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E l 19 de marzo pasado, el CAS-
MU tuvo su expresión democrá-
tica Institucional en la Asamblea 

Anual Ordinaria, donde fue aprobada la 
memoria y el  balance con una concu-
rrencia multitudinaria y por amplísima 
mayoría. Con este apoyo renovado la 
actual Dirección de la empresa conti-
núa todos sus esfuerzos a mejorar la 
calidad asistencial y seguir haciendo 
de CASMU el lugar donde nuestros 
usuarios son el centro de todos nues-
tros esfuerzos y con gran humildad, por 
nuestra parte son escuchados. 

Nuestra formación como personal de 
la salud nos enseña a intentar curar, y 
nuestra formación humanista y expe-
riencia de vida el acompañar en todos 
los momentos que sean necesarios.

CASMU sigue avanzando. 

Algunas muestras de ello son:

- La visita, en el mes de marzo pasado, 
del “The Copenhagen Institute por Fu-
ture Studies” que nos ha elegido como 
único centro asistencial para investiga-

ción clínica en Uruguay.

En abril, de la Subsecretaria de Co-
mercio de los Estados Unidos, quién 
quedo gratamente sorprendida del ni-
vel tecnológico que poseemos, igua-
lándolo a Instituciones de referencia en 
su país.

- La llegada a CASMU, a mediados de 
este año, de profesionales de la Univer-
sidad de San Diego, donde trabajarán 
con nuestros médicos especializados 
en ECMO, trasplante pulmonar, cardía-
co y cáncer. Se dictarán conferencias 
y se intercambiarán experiencias que 
redundarán en grandes avances para 
todos los participantes. 

- El mantenimiento de la formación mé-
dica, que concreta con la cantidad de 
residentes que estudian en nuestra ins-
titución, los convenios con las diversas 
Universidades privadas en diversas es-
pecializaciones y con hospitales y Uni-
versidades extranjeras.

- Somos la primera empresa privada 
del Uruguay en Investigación e integra-

mos junto con la ANII y el Laboratorio 
Roche el proyecto mundial salud 2030.

CASMU es una Institución de Salud 
que quiere renovarse y superar cada 
tiempo con humanidad y sentido ético.
Contamos contigo para mantener los 
logros y superar los desafíos. Por se-
guir construyendo un CASMU de to-
dos, de nuestros 180.000 afiliados y 
6000 trabajadores, damos significado 
en lo positivo y negativo de una Insti-
tución de Salud que quiere renovarse y 
superar cada tiempo con humanidad y 
sentido ético, con las luces y sombras 
que hacen a nuestra condición de se-
res perfectibles que aspiran a dar todo 
de sí.

Estamos para escucharlos, para me-
jorar, necesitamos de ustedes para 
que el CASMU sea la Institución se-
ñera e ineludible de nuestro Sistema 
Nacional de Salud.

Dr. Juan José Areosa
Secretario general de CASMU-IAMPP.

La gran familia CASMU
Editorial

Dr. Juan José Areosa
Secretario general del 

Consejo Directivo
CASMU - IAMPP.

Pilar insustituible de la salud uruguaya
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Hablemos de autismo.
2 de abril - Día mundial 
de la concientización 

sobre el autismo

Dra. Lorena Godoy                                    
Médico de puerta de Emergencia y Prehospitalaria. 
Coordinadora de convocatorias medicas de CASMU. 

             

Mtro. Juan Pedro Mir
Maestro de educación primaria y 

Licenciado en Educación.
Integrante de la Fundación Humanitaria Pro - CASMU.
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C ada 2 de abril se conmemora 
el “Día mundial de la concien-
tización sobre el autismo”; es 

por ello que, ese día la Fundación Pro-
Casmu organizó un evento, donde se 
volcaron diversas perspectivas sobre el 
tema. 

¿Por qué hablar de autismo?

Hablar sobre autismo es una forma de 
iniciar el camino de la construcción de 
derechos; derechos para las personas 
que viven esa condición, pero también 
para sus familias, que son quienes 
esencialmente las sostienen y acom-
pañan.

Hay un punto más, y es, que las socie-
dades democráticas del siglo XXI asu-
men la condición de tal cuando gozan 
de ciertas libertades y garantías para 
todos los ciudadanos, pero además 
cuando son capaces de valorar su di-
versidad. 

Sus familias son quienes 
esencialmente las sostienen y 
acompañan.

Hablar sobre autismo es, reconocer 
que hay miles de personas que tienen 
una particularidad a atender y que por 
ellos debemos concientizarnos de su 
situación. 

También es entender que la sociedad 
(toda) gana cuando valora los aportes 
y desafíos del conjunto de los ciuda-
danos, (en cualquier situación) y en 
ese sentido, atender y comprender lo 
que significa el autismo, es abrir las 
posibilidades para que el conjunto de 
la población se enriquezca y visualice 
las potencialidades de todos sus inte-
grantes.

¿Cómo acompañar y apoyar 
a las personas que están en 
condición de autismo y sus fa-
milias?

¿Cuáles son las características 
fundamentas de las personas en 
condición de autismo?

El autismo es un espectro amplio que 
comparte mismas características que 

indican que existen personas con esta 
condición y a su vez, poseen ciertas 
particularidades comunes (diferentes 
entre sí).

En el autismo hay distintos niveles de 
funcionalidad, esto quiere decir que 
puede haber una persona con autismo 
que no se comunica oralmente y que 
tiene dificultades importantes para in-
sertarse sociedad, y otras personas au-
tistas que logran insertarse de manera 
armoniosa en la sociedad (acá la per-
sona en condición de autismo puede 
hablar y comunicarse exitosamente). 

Algunas de las características 
comunes que comparten las personas 
en condición autista son:

-	 Cronicidad: El autismo es una con-
dición que acompañará a la persona 
durante toda su vida. No es una do-
lencia a la que haya que buscarle una 
“cura”, sino una particularidad a aten-
der y comprender.

-	 Es una manera de procesar la in-
formación. La persona en situación de 

De izquierda a derecha: 
Mtro. Juan Pedro Mir, integrante de la Fundación Humanitaria Pro- Casmu, 

Dra. Lorena Godoy, médico de puerta de Emergencia y Prehospitalaria, 
Sra. Ivanna Altesor, pionera en Blue Mom,  

Dr. Andrés Pérez, secretario de FundaTea y subdirector del programa de salud bucal MSP. 
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autismo percibe el mundo de forma 
diferente a las personas que no están 
en esa condición. Esto hace que tenga 
determinadas reacciones o característi-
cas particulares.

- Tienen estereotipias, que son mo-
vimientos involuntarios y repetitivos 
como el aleteo y el balanceo corporal. 
Estas son formas de autorregularse 
que permiten la descarga sensorial 
ante determinados estímulos.

- Se producen alteraciones en los 
sentidos, especialmente en el tacto y la 
escucha, teniendo mayor sensibilidad 
ante los estímulos del entorno.

- Alteraciones del lenguaje, presen-
tes dentro de un amplio espectro, que 
va desde la verbalización hasta la situa-
ción de personas muy verborrágicas y 
retóricas. 

En este marco, es común la alteración 

de la organización del habla, donde 
se presentan cambios en la gramática 
(por ejemplo, el hablar en segunda per-
sona).

- En el área social se presenta difi-
cultades en la socialización con otras 
personas. Esto abarca desde el no in-
teractuar con otras personas, hasta el 
no poder atender a otras para reaccio-
nar a su llamado.

- Necesidad de rutinas. Son suma-
mente rutinarios, a tal punto que algu-
nos pueden ser inflexibles. Les ayuda el 
conocer previamente qué va a suceder 
y que además no se presente cambios 
bruscos en su vida cotidiana. 

- Visualidad. El sentido de la vista es 
fundamental para recibir la información 
sobre el mundo y es a través de él que 
se deberá priorizar la interacción y el 
aprendizaje. 

Estas características nos llevan a for-
mularnos algunas reflexiones que nos 
parecen centrales.
 ¿Cómo acompañar y apoyar a las per-
sonas que están en condición de autis-
mo y sus familias? 

Esto se agrega al hecho de percibir 
que vivimos en un mundo cambiante y 
a veces impredecible. 

El abordaje del autismo debe ser inte-
gral del conjunto de la sociedad y es-
pecialmente de las áreas educativas y 
sanitarias. 

En ese camino debemos seguir cons-
truyendo.

Vivimos en un mundo cam-
biante y a veces impredecible
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Salud y seguridad en 
el trabajo.

La transición hacia una 
economía más verde

Dr. Álvaro Arigón

Director de CASMU Empresa.
Miembro de la Comisión Fiscal.
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C ada 28 de abril se conmemora 
el Día Mundial de la Seguridad 
y la Salud en el Trabajo con el 

fin de promover la prevención de acci-
dentes de trabajo y enfermedades pro-
fesionales en todo el mundo. 

Es una fecha para que los trabajado-
res, los gobiernos y las organizaciones 
centralicen la atención sobre las nue-
vas tendencias en el ámbito de la se-
guridad y la salud en el trabajo y sobre 
la magnitud de las lesiones, enferme-
dades y muertes relacionadas con el 
trabajo.

El 28 de abril es también el Día Interna-
cional en memoria de los trabajadores 
fallecidos y heridos que el movimien-
to sindical celebra en todo el mundo 
desde 1996. Su propósito es honrar la 
memoria de las víctimas de los acci-
dentes de trabajo y las enfermedades 
profesionales.

La Declaración de la Organización Inter-
nacional del Trabajo relativa a los prin-
cipios y derechos fundamentales en el 
trabajo y su seguimiento fue adoptada 
originalmente en junio de 1998. 

Abarcaba:

•	 Derecho a la libertad sindical y a la 
negociación colectiva; 

•	 La eliminación de todas las formas 
de trabajo forzoso y/o obligatorio; 

•	 La abolición efectiva del trabajo in-
fantil, 

•	 La eliminación de la discriminación 
en materia de empleo y ocupación.

El 11 de junio de 2022, se añade un 
quinto principio: el derecho a gozar 
de condiciones de trabajo seguras y 
saludables.

La pérdida de vidas humanas, los ac-
cidentes y las enfermedades ocasiona-
dos por un entorno de trabajo insegu-
ros siguen siendo una dura realidad en 
todos los países. 

Día Mundial 2024: 

En esta oportunidad la Organización 

Internacional del Trabajo (OIT) nos pro-
pone una nueva reflexión: repercusio-
nes del cambio climático en la seguri-
dad y salud en el trabajo.  Los patrones 
climáticos cambiantes tienen notables 
repercusiones en el mundo del trabajo, 
afectando en particular a la seguridad y 
la salud de los trabajadores. 

El cambio climático y la degradación 
del medio ambiente plantean en la ac-
tualidad desafíos significativos al cre-
cimiento económico y al empleo, y los 
riesgos serán mayores a medio largo 
plazo.

Por el contrario, cuando está bien ges-
tionado, las medidas frente al cambio 
climático pueden generar más y me-
jores trabajos. Tanto la adaptación al 
cambio climático como las medidas 
para mitigar las emisiones de gases de 
efecto invernadero (GEI) ofrecen opor-
tunidades para crear nuevos empleos, 
al tiempo que garantiza aquellos exis-
tentes.

La transición hacia una economía más 
verde, con bajas emisiones de carbo-
no, implicará la creación de nuevos 
puestos de trabajo en procesos y pro-
ductos de producción ecológica, mien-
tras que otros tipos de trabajos se en-
contrarán bajo riesgo, en particular en 

aquellos sectores que disponen de po-
cas alternativas para pasar a sistemas 
de producción más sostenibles.

Algunos ejemplos de riesgos laborales 
exacerbados por el cambio climático 
son el:

•	 Estrés térmico, 

•	 La radiación UV, 

•	 La contaminación atmosférica, 

•	 Los accidentes industriales graves,

•	 Los fenómenos meteorológicos ex-
tremos, 

•	 El aumento de las enfermedades 
transmitidas por vectores,

•	 La mayor exposición a los produc-
tos agroquímicos.

La seguridad y salud en el tra-
bajo se encarga de anticipar e 
identificar los peligros, de eva-
luar y controlar los riesgos en 
el lugar de trabajo.

A todos estos factores de riesgo se 
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exponen miles de trabajadores que 
ofrecen su fuerza de trabajo, su cuerpo 
y lamentablemente muchas veces su 
propia vida para generar las fuerzas de 
producción.  

Es necesario reflexionar sobre como 
“el cambio climático” está provocando 
distintas formas de trabajo, diferentes 
modelos de riesgos laborales y como 
de forma participativa podemos mejo-
rar esta situación. 

¿Que podemos hacer? 

Continuar formando espacios de re-
flexión participativa con trabajadores y 
empleadores para adoptar una postura 
firme en materia de Salud y Seguridad 
en el Trabajo, reconociendo finalmente 
que este es un derecho fundamental 
para la dignidad humana.

La seguridad y salud en el trabajo se 
encarga de anticipar e identificar los 
peligros, de evaluar y controlar los ries-
gos en el lugar de trabajo, lo que es 
necesario para definir, implementar y 

analizar dichas medidas preventivas. 

Es un campo multidisciplinario com-
puesto por muchas profesiones que 
brindan apoyo, conocimiento y orien-
tación sobre el desarrollo y manteni-
miento de un ambiente laboral seguro 
y saludable. 

Estos equipos de profesionales encar-
gados de llevar a cabo las actividades 
de prevención en materia de salud y 
seguridad en el trabajo, conforman lo 
que se denominan Servicios de Salud y 
Seguridad en el Trabajo (SST). 

En nuestro país, es obligatorio que las 
empresas con más de 5 empleados 
cuenten con uno de estos equipos para 
asesorar, planificar, identificar peligros 
y anticiparse al daño. 

Insistamos desde los lugares que ocu-
pamos en las organizaciones, que es 
una obligación contar con un equipo 
que nos respalde y nos gestione la 
posibilidad de alcanzar un espacio de 
trabajo seguro y saludable. 

En CASMU contamos con equipos 
profesionales para tal fin. 

Actuemos juntos: instamos a dialogar, 
a participar y a reflexionar; es por esto 
que este 28 de abril los invitamos a 
pensar estrategias para la mejora con-
tinua de las condiciones laborales en 
nuestros lugares de trabajo, un com-
promiso constante para asegurarnos 
un empleo digno y saludable.

 
Los profesionales encargados 
de llevar a cabo las activida-
des de prevención en materia 
de salud y seguridad en el tra-
bajo, conforman lo que se de-
nominan Servicios de Salud y 
Seguridad en el Trabajo (SST).



Maquet Meera Family 
Mobile Operating Table
Cost-e�ective flexibility in the OR
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Listos para enfrentar 
al DENGUE

Con una sólida infraestructura, un enfoque proactivo y un equipo de profesionales dedicados, Casmu se encuentra pre-
parado para enfrentar el desafío del dengue en Uruguay, demostrando una vez más su compromiso con la salud pública 
y el bienestar de la comunidad.
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La mutualista reafirma su compromiso 
con la salud pública y anuncia su pre-
paración para hacer frente a esta en-
fermedad.

Ante la creciente preocupación por la 
propagación del dengue en Uruguay, 
la mutualista CASMU reafirma su com-
promiso con la salud pública y anuncia 
su preparación para hacer frente a esta 
enfermedad transmitida por el mosqui-
to Aedes Aegypti, siguiendo el exitoso 
modelo implementado durante la pan-
demia de COVID-19 hace cuatro años.

Con una vasta experiencia en la gestión 
de crisis sanitarias, CASMU ha demos-
trado su capacidad para adaptarse y 
responder eficazmente a desafíos de 
salud pública de gran envergadura. 

Durante la pandemia de COVID-19, la 
mutualista desplegó un conjunto inte-
gral de medidas preventivas, de diag-
nóstico y tratamiento, demostrando su 
compromiso con la atención médica 
de calidad y la protección de la comu-
nidad.

“La pandemia nos dejó muchas ense-
ñanzas, pero fundamentalmente la de 
estar preparados para lo que pueda 
venir. Para cada posible epidemia esta-
mos un paso adelantados, generando 
protocolos, de manera que toda la ins-
titución esté preparada. 

Nos queda la gran capacidad de mo-
dificar y adaptarnos tanto a nivel de 
planificación como de infraestructura 
para adecuarlo a lo que se necesite 
en el momento” destaca el Dr. Nicolás 
Maseiro, director técnico de CASMU y 
Máster en Administración de Empresas 
de Salud.

Desde CASMU se trabaja hace 
tiempo monitoreando este 
tema, a través de un comité de 
infecciones, al que se suma un 
comité específico de emergen-
cias, que evalúa de forma per-
manente el avance.

Con respecto a la actual epidemia de 
dengue, desde Casmu se trabaja hace 
tiempo monitoreando este tema, a tra-
vés de un comité de infecciones, al que 

se suma un comité específico de emer-
gencias, que evalúa de forma perma-
nente el avance. 

El Dr. Marcelo Gilard, gerente general 
de Casmu explica: “Desde la directiva 
de Casmu realizamos reuniones pe-
riódicas, el gerente general, el director 
técnico, el comité de infecciones y los 
líderes de cada sector, donde conver-
gemos para lograr un exhaustivo aná-
lisis de la situación institucional, en 
cuanto a casos sospechosos y confir-
mados. 

Evaluamos minuciosamente la imple-
mentación de las medidas estableci-
das en nuestro protocolo de acción, así 
como la disponibilidad de insumos y 
recursos necesarios para garantizar la 
seguridad y bienestar de cada paciente 
y nuestro personal.”

Junto al protocolo contra el dengue y 
la vigilancia epidemiológica del MSP, 
Casmu ha implementado sus propias 
medidas, como el plan de contingencia 
que ya está puesto en marcha. 

El mismo establece una serie de me-
didas destinadas a mejorar la eficacia 
y la calidad de los servicios de salud, 
centradas en la atención primaria y la 
prevención. 

Una de las principales estrategias es la 
readecuación de los servicios para sa-
tisfacer la demanda, haciendo hincapié 
en la atención de primer nivel. Esto im-
plica una distribución más eficiente de 

los recursos y una mayor accesibilidad 
para los usuarios.

Además, se enfoca en la capacitación 
de los equipos de salud en diversas 
áreas clave, como el diagnóstico, tra-
tamiento, clasificación, vigilancia y de-
nuncia obligatoria de enfermedades. 

Esto garantiza que el personal esté 
mejor preparado para abordar las ne-
cesidades de los pacientes y detectar 
posibles problemas de salud de mane-
ra temprana.

Otro aspecto fundamental 
del plan es la educación de 
los usuarios sobre síntomas 
de enfermedades, signos de 
alarma y la importancia de no 
automedicarse, fomentando 
la consulta temprana. Esto 
contribuye a una mayor con-
ciencia sobre la salud y a una 
detección precoz de posibles 
problemas médicos.

Finalmente, se destaca la implementa-
ción de la Puerta Virtual de Urgencias 
(PVU), una unidad de atención domici-
liaria que trabaja en conjunto con otros 
servicios médicos para garantizar una 
atención integral y continua a los usua-
rios. 

Esta integración de servicios optimiza 
los resultados y mejora la experiencia 
del paciente a lo largo de su proceso 
de atención médica. 

En resumen, el plan aborda de manera 
integral los diferentes aspectos de la 
atención médica, desde la prevención 
hasta la atención domiciliaria, con el 
objetivo de mejorar la salud y el bienes-
tar de la población.

En el contexto actual, Casmu brinda 
el servicio de mayor calidad, donde 
dentro de sus fortalezas se destaca el 
recurso humano, “el personal está en 
permanente capacitación, contando 
con referentes en cada área, trabajan-
do al unísono al recibir pacientes. 

Se están fortaleciendo a su vez los ser-
vicios descentralizados, como médicos 
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de zona, médicos de emergencia móvil 
y la asistencia a domicilio. 

En situaciones como la actual epide-
mia, es clave lograr contener cada 
caso, analizando la evolución con una 
unidad específica de asistencia domi-
ciliaria, donde frente a pacientes sos-
pechosos o confirmados puedan ser 
contenidos en su domicilio, lo que nos 
permite llegar también al interior del 
país”, explica el doctor Nicolás Masei-
ro.

CASMU cuenta con la infraestructura 
necesaria, y la capacidad de adaptar-
se a las necesidades que la evolución 
de la epidemia requiera, como por 
ejemplo la preparación de kits para 
pacientes sospechosos, instalación de 
mosquiteros, utilización de repelentes y 
todos los insumos necesarios. 

Garantizando este servicio, el área de 
compras es clave en este proceso, ya 
que trabaja codo a codo con el sector 
asistencial, de manera que todos los 
requerimientos son tratados con ante-
lación, otro aprendizaje que sin dudas 
dejó la pandemia de COVID -19.

Los socios de CASMU cuentan a su 
vez con el servicio de video consulta o 
telemedicina, accediendo de esta for-
ma a todos los canales posibles. 

Actualmente ya se brinda el servicio de 

video consulta, el cual, a través del re-
gistro previo del paciente, permite reali-
zar la video llamada inmediata frente a 
posibles síntomas y un médico atiende 
como si fuera un consultorio virtual. 

A su vez se fortalecerá el servicio pre 
hospitalario con la 1727 Emergencia 
Móvil, brindando servicio médico para 
que tanto socios de la emergencia, 
como socios de CASMU puedan con-
sultar allí, no solo frente a posibles 
signos de dengue, sino ante posibles 
enfermedades respiratorias caracterís-
ticas de este momento del año.

Los socios de Casmu cuentan 
a su vez con el servicio de vi-
deoconsulta o telemedicina, 
accediendo de esta forma a 
todos los canales posibles.

Con una sólida infraestructura, un enfo-
que proactivo y un equipo de profesio-
nales dedicados, Casmu se encuentra 
preparado para enfrentar el desafío del 
dengue en Uruguay, demostrando una 
vez más su compromiso con la salud 
pública y el bienestar de la comunidad.
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CASMU llevó adelante 
su primera cirugía 
endoscópica de 

columna

Dr. Felipe Viacava, Traumatólogo.
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CASMU una vez más es LÍDER en 
VANGUARDIA y SERVICIO…, por eso 
da un paso adelante hacia la aplica-
ción de las técnicas más innovadoras 
para mejorar la atención y la calidad 
de vida de sus usuarios. CASMU llevó 
adelante su primera cirugía endoscó-
pica de columna.

La intervención permite tratar pacientes 
con patologías de columna a través 
de un abordaje mínimamente invasivo, 
practicado por profesionales con una 
vasta trayectoria y altamente capacita-
dos.

El equipo encargado de esta tarea está 
conformado por los doctores Gualber-
to Silva y Felipe Viacava, quien explicó 
(este último) que se trata de un proce-
dimiento muy poco agresivo para el 
paciente, siguiendo con las tendencias 
mundiales en medicina.

En traumatología, este tipo de interven-
ción se aplica en zonas como el hom-
bro o la rodilla, donde se pasó de ciru-
gías abiertas a la vía endoscópica para 
reducir los riesgos de infecciones y los 
tiempos de recuperación, entre otros 
beneficios.  En el caso de la columna, 
se considera un procedimiento ambu-

latorio realizado a través de una cánula 
de siete milímetros, que tiene una cá-
mara y que irriga agua para limpiar la 
zona en forma permanente.

“Una vez programada la operación, el 
paciente ingresa a las ocho de la ma-
ñana, se utiliza anestesia general y des-
pués se va para su casa. No tiene que 
usar un postoperatorio porque la agre-
sión de los tejidos blandos es mínima”, 
mencionó Viacava.

El especialista explicó que, en general 
la patología más frecuente que se trata 
es la hernia de disco, aunque también 
puede utilizarse en personas de edad 
avanzada, con mucha comorbilidad, 
que tienen los canales lumbares estre-
chos. 

Entonces, (declaró el médico tratante) 
uno puede realizar la liberación de ese 
canal, o sea, ampliar el diámetro del 
canal para que los nervios no estén 
apretados por vía endoscópica.

En este caso, la primera intervención 
de este tipo en CASMU fue a un pa-
ciente con hemofilia, una condición que 
implica un trastorno en la coagulación, 
por lo que quienes la tienen se exponen 

a un sangrado mucho mayor que la po-
blación en general.

“Esta persona, (destacó el especialis-
ta) tenía una estrechez de canal lumbar. 
Quienes tienen estenosis de canal lum-
bar claudican en la marcha, es decir, 
tienen un perímetro de marcha bas-
tante reducido. Este paciente práctica-
mente tenía dolor hasta en reposo y lo 
que se hizo fue ampliar el diámetro del 
canal raquídeo, tanto central como de 
ambos forámenes. Con eso se obtuvo 
una mejoría inmediata y la persona fue 
dada de alta el mismo día”, detalló el 
médico.

Respecto al tiempo de intervención, 
Viacava dijo que puede variar de acuer-
do con el caso, pero actualmente es 
cercano a una hora y 10 minutos. Si 
bien no hay diferencias en este sentido 
respecto a una cirugía convencional, 
resaltó que los beneficios son mayores 
para el paciente.

“La endoscopía tiene un gran rol en la 
patología degenerativa, que es lo que 
más se opera en columna, tanto lumbar 
como cervical y toráxica. Por eso, con-
sideramos que esta técnica es comple-
tamente positiva y es de suma impor-
tancia acompañar la medicina con el 
desarrollo tecnológico”, manifestó.

Formación profesional

Los doctores Silva y Viacava tienen una 
destacada trayectoria en el área de la 
medicina y se mantienen actualizados 
sobre los últimos avances de la ciencia 
y la tecnología. En esta ocasión, ambos 
formaron parte de un grupo de médi-
cos que viajó a Alemania para capa-
citarse sobre el uso del equipamiento 
necesario para realizar las cirugías en-
doscópicas. 

Allí recibieron conocimientos teóricos y 
visitaron hospitales de la región, donde 
pudieron ver operaciones efectuadas 
con esta técnica. Además, la delega-
ción tuvo la posibilidad de participar 
en centros de entrenamiento montados 
especialmente para poner en práctica 
lo aprendido.
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CASMU es la primer 
institución médica 

privada que cuenta con 
policlínicas especializadas 

para la atención de 
pacientes celíacos

Lic. Laura Alvez Do Prado 

Nutricionista de Unidad de Celiaquía.
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La enfermedad celíaca es una enfer-
medad de mecanismo autoinmune, 
de afectación multisistémica, que se 
presenta en personas genéticamente 
predispuestas, y se caracteriza por la 
intolerancia permanente al gluten.

Se puede manifestar con múltiples 
síntomas, aunque hay casos donde 
no presentan ningún síntoma. Se pro-
ducen anticuerpos y lesiones intesti-
nales (enterotopía) de grado variable.

En nuestro país actualmente no conta-
mos con estadísticas en Uruguay, pero 
se plantean cifras similares. Sus mani-
festaciones pueden ser muy variadas, 
desde la presentación típica con sínto-
mas digestivos (diarrea, dolor y disten-
sión abdominal, adelgazamiento, etc.), 
presentación atípica, síntomas extra 
digestivos (anemia, erupción cutánea, 
alteraciones dentarias) e incluso asin-
tomática. 

Para su diagnóstico, además de la 
sospecha clínica, se deben realizar 
exámenes de sangre para la detección 
de anticuerpos (antitransglutamina-
sa y antiendomisio) y la obtención de 
biopsias intestinales, a través de una 
endoscopia digestiva, para constatar 
la presencia de enteropatía, es funda-
mental tener en cuenta que para rea-
lizar el diagnóstico es importante estar 
consumiendo gluten. 

Dada la alta prevalencia de esta en-
fermedad, es fundamental realizar un 
diagnóstico precoz y acertado para 
prevenir lesiones intestinales y sus 
consecuencias, a pesar de que los 
síntomas sean escasos o nulos.

Su frecuencia en el mundo es 
de 1 caso cada 100 a 300 per-
sonas.

Una vez establecido el diagnóstico, se 
indica el tratamiento que es únicamen-
te nutricional; no debe ingerir ningún 
alimento que contenga gluten: Trigo, 
Avena, Cebada y Centeno (TACC), en 
ninguna cantidad, ni oportunidad, ni 
frecuencia.

En la enfermedad celíaca es 
fundamental el cambio de há-
bitos alimentarios y lograr la 
adhesión a una dieta libre de 
gluten de por vida, único trata-
miento efectivo para tratar esta 
patología.

La ingesta voluntaria o accidental de 
gluten, aún en pequeñas cantidades, 
en una persona celíaca produce nueva-
mente la enteropatía, aunque puede no 
manifestarse con síntomas evidentes.

El gluten es una proteína que se en-
cuentra en el trigo, avena, cebada y 
centeno (TACC). Le proporciona elasti-
cidad y plasticidad a las preparaciones 
con masa, por esto es ampliamente 
utilizado en la industria alimentaria al 
incorporarlo durante el proceso de ma-
nufactura en múltiples alimentos.

Estudios actuales desvinculan la ave-
na como alimento contraindicado. Se 
recomienda excluirla por la contami-
nación cruzada con otros cereales (co-
secha, almacenamiento y su posterior 
industrialización). 

No obstante, hay en nuestro país avena 
importada que es apta para el consu-
mo, ya que no está contaminada. Pero 
la misma debe tener el logo sin TACC 
para ser segura. Además, se recomien-
da que, en el caso de los diagnósticos 
recientes también se excluya su consu-
mo hasta tener anticuerpos en valores 
adecuados. 

1- El gluten es una proteína que 
se encuentra en el trigo, avena, 
cebada y centeno (TACC). 

2- Hay en nuestro país avena 
importada que es apta para el 
consumo, ya que no está con-
taminada.

Por todo lo anterior es muy importante 
conocer los alimentos que contienen 
gluten, cuidar la contaminación cruza-
da que se puede producir durante la 
elaboración de los alimentos, por ejem-
plo, usar utensilios contaminados con 
gluten. También es importante vigilar el 

contenido de gluten oculto en alimen-
tos que naturalmente no lo tienen, pero 
en su manufacturación se le agrega, 
por ejemplo, algunos lácteos, salsas, 
etc.

También en nuestro país, donde el con-
sumo de mate es parte de las costum-
bres, es fundamental cuidar al momen-
to de compartirlo, ya que puede ser 
una fuente de contaminación cruzada 
si se comparte con personas que están 
consumiendo en ese momento alimen-
tos con gluten. 

Tener precaución con las comidas fue-
ra del hogar, ya que el alimento que 
se elija puede estar contaminado por 
exposición a un alimento que contiene 
gluten, por ejemplo frituras en un aceite 
que se usó para freír milanesas o ali-
mentos a la parrilla en donde se haya 
calentado pan. Deben de ser precavi-
dos con los alimentos artesanales, ya 
que estos no tienen registro de calidad.

Es muy importante la lectura del eti-
quetado para poder tener seguridad de 
consumir ese producto.
 
Todos los años el 5 de mayo se celebra 
el día internacional del celíaco, es por 
este motivo que queremos recordarles 
que Casmu es la primera institución 
médica privada que cuenta con policlí-
nicas especializadas para la atención 
de los pacientes con esta condición. 

En el año 2020 CASMU creó una unidad 
de celíacos pediátricos que funciona 
los días 2do y el 4to lunes del mes en el 
policlínico de 8 de Octubre, a cargo de 
un equipo interdisciplinario compuesto 
por Dra. María Rita Dewaele (Gastro-
pediatra), Daniela Vilaró (Licenciada 
en Psicología) y Laura Alvez do Prado 
(Licenciada en Nutrición), donde se 
atienden los niños/as y adolescentes 
hasta los 15 años en todos los aspec-
tos relacionados con la enfermedad, 
permitiendo en una sola consulta, ser 
valorado por todo el equipo en mesa 
redonda, realizando así, un seguimien-
to integral del paciente.

CASMU cuenta también desde el año 
2020, con la unidad de celíacos de 
adolescentes y adultos.
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Se busca dar una valoración específi-
ca y detallada del estado nutricional de 
cada niño/a y adolescente e implemen-
tar el apoyo adecuado durante la adap-
tación a los cambios en los hábitos de 
alimentación al paciente y su familia. 

La transdisciplina que caracteriza este 
grupo de trabajo, constituye un nuevo 
estándar de calidad para la atención de 
niños y adolescentes celíacos. 

Al ser un equipo, todos aportamos des-
de nuestra disciplina, nuestro grano de 
arena, beneficiándonos del saber del 
otro, nutriéndonos y complementán-
donos entre las partes, logrando así un 
abordaje más completo e integral del 
usuario y su situación particular.

En el caso de los adolescentes ma-
yores de 15 años y adultos, CASMU 
cuenta también desde el año 2020, con 
la unidad de celíacos de adolescentes 
y adultos, a la cual los usuarios concu-
rren derivados por su gastroenterólo-
go/a tratante, ya con el diagnóstico de 
la enfermedad celíaca. 

Esta unidad funciona los días miércoles 
de 17 a 20 horas en el policlínico de 8 
de octubre y está a cargo de la Lic. Nu-
trición Laura Alvez do Prado. 

Se realiza valoración completa del es-
tado nutricional, educación alimentaria 
nutricional con respecto a Dieta Libre 
de Gluten y se dan herramientas para 
mejorar la adherencia al tratamiento, 
además de educar con respecto a la 
contaminación cruzada. 

La frecuencia de los controles en am-
bas unidades se va pactando en cada 
consulta con los profesionales. 
¡Los esperamos!!! 

Aquí dejamos unas recetas para com-
partir en familia.
  

Alfajores de Maicena 

Rendimiento: 14 unidades de 5cm de 
diámetro. 

Ingredientes: 

4 yemas
80grs de manteca
1 cda de vainilla
ralladura de 1 limón
70grs de azúcar impalpable
200grs de almidón de maíz
50grs de harina de arroz
50grs de fécula de mandioca
1/2 cdta de bicarbonato de sodio. 

Para el relleno: 

250grs Dulce de leche 
100grs Coco rallado

Preparación: 

Tamizar todos los ingredientes secos 
(almidón, harina de arroz, fécula de 
mandioca, y bicarbonato de sodio).

Primer paso, batir la manteca junto al 
azúcar, luego agregar de a una las ye-
mas y seguir batiendo, agregar la ra-
lladura y la vainilla. Luego agregar los 
secos tamizados y armar la masa. 

Dejarla reposar en la heladera por 30 
minutos. Luego armar las tapitas con 
un molde circular y colocarlas sobre 
papel manteca, llevar a horno durante 
8-9 minutos, luego dejar enfriar para ar-
mar los alfajores. 

¡Que te queden ricos!
 

Tarta de manzana

Ingredientes:

Para la masa: 
1 y 1/2 taza de harina de arroz
1 taza de harina de almendras (puedes 
comprar las almendras aptas y proce-
sarlas para conseguir la harina) 
2 huevos
3cdas de aceite de coco orgánico
3 cdas de azúcar mascabo 
1 cdta canela 
1 cdta. de vainilla.

Relleno:

6 manzanas (5 ralladas finas y 1 corta-
da en láminas).
1cdta canela y 2cdas azúcar mascabo. 

Preparación:

Masa: batir los huevos con la canela, 
vainilla y azúcar, agregar el aceite de 
coco y de a poco ir agregando las ha-
rinas previamente tamizadas juntas, 
formar una masa lo más lisa posible y 
llevar a heladera por 30 minutos.

Cuando la masa haya descansado, co-
locar la masa en una tortera esparcién-
dola con los dedos, hasta cubrir todo 
el piso de la tortera y hasta 3cm de los 
bordes. 

Colocar las manzanas ralladas, luego 
decorar con las manzanas en láminas 
y decorar con canela. Llevar a horno 
precalentado a 200°C por 30 minutos. 
Sacar y desmoldar sobre rejilla y dejar 
enfriar. 
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COSEPA – CASMU

Dra. Zully Dominguez

COSEPA.

Cada 14 de abril se celebra el “Día Na-
cional de la Seguridad del Paciente”.
Este día fue establecido a través de la 
ley 18.995, con el objetivo de promo-
ver la cultura de seguridad del pacien-
te en Uruguay.

¿Qué es COSEPA?

Es Comisión de Seguridad del Paciente 
y Prevención del Error en Medicina.
Según la OMS, la seguridad del pacien-
te implica la ausencia de daños preve-
nibles a un paciente y la reducción has-
ta un mínimo aceptable del riesgo de 
causarle innecesariamente daños en el 
proceso de atención.

¿Qué función cumple la COSEPA?

Realiza acciones que contribuyen a 
fortalecer la cultura de seguridad den-
tro de la Institución, involucrando a los 
profesionales de la salud, los pacientes 
y sus familiares.

•	 Identificación del paciente: identifi-
cación precisa.
•	 Comunicación efectiva: la comuni-
cación efectiva reduce errores relacio-
nados con la emisión de órdenes ver-
bales o telefónicas, entre otros.
•	 Seguridad en el proceso de medi-
cación: medicación sin daño, fortale-
ciendo acciones relacionadas con el 
almacenamiento, prescripción, trans-
cripción, dispensación y administración 
de los medicamentos.
•	 Seguridad en los procedimientos: 
reforzando las prácticas seguras y los 
procesos asistenciales.
•	 Reducción del riesgo de Infec-
ciones Asociadas a la Atención de la 

Salud (IAAS): fundamentalmente el La-
vado de Manos durante el proceso de 
atención.
•	 Reducción del riesgo del daño al 
paciente por causa de Caídas: traba-
jando en los factores de riesgo, evalua-
ción y reducción de caídas.
•	 Registro y análisis de eventos centi-
nela, eventos adversos y cuasi fallas.
Los reportes de incidentes y/o even-
tos adversos, se clasifican y analizan, 
detectando donde ocurrió el error/falla 
previniendo que no vuelvan a ocurrir.

Entendemos por Evento Adverso al 
daño o lesión causados durante el tra-
tamiento de una enfermedad por los 
profesionales de la atención de salud 
y que no obedece a la propia enferme-
dad o estados subyacentes.

Podemos distinguir dos tipos de even-
tos adversos:
  Evento adverso grave, por ejemplo, 
muerte o pérdida de una función.
  Evento adverso leve, por ejemplo, fie-
bre o prolongación de la estadía de su 
internación.

Las acciones que promueve COSEPA 
no son con un fin de carácter punitivo; 
lo que se busca es saber qué ocurrió, 
cómo ocurrió, y dónde ocurrió, para 
prevenir que ese evento no se reitere.
En el año 2023, el 17 de setiembre Día 
Mundial de la Seguridad del Paciente, 
la OMS designó como tema “Involu-
crar a los pacientes en la seguridad 
del paciente”.

Con el lema “Demos voz al paciente”

Para crear un entorno propicio para la 

participación del paciente, debemos 
como equipo de salud tener en cuenta:
•	 Tratar al paciente como asociado, 
escucharlo y trabajar en conjunto en su 
plan asistencial.
•	 Apoyar al paciente para entender 
que les parece importante, trabajando 
con ellos para dar respuesta a sus ne-
cesidades y expectativas.
•	 Asegurarse de que los pacientes 
haciendo uso de sus derechos sean 
informados de cualquier incidente que 
ocurra en su asistencia.
•	 Promover la participación del pa-
ciente en pro de una atención más se-
gura.
•	 Mejorar la comunicación con el pa-
ciente.

El usuario debe:

•	 Confirmar su identidad con el tra-
bajador de la salud antes de cualquier 
intervención médica.
•	 Participar activamente en su plan 
asistencial. Tenga un registro de su his-
toria clínica.
•	 Se familiarice con su medicación, 
sepa que es, como y cuando debe to-
marla.
•	 Antes de dar su consentimiento, 
asegurarse que entendió totalmente el 
procedimiento clínico.

Si el usuario se involucra, contribuyen-
do en la seguridad de sus propios cui-
dados y a la del sistema de atención 
de salud, se logra mejorar significativa-
mente en términos de seguridad.

Se pueden comunicar con COSEPA 
CASMU a través del correo: 
cacosepa@casmu.com.
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Un Enemigo Silencioso
Importancia de la relación 
entre corazón y diabetes

Dra. Rosa Finozzi                               
Jefa de Servicio de Endocrinología - Diabetes y 

Metabolismo CASMU - IAMPP.           

Dra. Marianela Méndez Guerra 
Jefa del Departamento de Cardiología CASMU.

Coordinadora del Programa de Insuficiencia Cardíaca.
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Dra. Marianela Méndez

Debemos dejar en claro que el pacien-
te diabético tiene mayor probabilidad 
que la población general de padecer 
enfermedades cardiovasculares, por 
eso a continuación vamos a tratar la 
relación entre el corazón y la diabetes.

La diabetes sobre todo tipo 2 da afec-
ciones a nivel de los pequeños vasos 
fundamentalmente a nivel de retina y 
riñón. Por ellos muchos diabéticos pier-
den la visión y otros desarrollan Insufi-
ciencia Renal. 

Pero también a nivel de los grandes 
vasos afecta al corazón, a nivel del ce-
rebro a través de los infartos cerebro-
vasculares, a nivel de las arterias de los 
miembros inferiores dado la claudica-
ción al caminar. 

Pero a nivel del corazón da una doble 
afección a nivel de las coronarias, que 
son las arterias que producen los infar-
tos cardíacos cuando se ocluyen y por 
otro lado a nivel del musculo cardíaco 
al cual va debilitando, infiltrando las 
paredes y esto lleva a una falla en el 
bombeo del corazón. 

El bombeo del corazón es el que im-
pulsa que la sangre oxigenada llegue 
a todo el organismo. Esta afección la 
llamamos Insuficiencia Cardíaca, el 
paciente comienza con fatiga, disnea, 
se siente desganado, aparecen ede-
mas de miembros inferiores y eso ob-
viamente afecta la calidad de vida del 
paciente. 

Las mujeres con patología diabética 
tienen 5 veces más riesgo de padecer 
insuficiencia cardíaca que el resto de la 
población, en cambio los hombres con 
patología diabética tienen 2 a 3 veces 
más riesgo. 

Si será importante la incidencia de es-
tas dos patologías que si, observamos 
en una sala de espera de un Cardiólo-
go de 100 pacientes un 30 o 40% son 
pacientes diabéticos. Lo cual ello tiene 
mucha importancia.

Debemos:

- Consultar periódicamente al Cardió-
logo.

- Realizar estudios, como un simple 
electrocardiograma, ecocardiograma 
y electro de fuerza (ergometría) de ser 
necesario, con ello podemos ver parte 
de cómo pueden estar nuestras coro-
narias y como bombea el corazón.

Recuerden diabetes y corazón una 
relación muy pero muy peligrosa y es 
uno más de los enemigos silenciosos.

Dra. Rosa Finozzi

Importancia de la relación entre 
diabetes y corazón.

CASMU cuenta con policlínicas de 
Telemonitoreo.

Como mencionaba la Dra. Méndez, te-
nemos que controlar la diabetes para 
evitar que tenga repercusiones a nivel 
de grandes y pequeños vasos en el or-
ganismo. Este control es más relevan-
te en los pacientes que presentan un 
evento cardiovascular.

Recordemos, que el paciente que tiene 
diabetes, aumenta el riesgo de tener 
un evento cardiovascular 4 veces en 
relación a los pacientes que no tienen 
diabetes, por lo cual los especialistas 
tratamos de realizar screening de dia-
betes con el carnet de salud y controlar 

ésta patología con fármacos vía oral o 
insulina.

El diagnostico de diabetes, es impor-
tante recordar, que se realiza con unas 
dos glucemias venosas mayores o 
iguales a 126 mg/dl, o 2 pruebas de 
tolerancia a la glucosa con una post-
carga mayor de 200mg/dl o uno de los 
criterios anteriores más una A1C (he-
moglobina glucosada) mayor a 6.5% 
estandarizada por DCCT. o con una 
glucemia mayor a 200 mg/dl y sínto-
mas como ser aumento de la ingesta 
de líquidos, aumento de orina, adelga-
zamiento comiendo bien. 

Es importante recalcar que el diagnos-
tico de diabetes no se realiza con pun-
ción capilar.

El buen control de la diabetes pasa por 
4 pilares, realizar ejercicio físico por lo 
menos 30 minutos por día, es la indica-
ción de menor costo y que mayor bene-
ficio produce, alimentación saludable, 
evitar excesos de hidratos de carbono, 
grasas saturadas, educación, la edu-
cación en diabetes es muy importante, 
el paciente debe saber que manejo de 
su medicación o sintomatología debe 
tener, y por ultimo tomar la medicación 
adecuada y en caso de usar insulina, 
tener un buen uso de la misma, hora-
rios, cambios de agujas, mantenimien-
to así como asistir a su médico tratante 
endocrinólogo o diabetólogo con fre-
cuencia.

Para evitar la disminución de calidad 
de vida debemos tener en cuenta lo 
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anteriormente dicho, más un buen cui-
dado de los pies, usar calzado cómo-
do, evitar caminar descalzo, así como 
un corte de uñas adecuado para evitar 
infecciones y úlceras que disminuyen 
significativamente la calidad de vida.

Para el paciente que tiene diabetes y 
evento cardiovascular tenemos que 
controlar el llamado APC, A. de A1c, la 
hemoglobina glucosada es el estudio 
en sangre venosa o capilar que nos in-
dica el promedio de las glucemias en 
los últimos 3 meses, para un buen con-
trol, si bien individualizamos para cada 
paciente, la misma tiene que ser menor 
a 7 %, P. 

Buen control de la presión arterial, C 
buen control del colesterol y sus deri-
vados.

Si bien actualmente seguimos usando 
la A1C otro método que contamos son 

los monitores continuos de glucosa, 
con los cuales cuenta Casmu, estos 
son monitoreos como Free Style o Si-
bionics, los cuales miden la glucemia 
en tiempo real sin necesitar punciones, 
aquí el promedio se llama tiempo en 
rango que tiene que ser del 70% para 
tener un buen control. 

Si bien los monitoreos son costosos, 
estos mejoran la calidad de vida del pa-
ciente diabético y que tiene un panel de 
su glucemia en tiempo real, avisando si 
puede tener una hipoglucemia o hiper-
glucemia para que el paciente pueda 
tomar precauciones.

Luego de todo lo dicho, les informo que 
los socios CASMU cuentan con policlí-
nicas de TELEMONITOREO, son po-
liclínicas no presenciales que pueden 
pedir día y hora por el 144 opción 2. 

En las mismas las especialistas rea-

lizan 6 consultas 1 por semana para 
asesoramiento y mejor control, aparte 
de brindarles una App que se baja a 
su celular en la cual tienen acceso a vi-
deos educativos, comunicación directa 
con 1727 en caso de tener hipogluce-
mias o hiperglucemias. Tratando en 
estas 6 consultas de darles un manejo 
importante de su patología, siguiendo 
luego con su médico endocrinólogo o 
diabetólogo de cabecera.

El buen control de la diabetes 
mejora la calidad de vida evi-
tando eventos cardiovascula-
res, oculares y renales...

¡NO DEJE DE CONTROLARSE, TRA-
BAJAMOS PARA USTED!
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12 de mayo 
Conmemoración del día 

de la Enfermera

Lic. Sandra Pignataro                       
Sup. At. Descentralizada.

 Lic. Mgter. en salud 
comunitaria.

Lic. Fabiana Salle
Jefa Interina de At. 

Descentralizada.
Lic. Esp. En Salud 

Comunitaria. 

 Lic. Veronica Petrella
Jefa del Departamento de 

Enfermeria.



Si quiere recibir nuestra revista CasmuCerca en formato digital directamente en su correo electrónico, solicítela a carevista@casmu.com

LA REVISTA DE SALUD DEL CASMU / 31

ENFERMERÍA EL DESAFÍO DE 
TRABAJAR EN LA COMUNIDAD

En el mes de mayo, específicamente 
el día 12 se celebra a nivel mundial 
el Día Internacional de la Enfermería. 
Esta celebración es promovida por el 
Consejo Internacional de Enfermería 
dado que es el día del nacimiento de 
Florence Nightingale.

Florence Nightingale, nació el 12 de 
mayo de 1820 en Florencia, en aquel 
momento capital del Gran Ducado de 
Toscana. Perteneciente a una familia 
acomodada, en 1837, impulsada por 
lo que ella interpretó como una ‘lla-
mada divina”, anunció a su familia su 
decisión de dedicarse a la enfermería 
a partir de 1844.  

A pesar de la fuerte oposición de su 
familia, logró formarse como enferme-
ra.  En aquella época, la profesión de 
enfermera estaba asociada a mujeres 
de la clase trabajadora.

El 21 de octubre de 1854, Florence y 
un equipo de treinta y ocho enfermeras 
voluntarias muchas de ellas inexper-
tas, y entrenadas personalmente por 
Florence partieron hacia el frente. En-
contraron un panorama desolador; los 
soldados heridos recibían tratamientos 
inadecuados (por parte de un equipo 
médico superado por la situación), 
mientras que los mandos del ejército 
eran totalmente indiferentes ante esta 
situación. 

Los suministros médicos escaseaban, 
la higiene era lamentable y las infec-
ciones abundaban. No se contaba con 
equipamiento apropiado para procesar 
los alimentos de los pacientes y, ade-
más, la comida era insuficiente.

Al finalizar la guerra, Florence Nigh-
tingale, recibida como una auténtica 
heroína en su país comenzó a ser co-
nocida como la dama de la lámpara. 
Enfermera, escritora y estadista, con-
siderada precursora de la enfermería 
profesional moderna y creadora del pri-
mer modelo conceptual de enfermería. 
Su trabajo fue la fuente de inspiración 
de Henri Dunant, fundador de la Cruz 
Roja. 

Florence Nightingale, una au-
téntica heroína.

La historia le ha dado a Enfermería el 
incomparable encargo social del cuida-
do profesional. 

No entender estas raíces y la trascen-
dencia de este encargo, significa no 
entender la misión social de la enferme-
ría como profesión. La evolución histó-
rica de la enfermería y su articulación 
orgánica con los procesos sociales, 
políticos y científicos, ha confluido en 
un estatus presente de configuración 
profesional que la ubica en un lugar 
destacado de aporte al bienestar hu-
mano y una condición de imprescindi-
bilidad de su misión en la prevención 
de las enfermedades y la recuperación 
de la salud.

La evolución histórica de enfer-
mería y su articulación orgáni-
ca con los procesos sociales, 
políticos y científicos le ha 
dado un rol en la sociedad.

El rol está determinado por el contexto 
en el que se desarrolla, por el momen-
to social e histórico, por el vínculo con 
usuarios e integrantes del equipo de 
salud. 

Cada uno de nosotros a lo largo de 
nuestra vida cumplimos infinidad de 
roles simultáneos y dinámicos, enfer-
mera, mujer, madre, docente, hija, etc.

Se adoptará un rol conforme el cargo 
que ocupamos en la Organización. El 
mismo atraviesa un proceso de defini-
ción y construcción, no permanece es-
table a lo largo del tiempo, sino que se 
adapta a las situaciones cambiantes, a 
la evolución de las personas y del pro-
pio trabajo.

La elección de una profesión se desa-
rrolla a partir de diferentes motivacio-
nes. 

Muchas veces la elección de una ca-
rrera está dada por la influencia de fa-
miliares, amigos, otros profesionales, o 
por el conocimiento social que se tiene 
de ellas. 

La profesión de enfermería tiene un 
marcado perfil humanista, por tanto, 
requiere de un alto grado de vocación.

Cuando nos referimos a vocación, nos 
basamos en nuestras preferencias, 
nuestros gustos, objetivos y metas, 
emerge de nuestro interior. 
 

Muchas veces la elección de 
una carrera está dada por la 
influencia de familiares, ami-
gos, otros profesionales, o por 
el conocimiento social que se 
tiene de ellas

 

La enfermería abarca el cuidado autó-
nomo y colaborativo de personas de 
todas las edades, familias, grupos y 
comunidades, enfermos o sanos y en 
todos los entornos sociales. 
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Las enfermeras están en la primera lí-
nea de acción brindando cuidados hu-
manizados en forma eficaz y eficiente, 
con beneficio para el usuario y satisfac-
ción para quien lo genera.

“La enfermería es una ciencia 
y un arte”

La enfermería como ciencia tiene cono-
cimientos que le son propios y especí-
ficos y le generan la necesidad de tras-
mitirlos, como profesional sanitario son 
líderes o actores clave en los equipos 
de salud multidisciplinarios e interdisci-
plinarios, desarrollando actividades en 
red con la comunidad y como parte de 
esas actividades interviene en el pro-
ceso de educación para la salud de la 
comunidad. 

Las enfermeras que realizan activi-
dades educativas tienen que cuidar y 
enseñar, potencializar el autocuidado 
y procurar los espacios de interacción 
social para tener un ambiente colecti-
vo saludable. Desde lo académico, la 
Facultad de Enfermería procura una 
formación integral del Licenciado en 
Enfermería, fortaleciendo su liderazgo 
para dar respuesta a las necesidades 
de la población.

El Departamento de Salud Comunita-
ria de la Facultad de Enfermería de la 
Universidad de la República define a la 

Enfermera en Salud Comunitaria como:
“El profesional responsable que inves-
tigando en conjunto con la población 
conoce las necesidades de atención a 
la Salud, posee los conocimientos y ha-
bilidades técnicas así como la actitud 
apropiada para atender en los lugares 
donde viven, donde trabajan, donde 
estudian o en las instituciones sanita-
rias cuando fuere preciso, desde una 
concepción de la /o enfermera/o como 
miembro de un equipo interdisciplinario 
que trabaja en coordinación con otras 
instituciones y sectores, realizando las 
funciones de Asistencia, Docencia e In-
vestigación fortaleciendo las capacida-
des de participación y creación de los 
propios involucrados”. 

A partir de la Declaración de Alma Ata 
en 1978 sobre la estrategia de Atención 
Primaria de Salud, con énfasis en el Pri-
mer Nivel de Atención, se pone de ma-
nifiesto el trabajo en conjunto con las 
poblaciones, siguiendo los componen-
tes de participación y atención integral 
a la salud.

CASMU se inserta en la comunidad 
contando con Centros Médicos en  
diferentes zonas de Montevideo, Ciu-
dad de la Costa, Canelones y Maldo-
nado.

Enfermería en los Centros Médicos 
apuesta al trabajo en equipo, teniendo 
en cuenta la misión y visión del Depar-

tamento de Enfermería es que desarro-
lla  su identidad abriéndose al trabajo 
interdisciplinario, profundizando en el 
proceso de  salud con las poblaciones 
desarrolla su accionar en base a pro-
gramas tales como, Programa Aduana, 
Salud de la Mujer, Salud Renal, Aten-
ción al Adolescente, Programa de Aten-
ción al usuario Diabético.

La Promoción de la Salud es un proce-
so cultural, social, ambiental, econó-
mico y político que se concretó en el 
año 1986 en la Carta de Otawa para la 
Promoción de la Salud, considerada su 
Carta Magna.

La Promoción de la Salud consiste en 
proporcionar a las comunidades los 
medios necesarios para mejorar su sa-
lud y ejercer un mayor control sobre la 
misma. 

Considerando que, para alcanzar un 
estado de bienestar físico, mental y 
social, una persona o comunidad debe 
ser capaz de identificar sus aspiracio-
nes, cubrir sus necesidades y cambiar 
o adaptarse al medio ambiente.

CASMU desde los Centros Médicos, 
a través de sus equipos de salud rea-
liza promoción de salud a través del 
trabajo en  red con los referentes zo-
nales.
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Novedades del 
servicio INTEGRAMÁS 

de CASMU 2024

Dr. Omar Márquez
Jefe del servicio 

Integramás.
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El servicio de referencia de CASMU 
para personas LGBTIQ+ (lesbianas, 
gays, bisexuales, trans, intersex y 
queer) de todas las edades viene fun-
cionando desde fines de 2021 y para 
este nuevo año se proyecta continuar 
ampliando la propuesta.

Integramás es un servicio de CASMU 
compuesto por un equipo interdiscipli-
nario para la recepción, atención y se-
guimiento de personas que consultan 
por temáticas relativas a la diversidad 
sexual y de género. 

El objetivo del espacio es constituir un 
servicio de referencia afiliadas a CAS-
MU, accesible que requieran atención 
individualizada teniendo en cuenta sus 
especificidades. 

Brinda acompañamiento longitudinal y 
coordinando con los demás servicios 
de CASMU. 

Integramás busca brindar aten-
ción en línea con las mejores 
prácticas y guías nacionales 
e internacionales vigentes en 
materia de diversidad sexual, 
trabajando desde la despato-
logización y con un enfoque 
de derechos humanos.

El servicio principal se encuentra loca-
lizado en el Centro CASMU La Blan-
queada, pero desde fines de 2023 está 
operativa la posibilidad de agendar 
consultas también en el Centro Médico 
de Maldonado. 

Las consultas no tienen un costo adi-
cional para la población usuaria. Las 
vías de agenda son las mismas que 
para los demás servicios de casmu 
(agenda telefónica, web, vía app y en 
mostrador), con el adicional de que 
se cuenta con personal administrativo 
propio del servicio y un teléfono desti-
nado a coordinar consultas internas y 
externas.

Formación con perspectiva de 
diversidad sexual

En el marco del vínculo interinstitucio-
nal en relación al proyecto con el Fon-

do de Población de Naciones Unidas 
(UNFPA) desde 2022 se vienen desa-
rrollando capacitaciones al personal de 
salud:

•	 Formación virtual dirigida a todo el 
personal de la institución con participa-
ción de más de 500 personas (agosto/
septiembre de 2022).

•	 Formación presencial al personal 
de salud de La Blanqueada (noviembre 
de 2022).

•	 Formación presencial a equipo de 
salud de Maldonado, ampliada a inte-
grantes de otros equipos de salud ex-
ternos a CASMU en ese departamento 
(septiembre 2023).

Adicionalmente, y en línea con la im-
portancia de ser un espacio de forma-
ción de recursos humanos, desde 2023 
se reciben pasantes en el servicio. 

El intercambio con la Universidad de la 
República, que inició con estudiantes 
de Fonoaudiología (EUTM), este año 
ya se amplió a estudiantes de Trabajo 
Social y se espera seguir avanzando 
con otras disciplinas como Enfermería 
y Medicina Familiar. Se espera también 
recibir pasantes internacionales en los 
próximos meses.

Ciclo de talleres dirigidos a la 
población usuaria

Dentro de las perspectivas de am-
pliación de la tarea del servicio se ha 
detectado la necesidad de iniciar pro-
cesos grupales, en particular con la po-
blación adolescente del servicio y sus 
familias.

Por este motivo, se proyecta para se-
gundo semestre del año un ciclo de 
talleres no terapéuticos con frecuencia 
quincenal dirigidos a adolescentes en 
proceso de salida del armario/transi-
ción y sus familias. 

Los talleres serán temáticos y guiados 
por diferentes integrantes del equipo 
según su experticia en cada área.

Reconocimiento en Concurso de 
buenas prácticas

Integramás busca brindar atención en 
línea con las mejores prácticas y guías 
nacionales e internacionales vigentes 
en materia de diversidad sexual, tra-
bajando desde la despatologización y 
con un enfoque de derechos humanos.

En este contexto, el servicio Integramás 
junto a otros presentó la buena práctica 
“Implementación del abordaje a la di-
versidad sexual como política pública” 
y quedó seleccionada dentro de las 10 
prácticas de excelencia en Atención 
Primaria de la Salud, recibiendo un re-
conocimiento en diciembre de 2023. 

La práctica presentada mues-
tra el trabajo de 14 años de 
experiencia donde la atención 
a la salud pasó de ser fuera 
del sistema a incorporarse en 
acciones específicas con pro-
fesionales capacitados, con 
alcance nacional y con lugares 
de atención en el sector públi-
co y privado. 

Se generaron guías y protocolos de 
atención, se intercambió con profesio-
nales de diferentes partes del país y del 
exterior con la participación del Colecti-
vo Ovejas Negras y el apoyo del Fondo 
de Población de las Naciones Unidas 
(UNFPA) durante todo el proceso.

El Concurso de Buenas Prácticas en 
APS recopila experiencias en Uruguay, 
sistematizando el conocimiento ge-
nerado y permitiendo compartir dicho 
conocimiento en el ámbito nacional e 
internacional. 

Es organizado por el Nodo de Inteli-
gencia Sanitaria del Uruguay (NISU), 
una iniciativa interagencial que incluye 
al Ministerio de Salud Pública, la Agen-
cia Uruguaya de Cooperación Interna-
cional, Presidencia de la República, 
Organización Panamericana de la Sa-
lud - Organización Mundial de la Salud 
y apoyo de Naciones Unidas Uruguay.
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A cuatro años del 
rescate del 

Greg Mortimer

CASMU junto a 1727 Emergencia Móvil conmemoran un hito significativo en su historia: el cuarto aniversario de la ha-
zaña del Greg Mortimer. Trabajadores de la salud, incluyendo médicos, enfermeros, técnicos y personal de servicio, se 
unieron en un esfuerzo conjunto para atender a aquellos en necesidad a bordo del buque.
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Hace exactamente cuatro años, a 
finales de marzo de 2020, en medio 
de la pandemia global que paralizó al 
mundo, el Greg Mortimer se convirtió 
en el foco de atención cuando varios 
de sus pasajeros y tripulantes dieron 
positivo por COVID-19. 

Lo que siguió fue una odisea de soli-
daridad, cooperación y resolución sin 
igual.

Con la determinación de salvar vidas y 
brindar asistencia médica vital, CASMU 
y 1727 Emergencia Móvil se moviliza-
ron rápidamente para ofrecer apoyo 
a los pasajeros y tripulantes del Greg 
Mortimer. Gracias a la colaboración 
entre estas instituciones, el Ministerio 
de Salud Pública y otras entidades, se 
desplegó una operación de rescate sin 
precedentes.

La dedicación y el sacrificio de los pro-
fesionales médicos fueron ejemplares, 
demostrando el más alto nivel de hu-
manidad y compromiso con el deber 
médico. En este sentido el Gerente 
General de CASMU, Dr. Marcelo Gilard 
hace hincapié: “Hay que destacar la 
vocación de servicio de los médicos y 
enfermeros que, a pesar del riesgo y el 
desgaste físico y psicológico, se ofre-
cieron voluntariamente”

El Gobierno de Uruguay, en un acto 
de generosidad y solidaridad, no solo 
abrió sus puertas a los pasajeros y tri-
pulantes del Greg Mortimer, sino que 
también brindó atención sanitaria abor-
do, coordinó corredores humanitarios 
para facilitar el regreso seguro de los 
pasajeros a sus países de origen y pro-
porcionó alojamiento hospitalario para 

los tripulantes.

La participación de CASMU en el ope-
rativo abarcó la evaluación sanitaria de 
los 128 pasajeros y 83 tripulantes. 1727 
Emergencia Móvil participó en ambos 
corredores sanitarios, brindando a su 
vez escolta a los ómnibus destinados 
al traslado de los pasajeros para el 
posterior ingreso en las instalaciones 
de CASMU, donde algunos casos re-
quirieron ser derivados a CTI. 

Un equipo conformado por profesio-
nales de la mutualista y representantes 
del Ministerio de Salud Pública visitó 
diferentes hoteles de la capital del país 
para inspeccionar las condiciones de 
los establecimientos, como parte de la 
selección del lugar adecuado para alo-
jar a los pasajeros.

La participación de CASMU en 
el operativo abarcó la evalua-
ción sanitaria de los 128 pasa-
jeros y 83 tripulantes

La historia del rescate del Greg Morti-
mer nos recuerda la importancia de la 
solidaridad, la cooperación internacio-
nal y el valor humano en tiempos de 
crisis. Estos valores están presentes en 
la cultura y accionar de CASMU y 1727 
Emergencia Móvil y este aniversario 
nos inspira a continuar trabajando jun-
tos para enfrentar desafíos globales y 
construir un mundo más seguro y com-
pasivo para todos.

El Gerente General Dr. Marcelo Gilard 
reflexiona: “En CASMU y 1727 Emer-
gencia Móvil celebramos este aniversa-
rio tan especial, que nos permitió cum-
plir con nuestra misión en un momento 

tan delicado que afectó a tantas perso-
nas en un contexto de gran incertidum-
bre. Sin dudas es mucho el aprendizaje 
que nos dejó, y hoy por hoy nos da la 
certeza de que, frente a posibles epide-
mias, como la que Uruguay y la región 
está atravesando frente al dengue, la 
experiencia vivida, sumado al exce-
lente equipo humano, infraestructura y 
don de servicio nos permitirán brindar 
la mejor y más rápida respuesta de sa-
lud”.

CASMU, a la vanguardia como el me-
jor servicio de salud del país y adelan-
tándose al avance de la pandemia en 
enero de 2020, conformó un equipo 
encargado de delinear los protocolos y 
medidas de seguridad necesarias.

De esta manera la mutualista diseñó un 
completo plan de contingencia y creó 
un Comité de Emergencia Sanitaria 
para reforzar la atención médica de sus 
socios, contando por ejemplo con un 
equipo especial para atención domici-
liaria de pacientes con sintomatología, 
integrado por médicos de 1727 Emer-
gencia Móvil, servicio que a su vez des-
tinó parte de su flota para el traslado 
exclusivo de pacientes con COVID-19. 

A nivel de infraestructura se realizaron 
grandes avances, como el estable-
cimiento de áreas de consultas y de 
asistencia específica, que incluyeron el 
aislamiento de pacientes en el 5° piso 
del complejo asistencial ubicado en 
8 de Octubre y Abreu. A su vez se in-
crementó a 80 el número de boxes en 
puerta de emergencia y se generó una 
ampliación del CTI alcanzando un total 
de 65 camas, el más grande del país.
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El Lenguaje Corporal
Un idioma que dice más que las palabras

El 93% de la comunicación es no ver-
bal. Eso significa que, a través de ges-
tos, posturas y expresiones faciales, 
transmitimos mucha más información 
de lo que creemos. Es por esto que 
deberíamos darle mayor importancia 
a esta temática.
¿Cuántos problemas evitaríamos? 
¿Cuánto más efectivos seríamos en 
todos los aspectos de nuestra vida?

La comunicación es todo.

¿Nunca te pasó que alguien, sin motivo 
aparente, no te inspiró confianza a pe-
sar de no decir nada negativo?

Es común que existan personas que, 
aunque no sean particularmente anti-
páticas, generen cierta desconfianza. 
Es difícil precisar la razón exacta, pero 
emanan una energía que hace que no 
logremos sintonizar con ellos. Esta sen-
sación de desconfianza puede origi-
narse en una discrepancia entre lo que 
dicen verbalmente y lo que expresan a 
través de su lenguaje corporal.
Por el contrario, es probable que tam-
bién hayan conocido personas que 
irradian carisma y seguridad sin nece-

sidad de ser verbalmente elocuentes. 
Su lenguaje corporal está armonizado 
con su discurso, transmitiendo confian-
za, calidez y autenticidad.

El lenguaje corporal es una forma de 
comunicación que emplea gestos, 
posturas y movimientos para transmitir 
emociones y pensamientos de manera 
inconsciente. Por eso se hace esen-
cial interpretar estas señales, y esto 
se debe hacer en conjunto, ya que de 
manera aislada nuestra interpretación 
puede ser errada.  Debemos tomar en 
cuenta también factores externos que 
puedan influir en ellas, para compren-
der con mayor profundidad las emocio-
nes y pensamientos de las personas 
con las que interactuamos.

Aprender a descifrar este idioma uni-
versal es importantísimo para ayudar-
nos a descubrir:

• Cómo leer las expresiones faciales: 
Descubrir qué significa taparse la boca, 
tocarse la nariz o frotarse los ojos.
• El significado de las posiciones de la 
cabeza: Alerta, sumisa, evaluadora... la 
postura de la cabeza revela las inten-
ciones de quien te habla.
• El poder de la mirada: Dilatación de 
pupilas, parpadeos, contacto visual... 
descifra las emociones ocultas en la 
mirada.
• Tipos de sonrisa: Sonrisa falsa, natu-
ral o tensa, cada una revela un estado 
de ánimo diferente.
• Lo que dicen tus brazos: Cruzados, 
en jarras, detrás de la espalda... la po-
sición de tus brazos habla por ti.
• El lenguaje de las piernas: Hacia dón-
de apuntan tus pies revela hacia dónde 
te diriges, tanto física como emocional-
mente.

En estas épocas donde las comunica-
ciones se hacen difíciles es esencial 

interpretar estas señales en conjunto 
y considerar también factores externos 
que puedan influir en ellas, para com-
prender con mayor profundidad las 
emociones y pensamientos de las per-
sonas con las que interactuamos.

Por lo tanto, es fundamental prestar 
atención a todas estas señales sutiles 
del lenguaje no verbal para obtener 
una comprensión más completa de las 
personas que nos rodean y, de esa ma-
nera, fortalecer nuestras habilidades de 
comunicación y conexión interpersonal.

El lenguaje corporal es una 
forma de comunicación que 
emplea gestos, posturas y 
movimientos para transmitir 
emociones y pensamientos de 
manera inconsciente.

Es fundamental prestar aten-
ción a todas estas señales suti-
les del lenguaje no verbal para 
obtener una comprensión más 
completa de las personas que 
nos rodean

Es importante recordar:
• No juzgar por un solo gesto: se de-
ben interpretar las señales corporales 
en conjunto y dentro del contexto.
• Tener en cuenta las limitaciones: El 
frío, los nervios o la cultura pueden in-
fluir en el lenguaje corporal.
• Aprender a detectar incongruencias: 
Si las palabras y el cuerpo dicen cosas 
diferentes, algo no está bien.

Dominar el lenguaje corporal ayuda a 
mejorar las relaciones personales, pro-
fesionales y sociales.

Mag. Carolina Abuchalja
Directora General Eduschool.
Miembro del Rectorado de UDE.

Mag. Carolina Abuchalja. Directora de 
Facultades y Miembro del Rectorado de la 

Universidad de la Empresa.

PUBLINOTA 

Dominar el lenguaje corporal ayuda a mejorar las relaciones personales, profesionales y sociales.
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Taller de Entrenamiento 
en Actualización de Cáncer 
Diferenciado de Tiroides, 

Guías ATA y ETA
Se plantearon en el taller diferentes 
acciones (que se vienen realizando) 
en los tratamientos que son utilizados 
para cáncer de tiroides.

El pasado viernes 12 de abril, se llevó 
a cabo el taller de entrenamiento en 
actualización de cáncer de tiroides di-
ferenciado de guías ATA y ETA, en el 
Salón de Actos del Policlínico Central 
de CASMU.

Su principal disertante fue el Dr. Eduar-
do Faure, especialista en Endocrino-
logía y Metabolismo de la Universidad 
de Buenos Aires, subespecialidad Ti-
roides – Cáncer de Tiroides; consultor 
en Endocrinología AMA/SAEM; miem-
bro del departamento de Tiroides de la 
Sociedad Argentina de Endocrinología; 
miembro de la Sociedad Latinoameri-
cana de Tiroides, director de la Diplo-
matura de Cáncer de Tiroides de la Uni-
versidad Austral y consultor externo del 
Comité de Tumores en Endocrinología 
de CASMU.

Lo acompañaron como coordinadores 
la Dra. Rosa Finozzi y el Dr. Roberto 
Taruselli de los servicios de Endocrinó-
loga, Diabetes y Metabolismo de CAS-
MU.

El evento contó con médicos de la insti-
tución, así como también con médicos 
de otras instituciones que se registra-
ron para el mismo que era totalmente 
gratuito.

La modalidad del taller se compartió en 
formato híbrido (presencial y a distan-

cia por plataforma de videoconferen-
cia) y contó con una presencia mayor 
a los cien profesionales. En dicho taller 
se hizo presente la vicepresidente de 
CASMU, Dra. Andrea Zumar, represen-
tando al Consejo Directivo de la insti-
tución.

El Dr. Eduardo Faure disertó sobre los 
nuevos parámetros de diagnóstico y 
tratamientos que mediante las guías 
ATA (American Thyroid Association) y 
ETA (European Thyroid Association) se 
realizan a nivel internacional, y aconse-
jan las valoraciones de uso que  nues-
tros profesionales adhieren a sus trata-
mientos con los pacientes respectivos 
a tratar en sus instituciones.

Muchos avances se plantearon en el 
taller en diferentes acciones que se vie-
nen realizando en los tratamientos que 
son utilizados para cáncer de tiroides.

Desde los tratamientos en adultos 
como pediátricos se señalaron casos 
de muestreo, donde se compararon los 
avances en técnicas diferenciales en la 

disciplina.

La Dra. Rosa Finozzi explicó a sus 
colegas los avances que los departa-
mentos de CASMU que se involucran 
en estas especialidades vienen reali-
zando, y destacó los ámbitos de capa-
citación que se vienen gestionando en 
estas áreas como en otras dentro de la 
institución.

Al cierre del taller tomó uso de la pala-
bra el Dr. Roberto Taruselli, quien seña-
ló la excelente calidad de la información 
brindada en el evento y la importancia 
que suman estos avances en generar 
nuevas técnicas o mejoramientos de 
las ya aplicadas, en donde las institu-
ciones pueden incluso ver reducidos 
los costos de estos tratamientos que 
generalmente son altos 

También resaltó lo importante de los 
aportes que generan estos tratamien-
tos, en donde las cirugías pueden, (en 
algunos casos), no necesariamente 
realizarse y directamente accionan en 
mejoras de calidad en los pacientes. 
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Es derecho de todos los ciudadanos 
gozar de una salud integral, desde el 
propio momento de la gestación, has-
ta el último día de la vida.

Este 7 de abril, conmemoramos el Día 
Mundial de la Salud bajo el lema “Mi 
salud, mi derecho”, enfatizando el ac-
ceso universal a servicios de calidad y 
la importancia de los cuidados diarios 
para una vida mejor.

Hay dos aspectos que quisiera desta-
car en este día: 

El primero, hace a la idea enfatizar que 
el cuidado de la Salud se relaciona ín-
timamente con el proyecto de vida y 
la garantía de los derechos que cada 
persona tiene, por el mero hecho de 
habitar una sociedad.

Las mejores técnicas, el desarrollo de 
infraestructura hospitalaria, la rapidez 
en la atención médica, entre otros ele-
mentos, sin duda que son fundamen-
tales para hacer efectiva una atención 
médica de calidad. Pero el énfasis 
también debe ser puesto en la sensibi-
lización que cada ciudadano tenga, en 
cuanto a entender que una vida plena 
implica la información de calidad sobre 

los adelantos médicos y la asunción de 
acciones que lo cuiden a sí mismo y a 
su entorno.

Ahí está el punto central de una salud 
propia y un derecho a hacer efectivo: el 
conocer y el actuar. 

El segundo punto, que en este contex-
to histórico quiero destacar es la impor-
tancia de valorar y sostener en nuestro 
país, la conformación de un auténtico 
Sistema Nacional Integrado de Salud 
(SNIS), para que ese concepto de “Mi 
Salud”, se efectivice en un derecho po-
sible de concretar.

Nuestro país tiene uno de los 
sistemas sanitarios más inclu-
sivos del mundo y eso se debe 
a que hay una combinación de 
aportes personales y aportes 
públicos que hacen posible el 
sostenimiento de una red asis-
tencial sólida en todo el territo-
rio nacional.

Considero fundamental que se sigan 
monitoreando en forma clara los nive-
les de cobertura del SNIS y que se pro-
cesen ciertos ajustes, para que el De-
recho a la Salud siga siendo efectivo.

En este camino, considero que hay que 
profundizar el estudio del SNIS con-
vocando a equipos multidisciplinarios 
(economistas, médicos, sociólogos, 
demógrafos, etc.) que comiencen a 
diseñar los ajustes como parte de una 
política de Estado que trascienda los 
distintos gobiernos. 

Es necesario, para el funcionamiento 
óptimo del sistema, el ajuste de la cápi-
ta que se da a las instituciones, de ma-
nera que aparte de considerar la edad 
y el sexo de los afiliados, se contemple 
también el necesario mantenimiento de 
la infraestructura sanitaria y los desa-
fíos económicos que llevan a incremen-
tar la inversión en tecnología. 

Una de las carencias del actual siste-
ma es que no contempla los costos 
fijos de las instituciones y eso es uno 
de los elementos que desestabilizan su 
correcto funcionamiento. 

Otro punto que nos parece importante 
es facilitar que sean las instituciones 
(con los controles públicos y la rendi-
ción de cuentas correspondiente ante 
la autoridad sanitaria) las que manejen 
las partidas de capacitación, que hasta 
ahora son ejecutadas por el MSP. 

Así serían éstas, quienes conocen di-
rectamente las demandas asistencia-
les, las que organicen sus proyectos 
de trabajo.

Quienes gestionamos las instituciones, 
en el marco del SNIS, debemos traba-
jar en forma coordinada para lograr el 
objetivo central: asegurar el derecho de 
todos los ciudadanos, a gozar de una 
salud integral, desde el propio momen-
to de la gestación, hasta el último día 
de la vida.

Mi salud, mi derecho
7 de abril - Día Mundial de la Salud

Dra. Andrea Zumar. Vicepresidente del Consejo Directivo CASMU - IAMPP.
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