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las elecciones universitarias
Todos los universitarios estamos frente a un reto. La 

oligarquía creo CONAE para enchalecar la enseñanza 
primaria y media. Aparentemente no tocó a la Universi­
dad a la que asfixia económicamente, pero le ha exigido 
una respuesta. Ha obligado que la elección de sus orga­
nismos dirigentes sea efectuada por voto secreto y obli­
gatorio.

Lo del voto secreto no nos preocupa; somos cons­
cientes de nuestro deber y sabemos ejercitarlo. Fue así 
como se ejerció siempre.

El voto obligatorio buscó volcar en la decisión de la 
política universitaria la acción de aquellos que, por con­
secuencia de su propia labor profesional o por las dis­
tancias en que viven no tienen un contacto permanente 
con la propia Universidad y, por tanto, están ajenos a la 
dinámica de la misma.

Sin embargo, la actividad desplegada por los diversos 
órdenes integrantes del quehacer universitario ha tras­
tornado los planes de la reacción.

Bastó que el conjunto de gremios profesionales, do­
centes y estudiantiles aceptaran el desafío y se lanzaran 
a la liza dispuestos a pelear el destino de nuestra Univer­
sidad, para que la enorme opinión electoral se definiera 
con claridad.

Hoy está claro para todos, desde “La Mañana” a 
“Azul y Blanco”; desde los políticos de la situación como 

■ sus-que la batalla ésta perdida para eUos. En­
tonces sólo le quedan dos caminos para engañar:

—llamar a votar en blanco para romper la ‘‘manio­
bra marxista” (y ellos fueron los inventores de 
esta elección).

—Vestirse de universitarios uniendo situacionistas y 
anti (aparentes o reales) pero todos unidos por el 
cordón umbilical de su odio al progreso, para enton­
ces presentarse a la elección para “RECONSTRUIR 
LA UNIVERSIDAD”.
No sabemos cuáles son sus programas de recons­
trucción. Sabemos sí que sus listas están encabe­
zadas por profesores en actividad o ex-profesores 
hasta hace poco en ejercicio, que jamás manifes­
taron teniendo posibilidades, su desaprobación a la 
política general de la Universidad.

Es que estas elecciones tienen lugar en un momento 
especial de la vida del país. Y son estos problemas de los 
cuales estamos vedados de hablar, los que están definien­
do las posiciones de los hombres. Y la Universidad uru- 
guaya, que vive inmersa en la problemática nacional, 
de cara al pueblo, luchando con él en la búsqueda de 
soluciones democráticas y progresistas para nuestro país 
no puede ser ajena a esa lucha que se desarrolla en la 
calle.

No es la falsa alternativa de Universidad política o 
apolítica, de Universidad marxista o antimarxista, o la
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de una Universidad a reconstruir y reconquistar, no se 
sabe para qué ni para quién, lo que juega en esta ins­
tancia. La contradicción real es la contradicción entre 
el pueblo explotado y marginado con su clase obrera or­
ganizada que busca ser protagonista y la oligarquía due­
ña de la tierra y de la banca que acapara en sus manos 
todos los resortes del poder, golpea nuestras puertas e 
intenta penetrar en todos los salones de clase.

Por eso los universitarios nos preparamos con entu­
siasmo para dar la batalla. Todo el pueblo uruguayo está 
atento a su definición.

Y los reaccionarios que se sienten aplastados ya pre­
paran su retirada. Como fiera enjaulada sus manotazos 
pueden ir a cualquier lado. Desde llamar a votar en 
blanco hasta el atentado. Todo cabe en la agenda de los 
jupistas.

A estar preparados. El triunfo de los sectores demo­
cráticos y progresistas los enfurece. Por tanto la derro­
ta debe ser total y definitiva.

LIBERTAD PflRfl
LIBEROFF



¿A dónde va la 
patronal mutual?

La crisis del mutualismo es grave y. profunda.
Respecto de ella tenemos una posición muy clara y precisa.
Responsabilizamos al Poder Ejecutivo por la situación extrema 

a q e se ha, llegado en el campo de la salud. Sabemos que esa res­
ponsabilidad no le cabe a la patronal mutual en ios aspectos fi­
nancieros.

Consideramos que debemos estar todos juntos para plantear las 
soluclcnes financieras y económicas que permitan salir de la actual 
situación. Todos quiere decir eso precisamente: todos los interesa­
dos en forma directa en el sector: usuarios, funcionarios técnicos y 
no técnicos y también la patronal mutual.

El reivindicar en plazcs perentorios que se paguen salarios atra­
sados <n varios meses no significa otra cosa que reclamar un de­
recho elemental de cualquier trabajador: que se le pague su trabajo.

Con ello no modificamos nuestra tesitura de que debemos estar 
unidos en los planteos, sino que reclamamos por una situación in­
sostenible para muchos colegas.

Una situación
laboral
insostenible

Piro la estructura mutual ya no sirve. Es indispensable modi­
ficarla. La cris’s no es sólo financiera, es también estructural. Sólo 
con pesos no se arregla el Mutualismo. Por eso al par de postular 
la asistencia financiera que los poderes i’úblicos deberán prestar al 
Mutualismo si es que no quieren su quiebra; condicionamos su uso 
a la reestructuración de los servicios iniciada en ras etapas de 
coordinación que deben ser las primeras.

En eso estamos trabajando.
Y condicionamos también su uso a la justa remuneración del 

personal de la salud, cuya situación laboral comentamos aparte.
Este es nuestro camino y creemos que también es el de la pa­

tronal mutual si pretende superar la situación actual con una sa­
lida de futuro para mejorar los servicios y mcdificar las aberrantes 
condiciones laterales de los trabajadores del sector.

En este entendido estamos dispuestos a continuar trabajando 
en común.

Escasos recursos poro la salud

Cualquier servicio repesa fun­
damentalmente en el elemento 
humano que lo presta.

De su calificación, de su ca­
pacidad, de su rendimiento de­
penden buena parte de los re­
sultados.

¿Cómo trata el sector salud 
a sus funcionarlos?

Hay 10.000 funcionarios en la 
Medicina Colectivizada, 15.000 
en Salud Pública y 5.000 en el 
resto de las instituciones.

De todos ellos aproximada­
mente el 10% son médicos.

El 70% de los funcionarios no 
médicos están en una situación 
de infraconsumo. Ganan me­
nos de $ 75.000 mensuales; se 
.Ven obligados en más de la mi­
tad de los casos a tener dos o 
más trabajos con un volumen 
horario diario de 12, 15 ó 16 
horas de trabajo.

De esa forma apenas si lo­
gran subsistir y obviamente no 
pueden rendir de acuerdo a sus 
capacidades y sus deseos.

No pueden capacitarse per­
manentemente para el ejercicio 
de su función.

Otro factor más en el dete­
rioro de la atención médica.

Los médicos trabajamos más 
de 12 horas al oía, en general 
hasta edades avanzadas por que 

Chorlos en lo Facultad de Medicina
La Facultad ha programado una serie de charlas so­

bre importantes problemas de salud en el correr de es­
tos días.

El jueves 6 de setiembre tuvo lugar la primera sobre 
"Alimentación y Nutrición" estando a cargo del Prof. 
Adj. Dr. Washington Vignolo.

El martes 11 de setiembre, a la hora 18, en el Salón 
de Actos de Facultad tendrá lugar la próxima sobre "Sa­
lud y Atención Médica", a cargo de la Dirección del Hos­
pital de Clínicas y del equipo del Departamento de Hi­
giene y Medicina Preventiva.

Egresados, Docentes y Estudiantes están cordialmen­
te invitados a tomar parte activa en estas reuniones.

si se opta por la jubilación lo 
que se cobra nó da ni para co­
mer una vez al día. Eso los que 
tienen trabajo. Están los otros, 
los que muchas veces optan por 
emigrar porque no lo encuen­
tran.

En numerosas instituciones 
mutuales el atraso en los pagos 
a los médicos alcanza varios 
meses.

Les salarios son notoriamente 
insuficientes según admite la 
propia Asociación Uruguaya de 
Mutualistas.

Por una orden que dura 30 
dias durante los cuales puede 
ser necesario realizar varias 
consultas, un médico percibe 
$ 500.—, lo que vale una en­
trada en algunos cines.

Por una intervención quirúr­
gica mayor un cirujano cobra 
g 18.000.

Gran volumen horario de tra­
bajo. Bajos salarios promedía­
les, atr-so en los pagos de va­
rios meses.

Quedan por el camino la ne­
cesidad de estudio permanente, 
una jomada higiénica de labor 
que inevitablemente determinan 
al margen o a pesar de les es­
fuerzos de cada uno, una dis­
minución de la calidad de la 
atención médica prestada.

A nadie debe caberle dudas 
de c(ue la crisis que sufre el 
país es global, afecta todos los 
sectores. Del fútbol a la Edu­
cación, pasando por la Salud 
no hay sector que se escape.

Decimos esto porque algunos 
seudo tecnócratas emiten a ve­
ces la opinión de que los re­
cursos del sector salud son bue­
nos por q«e alcanzan determi­
nado percentaje del P.B.I. (pro­
ducto bruto interno). Olvidan 
un pequeño detalle:

—que el P.B.I. es muy bajo 
en nuestro país;

—que en 1971 Uruguay fue el 
único país de América La­
tina en que descendió el 
P.B.I. con relación a años 
anteriores.

—que en 1972 Uruguay fue el 
único país de América La­
tina en que el P.B.I. se 
mantuvo estacionario.

Así que aunque el porcentaje 
sea más o menos aceptable 
—hay países que dedican a la

REPORTAJE AL

Dr. Pareja Piñeyro
El entrevistado, con 38 añes 

de ejercicio de la profesión, ha­
biendo sido Docente, Conseje­
ro, Presidente de la VI Con­
vención Médica Nacional y 
candidato a Diputado por las 
listas de W. Feireira Ald_na- 
te, es en este momento mili­
tante del Movimiento de Ro­
cha y candidato por el Orden 
de Egresados del lema LIBER­
TAD, SALUD Y AUTONOMIA.

Ccnversando sobre el camino 
a tomar frente a la Elección 
Universitaria, plantía:

“Acerca de los métodos o pro- 
“ ceñimientos convenientes a 
“ haber seguido o seguir, pen- 
" samos que es muy positivo 
“ que los grupos políticos se 
“hayan inteiesado y que ha- 
“ yan elaborado programas y 
“plataformas, pero creemos que 
“ ceben de promover que sus 
“ integrantes, en especia! en el 
“sector de egresados, que estos 
“se interesen y participen en 
“mayor número que hasta aho~ 
“ ra en la actividad gremial 
“ universitaria. Frente a este 

salud un percentaje mayor que 
el nuestro de su P.B.I.— los va­
leres absolutos obtenidos de un 
P.B.I. muy bajo son notoria­
mente insuficientes.

Ei Mutualismo gasta aproxi­
madamente el 30% de todos los 
recurses del sector, y atiende a 
unos 900.000 afiliados.

El sector púolico (M.S.P., 
Hospital de Clínicas y ctros) 
gasta un 40% del total y por 
descarte se estima que atienae 
a 1:500.000 usuarios.

El resto del gasto se produ­
ce en la actividad privada es­
pecialmente odontológica.

El Mutualismo sale bien pa­
rado de la comparación entre 
el volumen de los ingresos y Ja 
cobertura y calidad de les ser­
vicios prestados. Dentro del de­
terioro general de la salud 
mantiene aún en algunas Ins­
tituciones un nivel decoroso.

Ello a pesar de su crítica si­
tuación financiera actual.

“acto eleccionario nosotros 
“creemos —y esto ha decidido 
“ nuestra conducta— que se do- 
** ben utilizar los caminos gre- 
“míales universitarios, que 
“siempre estuvieron abiertos 
“para todos los profesionales 
“ del país, aunque no tantos 
“ como sería deseable los han 
“utilizado. De este modo, dia­
logando y coordinando a tra- 
“ ves de los caminos gremiales, 
“ personas de diversas posicio- 
“ nes políticas podemos cuidar 
“a la Universidad de la inge- 
“ rencia de otras fuerzas que no 
“deseamos en este momento.”

¿Qué va on juego .para la vi­
da de la Universidad?

“A la Universidad tenemos 
“que fortalecerla, y para esto 
“ no tenemos que cambiar los 
“ viejos caminos seguidos por 
“los gremialistas universitarios. 
“ Fortalecer su autonomía, qúe 
“sea real y efectiva y no aho- 
“ gada por penurias económi- 
“cas, para cumplir asi mejor 
“ con sus altos fines, docentes, 
“de investigación y asistencia.”



Elecciones 
Universitarias

Los médicos residentes en Montevideo votan en el Palacio Legisla­
tivo en el Salón de los Pasos Perdidos donde se instalarán 13 mesas.

Los Estudiantes de Medicina votan en la Facultad donde se ins­
talarán 20 mesas para el Orden Estudiantil y 1 para el Orden Docente.
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FACULTAD DE MEDICINA 163
ORDEN: EGRESADOS
Lema: LIBERTAD, SALUD Y AUTONOMIA

ASAMBLEA DEL CLAUSTRO DE FACULTAD
VOTO por los siguientes candidatos para integrar la Asam­
blea del Claustro de Facultad como delegados de los 
egresados de la Facultad de Medicina.

(Sistema Preferencial de Suplentes)
1. Dr. Jorge García Novales
2. Dr. Mario C. Pareja piñeyro
3. Dr. Eduardo Touya
4. Dr. Hugo Dibarboure
5. Dr. Juan Carlos Macedo
6. Dr. Eduardo Yannicelli
7. Dr. Líber Mandressi
8. Dr. Guillermo Dighiero
9. Dra. María del Luján 

Jauregui
10. Dr. Carlos Avellanal
11. Dr. Ceibal Artigas
12. Dr. Miguel Chiesa
13. Dr. Walter Perillo
14. Dr. César Pereira Borrelli
15. Dra. Selva Rulz de Marella

16. Dra. Amalia Sassi de 
Mendoza

17. Dr. Tabaré Artiza
18. Dr. Julio Mañana
19. Dr. Caries Tlsocrnia Grasso
20. Dr. José Luis Díaz Resello
21. Dr. Jaime Bech Nappi
22. Dra. Zulema Lateulade de 

Masliah
23. Dr. José A. Magariños
24. Dr. Luis suárez Halty
25. Dra. Marta Pietra
26. Dr. Horacio Mírabal
27. Dr. Eugenio Bayardo
28. Dra. Adriana Belloso
29. Dr. Victoriano Rodríguez de 

Vecchi
30. Dr. José Pedro Migliaro.

12 de setiembre de 1973.

FACULTAD DE MEDICINA 162
ORDEN: EGRESADOS
Lema: LIBERTAD, SALUD Y AUTONOMIA

ASAMBLEA GENERAL DEL CLAUSTRO
VOTO por los siguientes candidatos para integrar la Asam­
blea General del Claustro como delegados de los egresa­
dos de la Facultad de Medicina.

(Sistema Preferencial de Suplentes)
1. Dr. Orlando M. Pereira
2. Dr. Barret Díaz Pose
3. Dr. Nelson Ferreira
4. Dr. Gustavo Serantes
5. Dr. Luis Cazaban
6. Dr. José Pedro Cirillo

12 de setiembre de 1973.

El Boletín NOTICIAS está abierto a todas las listas 
auspiciadas por el SMU. Así ha sido expresamente ofre­
cido a las mismas.

Fue proposito de los editores obtener notas y publi­
car listas de todos los sectores reconocidos por el gremio.

Si ello no fue posible se debe a la expresa decisión, 
contraria a tal propósito, de aquellos sectores.



Libertad para 
LIBEROFF

El Dr. Manuel Liberoff 
tiene 52 años. Realizó su 
carrera en la Facultad de 
Medicina de Montevideo, 
costeando sus estudios con 
múltiples trabajos como 
obrero en varias indus­
trias, principalmente la 
frigorífica.

Desde que se graduó ha­
ce 20 años practicó la me­
dicina en una extensa 
barriada de Montevideo, 
donde la población le ha 
tomado enorme cariño por 
su especial vocación de 
servicio. Es miembro del 
Sindicato Médico y actuó 
en diversas comisiones y 
órganos directivos, desta­
cándose fundamentalmen­
te en su actividad de di­
vulgación a través de ra­
dio y televisión, ilustran­
do a la población sobre di­
versos aspectos relaciona­
dos con la educación y la 
salud. Fue el fundador de 
la audición radial del Sin­
dicato Médico del Uru­
guay. Actualmente ocupa­

ba el cargo de Tesorero 
del Sindicato.

Desde el 12 de julio fue 
detenido por las Fuerzas 
Conjuntas, y mantenido 
hasta el presente incomu­
nicado en una dependen­
cia militar.

Al presente es el único 
médico que queda deteni­
do sin causa ni proceso. 
Las gestiones ante el Mi­
nisterio del Interior como 
ante el Comandante en 
Jefe del Ejército han sido 
vanas, remitiéndose unos 
a otros, pero sin dar nin­
guna explicación.

La afrenta al Dr.- Libe­
roff no se ha limitado a 
su persona, sino que abar­
có a su familia, la que re­
cibió numerosos allana­
mientos en su domicilio, 
soportó interrogatorios y 
debió asistir pasivamente 
a que se hiciera un releva- 
miento fotográfico a todas 
sus pertenencias, sin du­
da con la intención de

montar alguna novela so­
bre el asunto.

La familia recibió ame­
nazas, sin base jurídica, 
por cierto, de que sus bie­
nes serían confiscados. El 
automóvil del Dr. Libe­

roff, su elemento de tra­
bajo, le fue requisado.

El S.M.U. hondamente 
preocupado por esta situa­
ción reclama LIBERTAD 
PARA LIBEROFF.

La Asociación Médica Mundial
y los médicos uruguayos

El Dr. Alberto Z. Romualdez, Secretario Ge­
neral de la A. M. M., desde Nueva York cur­
só los siguientes telegramas:

Al Presidente de la República del Uruguay:
"Setecientos mil médicos de la Asociación 

Médica Mundial apelan su alio cargo por in­
mediata libertad de Doctor Manuel Liberoff 
detenido hace un mes sin causa ni proceso y 
por el cese de la persecusión de su familia co­
mo también devolución de automóvil requisa­
do para que él pueda ejercer su humanitaria 
profesión."

Al Ministro del Interior, Coronel Bolentini:
"Setecientos mil médicos de la Asociación 

Médica Mundial apelan su alio cargo para la 
devolución de automóvil Dr. Antonio Anxalo- 
ne requisado por policía ya que problema de 
salud le impide practicar su humanitaria pro­
fesión sin automóvil."

A propósito de estas situaciones también se 
dirigió Ja Asociación Médica Mundial al Secre­
tario General de la Organización de Naciones 
Unidas, Sr. Kurt Waldheim y por su inter­
medio al Comité de Derechos Humanos a efec­
tos de que intervenga en la solución de estos 
graves hechos.

Médico privado 
de su automóvil

El caso del Dr. Antonio 
Anzalone, cuyos hijos fue­
ron detenidos mientras 
conducían el automóvil de 
él sin licencia para hacer­
lo, requisándolo luego pa­
ra uso policial. Pese a las 
gestiones realizadas ante 
el Ministerio del Interior, 
todavía no se ha reinte­
grado la unidad a su pro­
pietario, el que lo requiere

para la prestación de ser­
vicios médicos a su clien­
tela.

El Dr. Anzalone es un 
enfermo cardíaco y la ne­
cesidad de prestar servi­
cios sin este medio indis­
pensable de locomoción li­
mita enormemente sus po­
sibilidades y agrava su es­
tado de salud.

SERVICIO DE FOTOCOPIAS
Et Sindicato Médico del Uruguay Informa a sus aso­

ciado« que ha incorporado a sus servidos sociales d de 
fotocopias (sistema XEROX) al costo.

El servicio estará a disposición de los asociados (mé­
dicos y practicantes) en sus oficinas Colonia 1938, Zdo. 
piso, de tunee a viernes de 1349 a 18.30 horas.


