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Aunando esfuerzos
y acercando distancias

Una de las mayores debilidades de la SUC que encontramos durante el proceso de aná-

lisis del Plan Estratégico en el año 2004 estaba vinculada a la escasa participación de

los socios en las actividades de nuestra institución, especialmente de los socios del

interior del país.

Seguramente era uno de los desafíos más importantes, ya que implicaba evitar que el

funcionamiento de la sociedad estuviera sustentado, como ocurrió durante tantos

años, en el trabajo de pocos y, en contrapartida, estimular la participación del mayor

número de compañeros con propuestas atractivas y lograr compromisos que fueran

compartidos por todos.

Se definió entonces que la planificación estratégica general pasaba por conformar una

serie de comisiones que pudieran trabajar y desarrollar las diversas metas trazadas,

cada una de ellas con objetivos específicos así como potenciar el trabajo de los comités.

Así surgió, entre otras, la Comisión de Integración Nacional para abordar los objetivos

de la meta 5 de “Integrar a los cardiólogos de todo el país”: conocer sus necesidades,

promover su participación, facilitar la integración de los colegas del interior para ha-

cer una SUC más grande y participativa.

Luego de una reunión primaria en nuestra sede a comienzos del 2005, se plasmó la Co-

misión en una concurrida reunión durante el 21º Congreso Uruguayo de Cardiología,

con más de 50 participantes.

Quedó integrada mayoritariamente por colegas del interior y dejó diseñada su activi-

dad en base a la realización de actividades científicas regulares en el interior del país,

utilizando alianzas estratégicas con las Centros Asistenciales, Asociaciones Médicas

Departamentales y la Federación Médica del Interior.

Se decidió que la organización y logística de los eventos se realizaran básicamente con

el aporte de los colegas de la sede anfitriona y los Comités de Educación Médica Conti-

nua que allí operen, junto con la Comisión de Educación Médica Continua de la SUC.

Los cursos serían acreditados por la Escuela de Graduados y su difusión de carácter

regional, con el fin de abrir un abanico de posibilidades tanto para los cardiólogos so-

cios de la SUC como para los médicos interesados en la temática cardiovascular. La re-

gionalización tiene como objetivo cubrir la mayor población dentro del universo médi-

co del interior con el sustento de difusión que tiene la FEMI. El interés por los temas

cardiovasculares se busca mediante un enfoque que prioriza al médico clínico.

Las actividades que quedaron previstas fueron: en el mes de mayo hipertensión arte-

rial en Paysandú; el 24 de junio, angor estable y dolor torácico en Treinta y Tres; el 19
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de agosto, fibrilación auricular en Durazno, y en el mes de octubre cardiopatía isqué-

mica: estrategias para la prevención en Carmelo.

La reciente jornada en Paysandú fue de gran destaque, con una concurrencia de más

de 100 participantes entre colegas cardiólogos, nefrólogos, internistas, intensivistas,

médicos generales, estudiantes de medicina y licenciadas en enfermería, en las cómo-

das instalaciones de COMEPA.

Se destacó la amplia participación del público, con una serie de aportes científicos don-

de quedó en evidencia la creciente necesidad de tratar estas temáticas de manera mul-

tidisciplinaria.

Se pudo observar también el interés que despertó en la comunidad sanducera, tratán-

dose de hipertensión arterial, una enfermedad tan prevalente, y que motivó la realiza-

ción de una conferencia de prensa con los medios locales.

Esta actividad marcó el comienzo de una etapa de verdadera integración, donde el pa-

pel central lo juegan los colegas del interior, para intercambiar ideas sobre la eviden-

cia actual, conjugando la experiencia de los diferentes participantes, cada uno desde la

realidad que le toca vivir.

La solvencia de los conceptos vertidos y compartidos permitió acercar las distancias

entre la capital y el interior para incrementar y calificar las actividades educativas y

unificar criterios para el mejor manejo clínico de los pacientes.

La meta está trazada, sus objetivos en marcha, celebremos este buen comienzo para

proyectar un futuro que auguramos será de exitosas realizaciones.

Dr. Juan Bautista González Moreno
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