
LARREA, Emillo; PESSINA BERNINI, Os-
valdo; PIANTELLI, Angel; PION, Alma;
PRZEPIORKA, Liliana; QUERUZ BROMERO.
Luls; RABELLINO, Sonia; RODRIGUEZ CA-
Maria; ROBATTOQ, Rail; RODRIGUEZ CA-
PELLI, Juan; ROMANELLI, Nora; ROMERO,
Serglo; ROSENSTOCK, Jocken: ROVINSKY,
David; RUBINSTEIN, Juan: RUIZ ARRON-
DO, Daniel: RUIZ GARCIA, Sonia; SABAFH.

Victor: SALA CRESPI, Raquel; SALGADO
MOREIRA, Moisés; SASSON BALLETTO,
Adrian; SCAPUSSIO, . Maria; SCHETTINI

MELOMO, Carios; SILVA ARISPE, Luis Ho-
mero; SILVERA, WVictor; SIRVYS, Adolfor
SPALTER, Ledn; STEINHARDT, Néstor:
SUTIL GALLI, Atena; SVARTMAN, Gloria;
TADDE! DOMINGUEZ, José; TORRES GO-
MEZ, Guillermo; TRINIDAD, Constancio:
TUSO ECHAZARRETA, Leonardo; UNGE-
ROVICH, Marta; VALENCIA, Augusto; VA-
LENTINI, Emilic; VALVERDE LIBERTI, Ju-
lio: VALLESPIN VALIN, Nadal: VARTIAN
MEKDJIAN, Arturo; VAZQUEZ, Luis; VEN-
TOS SANTI, Pedro; VIDAL, Alfredo: VI-

LLAVERDE, Herman; VIOLA ALLES, Albezr-
to; WOLF FELDER, Martin; WOLSZTEJN,
Benjamin; WOLZNIAK, Angélica; YURRA-
MENDI, Eduardo; ZIGMAN, Eda M.

son por esencia humanas, Es con
vidas como la de Pla, que real-
mente se ensefia, sea cual fuere
la rama del saber humano a la
que se dedique. Mas que esta
simple nota, es con actuaciones
a la luz de su ejemplo, que debe-
mos abrazar nuestra profesién.
Si es cierto aquello de que el
maestro se continiia en sus dis-
cipulos, su docencia fecunda se-
guird dando frutos siempre.

- BECAS

El Ministerio de Relaclones Exterlores de
Ia Hepublica Italiana ofrece las sigulentes
11:;;1033 :Ia ciudadanos uruguayos para el aho

A) BECAS PARA ESTUDIOS DE PERFEC-
CIONAMIENTO TECNICO Y CIENTIFI-
CO, reservadas a profesiomales egresados
de las Facultades de la Univestided de
la Repdblica para cursar estudios de per-
feccionamiento o investigaciones en Uni-
versidades o Ceniros de Instruccién o
Investigacién Supericr Iiallanos.

Edad: de 22 u 23 wiios, Duracién: 5 menes.

B) CONTRIBUCIONES PARA MISIONEB
DE ESTUDIO E INVESTIGACIONES,
__gque se otorgan para levar a cabo en
Italin misiones de estudio e investigacio-
nes cientificas de breve duracién. La du-
racién de fales misiones de eisludios ee
viaje, ni de lda nl de regrese).

Los beneficierics de las becas para esiu-
dios de perfeccionamiento recibirén las si-
gulentes erogaclonos:

a) ocho moensualidades de 90.000 (noventa
mil) lires cada una;

b) el monto del viaje de vueltx de Italin al
Uruguay:

¢) pago de la prima por seguro conira en-
formedades v accldentes. (Los beneficia-
rios do las coniribuciones para mislones
do estudio, no percibirdn el monto del
viale, ni de ida ni de reygreso),

t.os Interesados fendrin qua preseniar sua
aspirncién CON LA DOCUMENTACION
COMPLETA, en el INSTITUTO ITALIANO
DE CULTURA. calle Paraguay 1177, Teldf.
8.88.80 y B8.33.54, antes de las 12 horas del
23 DE MARZO DE 1970,

Se requlere la slguiente documentaclén:
a) una solicitud en idioma 1talisno en for-

mulario pecial prop do por el
Instituto Ifaliano de Cultura.

b) curriculum de los estudios realizados.
¢) certificado de escolaridad.

d) programa detallado de los estudios que
ol candidato desea realizar en Iialia.

e) carta de presentacién de al menos dos
personas capacitadas como para propor-
clionar un juiclo scbre la praparacién
cultural del candidatoc en lo referente al
plan de estudics del mismo.

REVISTA DE LA SEGURIDAD SOCIAL

EDITADA POR: CONVENCION NACIONAL DE TRABAJADORES

El SM.U. saluda y desea el mayor éxito a esta publicacion de la clase trabajadora uruguaya.




La crisis sanitaria de Salud Puiblica
es ‘un “hecho. Viene siéndolo desde
hace tiempo. Crecié como un abceso,’
gscumulando detritus. Expandiéndose
lentamente bajo la tersa y bien colo-
reada piel de un pais con los ojos en
la muca. Hasta que la piel se puso roja,
caliente, dolorosa y deformé el perfil
anatémico de una regién del cuerpo
social de un Estado que por algan pun~
to de su organismo empezé a hacer
una septicemia,

El diagnéstico se hizo hace mucho
tiempé. Lo hizo el Sindicato Médico
del Uruguay en su funcién de compro-
miso vocacional de velar por la salud
del pueblo. No hubo ministro del ra-
mo a quien no se le hiciera llegar los
resultados diagndsticos; ni se perdid
oportunidad de reiterar la gravedad
del pronéstico ni de ofrecer consejo
terapéutico y elemento humano para
integrarse a la tarea de salvar al en-
fermo. Pero el familiar del enfermo y
el resto de la parentela prefirié siem-
pre optar por el santiguado al anti-
bidtico. ‘

Un dia, sin embargo, el abceso ésta-

116. La tifoidea grité en una esquina
de Salud Piblica v todo el pais se en- ~

ter6 de cémo andaban las cosas eh
misteria sanitaria a cargo del superior

gobierna. Lo que Jos médicos pruden-
temente trataron de no hacer trascen-

der a lg peblacién para no alarmarla,
siempre confiando en encontrar un mi
nistro, un gobierno, sensible a poner

fin a tan dolorosa situacién, ahora seé

ponfa de manifiesto espontédneamente.

"En el Hospital Pasteur se habia abier-

to una boca por donde empezaban a
drenarse todos las miserias de un sis-
tema enfermo que lice, con mérbida
ironfa vy a nivel de Ministerio, el nom-
bre de Salud Publica.

o -

La prensa, la radio v la televisién
no pararon en la mera informacidn,
del suceso. Es que una epidemia que
empieza precisamente donde debe ter-
minar, dentro de un hospital. lama la
atencién hasta del menos avisado. En-
tonces, todos los medios de informa-
c¢ién y comunicacién de masas se
dieron a investigar y replantear el

" problema de la salud publica. Y asi

trascendi6 a la poblacién que por omi-
siones, negligencias y otras yerbas, se
hallaba tendida una enorme trampa
sanitaria en la que habrian, habrin
aGn, de caer los sectores més desam-
parades de la sociedad.

Alora, el ojo de la opinién puablica

ver el paisaje horrendo y desofado de
la cavidad. El hombre de la calle sabe

...... o e

va, st tuvo Ta suerte de no pasar por
la experiencia, ¢émo se vive y se mue-
ré en un hospifal ptiblico. Sabe que se
sobrevive de milagro y se muere de
carencias. Que el cuidado que ponen
en el enfermo, médicos, nurses, enfer-
meras y personal auxiliar técnico ¥y

de servicio, no basta. Porque el pro-

blema no se resuelve, si bien es im-
portante, con paredes blancas y estu-
cadas. Ahora sabe que se puede nau-
fragar en el mejor pintado de los
hospitales, porque la solucién del pro-
blema depende de suministros farma-
céuticos e instrumentos de diagndstico
y terapéutica en cantidad y calidad
suficientes.

También ahora sabemos los médicos,
que nada nos impide, ya, informar a
la opinién publica’directamente de los
los hospitales pGblicos. Lo que hasta
riesgos que acechan a la poblacién en
ahora prudentemente tratamos de no
hacer trascender para no alarmar, pa-
ra no sembrar el panico, para no de-
capitar esperanzas con golpes de cruel-
dad, ya queda desligado de todo com-

- promiso. Cuanto podamos decir ahora

N
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no habr4 de alarmar a nadie, Las cau-
sas que generati pAnico, cuandd apa-
recen en forma instanténea, global e
intensamente, patalizan. Eliminan to-
da capacidad de reaccién. Y si el sec-
tor afectado de la comunidad es aquél
més desamparado econémica, social y
culturalmente, las secuelas son muy
graves. Porque a la inseguridad propia
de su paisaje ecolégico se suma la
hostilidad de la periferia. Ahora, la si-
lenciosa Iucha que por décadas llevd
a ecabo el SMU ofreciendo soluciones
y colaboracién para superar el dolo-
roso espectidculo que ofrecen los ser-
vicios de Salud Publica, ya no puede
mantenerse, El silencio y la prudencia
pueden resultar actos de complicidad
con un orden de cosas injusto y ame-
nazante. Millares de ojos nos miran
desde el pantano y quienes se hunden
en él esperan ver nuestra mano ten-
dida para evitar el fatal naufragio. Ha
sonado para el cuerpo médico nacio-
nal la hora de phblico compromiso.
El Sindicato Médico del Uruguay, que
ha nacido con ese compromiso, a tra-
vés de las paginas de NOTICIAS ha

“hecho pablica denuncia del desastre

sanitario que, en €l marco de la crisis
que soporta el pals, se precipita sobre
los sectores mas desamparados de
nuesfra sociedad.

Ya hemos dicho desde estas mismas
paginas hace algunos afios, que no es
posible seguir haciendo medicina de
calafate. La flota de Salud Phblica se
hunde. Es que los barcos de casco po-
drido no necesitan hacerse a la mar
para hundirse; naufragan en el lugar
de amarre, llegado el momento.

Cuando en un pais como el nuestro
se hace necesario cerrar un hospital
publico; cuando esa medida sanitaria
extrema se toma como Unico recurso,
sin presentar otras alternativas maés
adecuadas para superar el infortunio,
se estd confesando una temible inca-
pacidad, de parte de las autoridades,

para hacer cargo del cuidacio sanitarie
de la poblacion.

Los médicos, hoy, no tienen-afvera ———

tiva. No hay lugar para la opcién. no
podemos ser cémplices de quienes ma-
nejan la politica sanitaria del pais con
criterio de buenos samaritanos. Por-
que la caridad, si bien aceptable como
medida de urgencia, no es admisible
como instrumento de organizacién y
planificacién sanitaria. No es posible
admitir y tolerar que la practica del
ejercicio médico en los hospitales pua-
blicos del pais, se realice correcta o
incorrectamente seglin que un grupo
de esforzados ciudadanos tocados en su
espiritu misericordioso, provea de al-
gunos recursos en base a aportes pro-
pios, por colectas o rifas piiblicas. Y
que haya hospitales con recursos y
otros miserables, La medicina, por su
naturaleza solidaria, es (inica e indi-
visible; por su compromiso social debe
ser oportuna, eficaz y permanente.

Sin esos postulados, el ejercicio de
la medicina preventiva y asistencial
de comunidades no es viable. Porque
es inoportuna, ineficaz e intermitente.
Ademas de gravosa y frustrante.

La salud se halla en una encrucija-
da y en ella no sélo estd comprome-
tida la comunidad que sufre su frus-
tracién; también estd comprometido el
médico en su personalidad integral.

No hay pues opcidén: o nos hundi-
mos con el sistema o salvamos, sal-
vandenos, a la comunidad creando,
contribuyendo a crear, una nueva es-
tructura sanitaria mas adecuada, maés
digna, a las necesidades contempora-
neas.

Es la hora de ser o no ser. Si so-
mos el camino a seguir no es de difi-
cil eleceidn. Lo dificil ser&d abrirse
paso y continuar en él. Claro que de
ello supone lucha. Pero, para eso so-
mos un gremio.
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COLONIA DE VACACIONES DEL
SINDICATO MEDICO DEL URUGUAY

¢ SOLAMENTE EN VE

Con el propésifo de conocer la opinién
de los usuarios en uno de los ‘mas impor-
tantes -serviclos soclales que ofrece el Sin-
dicato Médico del Uruguay a sus afiliados,
“Noiicias” visité la COLONIA DE VACA-
CIONES en e! Balneario Solis.

Fste afio ha sido de grandes realizacio-
nes dentro de la linea de mejoramiento
permanente del ex-Hotel Aleion,

En efecto, finalizé la instalacién de ca-
lefaceldn y con este gran salto adelante
el gremio médico posee ya un Hotel de
12 categoria con 80 habitaciones y capaci-
dad para 190 personas aproximadamente,

Fista circunstancia y una de sus conse-
cuenclas: la posibilidad del uso de la Co-
ionia durante los meses frios, habian he-
cho circular la versién oficiosa del man-
tenimiento permanente de la Colonia du-
rante todo el afio. Esta posibilidad, que
abrirfa el acceso a mayor cantidad de so-
cios en el usufructo de esta conquista del
gremio, era ‘de por sf importante como
para gue cohcurriéramos a Solis en busca
de ‘informacién para nuecstros lectores.

En una soleada mafiana llegamos a la
Colonla de Vacaciones, encontrando sus
distintos campos de depories ecircundantes
(bdsquetbol, wolleyball, fatbol) en plena
actividad. I.os espaciosos e iluminados am-
bientes acentuaban su serenidad amable
con- la ausencia casi total de pasajeros. A

eso hora el deporte, la playzi y los via- |

jes de recreo por la absorvian la

atencién de todos.

zona,

En ese momento estaban en la Colonia
de Vacaclones, dos miembros de la Comi-
sidn  Administradora, los Dres. Omar E.
Morl y Marioc Medina. A ellos nos dirigi-
mos en primer lugar, y sonrientes por el
motivo de nuestra visita, nos informaron
que’ estd a estudio de Ja Comisién la po-
sibilidad . de wuna habilitacién permanente.
Que todavia nmo hay mnada decidido; nos
pidleran que -—desde que toda obra del

gremio es el reflejo de la actividad de sus
afiliados-- preguntaramos directamente a
ellos su opinion sobre la Colonia actual y
los distintos proyectos de habilitacién per-
manente (en fines de semana, etc., ete).
Con el &nimo entonces de urgar periodis-
ticamnente en la opinién de los alli presen-
tes interviuvamos al: Prof. Dr, HORACIO
GUTIERREZ BLANCO. Quien en uno de
los sillones del hall, amargo en mano, nos
atendid genti]mente, diciendo: ¢mi opinién
sobre la Colonia? Muy buena, excelente,
una de las conquistas mas importantes del
Sindicato Médico. Yo vengo muy frecuen-
temente a pesar de poseer casa en un bal-
neario. Aqui el descanso ef distinto, pues
descansa toda la familia sin ataduras de
qguehaceres domésticos de ninguna especie.
Mi satisfacecidén aumenta al comprobar la
de mi esposa e hijos por estar en la Co-
lonia, vivir su afable clima de relaciones.
Mis seis hijos (el mayor de 20 y el me-
nor de 5) pueden ubicarse cada uno en
un circulo de acuerdo a su edad y no
tengo la mas minima preocupacién por
ellos por la tranquilidad que me brinda el
medio ambiente circundante, Otro aspecto
importante es el mejoramiento de las rela-
ciones interprofesionales. Se logra un tra-
to mas calido y humano con colegas a los
que estamos muchas -veces relacionados en
nuestra actividad, pero cuyo trato se cir-
cunscribe a los problemas de la medicina
que nos absorbe fotalmente el tiempo sin
permitir llegar a otro tipo de comunica-
cion. En la Colonia eso se logra, Y yo la
llamo “Colonia Sanatorio” pues en ella se
consigue una recuperacién fisica y men-
tal. Por el local y el servicio, més la co-
modidad de encontrarse desde la llegada
con un ambiente familiar, la creo superior
al propio San Rafael. g¢Modificaciones de
trascendencia? ninguna, sélo pequefios de~
talles, Las deficiencias que tiene la Co-
lonia son las que puede tener cualquier
hotel. Observo que se podria mejorar la
vida nocturna por medio de iluminacién
de las eanchas de deportes (yo no los

practico pero los ereo muy interesantes y
saludables). La habilitacién en los fines de
semana que se comenta me tendria entre
los primeros en venir, de esa manera uno
se liberarfa, desconectidndose de los pro-
blemas. Le repito ademis que yo, posea
casa propia en balneario pero en compa-
racion con la Colonia me siento aislado
en ella y 1~ mismo le sucede a i fami-

lia. Una dltima observacidén para asta tem-
porada es la falta de un lder para los
chicos. En deportes aprenden . jugar y
saber perder amntes que a ganar. Es algo
que habrd que ecorregir pues es muy im-
portante para la formacién de los pegue~
flos ¥y no creo que gea un problema eco-
némico, pues una orquesta en una noche
debe cobrar més que un lider toda la tem-
porada. En fin, le repita, estoy muy sa-
tisfecho con la Colonii {fle Vacaclones.

Dra. AMALIA BASSI DE MENDOZA, Dr.
AGUSTIN D'AURIA y Sra, Dr. CARLOS
8. DIGHIERO y 8ra. — Nos reciben en
su animado grupo y cordialmente chgwﬂm
mos sobre el tema de nuestro interés. La
Colonfa —dice la Dra. Sassi de Mendoza-—
como lugar de descanso y recreacién esta
fuera de toda dldcusién, es muy superior
a nuesiras respectivag casas Indlviduales,
por la vida de relacin y el contacto di-
recto, sobre todo a nivel fernenino, Inter-
viene el Dr. D’Auria quien con respecto
a una habilitacion permanente nos expré~
sa que como idea es exeelente, pero aue
habria que estudiar el problema econdémi-
co y sobre todo el hecho de que en vera-
no la Colonia es un centro de Bactividades
dentro de la zona, con frecuenies viajes
a P. del Este, Piriapdlls, P. de Azlcar,
etc., y tal vez en invierno no podria su-
ceder lo mismo. ‘Habria que aumentar las
distracclones para lograr superar eso, dice
la esposa del Dr. Dighiero. Resfiecto a la

-habilitaciéon permanente, la. Dra. Sassi es

mas reticente, pues dice que si en tempo-
rada no hay llenos completos, serfa mas
diffcil en invierno. Sefiala también la fal-
ta de un lider para los nifios, pues con-
tando con €1 tienen més distracclones. Ha-
bra que resolver el problema de la ener-
gia eléctrica en la zona, pues por falta
de energfa han habido este -afio dos “apa-
gones”,

Como opinién final nos dicen gue con-
sideran a la Colonia como el mejor. lugar
de vacaciones para el médico y su fami-
la. Les agradecemos su gentll atencién y
les dejamos continuar su‘animado didlogo.

Prof. Dr. JOSE MANUEL CERVIRO, -
Radicalmente distinto del' Profesbr Cervi-
fio - que - conocléramos 10 .afios atris en el
Pasteur, notablemente jovial y con una in-
dumentaria "sport” dque no. nos era fami-
liar en 61, nos dice: Esto es lo mejor que
hay. ., un ambiente fnico!! yProfesor, no
le cansa a Vd. luego de tratar todo el afo
con medicos, en sus vacaciones, enconirar-
los de nuevo? De .ninguna manera, por-
que aqui, mi amigo, no se habla de medi-
cina... Yo he recorrido rmuchos paises en
el mundo y no conoci nada parecido a es-
to. Cuando el Prof. Houssay vino aqui, no
podria creer que fuera esto de los médicos.
Fs una experiencia notable y Gnica. Tuve el
honor de hacer el primer congreso cientifico
en la Colonia, en sus primeros tiempes ¥

Lt



estoy plenamente satisfecho con ella, Otra
cosa muy importante para los socios es que
es un hote]l de primera categoria y el costo
de su pensién completa es lo que uno pa-
garia s6lo por dormir en cualquier hotel co-
man. Creo que un equipo electrégeno seria
muy necesarlo para independizar a la Colo-
nia de las carenclas de UTE. La habilitacién
durante el afio me parece excelente, pero es
previo solucionar el problema de la energia
eléctrica. En ese momento Ilegs el Dr. Me-
dina con quien el Prof. Cervifio se confundis
en un abrazo, cordialmente se presentaron
familias y nosotros nos despedimos con la
vivida experiencla de la importancia de la
Colonia de Vacaciones para las interrelacio-
nes entre los socios del SMU. .

Dr, JULIO C. RIPA. - Plato fuerte res-
pecto a obtener su muy autorizada opinién
sobre la organizacién de un serviclo social
tan importante, era sin duda la presencia

del Dr. Ripa en el gran salén del Bar. No
desperdiciamos la ocasién.

Con s=su habitual serenidad y agudeza en
los enfoques hizo wun apretado aungue
exhaustivo anilisis del tema que le plan-
teamos. '

El servicio —dice— es de buen nivel a pe-
sar de que puede mejorarse, no en cuanto
a] servicio de hotelerfa sino en los aspectos
recreativos, sociales, culturales ¥y deportivos.
Organizar actividades que hagan mas atrac-
tivo el descanso seria un paso previo para
adecuar la Colonia a recibir a los socios du-
rante todos los fines de semana del afio.
Personalmente no conozco a qué nivel esta
planteada la programacién, pero estas obser-
vaciones generales creo son igualmente vali-
das. Entlendo que los compaferos que estan
en la Comisién de Colonia de Vacaciones
habrén avanzado mucho en el desarrollo del
plan de actividades. ¢(No cree que fuera del
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verano un iugar de recreo como hay inten-
cién de concretar en Lucas Obes y la Colo-
nia serian iniciativas contrapqestas‘? Creo
que no son excluyentes sino complementa-
rlas por el tipo de usuarios que podrian te-
ner y la distinta actividad a desarrgllar en
cada uno de esos lugares. En los meses frios
la Colonia de Vacaciones debe transformar-
se en un centro de actividades en si mismo,
que satisfaga las necesidades del usuario ¥
ro le haga sentir la necesidad de salir de
ella. Debemos abandonar el esquema de la
Colénia “dormitorio’. Otro aspecto funda-
mental —slgue diciendo el Dr. Ripa— es con-
tar con un lider competente para llevar a
cabo una buena obra a nivel Infantil. El nifio
debe liberar higiénicamente sus energias, pe-
ro esto exige un minimo de organizacién
de sus actividades. Para adultos habrfa que
Intensificar la organizacién de juegos de in-

vierno (billar, ping-pong, de salén, etc.) a’

fin de lograr mayores atractivos para una
habilitaclén permanente y hacerla econémi-

camente viable. Dicg le gustaria conocer més
gobre las iniciativas que tiene a estudio la

Comisién Colonia de Vacaciones para opinar
con mayor conocimiento de causa.

Ademés, toda la actividad que se haga
¢ebe planificarse previamente al méaximo, a
fin de lograr el mayor rendimiento del es-
fuerzo econdémico que significa al SMU el
aumentar los beneficios sociales en este ru-
bro. Otro aspecto importante que posibilite
vna habilitacién parcial durante todo el afio,
sin necesidad de concentrarlos en verano. Se
podria lograr mejorar la actividad cienti-
fica y cultural, con mayor tlempo y dedi-
cacién a los eventos de esa naturaleza, etc.
Sefiala que en 1967 las Jornadas Médico So-
ciales Nacionales no se pudieron realizar en

" la Colonia por su alto costo, aspecto que se

podria obviar de mantener el sevicio. Im-
prescindible es contar con un equipo elec-

¥

trégeno propio; sin €1 puede haber dificulta-
des en cualquier momento con la comida,
el lavado de ropa, la iluminaci6én, aparatos
de cine y T.V. etc. Igualmente habria que
dotar a la Colonia de Vacaciones &mn un
servicio de primeros auxilios bien equipado,
aspecto que no debe ser omitido en el fu-
turo. Agradecimos al Dr. Ripa sus observa-
ciones y al despedirnos de &4l nos cruzamos
con varios futbolistas que trafan visibles tra-
zas del esfuerzo reallzado; estaban encabe-
zados por el infaltable Vanrell ¥ entre ellos
estaban Firpo, Mori, Cizin, quienes nos re-
procharon no haberlos fotografiado en ac-
cidén, tal como hublera correspondido a sus
cualidades técnicas.

Padres del Dr. MEDINA. — En nuestro
afin por recabar las distintas opiniones de
todos los usuarios de la Colonia nos acer-
camos a la mesa del Dr. Mario Medina quien
en compafija de sus padres, esposa e hijos
tomaba un aperitivo. Planteada nuestra in-
quietud por conocer la oninién de sus pa-
dres, éstos rdpida y gustosamente nos dije-
ron que no encontraban un lugar parecido
para pasar las vacaciones, que la Colonia

es estupenda y- el servicio excelente, ha-
biendo un trato afable, respetuoso y de ni-

vel cultural elevado entre los concurrentes.
Objetan sélo la falta de energia eléctrica en
algunas ocasiones, cosa que entienden esti
en vias de solucién por parte de las autori-
dades de la Colonia de Vacaciones.

Ia cpinién de un nifio anénimo. — Foto-
grofiamos a varios nicleos de nifios entrete-
nidos en diversos juegos, a jévenes en reu-
nicnes de grupo, escuchando musica, ete.,
¥ no queriamos regresar sin recoger sus
impresiones. Ibamos a abordar -a uno de esos
grupoes, cuando --al atravesar el salén de
proyecciones en el que hacia poeo ensayara
un niicleo infantil de teatro— vimos un tro-
2o de papel olvidado. Lo tomamos creyendo
que se¢ trataba de parte del libreto y nues-
tra sorpresa fue grande al encontrar escrito
en €1, con la manuscrita e indecisa letra
de un nifio, el texto de un verso que maAs
alld de rigurosa métrica, posee un espon-
taneo sentido poético y trasunta por via re-
fleja el espiritu de quienes lo formaron:

“Una mafiana de hace 10 afies

el Sindicato, compré este Hotel.
Para los hijos y los doctores que se
merecen ya descansar.

Y yo agradezco a las mucamas y a
los mozos en general. Las atenciones
que ellos nos brindan con

gran carifio, todos igual.

Y al despedirme por este afio les
daré un beso de gratitud. Y junto

a ello, a los dirigentes que

los aprecio de corazén.”

Muchas mas cosas hay para hablar de la
Colonia de Vacaciones, de lo que ella signi-
fica como obra vitallzadora del gremio, de
los proyectos de sus dirigentes, del empefic
evidente de sus funcionarios, ete, No faltara
ocasién en otra nota de hacerlo; pero noso~
tros con este ultimo recuerdo, emiprendimos
el camino de regreso a Montevideo.




CINCUENTENARIO

11 DE AGOSTO DE 1920 - 1970 §

Con motivo de cumplirse el préximo
11: de agosto de 1970 los cincuenta
afios de vida del Sindicato Médico del
Uruguay. el Comité Ejecutivo ha en-
carado el estudio de un proyecto pre-
parado al efecto para que los actos
conmemorativos alcancen la r2levan-
cla y el brillo condignos al acontaci-
miento. La insercidn del SMU en la
ﬁQa de la sociedad vruguaya es, desde
hace tiempo, un hecho definitivo. Su
contribucién al desarrollo de las ideas
on el Ambito gremial aceneral v esve-
cificamente en el campo médico-social
y en las ciencias de la salud pablica,
particularmente en estas dos dltimas
disciplinas, ha sido exhuberants, gene-
rosa y trascendente. Desde el instante
mismo de su nacimiento, el SMU ha
desarrollado una corriente de= pensa-
mientn aque con el tiemno ha madura-
do en doctrina. Hov no hav sector mé-
dico-aqremial o de la ralud pablica aue
no consulie su ovinidén vara el desa-
rrallo de programas o planificacién de
actividades. i

En sus filas, tanto en la direccién
comn en la base, han actuado hombres
Iicidos, talentosns v esforzados. Per-
sonalidades brillantes de la medicina
nacional han formado parie de sus au-
toridades v ocupado la presidencia de
sus organismos rectores. En muchces
casos, médicos de dastacadisima acti-
vidad en el cuehacer macional desde
el &mbito de la politica, Ia cultura y
1a lucha social, fueron honrados con

el cargo de Presidente del Sindicato A

Médico del Uruguay.

El Dr. José F. Ariag fue uno de los

smrmmemmeesdentes. del SMU vy con motivo del

cincuentenario “Noticias” realizé una
visita al estimado colega vy distinguido
hombre ptiblico.

Concursos...

(Viene de pig. 8)

Pero no se ve por que una eventualls
dad de tal tipo pueda determinar necesa~
riamente la preferencia de tal sistema so-
bre el otro.

2) Un mdédico titular en la actualidad
también estarfa en las mismas condiciones
de lo establecido en el paragrafo anterior.

Pero si se optara sisteméticamente por
la rotacién, quienes estdn cumpliendo las
funciones - aunque esporadicamente— de
esa especialidad Guedarfan totalmente des-
plazados por técnicos que actiian en o¢tras
disciplinas, vy esta sf es una verdadera in-
congruencia.

T.a carrera del suplente que se ha que-
rido reglamentar con toda minuciosidad
en cuanto a# su ingreso, progreso y culmi-
nacion, quedaria truncada &l término de
la misma, en que se veria sustituido por
otra persona gue, dedicindose a una dis-
ciplina distinta, tendria asegurada la ro-
tacion. En otros términos, tal orden de
cosas ha llevado a que apoyados en este
criterio, especialistas o recién egresados se
nominaran como suplentes de Medicina
General, ouyos carges se llaman todos por

Presentar al Dr. José F. Arias su-
pone una enorme dificultad. Porgque si
presentarlo supone identificarlo con
sus obras y las distinciones de gue ha
side objeto, su enumeracién demanda-
ria varias semanas de trabajo y su
publicacién un grueso volumen. Es que
sl Dr. Arias, que ¢l 24 de enero cum-
plié 85 afios, trabaja y ha creado des-
de su adolescencia.

Apenas traspusimos la puerta can-
cel de su casona de la calle Yaguarén,
en la que fuimos recibidos con su pro-
verbial cortesia, nos sorprendié la
profusa presencia de fotos, pinturas,
diplomas y pergaminos que fuercn pro-
liferando en la medida que avanzaba-
mos hacia su estudio.

Bibliotecas repletas de libros se al-
zan por todas las paredes. Todo esta
en orden., Sobre su mesa de trabajo
se apilan papeles y libros.

1l Dr. Arias nos habla de cada cosa
que vamos viendo. Todas tienen un
hondo significado en su larga y gene-
rosa vida y cada una de ellas es un
testimonio de sus obras. Dondequiera
que se dirija la vista las paredes pro-
claman el reconocimiento y la gratitud
de quienes fueron sus .discipulos.

Varios diplomas testimonian su pre-
sencia en diversos congresos naciona-
les y extranjeros , especialmente Jde
Medicina del Trabajo, disciplina &sta
de la que es pionero en el pais.

Fue ministro, senador, diputado ¥
presidente de la' Camara de Représen-
tantes. Es Comandante Civil del Impe-

-rio’ Britanico y Comendador de la Re-

publica Italiana.

En 1919 cre6 el Liceo Nocturno y
en 1942 la Universidad del Trabajo del
Uruguay.

En cuanto a su vinculacién con el

*,

-

coneurso de méritos (médicos de urgen-
cia), trampolin que ha permitido por el
mecanismo de la rotacién desplazar a su-
plentes prestigiosos, con méritos més que
suficientes, en base a una interpretacion
no gremial del C. Colectivo..

Por altimo queremos dejar establecido
que no se puede permitir que se cree un
orden de prelacion donde la norma no lo
establece. Este silencio del C. Colectivo no
puede suplirse, a nuestro juiclo, por razo-
nes de légica, conveniencia o concordan-
cla.

Aclaremos finalmente que debe quedar
en las manos del Org. de Admisién el
establecer la norma para cada caso en
particular, por cuanto debe suponerse que
la mayoria médica que lo compone basa-
rid en un criterio estrictamente técnico y
gremial el sistema que utilizan en eada
caso dado. Si as{ no lo hiciere, caeria en
grave falta gremial dado que por su omi-
si6n, el Organismo Directivo, no técnico,
puede optar por el sistema que crea més
conveniente para sus Intereses, que rara
vez estardn de acuerdo con los estricta-
mente téenicos y justos.

{Continfia en el prox. Num.)

SMU arranca desde su etapa funda-
cional. Aunque su mombre aparece re-
gistardo por primera vez en la docu-
mentacién oficial de la institucion co-
rrespondiente al acto eleccionario del
10 -de setiembre de 1920, el primero
realizado y en el que resultara electo
para integrar el cuerpo directivo, par-
ticipé en los trabajos preliminares de
la fundacién colaborando estrechamen-
te con el Dr. Simeto cuya actividad
se cara-terizé por ser de las mas rele-
vantes en pro de la creacion del SMU.

En la llamada Primera Epoca, que
comprende el periodo que va desde su
fundacién el 11 de agosto de 1920 a se-
tiembre de 1930, el SMU tuvo ocho
presidentes. ‘El séptimo fue el Dr. Jose
F. Arias, quien ocupé el cargo desde
el 3 de junio de 1927 a julio de }929,
v es el Gnico sobreviviente de aquéllos.

Dentro de esta época y por su or-

Grupo 50: Suelds

den, fueron presidentes de la institu
cién los siguientes colegas:

1. Dr. Augusto’ Turenne del 24/TX/
1920 a junio 1922, .

Dr. Luis Morquio, del 1/VII/1922
a mayo 1924.

3. Dr. Roberto Berro, del 3/VI/1924
a mayor 1925,

4. Dr. Emilio San Juan, del 11/VI/
1925 a junio 1926.

5. Dr. Juan Servetti Larrayva, del
18/V1/1926 a dic. 1926.

6. Dr. José Bonuaba, del. 13/1/927 a
mayo 1927

7. Dr. José F. Arias, del 3/V1/1927
a julio 1929.

8. Dr. Eduardo Martinez, del 29/V1I/
1928 a set. 1930

8o

Base $ 29.636.34

Iniciamas en este nimero una sec-
¢cién dediceda a informar periddica-
mente scbre los laudos vigentes y de-
mas mormas reguladoras del trabajo
meédico en la Asistencia Coleclivizada.

Como los valores remunerativos del
laudo estin referidos a "por clentos”
del Sueldo Base, detallamcs su menio
actpal. El mismo surge de: S. Base
Laudo (D. Of. 17307 del 15/111/66):
$ 5.500.00; aumentd por Convenio Co-
lectivo el 1/ENE/67: 75,65 %: el 1/JUL
/67: 36.60%: el 1/ENE/68: 57.04 %.
Lauego, el 1/DIC/68 por Decreto del P.
Ejecutivo N? 673/968 aumenté un 25 %
sobre el liquido resultante del S. Ba-

se deducides los aportes sociales, paga-
dero sin descuentos: el 1/ABR/68 por
Hesolucién del P. Ejecutivo N? 343/
969 (COPRIN N? 16 aumentd un 10 %:
finalmente el 1/DIC/69 por Resolu-
cién del P. Ejecutive N? 1534/988 (CO-
PRIN N? 57) aumento un 8 %. Sefia-
lamas . gque los deducibles ror apories
sociales se deberan realixar sobre pe-
sos 25.413.84, desd~» que el aumenio
del 25 % ($ 4.222.50) se percibe sin des-
cuento, ‘

Por informacién ampliatoria dirigir-
se¢ a nuestra Oficing Gremial, Colonia
1938, piso 2de.
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Asoclacién Médica Australlana

La Asociacién Médica Ausjraliana, el
Goblerno Federal y las Cajas de Seguro
de Salud no lucrativas, han llegado, des-
pués de casi dos afios de estudios y ne-
gociaciones, a un acuerdo basico sobre
una nueva lista de prestaciones médicas
subsidiadas por el Gobierno. El objetivo es
tener una escala de beneficios que con-
tribuya a reducir la brecha que existe en-
tre los beneficios que reciben los que se
aseguran voluntariamente y los honorarios
que comnmente cobran los médicos:

M. G. consulta quirtrgica ........

$ 0.80
M. G. visita a domicilio .......... 1,20
Otros ‘servielos( incluyendo las ope- '
raélones mas costosas) ajustados
a un maximo de .........0000e0 " 5.00

Fl nuevo sistema se basa en un plan
presentado al Gobierno conjuntamente por
la- AMA y las cajas de seguro, y retiene
lasé&ﬂbertades tradicionales de la profesitn
m a.

81 blen satisface las demandas de con-
tribuyentes y votantes por mejores benefi-
clas,. po :impone la-.escala obligatoria con
que . se-habia amenazado a ~la .profesién.
Se ha asegurado a la AMA que se harad
todo lo posible por aconsejar y pedir a
los médicos que respeten el mayor nume-
ro de honorarios comunes, cuyas listas
han sido preparadas por medio del estu-
dio .y cdlculo de las estadisticas de las
cajas de seguro. Se espera que la gran
mayoria de los médicos respetaran, volun-
tariamente, la mayoria de los honorarios
comunes, en casi todos sus servicios, Se
ha acordado que si el médico va a co-
brar una tarifa més elevada, éste estara
obligado a informar de antemano a su pa-
ciente, cuando lo considere conveniente,

Asoctacién Médica China

Fintre oiras noticias de 1969, el Centro
Médico de Defensa Nacional en Taipél,
Taiwan, ha dado a conocer las siguientes
estadisticas estudiantiles: numero total de
graduados en 1969: 282: 65 en médicina,
8 en dentistica, 14 en farmacia, 48 en ‘en-
fermeria, 75 en enfermeria vocacional ¥
63 ‘en medicina licenciada. Postgraduados:
6 en el Instituto de Biofisica, 4 en el Ins-
tituto de Medicina Social. Estudiantes ma-

AE0ST 2807 1307 en e

B B Tiediciia, 24 e
dentistica, 24 en farmacia, 50 en enferme-

rfa, 39 en enfermerfa vocacional, 5 en €l
Tnstituto de Biofisica, 4 en el Instituto de
Medicina Social y 4 en el Instituto de
Bioquimica. El total de estudiantes en di-
clembre de 1969, incluyendo el entrena-
miento de servicio, ensefianza postgradua-
da y graduada era de 1,821

¥l Consejo General de Coleglos Médiébs

de Espafia celebré en colaboracién con el

CASMU:

‘En sus primeros veinte aflos de existem-
eia las cifras de abonados al CASMU acu~
san un estancamiento relativo. Pero a par-
tir del afio 1956, cuando se iniclan las afi-
laciones colectivas, comenzé a tener una
expansi6n mucho mayor.

Ultimamente se ha 'notado un estanca-
miento de las afiliaciones individuales y un
gran desarrollo de las colectivas, llegando
a constitulr éstas los 2/3 del total de afi-
laciones. Sin embargo, el crecimiento del
dltimo afio, que ¢n cifras redondas se si-
Wa en 13.000 nuevos afiliados, se hace a
expensas de 6.000 individuales y 7.000 co-
lectivas. Es de seflalar que este incremento
s¢ produce en un periodo de real estanca-
miento de la situaci6én indusirial y de tra-
bajo del pafs. El CASMU engloba al 80 %
de las industrias més importantes del pafs
en relacién_a .sus afiligciones colectivas:
metaltrgica, ‘textil, construccién, transpor-
te, lana qufmica, portuarios, Conaprole. Ac-
tualmente existe la posibilidad de afiliacién

dé un nucleo importante de funcionarios.

Con este aporte y el crecimiento normal
que viene verificAndose en estos tltimos
afios, se estima que para este afio de 1970
1g cifra total de abonados supere los 200.000.

18 de noviembre de 1964

_ INTERNACIONALES

Comité Permanente de Médicos de la Co-
munidad Econémica Europea los Coloquios
Internacionales sobre el Ejerciclio Profe-
sional Médico en la Seguridad Social, en
Madrid, Espafia, los dias 5 y 6 de diciem-
bre de 1969. Los ponentes en estos Colo-
quios tuvieron destacada actuacién y en-
tre ellos se contaban los sigulentes:

Dr. J. Monler (Francia), Presidente,
AMM; Prof. Dr. Ernest Fromm (Alema-
nia), Tesorero, AMM; Dr. A. Wynen (B€l-
glca), Secretario General del Sindicato; Dr.
Landheer (Holanda); Dr. Baruchello (Ita-

-Ha).

Los Coloquios' despertaron gran interés

.y tuvieron enorme éxito.

TIENE EL MEDICO GENERAL
UN FUTURO?

Este .es el tema que se discutirdA en la
XXIV Asamblea Médica Mundial a cele-
brarse en Oslo, Noruega, agosto 18-22,

-1970 y con el fin de ayudar en los prepa-

rativos del programa, se pidié a las aso-
ciaciones miembros contestar un breve
cuestionario, preparar un tirabajo sobre el
tema y recomendar oradores para consi-
deracion del Comité de Programa.

Asoclacién Médica Danesa

Con gran pesar comunicamos el fallecl;
miento del Dr, Otto Rasmussen acaecido

en Hellévard, Dinamarca, el pasado 27 de.

diciembre. El Dr. Rasmussen integré la de-
legaci6bn danesa que participé en la fun-
dacién de la Asociacién Médica Mundial
en 1947. Fue elegido Consejero en 1950 y
girvié como tal hasta 1980 durante los afios
formativos de la Asociacién, F1 Dr, Ras-
mussen serd recordado por su habilidad
para separar lo esencial de lo trivial en
las discusiones del Consejo y la Asamblea
¥y su fe en los objetivos de la AMM ¥y

" en el valor del intercambio de ideas e in-

formacién entre los médicos de distintas
nacionalidades. Sus amigos lo recordarén
como un hombre de gran integridad que
goz6 de las cosas buenas de la vida ¥ de
la compafifa de sus amigos. La AMM echa-
r4 de menos a “Ras” y por intermedio de
ésta extiende sus sentidas condolencias ¥y
simpatia a su esposa y familia,

38 Conferencia de la Academia Briténica
de Otorrinolaringologin .

Esto Conferencia tendri lugar en Edim-
burgo, Escocla, desde el 18 al 23 de julio
de 1971. Para mayor informaclén al res-

.pecto, los interesados -deben dirigirse a:

Department of Otolaringology, Royal Im-

_firmary, Glasgow C. 4., Scotland.

SIGUE CRECIENDO

CANTIDAD DE ABONADOS POR
ARNO DESDE 1857

1957 77.128
1958 _ 5.416
1959 95.296
1960 136.939
1081 154.444
1962 164.193
1963 164.226
1984 155.841
1963 161.543
1966 162.975
1067 164,541
1063 174,853
1060 " 184.897

RESOLUCIONES DE LA F. M, DEL I.
Y LA FACULTAD DE MEDICINA

_ Latiltima Asamblea General Extraor-
dinaria realizada el dia 15/11/69 y ante
la presencia de delegados de la casi
totalidad de las 21 Gremiales Médicas
que integran esta Federacién, se tuvo
la satisfaccién de recibir la visita del
Decano de nuestra Facultad de Me-
dicina, Profesor Dr. Pablo Carlevaro.
Durante la misma, se tuvo oportuni-
dad de establecer un contacto suma-
mente positive entre nuestra Casa de
Estudios y los médicos del interior alli
representados.

El Sr. Decano expresd la intencién
de la Facultad de Medicina, de contri-
buir a mejorar y actualizar el nivel
técnico profesional en todo el pais. Es-
to se lograrfa por medio de cursos des-
tinados a satisfacer necesidades préc-
ticas en cada zona del pais, es decir
que se alejaria un poco del sistema de
las clases magistrales, para ir a con-
tribuir directamente en el mejoramien-
to de aquellas técnicas o especialida-
des cuyo incentivacién sea importan-
;e para mejorar los niveles asistencia-
es.

Para conocer las necesidades mas ur-

gentes que existan en ese sentido, la
F. M. del I, se comprometié a reali-
zar un cuestionario entre las institu-
ciones federadas, cuyo resultado seré
aplicado en la ejecucién del proyecto
mencionado. ,
" Parece sumamente importante el
planteamiento formulado por el Sr.
Decano, ya que se lograrian realizar
cursillos de post-grado adecuados a las
necesidades de cada zona del pafs.

Aparte de los temas clinicos clési-
cos, se plantea un interés creciente
por mejorar técnicas de laboratorio y
encontrar posibilidades para formar

»

técnicos para - médicos en los servicios
que tiene organizados la Facultad.

Se abre de este modo, una etapa que
consideramos trascendente entre la Fa-
cultad de Medicina y los médicos ra-
dicados en el interior.

ILa F. M. del I solicita se le hagan
llegar toda clase de sugerencias ten-
dientes a lograr una mayor efectividad
en el logro de dichos objetivos.

En préximos nimeros, volveremos a
tocar este tema.

En otro sentido, la F. M. del I se
apresta a colaborar e intervenir de la
manera més activa posible, en la pré-
xima Asamblea del Claustro de la Fa-
cultad, que estudiara la estructura
asistencial nacional. Es indudable que
las conclusiones a que se llegue en
este evento, seran de una enorme tras-
cendencia para la futura organizacion
de Ia medicina en nuestro pais.

RELACIONES DE LA F. M, DEL L
Y LA C.N.T.

Con el auspicio del S.M.U., directivo
de 1la F. M. del I. han realizado reu-
niones con delegados del sector de la
salud, de la Sub-Comisién de Segu-
ridad Social de la CNT. De estos con-
tactos, es de esperar que se consiga
una mayor coordinacién entre los de-
legados obreros de los diversos Segu-
ros Parciales de Salud y un mayor
entendimiento con los médicos del in-
terior. La falta de relaciones existente
hasta 1a realizacién de estas reuniones,
han motivado un distanciamiento en-
tre estas instituciones gremiales que
es necesario superar. Existe optimismo
en que estos hechos llevaran a un ma-
yor conocimiento y comprensién entre
Ja masa obrera del pais y los médicos
del interior, lo cual indudablemente,
redundard en beneficio mutuo.

RELACIONES DE LA F. M. DEL L
CON CHAMSEC Y CHASEIMA

A consecuencia de las reuniones gre-
miales citadas en el paragrafo ante-
rior, se ha retomado contacto con
CHASEIMA, tendiente a solucionar los
diferendos existentes. Si bien existen
puntos de divergencia, la Mesa de la
. M. del I. considera que los mismos
tienen probabilidades de ser supera-
dos con relativa rapidez.

Con respecto a CHAMSEC, s Hah ™"

realizado reuniones y existe un acuver-
do bastante generalizado en cuanto a
las condiciones para reiniciar la asis-
tencia a sus beneficiarios.
Extraoficialmente, conocemos que
este organismo tiene problemas eco-
némicos severos, los cuales estin de-
morando las soluciones esperadas.
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Publicamos hoy la primera de las
dos partes del informe de la Comisién
de Mutualismo que aprobara el Comité
Ejecutivo del SMU en sesién del
3/DIC/B4, por el que se interpreta la
letra’ del Convenio Colectivo del 25/
111760, a propésito de una comsulia
planteada por la Delegacién Técnica
de la Asociacién Espaiiola 1* de §. M.,
tespecto a la provisién’ por oconcurso
de los cargos de especialistas médicos
¥ quirirgicos.

Seflor Presidente del

COMITE EJECUTIVO del SINDICATO
MEDICO del URUGUAY

Dr. RUBENS MOSERA

Presente,
De nuestra consideracién:

Con motive de la consulta planteada
ante ese Comité Ejecutivo, por l1a Dele~
gaciébn Técnica de la Asoclacién Espafio-
la 1% de Socorros Mutuos, con respecto a
la interpretacién de los Articulos del Con-
venio Colective referentes especlalmente a
Ja provisién de vacantes por: rotacién,
concurso de méritos, ete,, consideramos
oportuno elevar a ese C. Ejecutivo un re-
sumen de la documentacién que obra en
poder de la Comisién de Mutualismo ¥
que a nuestre julcio puede unificar crite-
rios, estableciendo, con directivas neta-
mente gremiales; una normn de caracter

general que ampare a todos los profesio-
nales médicos en el uso de sus derechos,
sin permitlr que el juego de intereses

creados —a fravés de nterpretaciones ten-
denciosas de ese convenio- burle dere-
chos inalienables en beneficlo de amista-
des ‘o influencias extrafias.

Tomamos para dar esta interpretacién,
informes producidos por el Asesor Letra-
do del SMU, Dr. Américo Pl& Rodriguez,
de fecha 4/6/62. en que la pregunta plan-
tenda era:

“19 — En caso de ser llenada una vacan-
te, ¢en qué forma debe hacerse?

20 — Los suplentes, de acuerdo al C. Co-

lectivo ¢pueden aspirar a lenar tal vas

¢ la contestacién de estas dos interro-

gantes, se desprende en forma neta y con
criterio que la Comisitn de Mutualismo
comparte uninimemente, lo que puede lla-
marse LA FORMA™ DE PROVEER UNA
VACANTE: (textual).

19 — Forma de llenar una vacante: 1
Debe recordarse que la vacante debe - ser
preceptivamente llenada, de acuerdo con
lo que prescribe el Art. 31 del C. Colec-
tivo, dentro de los sels meses de produ-
cida. Sélo puede prescindirse de ese nom-
bramiento en caso de que se suprima el
cargo o se lo cambie por otro de mas ne-
cesidad de acuerdo con los Standards mi-
nimos que determina la Comisién Asisten-
cial, y siempre que no se modifique 1a
proporeifn entre el mfimero de afillados b4
médicos. De modo que la vacante debe
ser llenada. :

2) La provisién de la vacante debe ha-
cerse de acuerdo con la reglamentacién
que haya preparado el Organismo de Ad-
misién y aprobado la Autoridad Directiva.

A este ultimo respecto, el Convenio Co-
lectivo, no es muy claro, porque si bien
el Art. 28 Inciso 49 parece dejar exclusi-
vamente en manos del Organismo de Ad-
misién, la elaboracién de la norma, segun
el Art. 29 inciso a) la facultad final de
decisién estd en poder de las nutoridades
directivas, correspondiendo al Org. de Ad-
misién solo; la facultad de iniciativa.

Por otra parte, el parrafo 4 del Art. 28
parecerfa referirse a la actuacién del Or-
ganismo de Admigién, como deblendo ser
de cardcter general, ya que se habla de
las normas establecidas. Norma significa
precepto de caricter general. Pero, por
otro lado, parecerfa que el Organismo de
Admisién tuviera que avaluiar “en cada
casb” el juego de los distintos factores,
teniendo presente las caracteristicas del
servicio, la ldoneldad mutual, las necesi-
dades de cada sociedad, asi como también
el standard minimo de asistencia,

De todos modos, sea de una manera o

de otra, lo clerto es que el Org. de Ad-
misién tiene amplitud como para resolver
€]l problema, ya que se establece en for-
ma inequivocamente amplia en el referi-
do pérrafo 4 del Art. 28, que dice lo si-
gulente: “Los cargos de médicos genera-
les, ¥y médicos especialistas serdn provis-
tos de acuerdo a las normas establecidas
y demds factores que estipulara el Org.
de Admisién en cada caso, teniendo pre-
gente las caracteristicas del servicio, 1la
idoneidad mutual, las necesidades de ea-
da sociedad, asf como también el standard

“"fninimo de  asistencia”,

3) Ante la falta de una reglamentacitn

-~

previa, la vacante que se ha producido
debe llenarse de acuerdo con las normas
que establecen los Articulos 28 y 29.

Seglin nuestro criterio, estosg - articulos
preveen cuatro posibilidades diferentes de
llenar una vacante:

a) Por rotacién, Art. 28 pérrafo 19;

b) Por concurso de méritos entre su-
plelgtes. é\rt 28 parrafo 29, incisos
a b, ¢ dg;

¢) Por concurso de oposicién entre los
suplentes, Art., 28, parrafo 29 inciso
c;

d) Por desiznaclén directa, Art. 29 pa-
rrafo 39 inciso d.

Las disposiclones que acabamos de refe-
rir y que surgen del Art. 28 del Conve-
nio Colectivo, estdn precedidas por un
proemio que establece: “la provisién de va-
cantes en las sociedades comprendidas en
este Laudo, se realizard en la sigulente
forma” y no “en el sigulente orden” co-
mo debiera haberse dicho si se hubiera
gugndo establecer un - sistema de priori-
ades.

Por otra parte el apartado 4) del mis«
mo Art, 28 dice: “los cargos de médicos
generales y meédicos especialistas . sersn
provistos de acuerdo a las normas esta-
blecidas y demas factores gque estipularé
el Organismo de Admision en ceada caso,
tenlendo presente las caracteristicas del
servicio, la idoneidad mutual o necesida-
des de cada sociedad, asi como también
el standard minimo de asistencia”,

Del texto del referido apartado 49 se
desprende que el organismo de Admisién
puede seguir cualquiera de las tres for-
mas, a saber: rotacién, concurse de mé-
ritos; digo: méritos entre suplentes y de-
signacién directa, no asi el concurso de
oposicidn entre suplentes que debe ser
precedido por el concurso de méritos. Si
tal es la potestad del organismo de Admi-
sidén, es evidente gue el Convenic Colec-
tivg no le impuse un orden pre-determi-
nado.

Ratificando, las disposiciones que acaba-
mos de referir no establecen un érden de
prelacion entre estos cuatro proeedimien~
tos, ya que se puede optar por uno U otro
seglin los casos. Lag (rdcas lirnitdclones
existentes al respecto son las siguientes:

1) EI concurso de oposicién entre los
suplentes solo puede convocarse cuando
el concurso de
pientes ha fracasado como medida de se-
leccién entre los concursantes, es decir,

méritos ..entre- diehos. g .

RSOS PARA ESPECIALISTAS

cuando hay paridad de méritos sntre los
postu}antes.

Los términos utilizados no son tan cla-
res como los que acabamos de exponer,
pero el significado parece inducdablemen-
te el mismo: *...cuando 1las situaciones
anteriores en esta oposicién no pudieran
ser contempladas”, i

2) La designacién directa debe contar
con dos terclos de votos de las autorida-
des directivas incluidos log votos de la
mayorfa de la Delegacién Técnica, o por
lo menos la mayoria de votos de la au-
toridad directiva previa aceptacién del Ore
ganismo de Admisién.

Con estas dos precisiones que sacabamos
de formular, la autoridad Directiva pueds
optar por un sistema u otro, ¥a& gue no
hay ninguna disposiclén, ni otrc conve-

‘nio que establezca preceptivamente la di»

ferencia de uno en .relacién al ptro.

8) Por lo anteriormente expuesto ne
compartimos la opinién de que exista una
relacion de prioridad a favor del sistema
de rotacién y las razones invocadas en su
apoyo no nos parecen gongruentes,

8) El primer argumento que se wutiliza
es el reconocimiento de la antiguedad,
factor que juega en la seleccibn de cane
didatos. Pero ella tanto interviene en el
caso de la rotacién como en el del con-
curse de méritos. De modo que no puede
gravilar para preferir umo sobre otro das
da que en ambos casos debe comternplarse,

b} El segundo argumento es el de que
los médicos, especialistas o no, titulares
quedan exclufdos del llamado a concurso
de méritos cuando este se conveque, pe-
ro no debemovs olvidar que éste es para
broveer un cargo de especiplista en una
rama distinta a aquella que ejercen low
titulares que ‘estarian en condiciones de
aspirar; lo cual no es una incongruencia
Bino por el contrario una cosa natural.

1) Un especlalista aventaja a luvs demaés
médicos en su especialidad, pero no tiene
porqué aventajarlos en otras Jespecialida~
des en que otrog U otras personas puedan
demostrar mayor capacidad, Si por casua-
lidad existiera el caso de un especialista
titular de wun cargo en una egpecialidad
dada que «quisiera, teniendo mérttos sufi-
cientes, pasar a desempefar un cargo de.
etra especialidad, cabria recurrir entonces
]l prpgedimiento de la rotacion por con-
curso  de méritos o incluso al procedi-
miento.. del . .nombramishte: directo. I
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PIDE EL S.M.U. PARA LOS VIATICOS POR LOCOMOCION,
SUCESIVO AUMENTO DE LA NAFTA

Texto de la nota elevada a COPRIN
en la que se fundamentan las razones
del pedido de aumento,

Montevideo, 20 de fehrero de 1970.

Sr. Presidente de la
Comisién de Productividad, Precios e
Ingresos

Mayor Cr. ANGEL SERVETTI
Presente.

OMAR BARRENECHE y HORACIO
MIRABAL, en representacién’ del Sin-
dicato Médico del Uruguay en sus res-
pectivas calidades de Presidente y Se-
cretario del Comité Ejecutivo, fijan
domicilio en (olonia 1938, P. 2, y al
Sr. Presidente dicen

1) El Laudo pafa el Grupo 50 pu-

blicado en el Diario Oficial N9 17.302

del 15/111/68, que comprende toda la
actividad asalariada en las Institucio-
nes de Salud y Asistencia Social de
Montevideo, ademas de fijar salarios,
eslablecié compensaciones por gastos
para los funcionarios. Entre ellos, una

“compensacién” por locomocidén que se
devengaba por cada orden a domici-
lio y cuyo monto estuvo determinado
por el precio de la nafta vigente en
esa fecha y se calculéd en: $ 30.00 den-
tro de radio, $ 45.00 fuera de radio, y
$ 8.00 para médicos certificadores.

2) Dicho valor se ajustdé sucesiva-
mente conforme a las previsiones del
Convenio Colectivo en las siguientes
fechas: 1/enero/67 (75.68 %); 1/juliof
67 (36.60 %; y 1l/enero/68 (57.04 %).
En la Gltima fecha indicada el monto
de la compensacién por locomocién
quedd establecido en: $ 113.04; § 169.56
v $ 30.14 respectivamente.

3) El decreto del Poder Ejecutivo
N9 673/968 que aumentd los salarios
no modificé las compensaciones por
gastos. -

4) La resolucion del Poder Ejecuti-
vo N? 343/969 que aprueba la resqu—
cién ordinaria N? 16 de esa Comision
aumenté los salarios.y demés presta-
ciones de caracter laboral en un 10 %
para este grupo. .

Por consiguiente la compensacién
por gastos gozd de dicho aumento.

5) La resolucién del Poder Ejecu-
tivo N9 1534/969, que aprobd la reso-
lucién ordinaria N¢ 57 de esa Comi-
sién, auments los salarios en un 8 %.

Dicho aumento mo afecté a las com-
pensaciones por gastos, conforme a lo
dispuesto ‘en la resolucién ordinaria

N° 58.

6) En consecuencia: Desde el 1/ene-
ro/68 a la fecha, la “compensacién por
locomocién” de este grupo laboral sé-
lo tuvo un incremento del 10 %.

7) En el mismo lapso el precio de
la nafta que al 1/enero/68 estaba fija-
do en $ 11.50 (el tipo comiin) y § 12.50
(supercarburante) sufrié los siguientes
aumentos: 6/febrero/68: $ 20.00 y pe-
sos 23.00 respectivamente; 13/mayo/68:
$ 25.00 y $ 30.00; 8/febrero/69: § 29.00
¥ $ 35.00; 1/enero/70: $ 42.00 y $ 47.00
respectivamente.

Es decir: en el indicado periodo la
nafta sufrié un aumento porcentual de;

LUEGO DEL

265 % la nafta comGn y de 272% Ia
nafta supercarburante, El promedio de
aumento, entonces fue de: 268.5 %.

8) En consecuencia, como no esca-
pard al criteric de esa Comisién, el
monto de la compensacién por locomo-
cién ha sufrido una desnivelacién de
eriorme volumen que estimamos debe
ser suprimida mediante una resolucion
del Organismo de su Presidencia que
disponga la elevacién de la misma a
los niveles impuestos por el aumento
del precio de la nafta, desde que se
trata de un reintegro de gastos que el
profesional debe necesariamente efec-
tuar en beneficio de la prestacion de
trabajo realizado para el empleador.

POR LO EXPUESTO PIDEN:

" Que la Comision de Productividad,
Precios e Ingresos dicte una resoclu-
cién elevando la compensacién por lo-
comocién, dentro de este grupo labo-
ral, en 258.5 % sobre el valor que te-
nia asignado a partir del 1/enero,/1968.

Dr, Omar Barremeche.
Br. Horacio Mirabal,




