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SMU

Juan Carlos Macedo
tiene la palabra

POR MELISA MACHADO

En el marco de los festejos del

81 Aniversario del Sindicato Médico del
Uruguay, dos dirigentes sindicales,
Barrett Diaz Pose y Juan Carlos Macedo,
presidente en ejercicio el primero, y ex
presidente de esta institucion, el
segundo, discurrieron el miércoles 8 de
agosto, en la sede del SMU, sobre los
pormenores de la vida sindical.

acedo, médico y poeta, ocupo la
presidenciadel SMU durante dos
periodos, uno previoalaDictadu-
ra, cuando el Sindicato estaba ubi-
cadoenlacalle Colonia, momento
en que surgio la Revista Médica del
Uruguay yse incorpord laCarta Médica, yenun
periodo posterior que acaba de culminar.

Enestasegundaetapa, segin laspalabrasdel
actual presidente Barrett Diaz, Macedo fue
sustraido de su&mbitosilvestre, suMigues natal,
paraveniraparticipar de lacomplejidad y mul-
tiplicidad de teméticas de ladirigenciadel SMU
y pasar apresidir las largas sesiones del Comité
Ejecutivo, que solian y suelen durar hasta el
amanecer del otro dia en que se inician.

En este encuentro singular, al comenzar a
hablar de supropiaexperiencia, el ex presidente
Macedo destaco “lasélida presenciadel SMU en
lasociedad civil uruguaya, siempre preparado para
proponer solucionesal gran problemaadn noresuel-
to de lasalud nacional. EI SMU y la Universidad
delaRepublicasiempreestuvieron contenidosencel
universo de valores que nos sostieneny constituyen,
sindudas, las dos referencias que encauzan nuestra
accion”, acoto.

En determinado momento desuvidasintio
lanecesidad de integrar el gremio de unamane-
ra“masactiva” ysevio “disputando un cargoenel
Comité Ejecutivo. Luego, esa experiencia estuvo
dominada por latensién impuesta por la magnitud
delatareaacumplir, sobre todoenel primer tramo
delapresidencia. Seguramente debido a elementos

subjetivosy objetivos, motivados por la inexperien-
ciay el desconocimiento mutuo con los comparieros.
Sinembargo, latradicion de pluralismo de acciones
y pensamientos, algo tipico del SMU, constituydel
clima de los grupos de trabajo”.

Continué suexposiciénadmitiendo que*“no
podria juzgar objetivamente los dos periodos de mi
presidencia. Puedo hacer una mirada comprometi-
da, pero nuncadesde afuera. Lo primero que surge
es, comodije, la presenciadel SMU en lasociedad
civil, pero también a nivel internacional. Esta
Gltima estd dada a través de la Confederacion
Meédica Latinoamericana (Confemel), que se cons-
tituy6 en estos periodos y que nos permitid recrear
la Confederacion Médica Panamericana, que ha-
bia funcionado desde antes del afio 1946 hasta el
periodo de las dictadurasen el Cono Sur. Esto nos
permitid refundar viejas relaciones de amistad con
los compafieros latinoamericanosy poder percibir,
anivelsistémico, el plan de reformade lasalud, plan
que privilegiael lucro ante el aumento de lapobreza,
y de personas sin posibilidades de acceso a los
sistemas de salud. Lamentablemente esta situacion
esasientoda Américaaexcepcion de Canada. No
hay que olvidar que Estados Unidos tiene unos 40
millones de personas sin derecho a la asistencia
médica”,agrego.

Confemel se constituyden 1997, con parti-
cipacion del SMU, y desde entonces éste ha
estado presente en todas las instancias de carac-
ter gremial y cientificas, como los seminarios
sobre Seguridad Social o Educacién Médica
Continua.

Dr.Juan Carlos Macedo, ex-presidente del SMU
durantesuamenacharla.

“Respecto a la Asociacion Médica Mundial”,
continudel ex presidente, “luego de un paréntesis
de20afios causado por laDictadura, el SMU volvid
ala Asociacion, se gand una imagen de respetoy
formg parte de su Consejo”.

Dos grandes lineas de trabajo

Ladefensadel salarioy del trabajo médico, asi
como ladefensay el desarrollo de su Centro de
Asistencia, el CASMU, instituidoen 1935, han
sidolasdosgrandeslineasde trabajodel SMUen
los dos periodos presididos por Juan Carlos
Macedo.

“EICASMU consiste nuestro propio espacio de
experiencia, el elemento central del trabajo”, acla-
ré, ysefialé lanecesidady laposibilidad de lograr
en el pais un Seguro Nacional de Salud. “Las
IAMC son lavia propiade Uruguay haciael Seguro
Nacional de Salud; el mutualismo constituye la
base central. Otraslineas concurrentes que comple-
mentan y dan sentido a éstas son una politica de
salud hacia lapoblacion, que incluya una universa-
lizacion de la asistencia con un alto nivel de calidad
y el fomento de la cultura médica, en lo especifico
y fuera de ella. Paracello, se han realizado aportes
como laReunién de Solis del afio ‘99, algo que ahora
seguramente necesita ajustes y ulteriores desarro-
llos, pero que constituye un documentoimportante”.

En cuanto a la cultura médica, destacé el
trabajo de laComisiénde Educacion Médicay



de la Comisién de Cultura no médica. “Esta
Gltima, ademés del Salén Nacional y del Concurso
Literario, que se realizan anualmente, estd hacien-
doactividades regulares de expansion de la cultura
paralos socios”.

Encuantoalosinstrumentosparadesarrollar
estas politicas, llamé la atencién sobre el alto
namero de comisiones -70 - que “sefiala la
inquietud de lossociosy el modoen que se solucionan
los diferendos y preocupaciones de los socios con
reuniones o planificacion de acciones”.

Losnucleosde base fuerontambién parte de
su enumerativo discurso: “Actualmente se han
desarrollado muchisimo, a pesar de que nosonalgo
nuevo sino que son una vieja idea del SMU. A lo
largo del tiempo han tenido mayor o menor apoyo.
Estosnucleos, y labdsquedade un lugar estatutario
para que tengan una presencia rica, constituyen
rudimentos esenciales de las politicas de accion del
Sindicato”.

Elrelacionamiento con las Sociedades Cien-
tificasadn leresultapreocupante.

“Debo confesar que veia esta relacién con
mayor tranquilidad hace un par de afios, pero hoy
dianoesalgosencillo. Sibienel Sindicato tiene que
tener presencia en ellas, hay algunos elementos
propios de las sociedades que tal vez no se acompasen
con las normas generales de la accion politica del
SMU. Sinlugaradudas que seriabuenovolverala
manera tradicional de organizacion en un solo
centro, algo que de alguna maneraesta dividido con
la aparicion de las Sociedades Médico Quirtrgi-
cas”, sefiald Macedo.

Encuantoal gremialismo corporativo, dijo
que “es obvio que el SMU es un gremio, un agru-
pamiento de profesionales que busca la satisfaccion
de lamayoriaatravés de lo especifico de suaccion,
pero tiene que haber un balance adecuado entre la
defensa de la profesion y el interés general de la
sociedad. Este quiza haya sido uno de nuestros
logros masimportantes pues el fenémeno corpora-
tivo puede alterar ese balance. No es facil el
relacionamiento con los grupos dentro de una acti-
vidad especifica”.

Buenas y complejas relaciones

Dentrode lasareasde relacionamiento privile-
giadas, destacd la relacion con la Facultad de
Medicina, el MSP y diferentes organizaciones
como la FUS y el PIT-CNT. “Con estas dos
Gltimas ha habido unarelacion fluidaaunque node
coincidencia total. Pero esto forma parte del juego,
lo que no podemos hacer es desvincularnos de esa
relacion porque nos nutre muchisimo en cuanto al
pensamiento social. Con la Facultad de Medicina
estamos viviendo ahora unasituacion ambiguaen
cuantoalarepresentacion, por unaserie de circuns-
tancias exteriores, y que se subsanaracon laselec-
ciones universitarias. Eso nosobligaamantener con
nuestra Comision de Asuntos Universitarios un

tipo de vinculo mucho masestrecho. Aunque
tambiénes cierto que, con algunas agrupacio-
nes, como la universitaria, por ejemplo, no
hemos tenido una buena capacidad de rela-
cionamiento. Esta Ultima no ha sido una
relacion facil, pero admito que no le hemos
dedicado un trabajo constante. Y en cuanto
al MSP ha habido unarelacion muy fluiday
atenta. Creemos que el Sindicato tiene que
tener con los ministros de Estado, vinculados
al area de la salud, una relacién mas que
institucional lograda a través de la presencia
de las personas representantes de cada insti-
tucion”.

Del ultimo periodo llamd laatencién
sobre la revalorizacion de los nucleos de
base, laReuniénde Solis, lareconstruccion
de Confemel, lamisionsolidariaaHonduras
—“un hecho desacostumbradoen el paisy que
le permitid al Sindicato expandir su presencia
eneléreacentroamericana”, lareuniondel
ConsejodelaAsociacion Médica Mundial
ylarealizacion del homenajeaRoslik, en
accionconjuntacon FEMI. Este homenaje,
dijo, “revalorizd laéticamédicaal traer para
el dominio del SMU los documentos de la
Asociacion Nacional de Etica Médica,
documentos que han quedado a disposicion de
los consejos arbitrales del Sindicato”.

La verdad es la memoria

Luego de la exposicion de Macedo, el piblico
presente, formado mayoritariamente por médi-
cos de larga trayectoria, realizé una serie de
preguntas relacionadas con el quehacer del ex
presidente durante los dos ejercicios.

Laprimerapregunta, realizada por Fernan-
doButazzoni, estuvo centradaen “lareconstruc-
cion de la memoria”, un tema largamente estu-
diado por dosdistinguidos socios del SMU, los
médicospsicoanalistasMaren Ulrikseny Marcelo
Vifiar. “En periodos de confusion, a veces, se llega
apensar que todo da igual pero, en Medicina, hay
ciertasnormas de permanente vigencia. Elnohacer
dafio, por ejemplo, esunaviejisima regla que ningtin
médico puede olvidar. Hemos tenido situaciones
valientes de los consejos arbitrales, en los Gltimos
afios, para reparar situaciones generadas en el
pasada”, respondié Macedo.

Ante lapreguntasobre cdmo combinabasu
“ser poeta” con el ejercicio de la Medicina,
Macedo contestd: “La poesia no es un hecho
extrafioala Medicina, entodo casoes anterior aésta
ytrataasuntos vinculados alaformade produciry
entender el mundo. No hay oposicion entre ellas”.

Respectoalapolémicageneradaentornoa
laeducacion privada, dijo que “nos parece impor-
tante contar con una sola Facultad de Medicina
estatal. Digo esto en base a la experiencia latinoa-
mericana. En Per(, donde habfa unasola Facultad

SMU

ParaMacedo laverdad eslamemoria.

de Medicina, actualmente hay 42 y en Colombia,
Brasily Chile, se esta dando unasituacion similar.
Estamos en contrade la privatizacion acelerada de
la educacion; entendemos que la competencia no
podria mejorar a ninguna de las dos”.

Larelacion del SMU con los médicos resi-
dentes en el interior del pais, nucleados en
FEMI, y con los médicos de las Sociedades
Médico Quirdrgicas, fueron otros de los temas
gue preocupaban al publico. “Con FEMI se ha
dado una fragmentacion que nos resta proyeccion
enlasociedad. En cuantoalas Sociedades Médico
Quirurgicas, estamos viendo como sera el futuro
relacionamiento”, repitio. “Estas son dos areas
conflictivas. Los 1.400 médicos del interior del pais
nos preocupany reconocemos que el Comité Ejecu-
tivo no ha sido lo suficientemente entusiasta en
cuantoalaintegracion. Respecto a las Sociedades,
se ha dado una crisis profunda cuya solucion se
avizora dificil. Seria bueno lograr una linea de
accion conjuntaentreellasy el SMU”.

Finalmente se le pregunté por sus dias difi-
cilesy por sus dias placenteros durante los dos
periodos de su presidencia, ante lo cual Macedo
contesto, entre risas, norecordar “dias frustrantes
dentro del tiempo pasado aqui”.

Aunque si tenia muy presente “cuanto me
mortificaron las noches pasadas en las sesiones del
Comité Ejecutivo, cuando no habia voluntad de
entendimiento entre los que alli estdbamos. Tuve
también muchisimos dias gratificantes, mas alla de
la tensién sostenida que significd representar al
SMU. Sinlugar adudas, el dia mas aliviado fue el
diasiguienteal que me fui”, concluyésudiscurso. <
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