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NOTA N° 2 6 PE-2001

Sefpr

PRESIDENTE DE LA
HOINORABLE CAMARA DE
DIPUTADOS DE SAN LUIS
RAWYL ERNESTO OCHOA
S/D

fer ‘ Tengo el agrado de dirigirme a usted,

~ conlel fin de.someter a su consideracién el presente Proyecto de Ley
que| propicia la aprobacion del Convenio suscripto con fecha 8 de
agopto de 2000 enire el Ministerio de Salud de la Nacién y el-
Min|sterio de Salud de la Provincia de San Luis, homologado por
Dedreto N° 4773-MS-2000 del Poder Ejecutivo.

Este Convenio tiene como objetivo Ia
aplitacion del Programa de Médico de Cabecera, el que estara
desfinado a brindar cobertura de primer nivel ambulatorio a los
habjtantes en el ambito geografico del Gobierno de la Provincia, que
no posean cobertura médica y que no cuenten con otra posibilidad de
atehcion que las que le puede brindar el sistema publico.-

Por ello se eleva el presente proyecto,
h la sancion de la Ley que se pretende.

v

\/\/X DR.PEBNARDO P QUINZIO
S fINI§TRO DE SALUD Dr. Biberto José Rodrigusz, San

M : Jelo do Gabinate
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FUNDAMENTACION

El presente proyecto de ley propicia ia aprobacion del Convenio
sus¢ripto entre el Ministerio de Salud de la Provincia de San Luis y el
Ministerio de Salud de la Nacion y el correspondiente Anexo |, que
estgblece los lineamientos del modelo de atencion médica que se
produra aplicar.para racionalizar los recursos y hacer més eficiente la
ges§on de la asistencia sanitaria en nuestra provincia.

Por el mismo se pretende implementar el modelo de Médico de
Cabgcera para cubrir las necesidades de la poblacion sin cobertura y
con|demanda no satisfecha, impulsando la colaboracién de otras
instifuciones publicas y privadas del sector que desean cooperar
llamfndolas a participar en los temas de interés comun.

En este contexto el médico de cabecera es una herramienta
fundamental para crear un sistema donde el transito del beneficiario
se gncuentre sistematizado bajo la tutela del profesional.

Se busca también optimizar la relacién costo beneficio v
congeguir una distribucién de los recursos mas justa y eficiente a
traves de la descentralizacion.

En el marco dei Convenio de referencia el Ministerio de Salud de

la Nacion financia la contratacion por 2 afios de profesionales
médicos, seleccionados y propuestos por la provincia, contratacion
gue |puede ser renovada por 2 afios mas. El Gobierno de la Provincia
debg gestionar el sistema de atencion médica bajo criterios de
accgsibilidad y participacion de los beneficiarios, dicta su propio
reglamento, selecciona y propone a los profesionales, que se
contrataran, con la elaboracién de un reglstro de beneficiarios segun
lad trlbu0|on geografica y servicios que brindaran los profesmnales
que jntegren la Red Prestadora. :
Esta Red, actualmente en proceso de organizacién; se
complementara con el nimero de médicos de cabecera que sera
adeguado a la estructura y distribucién geografica de la demanda y
por |los servicios de apoyo diagnostico y terapéutico de 2° nivel
ambyilatorjo y de internacién y de 3° nivel o alta complejidad.

DR.BERNARBO P. QUINZIO ‘\ ' i
||99m0 DE SALUD \

Dr. Alterfs Josk Rodrigaae Saa
dele do Gabinele
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EL SENADO Y LA CAMARA DE DIPUTADOS DE LA

PROVINCIA DE SAN LUIS
SANCIONAN CON FUERZA DE
LEY:

Aprobar el Convenio celebrado entre el Ministerio de
Salud de la Nacién y el Ministerio de Salud de la
Provincia de San Luis, referido a la aplicacién del
Programa de Médico de Cabecera, el que estara
destinado a brindar cobertura de primer nivel
ambulatorio a los habitantes en el ambito geografico
dei Gobierno de la Provincia, que no posean cobertura
médica y que no cuenien con otra posibilidad de

“atencién que las que le puede brindar el sistema

pliblico.-

Registrese, comuniquese al -Poder Ejecutivo y
archivese.-

P. QUINZIO
THO DE SALUD

De. Alherte Rodrigoay
Jols dvl Gablasle
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DECRETO N® - . [MVS—ZOOO

SAN LUISG, 2 NOV )OG

5TQ: _

El expediente’ N? *740.977-8-2000, 'p-or el

al se tramita la homologacion del Convenio que obra a fs, 1/35.

suscripto entre el Ministerio de Salud de la Nacion y el Ministerio de
Sqlud de la Provincia de San Luis, para la aplicacion del Programa de
Medico de Cabecera, y

C NSIDERANDO:

Que, el referido Programa esta destinado a

brihdar cobertura de primer nivel ambulatorio a los habitantes en el
ambito geografico del Gobierno de la Provincia, que no posean
ertura médica y que no cuenten con otra posibilidad de atencion

C

q

cd
P

fs

| 2>

de
aqg
54

e la que les puede brindar el sistema publico;

‘Que, ha tomado la intervencion de su

mpetencia la Direccion Provincial de Contaduria General de la
pvincia a fs.38,;

Que, Ha tenido legal intervencidon Fiscalia

Estado (fs.40 y 42) de donde surge que examinada la documental
junta en autos, corresponde dictarse el pertinente acto por el cual

homologue el Convenio obrante en fotocopias certificadas a
1/35; :

Por ello y en uso de sus atribuciones,

EL GOBERNADOR DE LA PROVINCIA
DECRETA:

Homologar el Convenio que en fotocopias certificadas obra a
fs.1/35 del expediente N° 40.977-S-2000, suscripto entre el

_ Ministerio de Salud de la Nacion y el Ministerio de Salud de la

Provincia de San Luis, para la aplicacion del Programa de
Médico de Cabaecera, el que estara destinado a brindar
cobertura de primer nivel ambulatorio a los habitantes en el
ambito geografico del Gobierno de la Provincia, gue no
posean cobertura medlca y gue no cUenten con otra
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CDE.DECRETO N° ___ - MS-2000

posibilidad de atencion que la que les puede brindar el
sistema publico.- AT

Comuniquese a la Honorable Legislatura de la Provincia, a
los fines previstos en el Art. 144° ‘inc. 2) de la Constitucion
de la Provincia.-

{1 Notificar a Fiscalia de Estado (Art. 21° - Ley N° 5065).-

Con copia autorizada del presente Decreto, pasen las

- actuaciones de referencia al Ministerio de Salud, a sus

efectos.-

Hacer saber a: Ministerio de Salud de {a Nacion.-

El presente Decreto sera refrendado por el Sefior Ministro
Secretario de Estado de Salud.-

Comunicar, publicar, dar al registro oficial y archivar.-

DR. ADOLFO RODRIGUEZ SAA

/é/AREZ OJEDA

Urk




SUBSECRE

TARIA DE| ATENGION PRIMARIA DE LA SALUD

CARTH DE INTENCION

N

Entre BE Miisterio de Salud de Ia Nacidn, ¢n adelante EL MINISTERIO, representado por su

Subsecretbrio de Atencion Primaria de $ Salud, Dr. Néstor A. Pérez Balifio, con domicilio en Avenida

9 de lubi] Nroo 1925, de la Ciudad de Buenos Aires, v ¢l Ministerio de Satud de Ta Provinein de San

Luis. enfadelinte L GOBIERNO DI LA PROVINCIA O _IURISDI(‘.CI(')N ACORDIADA,

cepresentddi en este acto por Pr Klbio Néstor Sudrez Ojeda en su caricter de Ministro de Salud, con

domiciliden 9 de julio 934, de T ciudad de San Luis, considerando que:

I'n

s desarellin lis acciones de asisten

lis

salud.

B8

cAnhio de modelo, permitini raciomalizar los recursos ¥ eficientizar Ty gestion en el marco eogue

sanitarin en ka Republica Argentina,

adeesario dar solucion a los grupos poblacionales mis necesitados, con relacidn al sistema de

chencial promover tarecuperacion de lis acciones de los actores fundamentales del sistenma,

realirmadhdo @l protesional médico como cje del sistema de atencion medica.

b=

secior

3

Seacion del Ministerio de Satud. fomentar ¢l pcrfccci(mnmicnm de los recursos humanos del

shud, e todos sus niveles, 2 mavés de los mecanismos que estime peetinentes.

L cion del Ministerio de Salud, promover la calidad cen los cuidados de satud. participandn

activanfente en ¢l drea, v procurando lu colaboracion con otros organismos ¢ instiruciones.

Reshlta indispensuble impulsar fa climinacion de las barreras a Ta accesibilidad de los beneficirios a

T atendion medica, garntizando I libre eleccion en todos sus niveles.

imperivgo  fomenar ademis de las  asistenciales, aceiones educativas, promociomales v

preverfivas, con T activa parficipacion de los heneficiarios.

4
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"SUBSECRETARIA DE [ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

sstancial pulsar la colaboracion con otras instituciones pablicas v privadas del sector que
roperar en lis distints actividades, baciendo un llamado 2 ks mismas para su activa

1wn en los temas de interés comun.

psector publico por li via de rentas generales debe cubrir las necesidades de la poblacion sin

v con demanda ao satisfecha por el secror social

usterio de Salud de T N

cion es el ente rector del sector ¥ tiene a zu cargo by pormatizacian,

. planificacion, v evaluacion de las aceiones de salud,

isterio de Salud de bt Nacion se encuentrn facubtado part admimistrar en forna directs

i cspL‘(‘i:Ilcs

ki todas Jas provincias sus Gobierno o sus Jurisdicciones acordadas gestionan una parte

> del seevicio de atencidn.

ielo e Médico de Cabeceea, representd en ese contexto, wng herramienta de fundamental
i, para pasar @ un sistemna donde el trinsito del beneficiario se halle sistematizado, bajo Ia

icha profesional.

contexto, ¢l Ministerio de Salud desarrollé un modelo de atencién médica, que le penmira
1 ¢l objetivo sanitario propuesto, optimizando la relacién costo beneficio y consiguiendo una

e los recursos mis justa v eficiente o través de la descentralizacion.

U ucherdo politico y peestacional de las instituciones publicas y privadas del sector salud, cs un

/ caning i

Decid

hueo para contribuir a bomcjora de la arencion médica y de Ln satud de la poblacic

i cclebrar el presente Convenio que se regird por los articulos siguicntes:
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SUBSECRETARIA DE RTENCION PRIMARIA DE LA SALUD

Primerd.

el G

El i’rogm'mu. de Medico de Cabecera diseiiado por ¢l MINISTERIO seri implementado por
BIERNO DE LA PROVINCIA O JURISDICCION ACORDADA, con ¢l apoyo,

supervisign, v financiacion decreciente del MINISTERIO DE SALUD DE LA NACION. La

furanciacgon decreciente, consiste e

-~ —
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Ministerio de Salud de la Nacion financiara por dos (2) afies los contratos de Médicos Jde

Abccern.

i Ministerio de Salud v In Jurisdiccion Acordadu evaluarin conjuatamente, en este periodo
Hovacion del financiamiento, segin las disponibilidades presupuestarias de cada ejercicio, por
fes ddos (2) afos, o bien comenzari Iy Jurisdiccion Acordadn a hacerse cirgo del 25% por ado
it lograr el 1T00% del financiamicnto,

Adn Jurisdiceion implementari Tas acciones necesarias para que los beneficiarios participen cn

evaluacion del sistema conjuntamente cou los Niveles de colaboracion, ya que ol control de

ticin lo establece ¢l Nivel Ceneral.

Miuisterio de Salud reeibira la informacién trimestral sobre cl grado de satisfaccion de Tag

Fstaciones,

Segundd. il mencionady programa estard destinado a brindar cobertuea de primer aivel ambuolatorin 3

los I
JURIS

posib
Tercera.
Subn]

ntegr

Cuarto..

bitantes residentes en ¢l imbiso geogrifico del GOBIERNO DI LA PROVINCIA O
DICCION ACORDADA, que no poscan cobertura medick v que no cuenfen con otea

ididl de atencion que i que les puede brindar o sistensa publico.
4 MINISTIRIO serd ¢l encargado de la coordinacion general del sistenaa o tavés de I
retaria de Arencién Primariu de ln Salud, del modo cstablecido en el anexo 1, ¢l cual es parte

nte de este convenio.

T GOBIERNG DE LA PROVINGIA O JURISDICCION ACORDALDA a traves de su

organgmo de Salud, serd ol encargado de gestionar el sistema de atencion medica, procurando que

(z/ 7 -

L, impler

mo se realice bajo  criterios de aceesibilidad y parkicipacion  de fos  Dencficiarios,

reitando un modelo de atencion que ordenc el flujo prestacional, responsabilice a los
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RTENCION PRIMARIA DE LA SALUD

o8 actores sobre by asignacion de los recursos, v privilegie ki relacion médico paciente por
i de Tas ceuaciones ccondmicas, siguicndo los lineamientos del anexo Loel cual es paree

ante del presente convenio.

il ente gestor del GOBIERNO DL LA PROVINCIA O JURISDICCION ACORDADA,

1 dicir su propio Reglamento de funcionamiento, que se ajustard a las pautas ¥ prineipios

mentados en este convenio.

misdiccin Acordada, seleccionara al profesional que cumpliri ta funcion de Médico de

ceri. Podrin para esta tarca reunir al apoyo de los Niveles de Colaboracion,

nisdiceion Acordida propone al Ministerio de Salud de In Nacion los nombres ¥ curriculums
 profesionales. i Ministerio de Satud contrata a tales profesionitles por un monto de pesos

wentos (§ 900,00) mensuales, valor que podri ser modificade con el acuerdo de lns partes

keis (6) meses.

Jontraticiones seran renoviadas por ¢l mismo periodo, a solicitud de la Jurisdiceion que

et surenovicion.

clahoracion de los padrones sobre Tt ase del eatastro de beneficiarios, la situicion gociu
nica de los beneficiarios de cada distrito, y los datos epidemioldgicos disponibles servird de
ara ol establecimicnto de metas v programas sanitarios. La distribucion geogrifica de los
Ciarios corresponde al dmbito geogrifico del GOBIERNO DI LA PROVINCIA O
DICCION ACORDADA,

|.os servicios serin brindados por los profesionales médicos que tegren Tn Red Prestador,
cucnten con la conformidad del GOBIERNGO DE LA PROVINCIA O _lUR]Sl)i(:(:l(‘)I\
DADA v del MINISTERIO

4 red estard integrada por un nimero de Médicos de Cabeeera adecuado a T estructurs v

wion geografica de b demancla, v por los servicios de apoyo diagnostico v terapéutico de
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ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

o nivel ambulatorio v de intermacion, ¥ cle tercer nivel o alta complejidacl. 1.os Médicos e

cera deberin ajustarse a 1o establecide en o anexo L el cual es parte integrante de este
i,

L MINISTERIO se reserva T facultad de auditar y supervisar las obligaciones usumidas por
testadores, v o GOBIERNG DI LA PROVINGIA O JURISDICCION ACORDADA
udo realizar s auditorias cn terreno que estime pertinenres con ¢l fin de realizar 1
teiom, amilisis v fiscalizacion integral de Ias distintas actividades asistenciles, en sus Aspectos
ustrativos, 1éenico v médico. Los profesiomales de ta red asisteneial y el GOBIERNO DI LA
parse a b orealizacion de rales

wias, debiendo facititar Iy tacea de los audirores.

EUMINISTERIO reatizari Ta evaluacion del modelo de atencidén médica, sobre ky base de los
dores de uso de prestaciones observados v anualizados para su mejor audlisis v evaluacion,
retas abservadas por parte de los prestadores, informacion cpidemiologica, v encuestas para

el grador de satisfaceion de tos beneficiacos realizadas con suficiente tigor metodulogico.

ho. 1L MINISTHRIO contrataci los Médicos de Cabeeera a propuesta de la PROVINCIA O
DICCION ACORDADA.

Duodéclmo.los beneficiarios tienca participacidn en el control del grado de satisfuccion de Lus

prest

ciones v en la eveneual deteeeidn de desvios que permitan la adopeidn de medidas correctivas

oportums. Al clecto, los beneficiados de eada zona designan representantes para realizar tarcas

de en|

voon

Decimo

uestas ¥ verificacion bajo I coordinacion de los niveles centrales y regionales del ente gestor

Fupeciin i bas noaas que acuerden s partes,

ercero.n prucha de conformidad, se firman tres (3) ejemplires de un mismo rnor v 1 un

solo gfecto, en la Ciudad de Buenos Ajres, 1 los 8 dias del mes de agosto de 2000.

Nestor syare

w

Ojeda

GRS




SUBSECRETARIA DE JATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

ANEKO 1
EL MODELO : |
1. CARACTERIZACION DE LA DEMANDA

1. Ros beneliciarios del progeama de Médicos de Cabecers deberdn cumplir los siguicntes

requisitog:

it lener domieilio real v estable en el ambito geogrifico del GOBIERNO 1DF LA PROVINGIA
Y IURISDICCION ACORIDADA, lo que deberi estar debidamente acreditado,

b [No poseer cobertura en salud de ningan fipo y ne contar con otea posibilidad de atencion, to

fue constituye tumbién un requisito para Iy permanencia en el progrma.
¢ Palicitar su ingreso ul sistema, complementando la respectiva solicitud ca todos sus témines.

2, CARACTERIZACION DE LA OFERTA

21 RISPONSABILIDAD PRESTACIONAL

A atencion de primer nivel ambulatorio se brindari ea los Centros de Salud o en los

-

copsultorios particulares de los profesionales designados como Meédicos de Cabecera, de
P p g

acherdo a ks caracteristicas repionales y I organizacion jurisdiccional.

Qprogramu involuern todi 1 red de atcacion médica de jurisdiccion provinciat v/o municipal.

qye es quien brinda los servicios de sepundo v tercer nivel de atencion, garantizando T

e

egrahidud del sistema,
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ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD
ncamente Jos. profesionales adheridos estin en condiciones de indicar o prestae servicios del

wlo establecido.

| Medico de Cabecern no puede negar asistencia a ninguno de los beneficiarios inscriptos en su

hiron,

LACION CONTRAGTUAL

ede ser dado de baja del listado ¢t prestador que no cumpla con lus obligaciones emergentes

modlels v de las Resoluciones organicamente adoptadas.

BROS DI BOLSILIC

puede requerirse de los afiliados pagos de ninguna especie. La acreditacion de b trasgresion

ulta a1 disponer la exclusién del profesional de quc s trate.
RQUISITOS MINIMOS DE CATEGORIZACION

constatarse que un prestador ha dejado de reunir los requisitos establecidos por el ente
tor. o incurride en incumplimicato de las obligaciones pactadas u otra disposicion, o no
petase los métodos v normas cientificas y éticas inherentes al arte de curar, puede ser dado de

it definitiva o temporariamente como integrante de la red.

[ERTAD DE ELECCION

- Qeda expresamente entendido que fos beacficiarios gozan de total liberrad de eleceion catre

logpressadores de fa Red.

5. COINFEGURACION GENERAL DEL MODELO
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| ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

| pilar deb-modeto es el “Médico de Cabecera™, profesional con ca paciticion v condicinnes
) | !

efinidas que configuran un médico con aptitud para actuar en ese cometido, que condduce al

aciente dentro del maodelo al que ambién supervisa.” '

I madelo responde al esquens de Médico de Cabeecra debidamente acreditadoe en I

mduccian dul proceso de atencion v en cantidad suficiente de acuerdo a la poblacion.

L progeama, ademis de Tas asistenctales, incluye acciones educativas, promocionles v

Foventivas (prevencion pranari, secundiria v terciaria).

stnismo estl ennmareadn en ¢l Programa Nacional de Gamatia de Calidad de I Atencion

cdica del Ministerso de Salud de la Nircion

> Expresi ¥ concrermente asignados a dos progeamas comprendidos en
Programa v cada uno de los prestadores comparte responsablemente b utilizacion de csos

rursos; Lo que esti estimulido por mecanismos de incentivos.
1 [

a excelencia, el modelo prevé el desarrollo de programas e

paciticion continuada v sistemitica del recurso humano.
RUCTURACION DE LA OFERTA

pucrta de enteada 2 todo ¢l Modelo y responsable primario por la

istencia médicn g los
whiciarios residentes en el drea de cobertur es el I Nivel ambularorio, conformado por los
dicos de Cabecera.

amo apovo dignastico [/ feeapéutico, los Médicos disponen del U Nivel ambulatorio

l1pucsto por:

laboratorios de andlisis clinicos.

"Wocrig o
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ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

1. centros de diagnostico por imdgenes,
11

centros de kinesiologia, fisioterpia y fonoaudiologia.
V. médicos especialists a-quienes consulrar y -

V. La red de presradores de farmacia.

uando es necesaria una internacion programadi o de urgencia, el Médico de Cabeceen derivy

wiente al 11 Nivel de internacion,

lt patologia requicre el uso de procedimicntos diagnosticos o terapéuticos especiales, en
ibubitorio o inteenacion, se cuenta con una red de prestadores de Alta Complejidad, o 111

wel.
GANIZACION DE LA ATENCION MEDICA

modelo de atencidn médica se basa en el transito sistematizado de los heneficiarios que
ceden al sistema bajo la tutela del Médico de Cabecera, puerta de entrada narural al Modelo 3

sponsable primario por la asistencia médica a los bencficiurios.

maodelo incorpora la figura del Coordinador Médico del programa. para o cual deben haberse
corporado al programa 0o menos de cinco (5) Médicos de Cabeeern v de 000 (cuatro mil)
neticurtos.

ENCION AMBULATORIA

s afilindos titulares deben inscribirse en el padeén del Médico de Cabeeer clegido, siempre

e cucnre con cupo.

T aconsejable que los demis miembros del grupo familiar, va sean familiares propizmente

chos, a cargo o adherentes se inscriban en ef mismo padrén que el titular,
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caso de que el Médico de Calecera clegido por el afiliado no tuviers cupa, ¢l beneficirio debe

dptar por otra profesional.

1

»’beneficiarios pueden cambiar de Médico de Cabecera no antes de transcurridos 180, (ctento

hent), dias de permancncia en ¢l cupo de uno de ellos, siempre que exista capacidad de

rheepeion en el cupo del Médico de Cabecera elegido. | acen excepeion a esta regli

. Cambio de domicilio del :Jﬁli;ld() v/0 Medico de Cubecera.

\
. . \ L -
L. Incorporacion masiva de nuevos Médicos de Cabecera.

9. INENTIFICACION DE LOS BENEFICIARIOS:

9101

1Doc

Avry

10. b

|

I

-

imento de identidad

» benefictarios deberdn presentan en todos los cusos:

tlitacion de su pertenencis la Programa,

ODALIDADES DE ATENCION

Qonsulta ambulatoria: 1l beneficiario solo puede solicitar atencion ambulatoria a su Mdédico
& Cabecera. Para ello, éste dispone de un sistema de turnos programados, debiendo evacuar las

cpnsultas no urgentes dentro de las 48 horas. hibiles de solicitadas.

isita domiciliaria: 121 beneficiario puede solicitar la concurrencia del Médico de Cabecert a su
micilo en caso de cuadros nosolégicos con imposibilidad de deambular. Para esto, pucde

ectuar ¢l llumado de lunes a viernes, catre las siete v las diccinueve horas. 131 Médico de.

(pbecera esti obligado a concurrir al domicilio en el dia, es decir, antes de ln hora 24, E resto

bl hosurio, (de diecinueve a sicte), y los sibados, domingos y ferindos durante todo ¢l dia,

ilindo debe concurrir a los servicios de emergencias correspondientes.

/
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Fntcrconsulta: Toda vez que el Médico de Cabecera considerc necesaria la opinion de un

Fspeciilista, extiende ¢ correspondiente pedido, que cs entregado al paciente 4 fin de que éste se
liripa ul efector, incluyendo en la solicitud, el motivo. de consulta, resumen de 11, y resultados

e exiimencs complementarios recientes.

1 Medico especialista asi como los centros Rehabilitacion, deben elaborar un informe de Ty

Mterconsulta £/0 evolucion del paciente o los fines de que el mismo lo haga legar 1 su Mcdico

e Cabecera.

folicitud de exdmencs complementarios (Laboratorio, Radiologia, Ecografia, cre): Bin

thidos los casos, ol Meédico de Cabecera exticnde Tn solicitud, a fin de que el heneficiurio se dirija

o clector puesto o su disposicion,

Ihdicacicn de tratamicnto ambufatorio farmacoidgico: T3l Médico de Calecers extiende la

freespondiente receta de acuerdo con las normas gl respecto.

Ndicacion de tratamicnto anrbulatorio de rehabilitacion: |7 Médico de Cabecera extiende

i correspondiente mdicacion.

Servicio de Emergencias debe informar al Medico de Cabecera coreespondiente tida

ancion que efectie dentro de Lis 24 horas de realizada, utilizando para ello el medio mis eficiz

~

| ponible,

I AJENCION EN INTERNACION

A infermaciones son indicadas por los Médicos de Cabecera, Vispecialistas v Servicios de

hergencin debiendo contar en rodos los casos con I conformidad del Médico de Cabecern

e correspanda,

=

12. AIENCION DE ALTA COMPLEJIDAD

-

6
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&

-

efectos de fijac Jos niveles de profesionales autorizados a solicitar las diversas pricticas de
A Complejidad. se establece una clasificacién de las practicas programadas, en practicas de

Al complejidid diagnostica de Nivel A y Nivel 8, y practicas.de Alta complejidad terapéutica.

A& pricticas progeamadas diagnosticas de Nivel A, pueden ser solicitidas por ¢l Médico de

Cibecera o lspecialista.

L pricticas programadas diagnosticas de Nivel B, pueden ser solicitadas por Médico de
Cipeeern especializado en clinicn médicn o médico especialista del sistermna, siendo obligatorio ¢l

cofforme del Coordinador Médico correspondiente.

Lak practicas terapéuncas solamente pueden ser preseriptas por médico espeeialista afin Las
prfreripeiones de radio y Cobaltorerapia, requicren el conforme  del oncologo  clinico

reponsable del seguimiento del paciente.

Fap practicas de urgeneia en un paciente internado pueden ser solicitadas por médica de guardia

¥/ iefe de U1 del establecimiento, siempre que exista la debida justificacion.

13. METODOLOGIAS DE EVALUACION PARA MEDICOS DE CABECERA

Sefhun desarrollado una seric de métodos que estimulan el buen comportamicnto prestacional

deflos cfectores o desulientan los desvios.

N obicto de este sistema se orienta a corregir conductas que propendan a1 sub o sobre

arantizar Ia calidad de atencion médiea provista a los

&

prestacion cn la atencion de este nivel, ¥

>

cpeficianios del Programa.

Eametodologia se basa en evaluar mensualmente ta produccion v conducta preseriptivi de eada

prpfesional, v Ia calidad de atencion sobre la base de dier varables, a saber:
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L. Consulas producidas por el profesional, (incluyendo visitas domicilgurias)
Il Selicirud de 1nterconsultas

1. Solicitud de pricticas de laboratorio 4

IV Solicitud de pricticas radiologicas

V. Solicinud de otras pricticas diagnésticas o terapéuticas

VI Solicitud de pricticas de alta complejidad

VILSolicitud de intenmciones

VIIL - Cumplimiento de programas de proteccion y promocion

IN Deserciones y/o incorporaciones dentro del grupo capitado

N. Hieuestas de satisfaccion de los beneficiarios

NL Indices Sanirarios.

d.

A informacidn para Iy formula polinémica, surge de los informes producidos por los distintos

=

afticipes del sisten,

. Lalproduccion del profesional es comparada con las tasas esperadas de referencia; dererminando

. rinfpos entre los que deberia enmarcarse I actividad asistencial del Médico de Cabecera,
£ Elfmodelo considera que si bica cs.deseable I conrencion del gasto por parte de los Médicos de
Caprecera, esto debe tener un limite de razonabilidad compatible con la calidad de arencion
mddica. s por ello gque timbién se desalientan Lis producciones muy Iujas.

14. INDICADORES

a |indicadores de uso de prestaciones deseados, expeesados en cantidad de prestaciones

bservadas por beneficiario v por afio.

Prestacion
.-'/ /} 2. Consults en consultorio de Primer Nivel
( ’ b, Visitas & domicilio del Medico de Cabecera
—
/7 g
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—
W

. Interconsultas con Fspecialistas

d. Prestaciones Bioguimicas

e. Rehabilitacion - '

f.  Internaciones -

DOCYMENTACION A UTILIZAR

L. SORICITUD DE PERTENENCIA AL PROGRAMA

=

he constar de casilteros para completar con os datos correspondicntes a

Lo Apellido v nombre de la persona que solicita su inscripeion,

I Tipo y Numero de Documento de Identidad,

H1. Domicilio,

V. Sexo,

V. Bdad,

VI Numero de identificacion provisorio o definitivo de eada hencficiario (a completar por
In oficing de orientacidn del l)cncﬁcimio).‘ .

VILNombre del Medico de Cabecera ¢legida por el beneficiario,

2. SOICITUD DE PRESTACION

I constar de casilleros para completar con los datos correspondicntes a

L Apeliido v nombre del beneficiario receptor de la prestacion que se solicita.

1. Namero de identificacion de cada beneficiario

HI. Domicilio del paciente

IV, Prescripcion de  la prestacion que se solicita, (laboratorio, radiologin, ecografia,
inferconsulta con especialista, internaeion, cre).

Resumen de HC y Peesuncion diagnodstica




e O
i

7 N
I o %
R s
ST
‘-‘5 = a4
By, S WS
e, e

TR

Moninio o okt

SUBSECRETARIA DE JATENGCION PRIMARIA DE LA SALUD

V1. Fecha en In cual se extiende la solicitud de prestacion.
ViLIirma y sello del profesional que extiende Ta solicitud de prestacion.

4

3. INFORME DEL MEDICO DE CABECERA

—

Jebe constar de casilleros para completar con los datos correspondientes a

L Apellido y nombre del Médico de Cabecera que confeccioma el informe semanal.

I Matricula del profesional.

I Localidad en que desareolla su actividad profesional.

IV, Periodo al que cocresponde a la informacion.

Vo i v sello det Médieo de Cabecera que confeeciona y rennire el informe semanal.

Vi N® de identificacion de cada beneficiario

VILApclido v Nombre del beneficiario que cfectud la consulra en consubtorio o que fue
visitado enn su domicilio.

VIH. Indicacion de si fue en consultorio o en el domicilic.

4 IN. Dia en que se cfecrué la consulra.

N. Orden para ¢l tipo de prestacién para la que sc extendio ls Solicitud de Prestacion,

NL Diagnostico presuntivo o de certezn correspondicnte a eada paciente arendido,

4.INFORME DE CONTRARREFERENCIA

-

he constur de casilleros para completar con los datos correspondientes u

1. Apellido y nombre del heneficiario receptor de 1a prestacion solicitada.
1L Nimero de identificacion del beneficiario
HL Preseripeion. de  la prestacion que se solicita, (boratorio, radiologia, ccografia,

interconsulta con cspecialista, internacion, cte).

1,1
K A IV, Techa en la cual se realizg la prestacion,
f‘,
V. Firmu y sello del profesional que realizo la prestacion.
I

10
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VI Matricula del profesional que realizo 1a prestacion.
VI Duagndstico presuntive o de certera correspondicate a cada paciente atendido.

VHL  Recomendaciones, estudios solicitados, y fechas de nucva consulta,

1. MOPELO DE GESTION -

R 1)
M

-

T3 B
al|

s

L.L. FU

algestion operativa se realizard en forma descentralizada al méiximo posible, con la mavor

plificicion administrativa, reservindose el MINISTERIO las facultades inherentes a la
ratizacion, Coordinacion v Supervision, con pautas fancionales que den garantia de

itinaidad ideologica, atendiendo siempre 4 o que resulte mejor para el beneficino.

GUBIERNG DE LA PROVINCIA O JURISDICCION  ACORDADA  sei ¢l
unistrador v gerenciador del modelo de atencién médica implementado para Iy asistencia

itaria de los heneficiarios residentes en su dmbito geogrifico.
este mndo, T gestion y gerenciamiento del modelo se estructura e

I Uanivel central a cargo del AIINISTERIO,
I Un nivel local cowstituido por ¢l GOBIERNO DE LA PROVINCIA O
TORISDICCION ACORIDADA;

11 un nivel de colaboracion no obligatorio, constituido por la ASOCIACION

NCIONES DEL NIVEL CENTRAL

I.  Definir  Ias normas asistenciales y adminisirativas por Ias que se rige of
Progranra: L'odas las nonmas a utilizar son establecidas por ¢l nivel central Iistas
icluyen desde los mecanismos de identificacion de beneficiarios v accesibilidad al
Modelo, hasta la documentacion utilizada para el flujo de mformacion, pudiendo

realizar las modificaciones y/ o adiciones que estime pertinentes.
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. Definir los mecanismos de liquidacién a los prestadores asistenciales: stablece
los mecanismos, (v las modificaciones que fueron necesarias), para  liquidacion a los

Médicos de Cabeceri, . ; i

11

—_—

- Aprobar Ia designacion de los Médicos de Cabecera propucstos: Aprucha
la designacion de aquellos profesionales que cumplen con los parimetros
estublecidos en o programa de Médicos de Cabecera, propuestos por el nivel

de colhiboracion v rtificados por el nivel local.

W. Aprobar Ia designacion de los Ceordinadores Médicos Propuestos:
Aprueha b designacion como Coordinadores Médicos de ;u.luc'l]()s profesionales
que cumplen con los parimerros establecidos en ol prograna de Médicos de
Cabecera, propuestos por ol aivel de colaboracion y ratificados por el nivel

loeal.

N Definir of sistccna de cvainacién a aplicarse  a fos Médicos de Cabecera:
Establece los mecanismos de sepuimicnto de rendimicnto de Ins prestactones
asistenciales v define v aplica las merodologias de evaluacion de Tos prestadores que

resulten apropiadas.

V1. Administcar ¢l Padrén do beneficiarios incluidos en el Programa: Tiene a su

cargo It actualizacién peemanente del Padron de bencficiacios incluidos en el

Programa, sobre Ia base de ln informacion provise desde ¢l nivel local v controla que
este nivel haga lo propio con los padrones correspondientes a los Médicos de Cabecern
de suimbito. Para ello, desarrolla los mecanismos de informacion entre este vivel v los

denxds participantes que sean necesarios,

Vi

-Eftetuar Ia Auditoria sobre los prestadores asistenciales: Dispone los mecanismos
¥ recursos necesarios para la evaluacion de la calidad de ta atencion médicn que reciben

los beneficiarios, para lo cual realiza por st mismo o a través de los otros niveles,
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R ‘ auditorias u los Médicos de Cabecera v a las oficinas de Orientacica del heneficiario,

cncuestas de satisfaccion de los beaeficiarios, etc., cfecruando los correspondientes

informes.

VUl Financiar el programa de Médicos de Cabecera: Tiene a su cargo s
fiancincion del programa el que de acuerdo 4 lo establecido en el FCSPLCHVO convenio

entre-el GOBIERNO DI LA PROVINCIA O JURISDICCION ACORDADA v el
MINISTERIO, se realizari con participacién decreciente del MINISTERIO.

IN. Bvaluar pesmancnteniente de Ia evolucion del Programa y los resuliados
obitenidos por of accionar de los prestadores asistenciales, desde los punios de

vista sanitarfo, asistencial y cconomico financicro: |istablece las pauts de

. ' seguimiento e la produccion,  evaluindo  los  resultidos v cfecrando s
P .

modificaciones necesarias.

N. Apertura de sumarios y cnsion de las conclusiones y dictdmenes que
correspondan como consecuencia de Ias investigaciones de denuncias que fos
benciiciarios pudicran presentar contra los Médicos de Cabecera, y aplicacion
de lIas sanciencs correspondicntes: liene capacidad  de  abrie  sumarios
administrativos, emitir dictimenes y aplicar las sanciones correspondientes. 1o todos

los casos respetando el derecho a b defensa de los involucrados.

- Establecer los mecanisinos de flujo Y procesamiento de toda Ia informacion
necesaria para Ia cvaluacion de la marcha del Programa y Iz toma de

@ ’ decisiones: Define un circuito rutinario de flujo de informacicn., estableciendo:
Lo

i qué informacion requerir,

ILa quiénes,

1. Yue tipo de procesamicnto aplicar,
iv. por qué medios,

v.cuidles son lus sabidas estindar, y
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EGE Quiénes los receptores permanentes de by misma.

NIl Arbitrar wdos los medios necesatios para Ia consecucion de sus objetivos:
Vs responsabilidad de este nivel arbitrar todos los. medios necesarios parit la buena
marcha del programa, definiendo sus propios recursos fisicos, téenicos, humanos v

materiales.

PADJON DE BENEFICIARIOS:

heri confeccionarse un padron nominado de beneficiarios. en el Jue consre, entre ot
armacion, ¢l nombee ¥ apellido de los titalares, edad, sexo, numero de identificacicn, nivel

Fio econdmico, v su domicilio.

s niveles periféricos son responsables de Ta administracion de sus prapios padrones, v, por
to. de camunicar al nivel ceatral todas las altas y Lajas de beneficiarios que pur cualyuier

itivo se produzean en su jurisdiceion, asi como los beneficiarios que cambien de domicilio.

’ INFOQRMACION

)|

el
.

o

)

==

)

[r}

N

bmento fundamental parn aleanzar los objetivos, seid el desarrollo de una complera red

winidtic que permita constituic una base de datos que ademds de proveer informacion

spudistica, sirva de apoyo a ka programacion ¢ planificacion que necesariamente deba

arrollarse para actualizar, corregir ¥/o modificar el modelo sobre bases téenico- cientificas

nclamente respaldadas.
infurmucion disponible en la base de datos se procesard de maneea de obtener informacion
demiologica v de funcionamiento del modelo, tanto en lo que hace u sus indicadores de uso )

o Taaccesibilidad o los servicios,

mo minimo deberi prevesse la disponibilidad de salidas programas respecto a:
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L Cantidud de consultas por beneficiario y por aio discriminadas por edad

1L Cantidad de consultas por beneficiacio y por aito discriminadas por sexo

HI. Diagnasticos por mes calendario

. Diagnosticos discriminados por grupo de edad N
V. Diagnésticos discriminados por sexo

V1. Caotidad de consultas por. beneficiacio v por aio discriminadas por Medico de

Cabecera '
VILCantidad de Interconsultas por beacficiario y por afio diseriminadas por Medico de
Cabecera
VIHL - Cantidad de exiamenes complementarios de baja complejidad por beneficiario v por
wio diseriminadas por Medico de Cabecera
IN. Cantidad de eximenes complementirios de mediana compiejidad por beneficiitrio v
por aiio diseriminadas por Medico de Cabecera
N. Cantidad de eximenes complementarios de alta complejidad por beneficiario y por aiio
discriminadas por Medica de Cabecera
XL Cantidad de internaciones clinicas por heneficiario y por afio discriminadas por Medico
de Cabecera
. NIL - Cantidad de inteenaciones quirisgicas por beneficiario y por aiio discrimimdas por
Medico de Cabecera
NIIL Cantidad de derivaciones fuera del imbito geogrifico de programa por beneficiario
v por afio discriminadas por Medico de Cabecera, e incluyendo lugar de derivacion.

diagnostico y presticion solicitada.

L2. FUNCIONES DEL NIVEL LOCAL

4. FINivel Local es responsable des

. Gestionar eof programa de atencion medica en su dmbito geogrifico: s ¢l
responsable de toda la gestion operativa relativa 2 la implementacion v administracion

del programa de Meédicos de Cabecera y su vinculacion con of resto de la red




ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD

L

Vi

prestacional, garantizando el adecuado funcionamicnto de la red de segundo v tercer

nivel

Evaluar periddicamentc la demanda: Evaluari periédicamente la demanda, tasas de
uso, y poblacidn beneficiaria del programa con el fin de detcrmisar y adecuar ha
cantidad v distribucién de los Meédicos de Cabecera, aprobando los horarios de

atencion de los Médicos de Cabeeera con opinién del Coordinador Médica.

Efecenar Ias tarcas encomendadas por el nivel central correspondicntes a la
administracidn del padedn de bencficiarios de su jurisdiccitn: Tiene a su cargo la
acminstracion permanente del padron de beneficiarios incluidos en el programa,
proveyendo de informacion al nivel central y a los Médicos de Cabecera de su imbito,
y supervisando que los benefictarios inscriptos cumplaa con los requisitos minimos de

pertenencia al Programa.

. informar a sus médicos de Cabecera acerca de [as imternaciones de sus

beneficiarios: Debe informar al Medico de Cabecera que corresponda, acerca de
cunlquier internacion de beoeficiarios integrantes de su padrén, que se bava producido
dentro de la red asistencial, sin I correspondiente solicitud de prestacién emitida por

dicho Medico de Cabecera.

colaborar en ef desarrollo de Ia Auditoria Médica a los Médicos de Cabocera, cn
{as farcas que se e encomcendase: Colabora con cb nivel central en las treas de
auditoria medica que cste nivel requiera, como asimismo actiia coordinadamente con la

ASOCIACION para la provisidn de informacion il Nivel Central,

Habilitar los consultorios médicos de los Médicos de Cabecera: 1 labilita para su
mscrcion en el progeama, los consultorios privados de los profesionales médicos que
cjereerin como Médicos de Cabecera, corroborando que los mismos cuenten con tada

la infracstructura v recursos gue este nivel requiere.
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Vl.consolidar la informacion mensual v remitirla al nivel central: Consolida Iy
informacion remitida por los Médicos de Cabeeera v la informacion disponible del
resto de los prestadores de la red, y b remite al nivel centeal por el medio que este

determine.

VUL archivar Ia documentacién, poniéndola a disposicicn del nivel central cada
vez que Eswe fo requiriera: Archiva' li documentacion eriginal remitida por los
Medicos de Cabecera, y demis prestadores de la red, y la informacion consolidada
disponible, de modo que la misma csté a disposicion del nivel centeal cuando este lo

requiera.

IN. Dar su aprobacion puara la designacion de los Médicos de Cabecera
propucstos por el aivel de colaboracion: Apruchy aquellos profesionales que
cumplen con los parimetros establecidos en ¢l programa de Aédicos de
Cabecera, propuestos por el nivel de colaboracion v cleva dicha propuesta al

nivel Cenrral para su aprobacion final,

N. Dar su aprobacion para Ia designacion de los Coordinadores Médicos
propuestos  por o nivel de colaboracion: Ratifican o avala  como
Coordimadores Médicos a aquellos  profesionales que cumplen con los
pardmetros establecidos en ef progranma de Médicos de Cabecera, propuestos
por el nivel de colaboracion para ejercer ese cargo, v cleva dicha propucsta al

nivel Central para su aprobacion final.

N1 Administear ol padron de beneficiarios de cada uno de los Médicos de
Cabecera: Administra el padedn de los Médicos de Cabecera, emitiendo y
entregando mensualmente 2 todos v a cada uno de los Médicos de Cabecera do
su drea, sus respectivos padrones impresos de beneficiarios a cargo, con cl
correspondiente informe de las altas y bajas que se hayan producido, y

remitiendo similar informuacion al nivel central por el medio que este disponga.
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N Adminfstrar el padron de Mdédicos de Cabecera de su jurisdiccion:
Administra ¢l padron de Meédicos de Cabecera, informando al nivel central sobre los
cambios de domicilio de los mismos, bajas producidgs en el sistema, altas solicitadas, ¥
toda otra informacién que resulte 1itil para la evaluacion v buen funcionamicnto del

SISTeniL

NI Trandear quejas y denuncias de beneficiarios respecio de Mdédicos de
Cabecera de su imbito, remitiéndolas a central para su resolucidn: Recepeiona
las quejus v denuncias de beneficiarios respecto de Médicos de Cabeceera, trasladando

al nivel Central dicha informacion ¢ incluyendo opinién al respecto.

L3. FUNCIONES DEL NIVEL DE COLABORACION

i EINvel de Colaboracion es responsable de:

1. Scleccionar y poner a consideracion del nivel local y del nivel Centeal los
profesionales para ocupar ¢l cargo de Mdédicos de Cabecera Sclecciom
sobre Ta base de los respectivos perfiles curriculares, a aguellos profesionales
gue cumplen con los parimerros establecidos en el Programa de Mcédicos de
Cabeeer, v los propone al nivel Jocal a fin de que este de su visto bueno v eleva
dicha propuesta al nivel Centeal para su consideracion v designacion,
grantizando que los seleccionados cumplimenten rodos los requisitos de

acreditacion profesional v de recursos fisicos.,

. Selcccionar y poner a consideracion del nivel local y del nivel Central los
profesiondles para ocupar ¢ carge de Coordinadores Médicos: Sclecciona
sobre la base de los respectivos perfiles curriculares, a aquellos profesionales
que cumplen con los parimetros establecidos para ejercer el cargo de

Coordinador Médico del programa de Médicos de Cabecera, y los propone al
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nivel local a fin de que este de su visro bueno v eleve dicha propuesta al nivel

Central para su aprobacion final,

N Proponer modificaciones y adecuaciones™ del sistema de arencion:
Propone al nivel Local para su consideracion, las modificaciones al sisterma de
AENCION que esime perrinentes para ol mejor funciommicenio del mismo,
respecto b orentacion de beneficarios, flujo de mformacion, aormus de
auditoria, cre, las que, de contar can el aval del nivel Local, serin remitidas para

suaproluacion al nivel Ceneral.

V. Colaborar en la normatizacion del sistema: Propone al nivel Central las
normas de prescripeion, referencia, contrarreferencia, ete, UL JUZBUC NECesTs
para un mejor logro de los objetivos, con el fin de que este nivel realice la

evaduacion necesaria y decida al respecto.

V. colaborar cn o desarrollo de Ia Auditoria Médica a fos Médicos de Cabecera, en
Ias tareas que se le encomendase: Colabora con el nivel central en las tarcus de
auditoria medick que este nivel requiera, como asimismo actia coordinndamente con ol
GOBIERNO DE LA PROVINGIA O jURlSDl(:(Jl(')N ACORDADA para In

provision de informacion al Nivet Central.

\

- Opinar respecto de Médicos de Cabecera que han recibido qucfas y denuncias
de beneficiarios: Limite opinion respecto de los Médicos de Cabecern que han
recibido quejas v denuncias de beneficiarios, teasladando v fundamentando dicha

opinion al nivel Centeal.

14. FUNCIONES DEL COORDINADOR MEDICO
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Coordinador médico debe cumplic un horado de 40 horas semanales. con 30 horas de

neion en la Oficing de Orientacion del beneficiario, y es responsable de:

Asignar los pacientes a los Médicos de Cabecera: Asigma los pacientes a los
Médicos de Cabecera, verificando las condiciones de ingreso al sistema, acatando la
libre cleccion dclrl)cncficiﬂrio, procurando que resulte una distribucion equilibrada
entre los profesionales de cse nivel, y comunica semanalmente las altas a csos

Fucultativos.

Awtorizar Ia entrega de ercdenciales: Autoriza la entrega de credenciales transitorias

v definitivas a los afiliados que cumplan con kos requisiros para ingeesar progrini.

Coordinar Ia actividad de Ia offcina de Orientacion: Coording b actividad
admmistrativa de la Oficim de Qrientacion del beneficiario, cuidando que los nusmos

reciban v adecuada atencion.

. Coordinar fas derivaciones dc beneficiarios: Coordina lns derivaciones de pacientes

que requieran atencion medica especializada de seguado nivel de internacion v de
fercer nivel, dentro v fuera del dmbito geogrifico del GOBILRNO DI 1A
PROVINCIA O JURISDICGION ACORDADA,

Realizar Ia artculacion entre fos Médicos de Cabecera y of sesto de Ia red:
Articula ¥ coordina la relacion entre los Médicos de Cabecera y ¢l resto de la red intra v
extrahospitalaria, procurando agilizar la atencién v el cumplimicato de las normuas de

atengion,

Opinar respecto de Médicos de Cabeecra que han recibido quejas y denuncias
de beneficiarios: 1imite opinion respecto de los Médicos de Cabecera que han
recibido quejas v denuncias de beneficiarios, frasladando v fundamentando dicha

opimion il nivel Cenrral.

20
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Vil.colaborar en of desarrollo de Ia Auditoria Médica a los Médicos de Cabecera, on

Ias tareas que sc fe encomendase: Colabora con el nivel el nivel local v ¢l nivel de
coluboracion e las tareas de auditoria medica que se le requicran, como asimismo
actia  coordimadamente  con el GOBIERNO DE LA PROVINCIA O
JURISDICCION ACORDADA paza la prox-isién de informacion al Nivel Central.

VUL Intervenir on Ia aprobacion de los horarios de arencion de Ios. Mcdicos de
Cabecera, asi como de su cantidad y distribucion geogrifica: Interviene
emiticndo opmion en Iy aprobacion de los horarios de atencion de los Médicos de
Cabeeera y en su adecuada eantidad y distribucion geogrifica, respecto a la demanda

Lenehicinra,

IN. Proveer Ins reemplazos de los Médicos de Cabecera: Provee los reemplazos de los
Médicos de Cabecern que toman licencia o se ausentan, distribuyendo sus beneficiarios
a cargo, entre los denuis Médicos de Cabecera, procurando que sus cousultorios sc

hallen dentro del direa del Medico reemplazado.

N. Concurrir a los cursos de capacitacion: Concurre a los cursos de capreitacion
dispuestos por el Nivel local, tanto para los Médicos de Cabecera, como para cl

personal administrativo de I Oheing de Orientacion.

LAMENTO DEL MEDICO DE CABECERA

1. Pedfil det Médico,

)

)

-

4
1

1|

I

Lhe contar con entrenamicnto en medicina general y urgencias clinicas, o pediatria segin
rresponda;

be disponer de consultorio habilitado por Ta autoridad correspondicnte en I localidad en que
desempeiia, mas ¢l instrumental y equipamiento apropiado para ello;

the desdrrollar actividades de atencion ambulatoria programada v de urgencia, asi como de

pmocion de la salud v prevencion de la enfermedad.
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mpatibifidades:

titular de cargo/s de cualquier tipo cuya exigencia horaria acumulada no permite ol

wplimiento horario paea I atencién de los pacientes del Plan Médico de Cabecera con

poras mavores a 48 Hs. en los turnos,

3. Horfirio:

o,

be
[)(
e
e
co

los

[ME

de

o
&

.
cik;

dis

la

v I

Fonsultorio funcionard de lunes a viernes, durante un promedio minimo de tres horas diarins,
i de evacunr bis consultas programaduss. Ne se exigiri exclusividad para los
reliciarios del Programa duramte Ias botas de funcionamiento, aunque las cventuales
rergaciones on los turnos por falu de dispanibiiidad horatia incidirin negmivamente
cl indice de correccidn de fa cdpita mensuai La cantidad de horas se adecunri al nimers
waeficiarios de su piadeon, calculindosclas sobre la base de 4 consultas / beneficiario / afio,
una dusacion de 20 minutos para cada 'uma. Diariamente s¢ reservard 0o menos del 1004 de

turnes totales libres para consultas de no programadas que requieran arencion ea ¢l dia.

horas de efectivo funcionamicnto del consultorio se ubicardn 0o antes de las 7 v 10 despuds

s 19,
responsabilidad del Médico de Cabecera It implantacion de un mecanismo efective pura la
Fion de los pacieotes. Deberd utilizar para cllo todos los sistemas de comumnicacion

onibes en la localidad.

ccepeion de llamados parn visitas domiciliarias se efectuar de lunes 4 viesnes enire las siete

diccinueve, debiendo cumplimentarse las visitas antes de b hora 24 del dia del Bamado.
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e BF responsubilidad del Medico de Cabecera acordar con otro facultative del SISO, 3u
remiplizo eu caso de licencia o enfermedad, lo que debe see informado al Coordinador Medico
of quien corresponda en su defecto, PATA Su Autonzacion.

£ 13 misnio modo, debe notificar al Coordinador Médico cualquier cambio de horario, domicilio,
ofualyuier otro factor que pudiese afectar la adecuads atencién del bencficiario.

4. Fugciones:

a B Medico de Cabecera depende jerirquicamente del Coordinador Médico, o en su defecto ven
cgo de no existie ese cargo, de quien g ese efecto designe ¢l GOBIERNO DI 1A
PROVINCIA O JURISDICCION ACORDADA,

v E) Médico de Cabecera es el responsable de la asistencia médica de los beneficiacios del
])

grann que componen su padron. Para ¢llo debe:

I Manejar el ingreso al Modelo: Los beneficiarios. dentro del régimen, no pueden
consultar especialistas, otros profesionales, centros de diagnéstico o cualquicr otro tipo
de establecimicntos de salud con o sin internacion, sin contar con I Solicitud de
Prestacion. Hacen excepeién a esto los casos urgentes, en los que los Scrvicios de

lmergencia, pueden actuar en tal sentido.

[l. Desarrollar acciones de promocion de la salud, prevencion y rehabilitacién de
la enfermedad: Las dos primeras corresponderin a programas especificos segin se
estublezc. Respecto de la dltima, consiste en actividades de atencion ambulatoria,
programada v de urgencin. La asistencia se efecruari a través de consulta cn

consultonio v/o visita domiciliaria, segin las necesidades de cada caso.

1

- Atender la patologia ambulatoria correspondiente a su nivel de capacitacion: S¢

trata de lo atencion bisica correspondiente 1 la Medicing General. Bl Médico de
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Cabecera dispone de la posibilidad de efectuae interconsultas con especialistas, Mo

obstnte, la responsabilidad asistencial global cotresponde al Médico de Cabecera,

IV. Coordinar y seguir longitudinalmente al beneficiario en los otros niveles de
atencion: La tarea y responsabilidad del Médico de Cabecera no se agotan en cl
momento de la derivacion al especialista o de la interaacion, autes bien, corresponde al
Médica de Cabecera constituirse en el mentor del paciente a través de todos ks

Aspectos y circunstancias de su asistenciz.

V. Comtener: ¢s obligacion del Médico de Cabecera conducir b actirud de los pacientes v
familiares  frenre a la agresidn patologica, munteniéndolos dentro del Madelo
asistencial, evitando todo tipo de desequilibrios emocionales -origimados por dicha
agresion, como asimismo futclando las decisiones sobre cleccion de terapéuticas o fin

de eneauzar todos los esfuerzos del grupo hacia In obtencion de los mejores resultados.

V1 Utilizar razonablemente los recursos: 11 Médico de Cabecern beindaci las
prestaciones utilizando con rcionalidad los recursos a su alcance, optimizando I
relacion costo/beneticio siempre que ello no signifique mema en T cficacia

asistencial.

V1l.Confeccionar y custodiar la Historia Clinica Unificada, (HCU): Cada beneficiirio
contaed con anp 1E cuya confeccion y control serin de total responsabilidad del
Modico de Cabecera. La 1 deberd refiejir todas las contingencins asistenciales del
paciente, (es decir, opiniones Vmédic:ls. pricticas y procedimicntos de todo tipo que se
cfecrien sobre ¢l paciente. aungue o fuese el Médico de Cabecera quien los ¢jeeute).
Una copia de la misma scrid facilitada por el Médico de Cabecera a los cspecialistas
consultados ¥/o establecimiento/s hacia los que el paciente sea derivado. Lin la HCU

delserin constar los informes de otros prestadores que hubicren asistido al paciente.
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5. Profribiciones: .

Ef Medico de Cabeeera no podei negar usistoncia a ningune de Jos beneticiarios LISCHPIUS ©n su

pipdron. \

Tqmpoco podri percibic suma alguna ai por ningan coneepto, de parte de los beneficiarios del

Pdograma.

6. Refribucion:

R pago a los Médico de Cabecern se cfectuard a través de un mecanismo de ASIEICION

nfosual, en zonas wrbanas v zomus rurales, de modo que el profesional percibiri un importe

nsual, independiente de la cantidad de heneficiarios a cargo.

J cumplimicnro de metas de los programas de promocion v proteceion, 1 cantidad de

=

ipsraciones  efectuadas. la relacion entre prestaciones  ambulatorias ¥Oprestciones  cn

tfernacion, b relacion atencion en domicilio / atencidn en consultorio, las deserciones del cupo

=

«f parte de los afiliados, ete., no incidicdn en el monto de retribucion, pero serin tenidas en

-

ubnta para la continuidad ded Medico de Caleeera en Progrinn.

7. Padrén

padrin se integra por inscripeién del beneficiario, personal v voluntarizments, siguiendo los
prjeedimientos preestablecidos. Cada Médico de Cabecera tendrs a su cargo um poblacién que,
safvo exeepiones taxativamente aprobadas no deberd superar los 1.000 beneficiarios. 1l ingreso
alpadein lo efectuarin los bencficiarios en ¢l fugar que fiie el GOBIERNO DI LA
PHOVINCIA O JURISDICCION ACORDADA, optando libremente entre los Médico de

“abecera disponibles.
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GOBIERNO DLE LA PROVINCIA O JURISDICCION ACORDADRA comunicar
nsuplmente ¢l detalle del padrdn a cada Médico de Cabecera de su registro, ¥ proveersd a los
cficiacios de informacion fehaciente acerca del profesional clegido, (domicilio, dias y horas

ttencion de consultorio y teléfono).

afiltados tienen derecho a cambi

st expresion de causa su Médico de Caheeerit por ot
4 180 dius. Hace excepeidn el caso de fuerza mayor debidamense acreditado v autorizado
resamente, ¥ la incorporacién masiva de Médicos de Cabecera en cuyo caso ¢l padron de
w profesionales permaneceri abierto sin condiciones durante un periodo de tres meses desde

tectiva incorporacion.

kmacion:

in de documentar su actividad ¢l Médico de Cabecera completa, paciente o puciente, of
forme mensual del Médico de Cabecera” v lo entrega mensualmente, a fin de que sea

ndo siguiendo el procedimicnto habilitado al efecto

NMedico de Cabecera es responsable de Ia exactitud de Ia informacion que produzea, v ésta
i utilizada para b evaluacion de su readimiento en particular v del Modelo asistencial en
eral. Las fuentes de informacion primaria surgen de los formularios a disposicion del Meédico

abecera:

I Solicitud de Prestacion, eniirida por el Médico de Cabeeera toda ver que requier
servicios a cualquicr  especialista, establecimiento de  diagndstico v tratamiento
ambulatocio, internaciones ete.

11 Informe Mensual del Médico de Cabecera, que resume las prestaciones mensuales del

Médico de Cabecera, y ¢s remitido al nivel local.

sten fuentes sceundarias de informacion sobre el Modelo, Jas cunles también serin utilizadas

1l evaluacion permancnre.
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oria Clinjca Unificada, (HCU):

L Aédico de Cabecern deberd confeccionar por cada paciente una Fistoria Clinica segun of
delo establecido. K 5
a HICL deberd reeoger todas los hechos de valor médico que se consideren necesarios para

star ¢l apoyo debido a la asistencin del paciente, aunque no hubiese sido el Médico de

ahecern el responsable de su realizacion o quien los solicitre. 1in caso de intereonsulras o

priaciones, el Médico de Cabecera estd obligado a informar a los especialistas ¢ internistas
rea de los antecedentes que figuran en la HCU que obra en su poder, v/o cnviar copia de Ta

fma, v solicitar a estos profesionales, el informe correspondicate a la prestacion reulizadu.

CGOBIERNO DI LA PROVINCIA O JURISDICCION ACORDADA, el MINISTIERIO, ¥
ASOCIACION pueden solicitar copia de cualquier HCU, estando el Médico de Cabecera
igado 4 presenmasda. Asimismo, T HCU debe ser entregada cuando el profesional cese com

dico de Cabecera, cualquicra sea I4 causa de cllo,

0s de apoyo:

Médica de Cabeeern dispondra, para el apoyo a su asistencis, de especinlistas v centros de
riostico v tratamiento, de baja, mediana y alea complejidad, rnto ambulatorios como con

FITICION.
- Medicos de Cabeeera podrin solicitar sin autorizacién previa fodas las practicas
rnosticas v teripéuticas de baja ¥ mediana complejidad, incluyendo andlisis de laboratorio,

enostico por imdgenes, v estudios especializados,

rrazones de privacidad, los estudios de earga vieal podrin ser solicitados por el Medico de

sighecera sin necesidad de aurorizacion previa.

27




peS)

ﬁ‘é:

Minisdpis oo ol

SUBSECRETARIA DE A

d L4

dy

N

[

~
-

=

[ 8¢

K

i1y

i

7

plé

w

L

7

b

==

(]

-

pri

1. Ay

1%
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s espeialistas s6lo podran asistic beneficiarios incluidos en el Proprama a solicitud ek Médico

Cabecera, pues éste es la puerta de enteads y regulador del Modelo.

s lboratorios de andlisis clinicos, centros de diagnéstico por imagenes y prestadores de alta
mplejidad, deberin efectuar las prestaciones que los Médicos de Cabecera soliciten, segtin

s preestablecicas,

procurara que el Médico de Cabecera disponga de prestadores de Kinesiologia,
noaudiologia v Fisioterapia para el ratmiento de rehabilitacion de sus pacientes, v de
acks para ks preseripeiones de medicamentos. o ambos casos se teatn de teatimicntos

bulatorios,

ko ternaciones se cfectuarin en los hospitales de la red asistencial. Cada ver que un
icticiario se encuentre intermado, su Médico de Cabecera tendri Ia obligacion de ponerse al
vicio de los profesionales actuantes, aunque la fnternacion no se hubiese efectundo a su
witud, ¥ aportar todo aquello que obre en beneficio del paciente. Esta responsabilidad se
ia en los casos en que b infernacion se efectuase en un dmbito geogrifico distinto al que

Ftenccen tanro el beneficiirio como el Médico de Cabecera.

nbién existied un listado de prestadores de 11 Nivel, (Alta Complejidad), que brindarin tales

sticiones,

Hitoria:

ot el MINISTERIO como el GOBIERNO DI LA PROVINGIA O JURISDICGCION

CORDADA vl ASOCIACION podrin efectuar auditorias sobre ks prestaciones
nprometidas en el Programa, siendo obligacion del Médico de Cabecera Facilitar Tt tarea de

Meédicos Auditores.
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12, Cufsos de Capacitacion:

Aprograna de Aédicos de Cabeeers preve la realizacion periodica de cursos de capacitacion
prog

13. Mddicos en zonas rurales;

a Ll aquellos casos en que ol Medico de Cabeeeea se desempeiie en localidades de reducida
placicn de beneficiarios, que se encuentren gistadas o alejadas de otras que dispongan de
complegidped superior, v/o que por Ias caracteristicns especiales de su oferta en RRI mpidan Ta

implantacin del modelo bisico sin modificaciones, se requerird que ¢l mismo:

7. Cuente con entremamiento adicional emergentologia, pediatria y tocoginecologin
8. Disponga del instrumental y equipamiento apropiado para llevar a cabo su tarca;
Preste asistencia ambulatoria en consultorio o domicilio, tfectuandy  pricticis
diagnésticas v terapéuticas, invasivas o no, de baja complejidad, mis asistencia cn
mtermacion de mediim v imin complejidad a patologias clinicas, quirdrgicas y
uhstétricns, entre las que se mencionan: )
L Atencion clinica de urgencia del abdomen agudo.
ii. Atencion de las h;:m()rrngins ginecoldgicas agudas.
it Ateacion del parto normal y del recién nacido nomaal.
i Drenaje de abscesos externos, (subcutineos, hidrosadenitis, perianales,
de las glindulas de Bartholino, resticulares, cre.).
v listraccion  de  cucrpos  extrafios de  oidu, nariz, laringofaringe, ano,
conjuntivas,
vi. Primeros  auxilios en  accidentologia, incluyendo el tratamicnto
primario  de  heridas  externas y  quemaduras:  lavado,  antisepsia,

acondiciomimiento pre traslado en caso necesario.

Vil Fratamiento de las intoxicaciones agudas.
viil, Tratamiento de urgencia del shock y de Ias deshidrataciones.
X, T'rntamientos quirirgicos de baja complejidad.
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CION PRIMARIA DE LA SALUD : ;
x Atencion del paciente con quemaduras de segunde ystereer grado nienoe de 5

g, tee
: : ’ o [ Doy
sk Patologiag clinicas de baja complejidad. 774 377 -
sit. Iiracturas v Luxaciones no quirirgicas(primeras acciones).

Integre ¢l Servicio de Emergencia. en caso de no existie, ¢l que serd organizado porlos
propios Médico de Cabecera, para cubrir las necesidades de 1a poblacion asigimda entre

Tas 12y las 7 de cada dia, mids Las 24 horas duriate sibados, domingos v feriados.
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CONSTITUCION ES LA MADRE DE LAS LEYES Y LA CONVIVENCIA"

SUMARTO
HONORABLE CAMARA DE DIPUTADOS
ORDINARIA — 38 REUNION - 22 DE &aGDSTO DE 2601

FROYE

ASUNTOS ENTRADOS:

CTOS Y COMUNICACTIONES DEL PODER EJECUTIVG:

1

I1

Nota N@
a: Aproba
hoamologad
provincia
objetivo

financiar
bengficia
nominal ¢
Naclan Ar
A CONOCIM

14 del Poder Eiscutivo adjunta Provecio de Lev referido

~ el Convenio suszcripto con fecha 30 de enero de 2001 v
b por Decreto N2 3203-ME~2001, entre el Goblerno de la
de San Luis v 8l Banco de 1la Nacidon argentina, el
del Convenio es ogtergar una linea de crédito para
1a compra de bienes de capital producidos en el Pais,
hado en DOS {(2) puntos porcentuales en tasa de interéds
e ha fijado para sus créditos vigentes el Banco de la
entina. Expediente N@ 075 Folioc 037/200%,

[ENTO Y A LAS COMISTONES DE NEGOCIOS CONSTITUCIONALES Y

DE FINANZ

hS Y OBRAS PUBLICAS

Nota NQ

a: "Forma
Estado - Pr
Expadient
A CONOCIM

7 del Poder Ejecutivo adiunta Provecto de Ley referido
L de pago de sentencias judiciales firmes en contra del
bvincial, dictadas antes del 31 de diciembre de 2000".
b NG 076 Folio Q3IB/2001.

[ENTO Y A LAS COMISIONES DE NEGOCIOS CONSTITUCIONALES Y

DE FINAMZ

hS Y OBRAS FUBLICAS

Nota N
1/01  ref
"Salinas

S del Poder Eilecutivo contesta Solicitud de Informe N@
brida a: Explotacidn privada del Yacimiento Minero
del Bebedereo” (Expts. N@ 015 Folio N@ 700/2001).

Expedienty Interno NQ 123 Folio 109/2001.

A CONGCIM

LENTO ¥ A La COMISION DE LEGISLACION GENERAL

- COMUNICACIONES

OFICIALES:

a) Dol Honora

hle Senada:

1

%]

[

Nota

Autorizar
través dg
ejecucidn
sistema d
A CONOCIM

O 162-HCS-2001 adiunta Provecto de Ley referido a:
a la Municipalidad de Naschel a contraer un préstamo a
1 Fondo Municipal del Plan M1l (FOM.mil), para la

da  obras de ampliacidén v reacondicionamiente del
y alumbrado pdblico. Expediente NO 78 Folio 038/2001.
ENTGO Y A LA COMISION DE FINANZAS Y DBRAS PUBLICAS

Nota N
12/01 re
Morettl A
127 Folio
A CONQCIN

L168-HCE-200]1, adiunta coplia auténtica de Resolucidon NG
srida a: Acepta renuncia al cargo de Senador Ernesto
rospida, a partir del 02/08/2001. Expediente Interno NG
110/2001. o
IENTOD A&

INFORMACION PARLAMENTARIA Y A CEREMONIAL Y

PROTOCQLD
Nota NY
14701 ref
figuirre

Pedernera
A CONOCIN

171-HCS~2001, adiunta copia auténtica de Resolucidn NE

Erida a: aprueba el titulo de la ciudadana Clara Elena

Hue  resultd  Senadora Suplente  por el  Departamento
Expediente Interno N2 128 Folio 110/2001.

IENTO A INFURMACION PARLAMENTARIA Y A CEREMONIAL Y

PROTOCOLO

b} De _otras Ingkitu

Ciones:

l .

Nota de 1
Barrera v
Gente v
DropONEn
Jaefe de G
A CONOQCIM

hs sefores Diputados Juan José Laborda Ibarra, Francisco
Ecdgar Davia Guircga del Bloague alianza, Frente por 1ia

I~ PUL- MID PDL., haciendo conocer puntos aue se

bara tratar en proxima Sesidn Informativa con el sefior
binate. Expediente Intsrno N2 124 Folio 109/2001%1.

[ENTQ ¥ A LA COMISION DE LEGISLACION GENERAL




2 - Nota del

o]

I1ix

= PROYECTOS DE

Nota de 1

gue ha
(FREGEN),
Expadient
& CONGCIN

Eefior Diputado Francisco Hipdlito

Barrera donde comunica
FRENTE POR LA GENTE
Democracia Cristiana.

ajado de pertenscer al Blogue
v deja constituido el Blogue
. Interng N 125 Folio 109/2001.

IENTC A INFORMACION PARLAMENTARIA Y A CEREMONIAL Y

PROTOCOLO

he sefiores Diputados del Blogue Leandro N. &lem comunica

designacipn de miembros Titulares v  Suplentes al Jurado de
Enjuiciamfento. Expediente Internc N 129 Folio 110/2001.
& CONOQCIMEENTO Y A Le COMISION DE NEGOCIOS CONSTITUCIONALES

L EY -

1 = Con fundsentos de los seRores Diputados Dofla Liliana Bartolucci.

IV ~ PROYECTOS DE D

v del  sefor Jacinto
"aodhaesidn a la Lev
contra al sindrome ey

Expediente NG 077 Folio 038

bmentos de los sefores Diputados intsgrantes del Blogus
para personas
Expaediente NE

"Taualdad de derechos
Lenauajes de sefas’.

mentos de los sehores Diputados integrantes del Bloque

Adriana azzano del Blogue PJI~PUL-MID-PDL
Zavala dql Blogque Leandro @alem referido a:
Nacional NG 23.794 da Lucha
Inmunodeffciencia adauirida (SIDa)”.

Afo 2001 .

A CONQCIMIENTO ¥ A LA COMISION DE SalLuUD

Con  Fund

Lesandro Alem referido a:

can discqpacidad auditiva -

079 Folig 032 aAfo 2001.

A CONOCIMIENTG Y & LA COMISION DE FAMILIA
Con fund

Leandro . Alem referide a: "Ley

Provincial de Deporte”.

Expedientl NZ 080 Folio 039 Afc 2001.

A CONDCIM

ITENTO Y A LA COMISION DE SEGURIDAD SOCTIAL Y EDUCACION

ECLARACTION:

1

P

L]

Vo= DESPACHOS DE COQ

Con fun
raferido
"El Popul
v contra

Hamentos de los sefores Diputados del Blogue Alianza
a: “Repudio contra agresiones a pericdistas del Diario
ar cde San Luis” de parte de dirigsnte politico-sindical
botitud policial. Expediente NQ 060 Folio 709 afic 2001.

A CONMOCIMIENTO Y A LA COMISION DE LEGISLACION GENERAL

Ccon  fundlamentos del sefior Diputado - Jorge Fernando Daffra del
Bloguas Fiente por la Gente referido a: "Repudico a la agresiones
sontra ell periodistas del Diario "El Popular”. Expediente N2 061
Folio 709 Afo 2001.

A CONOCIMIENTO Y A LA COMISION DE LEGISLACION GENERAL

con fundamentos de los seficres Diputados Raul Ernesto Oohoa v
Susana 8dsa Lago del Bloaue PI-PUL-MID~PDL referido a: "Declarar
de intefés legislativo al Encuentro Nacional de  Derecho
Canstitudional”. Expediente N 062 Folio 709 ARo 2001.

A CONOCTMIENTO ¥ A& La COMISION DE LEGISLACTION GENERAL

MISTONES:

1

VI ~ LICENCIAS:

2001 Pro
espegcial
Miembro 1
DESPACHD

ecto de Ley referido a: "Qtorgamiento de licencias
a personas con hijos con capacidades diferentes’.

nformante Diputada Patricia Gatica.

NG 21— MAYORIA ~ Al ORDEN DEL DIA

De la CzI;ﬂién de Familia en el Expedientes NZ 034 Folio 027 Afo

DESPACHO DE SECRETARIA LEGISLATIVA
YRR 2170872001
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"Ha COMSTITUCION ES La MADRE DE LAS LEYES Y L& COMVIVENEIA®

SumMa R T 0
HONORARLE CaraRa DE DIFUTADES
i BESHOM _ORDEMGREA -« 59 REUMEQAN 27 DE AGOSTO DE 001
ASUNTOE ENTRADOS

T COMUNICATTIONEY] OFTCIALES
a) Rel Honordble Senados
Lo Meta ] M2 1464-HCS-2001  adiunta Copla awténtica de Sancidn
Legislativa NE 8248 referida ar Benef) : tdvos para los
automotoges destinados al  uso exclusi da P26 I SR OT R G Gon
capacidades diferentes, Expediente Interno L3O Folio 11072001
A CONOC YR EENTO Y & BUS  ANTECEDENMTES BN LEGAIG DE  SANCTON
LEGLSLATIVA MO G268
2 = Mota [MQ  146&46-HUS-2001, adiurta copia auténtica de Sancildon
Legislati B249% referida  ax Auvtorizar al  Goblerno de  la
Froneins ch i cono  cancelacidn de  deuda mantendida  por el
Eatado b4y en concepto de la garantia del Fondoe Macional de
La Vivierlda (FOMAVI) corvrespondients al edercicio 1999 Bonos de
Cancelacdn de Deuda Tercera Serie de acuerdo a la  propuesta
realizadd por el Gobierno Macional en el Decrsto N8 F99-0001.
Expediende Interno 131 Folio 11172001
& CONMOUIMIENTO Y A BUS  ANMTECEDENMTES  EM  LEGAID  DE  SalCIon
LEGISLATIVA ME WRse )

3o Mota M@ ORZR-HES-0L, adiunta copia anténtica de Resolucidn dME LHAOL
referida las Aprusba Cuenta General de Inversionsgs correspondiente
al ano ZO0. Expediente Interno N 132 Folio 111 AfRao 2001.

A _CONGEEMIENTO Y A SUS ANMTECEDENTES EN LEGAJO  DE RESOLUCTON ME
S3/2001 .

LI o~ PETICIONES Y |ASUNTOS FPARTICULARES Y
1 -~ HMota ddl  sefVor Ruben Racheeier Fresidente de la  Fundacidn
Justicig Social por la gue agradece  a los seWores Diputados v
Seradord las donaciones efectuadas & Fundaciones ¥y olras
Oirgandzddoionegs sin fines de lucro de La Frovincia, an especial al
seior iputadeo Mlariano  Angel Costanzo por s apoirte  en
particullar. Expediente Interno NQ 1246 Folio 10972001
A COMOCHMIENTO Y Al ARCHIVO,

ILE ~ FEOYECTOS DH DECE ARACTON
Lo Con fyndamentos de los sefores Diputados integrantes del Blogue
Allianzyd referido a@ Rebabilitacidn del puesto policial Foste de
Figprrod ubicade en la Rota Frovineisl N L1, &l limite con la
Provindia de Cdrdoba en la interseccidn con un caming CErcanc a
Lt Fundllla padiente M2 060 Folio V10 Afo Z2001.
A COMOOEMIENTO Y @ LA COMISION DE MNEGOCIOE CONSTETUCTOMALES

IV - PROYECTO DE S ICTTUD DE ITMFORME: )
i -~ Con fufdamentos de los selores Diputedos integrantes del Blogue i
Alianza [referide  ar Solicitar  dnforme al  Poder Elscutivo sobret
Aualas Viprtuales. FExpediente M 063 Folio 709 ao 200%L.
A COPOCHAMTENTO Y & LA COMISION DE LEGESLACTON GERERAL
2 - Con furjdamentos de lLos sefores Dipatados integrantes del Blogue
Alianza | referida  as  Solicitar informe al FE a  través  del
Mindisterio de Gobierno el motivo por el cwal o se ha  dado
camplimiento a  lo establecido por Decreta HE  g29-MGyE-SERLI--99
(1 i Ldn por wda de ascenso a  agentes  de la planta del
PErsen rﬂl de la policia). Bxpediente NE 044 Folio P09 Ao 2001.
A COHOCHMEENTO Y & LA COMESTON DE LEGISLAGTON GENERAL




I . LRDEN DEL. DA
MUCION DE ¥

ERENCIA PARG LA SESTON DE Ld FECHA

nte 010 Folio 692/01 Proyvecto de Declaracidn referido a
g Hidrosléotricas en Cuencas Yy Subouencas  del  Fdo
afEte o,

FREEFEREMCEEA FAR
R CON 0 SIM DE
ignte NE O30 Fol
"mamm cidn del Cormee

A LA SESTOM DBEL DA DE LA FECHA Y _SESTONMES
AEHO DE COMISTOM:

y ORG ARe 2001 Froveoto de Ley referido as
o suscripto con fecha 8 de agosto de 2000

entre dl Ministerie de  Salud de  la Macion ¥ el Minjsterio de
Salud ok la Frovinchka de San Luis" cuyo motivo es la aplicacidn
el "Heplico de Cabeosra.

MOCION DE  FREFERERCES Paka LA SESIONM DEL DIa BE LG FECHA COMN O SIH

DESFACHS DE COMISTOM:

1 - Expedignte N 057 Folio 033 Ao 2001 Froyecto de Ley refevido as
“Aprchdr el Convenio entre el Ministerio de Salud de la Macidn
el Minigterio de Salud de la Provincia de San Luis cuyo obldelive
es predgervar v meicorar la salud Materna Infanto Juwenil".

SN e LICENCIAS:
DESPACHE DE SECRETAIRIA LEGESLATING
L.CMATE 248082000
.,

A




Sflggéigtério(Rodriguez): Mocidén ge rreferencia para la sesidén del

22

P

ety

Rre

dia de lsz fecha o seszicnes subsiguientes con o =in Despacho de
Comisidn.

Expediente NQ 238, Proyecto de Ley referido a: Aprobacién dsl
Convenioc suscripto con fecha ®8,/08/ 2.800 sntre el Ministerioc de
Salud de la Nacién y el Ministerio de Salud de la Provincia de San
Luis, cuya motivo es la aplicacidn del Médico de Cabecera.
Sr.Pregidente{(Ochoa E.): Tiens la palabra diputada Adriana
Bazzano. _

Sra.Bazzann: Sefior prea;dente €8 para, este Proyecto gue es para
homologar este convenic entre el Ministerio de Salud de la Nacidn
v el Ministerio de Salud de la Provincia, seguramente ya estd en
prictica es un Proyecto que contempla a los médicos de cabecera,
el programa de medico de cabecea es un programa implementado
desde la Nacidn. En la Provincia hay alrededor de veinte médicos vy
&ste vendria a ser 1o gque comunmente ss lo denomina Médico de
Familia o sea hace la atencién desde los Centros de S8alud hacia
los distintos lugares geograficos.

El médico de cabecera ez un médico propussto mediante una terna
desde el ministerio de Salund de la Provincia, pero el que hace los
nombramientcs de acuerdoc a esa terna vy elige es el Ministerip de
Balud de la Nacidn, es el que tiene la dltims ralabra sobre todo
la designacidén, la Nac;én es la que paga su sueldo, su sueldos son

Von
£

E

£ : e E
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@7 horas
cubiertos
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rueden sefr Médicos con alguna especialidad también;

de
porgue ti

Médicd

a la at
raciente
Cubre el

nivel con
cubierta
complejid
Laborator
hace carg
El médico
que a sz
Coordinad
atencién,
pueden se
Bueno, p
Cabecera
era impor

para que j

sid
Sr.Zavala
antigquisij
enviar cd
ejecucidn
exigen es
contrario
interesad

1

a Cdmara
cuenta si
de salud
por parte

Era neces
lleno de 1
salud a 4

atencion
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505, trabajan cuatro horas, v hace la atencidn de dia de
de la maflana a 19 horag, generalmente, en general estdn
por Médicos (Generalistas esto es lo que propone el

1o es excluyente gue sean Médicos Generalistas sino que
este programa

creo importante

5 de Cabecera fundamentalmente que es
Ende a la prevencidn de la enfermedad al ntcleo familiar,

encidén de todo el ntcleo familiar, no solamente de un

Eino gue hare 1la atencidn domiciliaria o en Consultorio.

primer nivel de atencidn, el segundo nivel y el tercer

alta complejidad; o =mea, gue la atencidn médica estaria
2l segundo nivel y el tercer nivel gque seria la alta
hd, el

.0, Radiologia 1o cubren los hospitales,

segundo nivel que seria diagnostico de
la Provincia se
b de la cobertura de todos estos niveles.

de cabecera a su vez lleva datos mensualss, estadisticos
desde

supervisa

vez la Provincia y desde un
todo ¥y

incluso pueden ser removidos si hay quejas al respscto,

son controladas

br  Que  tienen, que su  trabajo su

F removidos.
do de

que esta funcionando y que hace ya un tiempo gque esta,

sefior presidente, que este Proyscto Médico de

tante la homologacién de este Convenio v la aprobacion
ueda seguir funcionando. Nada méds por shora.
nte(Ochoa E._): Sefior diputado Zavala tiene la palabra.

Gracias sefior presidente, sefiores diputados: esta

1z y perdiciosa costumbre del Gobierno Provincial de

nvenios que ya desde hace mucho tiempo gque estdn en
¥ que viene para el aval de esta Camara tal cual 1o
Lando ya su aplicacién en marcha o también como factor
a lo gue pretendemos, por lo menes quienes estamos
5 en conocer algo de esta inactividad en la que ha caido
de Diputados por el afic electoral dicen, y teniendo en
1 duda alguna lo errdtico e ineficiente de las politicas
jue a lo largo de estos 18 aflos no se ha encontrado rumbo
de este Gobierno.

Erio  conocer claramente que se hace con esto escrito,
buenas intenciones que sin duda alguna tiende a llevar la
odos,

de

porgue la salud es un bien social y tiende a la

aquellos mds desprotegidos; y nos hubiese gustado
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conoceyr =

de Médico
las condi
=s=con los

Medico Ge
Lpero son
seleccidn
los profe
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donde tal
Centros |
atencidn

llevar es
ha hecho

porgue 1o
a viernes
beneficio
Médicos (G4
que anual
necesidad
opinidn 14
es, tan
encontradd
en una po
gque es el
de Todos.
debe

roblacién

tend

Necesitabd
I.R.T.
Isabel Tof

27-88-2801

VPP e rees
porgue sSi
nuestra pq

buen convy
4

la letra
entre lo 4
manera sSelj

autoridadd
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Fiones,
hue deben cubrir,

heralista es
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in duda alguna como =2 estd implementando este Programa

de Cabecera, porque esta escrito en el convenio todas

ds que forma se hace la implementacidn y quiénes
lo

mas capacitade para cubrir ésto,

bien dijeo la diputada Bazzano sl
quien esté
todos Médicos CGeneralistas?, con gué criteric se hizo la

de los Médicos no solamente del nombre de quiénes serian

sionales sino en el lugar en dénde se va a aplicar este

rorque la primera wisidn gue uno puede hacer ez gque
ver menos necesiten estos Médicos de Cabecera sean los
de la

seria mids necesario

rbanos, porgue estdn los Centros Salud para
He absolutamente toda la poblacidn,
Loz Médicos de Cabecera a Localidades del Interior, ise
é=zto asi o no? son cosas entonces que unc debe preguntar

i

920 pesos gque paga ror tres horas de atencién de lunes
mas la atencién domiciliaria, sin duda alguna que es un
para muches profesionales. Acéd hay una Residencia de
neralistas v gue mejor gque a la pleya de médicos Jévenes
nente surgen y deseosos de trabajar puedan cubrir una
de éste tipo pero sin duda alguna v en ésto planteo mi
t peplitizacidn por parte de este Gobierno de un tema como
el de la

loz resultados buscados y gque por el contrario sigamos

creccupante, como salud hace que no haya

litica ineficiente y que no ha concretadec en absolutc lo
fin Gltimo gue ss La Salud Mejor Para Todos v al Alcance

La salud es un bien social, es un derecho y por lo tanto

r igualdad de rposibilidades y acceso para toda 1a
decir estas cosas ///
ino
14-85 Hs.
empre  hemos criticado desde nuestra bancada y desde
sicidn este aprobar a manos cerradas lo gue puede ser un

nio sl el convenio se aplica tal cual esta expresado en

ria de un papel, lo que pasa es gque hay una discordancia
ue ahi se escribe y después lo que se hace; de cualguier
or presidente vy,

de

gue sirva como una apelacidn para las

s Salud Poblica para gue de una vez por todas




éntiendan
debe poli

salud no

Lizar el tema de la salud,
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que la salud no es politica, gque no se hace, gue no se
5ind que por el contrario la

tisne nombre y apellide porque la salud es de todos

nosotros, | de guiénes ejercemos la profesidn para mejorarla y de
quiénes fienen la obligacién de aplicar politicas que sean
adecuadas| a la necesidad de la gente y es de la gente por
Supuesto, | que requisrse y necesita algo gque pueda mejorar su
calidad dq vida.

Vamos a d

la aprobad

hr nuestro voto favorable sefior presidente a la firma de

idn de este convenio, pero gueria hacer estas objeciones

planteada

Sr. Presi

cuando se

Mercedes
médicao de
politizar

lo importd

a2 nivel nacional.
ente (Ochoa): Diputada Adriana Bazzanc tiene la palsbra.
de hablar,

refirid a lo tedrico,

Antes para no..., guizds el Dr. Zavala

a la letra, yo creo que en Villa
el

no se si esto es

fundamentalmente funciona correctamente sistema de

cabecera, esta cubierta la atencidn,

© no para el Dr. Zavala, pero creo gue esta cubierta y

nte es que funcione ya gue la responsabilidad también es

de la prpvincia. Eso gqueria agregar porgque le iba a dar la
palabra.

Sr. Presidente (Ochoa): Diputado José Mirdbile tiene la palabra.
Sr. Mirdbjle: Sefior presidente, la idea del médico de cabecera no
es una idga del Gobierno de la Provincia, este ez un plan nacicnal
que ha dippruesto el Gobiernc Nacional comc una forma de resolver
los probldmas de =salud, que crec que en algunos lugares funciona

adecuadamg

=1 Departd

nte y en otros deficitariamente; =i mal no recusrdo en

mento Chacabuco yo creo gue hay dos médicos o un médico

de cabecqra gue tisene una =zcona..., y para atender los. .,
especialmepite los enfermos de la mutual nacional, que ez el PAMI,
gue cada dia estd en peores situaciones y que hubo serias promesas

de mejorad
lo qgue had
la nacidn,
paja y el
parece qus|
o no s5& g
practicame
mayor asis
En cuanto

algunas co

idnto le dedican los médicos

de

e la politica es colaborar y hasta la designacién es de

iento en la campafia politica, saneamiento; entonces

no es de la provincia. For eso volvemos la confundir la

trigo ¥ yo creo que hay que separarla. Como idea me

85 acertada, pero en la préctica con tres horas diarias

a los enfermos del PAMI,

nte no se pueden cubrir porque es el sector social que

Fencia médica necesita.

faltar

la =salud de la Provincia

a la provincia, creo gque si bien nos puede

Fas o mejorar algunos aspectos,
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la mutual de la Provineia de 8an Luis, los hospitales

Funcionan =in ningdn tipo de inconvenientes vy cada dia se

roguito mds en esto de mejorar la salud. Comenzamos con
Materno Infantil, que era una cuestidén que no existia en

nuestros nifios debian ser trasladados a otras provincias

para su dtencién, hoy contamcs con un hospital especializado, se
ha creado] el Centro Cncolégico, que es un drama no solo para el
enfermo, kind para toda su familia trasladarlo a lugares donde se
encusntraf las especialidades, lo gue significa estar enfermo de
una patolpbgia de ese tipo, que realmente afecta a todo el grupo
familiar,| hoy también contamos en San Luis con eso, con la
atencidn fla los medicamentos, gue en una época era muy dificil. Es

decir que
las circu
los Polic
alguno de
que se Pl

gente has

hstancias lo van exigiendo,

La de otras provincias,

yo creo que Ban Luls va avanzando a medida que también

los niveles de complejidad de

Linicos como el de San Luis y el de Villa Mercedes y de

L interior, esitdn adecuados para resolver la problemdtica

antea a diaric y, en muchos casoz vemos gue atsndemos

que vienen y se quejan de otras

provinciaf v =se hacen asistir aqui en San Luis como es el caso de

la gente
generalmel
a la Ciuds
Por eso0 o
mejoramies
numero de
pidiéndolg
nimero mg
provincia

castigadod

de Mendoza; si uno va al hospital piblico a la mafiana
te hay gente de Mendoza que se viene a hacer asistir aca
d de 8San lLuis.
n esto del convenio, yo creo gque debemos aportar para el
to y especialmente en las designaciones v aumentar el
medicos, seria lo correcto gue se presentara un provecto
al Ejecutive Nacional que ampliara el cupe y aportar un
de toda la

¥ a todos los enfermozs del PAMI, gue son los gque mas

s médicos para que realmente cubran a

estdn en este gobierno. Hada mds sefior presidente.

iputadn Jacinte Zavala tiene la palabra.

Sr_ PreSiif?te {Ochoa): D
Zav. = 8i, no, un poco para aclarar y para que no quede la

confusidn
afiliados
estos pro
de Cabece|
Leandro N

Unién Civ

siquiera Yna obra =social,

obras soc

pobres, h

¥y la opinidn de que estos programas abarcan a los
del PAMI que no tienen absclutamente nada que ver con
bramas de Médicos de Cabecera. Los Programas de Médicos

ra estdn destinados a les desposeidos, como decia Deon

Alem en su lucha reveolucicnaria y gue dic origen a la
ca Radical, a los desposeidos, a los gqus nada tienen, ni
de PAMI ni de
hablamos de los

Y,

por lo tanto no hablamos

ales, hablamos de los indigentes, mas

bblamos de los gue no tienen nada de nada. por otro
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Fadc =ind
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esta

dije que hubiera gustado cémo se

el

ones y el control gue deberia hacerse,

me conocer

ndo Frograma v si realmente se hacen ias

porgue =i bien
v esto lo digo no
como médico, hemos discrepado con nuestros
que desde un escritorio y con
encia que la tienen sin ninguna duda, pergefian planes y
de desde v

nte ninguna posibilidad concreta y real de éxito en las

salud Buenos Aires que no tienen

La prcblemdtica de la salud en la Provincia es muy
la gue =e pueda plantear desde Buenos Aires y para todo
ista es una muestra..., en la Argentina todos saben que
macrosefalia, hay un organismo muy cabszdn que es Buenos

a8 nacidn raguitica que son el resto de las provincias.

programas hechos desde DBuenos Aires muchas veces no
blicacidn cocncreta y  practica en las provincias.
2 que si alguien de acd hubiera sentado su voz con
to, estos médicos de cabecera hubieran sido destinados a

esidades del interior de las provincias, que las tienen
a la atencidén médica de muchisimos lugares y no cubrir

5, ni Ban Luis que estin cubiertas totalmente por tedos

los centrgs de salud Que existen aqui en las ciudades urbanas.

Entonces
desconozcg
gobierno ¢
¥ que la
salud, que

Salud, BSed

reo que eso hubiera =sido lo correcto, lo mejor, pero

que se ha hecho, lamentablemente en estos 18 afos de
i lo que menos se ha pensado es en hacer una buena salud
lleven a cabo quiénes pueden saber un poquite mas de
son los médicos. Creo que ha habido un solo Ministro de

retario de Salud a lo largo de todos estos afios, hemos

tenido Coftadores, Ingeniercs, ahora tenemos un Abogasdo vy nunca
Médicos, due a lo mejor hubiera hecho un poguito mejor las coszas;
hago defenfpa de mi profesidn también. Nada mds seflor presidente.
Sr. Presidente (Ochoa): Diputado Mirdbile tiene la palabra.

Sr. Mirabile: Sefior presidents, atienden a la gente de PAMI, lc=

atienden ©

brgue realmente estdn en una situacién deplorable. Voy a

coincidir pn dos aspectoz con el diputado...
8r. Zavalsl Pero esc esta fuera de convenio.

usted dice

Voy a coir

con una fa

le: Si,

L gque es en eso en lo gue voy a coincidir.

perc el convenio esta hecho en Buenos Aires como

cidir de gue los convenios estdn hechos en Buenos Aires

lta de conocimiento total de lo que pasa en ia REeptublica




Argentina
”Federal,

grupc de
pais le Hu
entre to
ab=zoiutamg
coincidir
situacidn
1o manifi
la natura

cualguiery

personas vivan bien vy,

Hos

nte nada,

de la salud esté tan deplorable en la provincia como
bsta .

leza humansa,

Pagina Noild

¥ voy a coincidir que el gran monstruo que es la Capital

la cual soportamos todos en nuestras sspaldas para gue un

verdaderamente el interior del

bvenciona a los capitalinos o capital que hemos cresado
da
En eso voy a
1la
él
de

rperoe

a la cual alimentamos +todos y 1o nos

¥
nada mds que dolores de cabeza.

plenamente, en lo gue no voy a coincidir es que

Podemos cometer errcres, es natural, es propio

gue haya cosas que mejorar también....,

que lo escuche ¥y que no vive en San Luis se va a llevar

una idea ¢e gue la Salud en San Luis es priacticamente cadtica y no

es asi.//J//7//
O.H.L.

OSCAR HORACIO LUNA
27-e8-61 1 14-15 Hs.-—
/77 ¥ en puante a los médicos de cabecera, bueno hubisra sido que
el gobiegno nacional gue ez del mismo color politico gque el
diputade que acaba de hablar, y =i bisn el me planted una acapite
in se minpbte porque y © no soy médico, y dijoc que este tema es=
tnicamentg de los médicoas, y &1 opina de loz Abogadoz v yo lo
respeto, jero 51 bien no soy médico tengo sentido comin para darme

cusnta de

con los 1h

cabecera d
de dej
pobreza d

no

realmente
afecta par
¥y realmen
atendieran

Entonces ¥

ignar
L
lseria
te de

=)

Famoslo,

que esto es una engafia pichanga lo que hace la Nacidn

&édicos de cabecera. 31 realmente estos médicos de

ue la Hacidn tan gentilmente nos ha dado la posibilidad

La

porgue

proponer solucionar el problema de
todos

pero no ningin bien social cuando

sinoc de
la

Argentina, y bueno, aplaudiriamos

un bien socilal,
la Frovincia de San Luis, y realmente haria falta
harian falta muchos médicoz de cabecera para que
toda la poblacidn que no tiene recursos econdmicos.

¥ creoc que es bueno, y sigo repitiendo la misma

frase, degprar la pada del trigo, veamosle como un aporte que hace

la Nacidn
que esta j
2]l pensam]
todas mang
porgue cref
Provincia

estan fundg

=

de 8Ban Luis al aceptar,

hacia la provincia con buenas intenciones, més alla de

echo en los escritorios de Buenos Aires y todos sabemos

De

el convenio

de

firmado

ento de los= rportefios qus nosotros.

=1

piensan
ha

yo creo gue es loable 1o gue hace la

¥
ras la provincia gentilmente
que es un aporte,

peor seria no aceptarlo; y si

ionando como lo apunto la diputada hace un momento y en
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Mercedes estan dando busnos resultados, bienvenidos sea,
plantiemosno de ahora para el futuro resclver el problema de 1la
salud v también aclararle al {cbierno Nacional del cual participa
1l Ir. de gue en San Luls la situacidn es diferente y que los
convenios no dehen s2r para toda la Respublica Argentina en forma
igunalitaria, sino gue hay particulares gue hay gque respetar en
cada wunc de los territorics provinciales. Nada més seflor
presidente.

8r. Presidente(Ochoa): £i ningtin diputado hace uso de la palabra.
pasaremos a votar en general y en particular. Los sefiores
diputadoz que estén por la afirmativa ruego gue lo expresen.

-Asi se hace-— Aprobado por unanimidad., pasa al Senado para su

revisidn.




ARTICULO

ARTICULO

Diputadcs
de dos mil
vm

ES COPIA

Dr. RUBHK
Secrety

" La Constitucion ¢s la Madre de las Leyes y la Convivencia *

H. Camara de Dlputa(],os*"w

EEZ@mdbdégz%y
%%/GggnadﬁgzézQ%Qﬁuuwzdé@z%%azbaé¢a¢¢& Drovencin
e C%w Sfméi, SERCLONAN COMN %&w«z de

Ley

| ° - Aprobar el Convenio celebrado entre el
Ministerio de Salud de la Nacidn y el Ministerio de
Salud de la Provincia de San ILuis, referido a la
aplicacidén del Programa de Medico de Cabecera, el
que estard destinade a brindar cobertura de primer
nivel ambulatorio a lecs habitantes en el ambito
geografico del Gobierno de la Provincia, gue no
posean cobertura wmédica y gue no cuenten con otra
posibilidad de atencidén que las que le puede
brindar el sistema piblico.-

3. - Registrese, girese la presente para su

revisién a la Honorable Camara de Senadores,
conforme lo dispone el Articulo 131 de la
Constitucidén Provincial.

RECINTO DE SESIONES de la Honorable Cémara de

de la Provincia de San Luls, a veintisiete dias agosto
uno. -

FIRMADO:

N ANGEL RODRIGUEZ Dr. RAUL ERNESTO OCHOA
rio Legislativo Presidente CAmara de Diputados

{"»,; S



Poder Legistativo
Cdmara de Diputados
San Luis

SAN LUIS,

27 de agosto de 2001

A LA SENORAM PRESIDENTE DEL
HONORABLE [SENADO DE LA PROVINCIA
ARQUITECTA DONA MARIA ALICIA LEMME
s. / D.

Me dirijo a Usted, a efectos de
adjuntar 4 la presente Expediente N° 030 Folio 026 afic 2.001 -
Articulo |121 de 1la Constitucién Provincial- referido a:
naprobacifdn del Convenio suscripto con fecha 8 de agosto de
5.000 entde el Ministerio de Salud de la Naciodn y el Ministerio
de Salud fle la Provincia de San Luis", conjuntamente c¢on  sus

antecedentles -legajo- que consta de ( ) fojae dtiles.
Saludo a Usted muy atentamente
v
ES COPIA
FIRMADO:
Dr. RUBEN ANGEL RODRIGUEZ Dr. RAUL ERNESTO OCHOA
Secretagio Legislativo

NOTA N° 1

Presidente Camara de Diputad

6 -DIL,-2001
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En la ciudad de San Luis,
agpsto del afio dos mil uno, siendo la hora catorce con
& cuprenta y nusve minutos y ocupando sus bancas en el recinto

log sefiores senadores, dice el

1

IZAMIENTO DE LA BANDERA NACIONAL

Sri Presidente (Cavalleri).- Sefores senadores: con la
presencia de siete sefiores senadores y la ausencia con aviso
de| 1a safiora senadora Ida Gregoria Garcia de Barroso vy del
sefor senador Carlos Juan Garcia, existiendo quérum necesario

dal acuerdo a las previsiones del articulo 230 del Reglamento

/"\
Interno, declaro abierta la presente sesidn ordinaria. Invito
al |sefior senadar Jorge Alberto Garcia para que proceda a izar
la|bandera nacional.
~ Asi se hace -
2
ASUNTOS ENTRADOS
Sr Presidaente (Cavalleri).-— Sefiores senadores: por
—

Seqretaria Legislativa se dara lectura a los asuntos entrados
pafa la presente sesidn.

I

SrJ| Secretario (vergés) .- COMUNICACIONES DE LA H. .CAMARA DE
PIPUTADOS: nota NO 148/01, adjuntando Proyecto de Ley en
revision, caratulado: "Adhesion a 1la Ley Nacional NQ 23.789
de |lucha contra el Sindrome de Inmunodeficiencia Adgquirida
(sIpa), expadients NG 61-HCS-01,

Sr.| Presidente (Cavalleri).— A conocimiento de los sefiores
semadores - A la Comisidn de Desarrolloa Humano Y Social,
Trapajo, Prevision, Familia,‘minoridad y Educacién.

IT




pt

IR\ ,-"'

Sr|. Secretario (Vergés).— Nota NO 150/01, adjuntatifo copia

ayténtica de Sancién Legislativa N2 5.270, referida a:

“Autoriza a la Municipalidad de MNaschel a contrasr un

prpstamo a través del fondo municipal del Plan Mil (FOM.mil),

pal-a la ejacucion de obras de Ampliacion Y

Re

condiciocnamiento del Sistema de Alumbrado Pablico":

expediente NQ &1-HCS-01 .

Srl Presidente (Cavalleri).- A& conocimiento de los sefioras

sehadores - Al Archivo.

III

Srl Secretario (Vergés).- Nota NO 151/01, adjuntando Proyecto

de
Su

Ba

or
la
vig
HC4
Sr.

sat

Obr

Sr.

e

esppciales a pers

Ley en revisién, caratulado: "Aprobar el Convenio
ECcripto entre el Gobisrno de la Provincia de San Luis y el
co de la Nacidén Argentina, para otorgar una linea de
Eclibo paré financiar la compra de bienes de capital
ducidos &n el Pais, bonificando en dos puntos porcentuales

tasa de interés nominal gue ha fijado para sus créditos

entes el Banco de la Nacidn Argentina; expediente NQ &2-
-0Q1.
Presidente (Cavalleri).- a conocimiento de los sefiores

adores - A la Comisidn de Presupuesto, Hacienda, Economia,
as y Servicios Piblicos, Comunicaciones y Transportes.

Iv
Secretario (Vergés).- Nota NQ 152/01, adjuntando Proyecto
ey en revisién, caratulado:- "Otorgamiento de licencias

onas con hijos con capacidades diferentes";

expgadiente NQ 63-HCS~01.

Sr.

sempdores -

Presidente {(Cavalleri).- a conocimiento de los sefores

A la Comisién ds Desarrollo Humano y Social,

Trapajo, Previsian, Familia, Minoridad y Educacién.

Sr.

de

cal

v
Secretario (Vergés).- Nota NQ 156/01, adjuntando Proyecto
Ley an revision, caratulado: "Aprobar el Convenio

ebrado entre e} Ministerio de Salud de la Nacion y el




. . . e Srg s
histerio de Salud de la Provincia de San Luis, referido a

Mi
lal aplicacién del Programa de Médico de Cabecera”; expediente
NQJ 64—-HCS-01 .,
Srl Presidente (Cavalleri).— A conocimiento de los sefiores
sehadores - A la Comisién der Desarrocllo Humano y Social,
Trgbajo, Prevision, Familia, Minoridad y Educacién.

VI
Sr} Secretario (Vergés).- Nota N@ 157/01, adjuntando Provecto
de| Ley en revisidn, caratulado: "aprobar el Convenic entre el
Mipisterio de Salud de la Nacién y el Ministerio de Salud de
lal Provincia ds San.Luis, referido a preservar y mejorar la
salud Materno Infanto Juvenil; expediente NQ@ 65-HCS—01.
Sr Presidente {Cavalleri).- A conocimiento de los sefiores
sefadores ~ A la Comisién de Desarrollo Humano y Social,
Trabajo, PreQisién, Familia, Minoridad y Educacidn.

H.

VII
Secretario (Vergés).- COMUNICACIONES OFICIALES: nota del

Concejo Deliberante de Villa Mercedas, adjuntando

Deg¢laracidn NQ 0204/2.001, por la que expresan repudio por la

agflesidn que sufrié una periodista del Diario "El Popular";
axpaediente NQ 822/01,
Sr] Presidente (Cavalleri).~- g conocimiento de los sefiores
sefjadores - Al Archivo.

VITI
Sr Secretario (vergés) .- Mensaje NO 719/744 de 1la H.
Ledislatura de la  Provincia del Neuquén, comunicando

Dedlaracidn por la cual manifiestan preocupacidn por

57t

la

Macion econémico-financiero que atraviesa la Universidad

Nadional del Comahue; expedisnte NQ 827/01.

Sr

.| Presidente (cavalleri).- a conocimiento de los seficres

seradores - Al Archivo.

IX

-| Secretario (Vergés).- PETICIONES PARTICULARES: nota de la

Rgremiacién Magisterio Provincial Puntano y Afines (A.M.P.p.y




a.p, adjuntando copia de Recurso de Rec “%fﬁeraéiéﬁ,
presentado ante el Ministerio de Cultura vy Educacidén de 1a
Prpvincia; expediente NQ &693/01.

Sr} Presidente (Cavalleri).— A conocimiento de los sefiores
sefhadores - Al Archivo.

X

Srl Secretario (Vergés).- Fax del cCentro Internacional de
Alta Capacitacién (CIac), invitando a la 40 Jornada sobre
Sipbolos Patrios, a realizarse 8l 7 de septiembre del
cofriente afio, en el Salén Mantilla de Prefectura Naval,
Cildad de Buenos Qi?es; expedients NO 811/01.

Sr} Presidente (Cavalleri).— A conocimiento de los sefiores
sefladores - A la Comisién de Asuntos COnstitucionales;
Legislacian General, Justicia, Culto y Labor Parlamentaria.
X1

Sr| Secretario (Vergés);— ORDEN DE PREFERENCIA: expediantes NO
56 THCS 00, Provecto ds l.ey en revision, caratulado:
"Mddificacién de 1a lLey N@ 3.883 (Codigo Tributario

Prgvincial), ampliando exenciones impositivas ,a Ex—

Conlbatientes de Malvinas'.

3
MOCION
Sr| Menéndez .- Pido 1a palabra, sefor presidente.

8r. Presidente (Cavalleri).- Tiene la palabra ‘el sefior

senkdor por el departamento Cnel. Pringles.

Sr. Menéndsz .- sefor presidente, sefiores sanadores: es con

respecto a la orden de preferencia, del Punto XI, del Orden

dell Dia, en donde habiamos previsto gque sa tratara el

Exppdiante NO 66, de esta Honorable Camara, el provecto de

lsy| caratulado Modificacién de 1a Ley NQ 3.883, sobre el

Cédigo Tributario Provincial, donde se amplian exenciones

imppsitivas a Ex Combatiantes de Malvinas. Habiamos previsto
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. Sy N
egtén por la afirmativa sirvanse manifestarlo levantando 1a

mEno .

- La votacién resulta aprobada por unanimidad -

4

MOCION

8f. Moran.- Pido la palabra, sefior presidente.

S§. Presidente (Cavalleri).- Tiene la palabra el sefor
sénador por el depaftamento Gral. Belgrano.

S¢. Moran.- Sefior presidente, sefiores senadores: es para

Pgdir el tratamiento sobre tablas de la ley aprobando sl

—~

Cqnvenio suscripto entre el Ministerio de Salud de 1la
Provincia y el Ministerio de Salud de la Nacidén, a los
efectos de la utilizacién de recursos asignados al Programa
Madterno Infanto Juvenil. MNada mas, sefior presidente.

SH. Presidente (cavalleri).- si ningtn sefor senador se va a
rgferir al tema, pongo en consideracion la mocidn formulada
pqr el sefior senador Moran. Los sefiores senadores que estén

pqr la afirmativa sirvanse manifestarlo levantando la mano.
- La votacién resulta aprobada por unanimidad -

5

MOCTON

SrR. Aguirre.- Pido 1a paltabra, sefior presidente.

. Srl Presidente (Cﬁvalleri)_~ Tiene la palabra 1a sefora
sehadora por el dep?rtamento Gral. Pedernera.

. ~ | . ~
Sr Aguirre.- Sefior pbresidente, sefiores senadores: es para

padir el tratamiant? sobre tablas del Expediente NO &4/01 qus

S refierse a ApTobar el | Convenio celebrado

de Salud de la Nacidn y e] Ministerio de Salud de

entre el
Mifistario




la

T

v

R San L85
Provincia de San Luis, en el cual se pretends implementar

el Modelo del Médico de Cabecera. Nada mas, sefior presidente.

Sr.

Presidente (Cavalleri).- 8i ningln sefior senador se va a

referir al tema, pongo en consideracidn la mocidén formulada

[«Tela

la sefiora senadora Aguirre. Los sefiores senadores que

estpn por la afirmativa sirvanse manifestarlo levantando la

man

Af

sen

Sr.

pro

ent

Mind

rec

by
- La votacidn resulta aprobada por unanimidad -
6
ROBACION DEL CONVENTIO ENTRE EL -MINISTERIO DE SALUD DE LA

NACION Y EL MINISTERID DE SALUD DE LA PROVINCIA PARA

PRESERVAR Y MEJORAR LA SALUD MATERNO-INFANTO-JUVENIL

Moran.- Pido la palabra, sefior presidenta,

Presidente (Cavalleri).- Tiene la palabra el sefor

kdor por el departamento Ayacucho.

Mordn.- Sefior presidente, sefiores senadores: el presente

Jecto de ley propicia la aprobacidn del Convenio suscripto.
fe el Ministerio de Salud de 1a Provincia de San Luis y el

sterio de Salud de la Nacidn, para la utilizacién de

yrsos asignados al PFrograma Materno-Infantil—Juvenil. En

estqd Convenio, las partes acuerdan sl desarrollo de un

Programa de actividades que tendran coma objetivo general

con

8s5p

Yribuir a pressrvar Y mejorar la salud Materno Infantil vy

Juvzzil del pais a través de los  Programas Provinciales

ificos an su articulacién con el sistema pablico de

salud v comunidad.

ml

Martha Leves

29~

oB-01 14:59 hs.~
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Yo | quiero destacar esta informalidad por pé?%uﬁfg;lffﬁﬁﬁer

Ejegcutivo, porque remitid este provecto a 1la 'Cémﬁ?aﬁ de .

Difutados hace un mes o un mes y medio, resulta casi: unfﬁ
daspropbésito de que se deba someter 3 consideracion: del Poder
Legiislative la aprobacidén de un convanio entre la Provin01a Y

la | Nacién cuando vya este convenio tiene. princibio} de

ejetucién que data de mas de un afo atras. Formulof‘esta

‘ obskrvacién, porque creo que en lo sucesivo debémds;adVErtir'f

de [qua no es p051ble leglslar con un sentldo que

de ftodo contexto temporal este proyecto deberia habe venldo

aprpbd. en 8l area, especif1camente"el\:

For
“hem
par
apr
de
amb
sal

cla

que| hace a la técnica legislativa. Néaa*r
pregidentes. '
Sr.|Presidente (Cavalleri).- si ninganvseﬁdrréeﬁador s
rafIrir a la cuestidn, quisnes estén por la:a%irmativ

lo gxpresen levantando la mano.

Sra.

.~




Sr]- Presidente (Cavalleri).- Tiens la palabra ia
sghadora por el departamento Gral. Pedernsra.

Sria. Aguirre.- Sefior presidehta, sefiores senadores: el
expediente 64 a que me he referido en la solicitud de
trptamiento sobre tablas, contiense un proyecto de ley que
propicia la aprobacién del convenio suscripto entre el
Mipisterio de . Salud de 1la Provincia de San Luis y el
Mipisterio de Salud de la Nacién.bEsta proyecto contiene un
angxo que establece los lineamientos del modelo de atencion
médlica que se procura aplicar para racionali;ar los recursos
y hacer mis eficiente la gestion de la asistencia sanitaria
en| nuestra provincia. Por el mismo, se pretende implementar
el |modelo de Médico de Cabecera para cubrir las nacesidades
de|1a pocblacién sin cobertura y con deménda no satisfebha
impulsando 1é colaboracién de otras instituciones pdblicas vy
privadas del sector due desean cooperar 'llaméndolas a
pafticipar en los temas de intarés comdn. En sste contexto el -
médico de cabecera es una herramienta.fundamental para crear
un |sistema donde el transito del beneficiario se encuentre
sigtematizado bajo la tutela del profesional: se busca
también con esﬁer sisiema optimizar 1la relacién costo~
beneficio vy conseguir una distribucién de los recursos'méé
ju]ia y eficiente a través de 1a descantralizacién.l'

En lel marco de este Convenio el Ministerio de Salud de 1a
Naclion financia la contratacién por dos afios de profesionales
médfcos, seleccionados vy propuestos “pdf la provincia,
cangratacidn que puede ser renovada por dos afos més.f

El |Gobierno de 1a
atehcién  médica | bajo ecriterios ;de‘;
par;icibaciéﬁ de los beneficiarios;
reglamento, selecciona y propone a los pfbfeéioﬁéiéS“QUé sa
congrataran con la alaboraciéa de un Registro"‘ da

Benpficiarios, segun 1la distribucion geografica y servicios




qu brindardn 1los profesionales que integren 6sta red
pr]stadora.

La red prestadora esta actualmente en proceso de

organizacion, se complementari con sl ndmero de médicos de
calecera que seréd adecuado a .la estructura y distribucién
gedgrafica de 1la demanda vy por 1los servicics de apoyo
diggnéstico vy terapéutico de segundo nivel ambglatorib y de
¢ - infernacidén v de tercer nivel o alﬁa complejidad.
| Porl todo 1lo expuesﬁo y entendiendo 1la importancia dque
significa dentro del marco de las prestgciones que el
GoHierno de la .Provincia brinda a su comunidad,
esgecificamente en este caso lo que se refiere a la atencién
de | la salud, solicito la aprobacién en general y ean
parlticular de este provecto. Nada més, seﬁdr presidanta.
Sr. Barbaito.; Pido la palabra; sefior presidants.
Sr.b Presidente (Cavalléri).- Tiene 1a palébra el sefior
senpdor por el departamento La Capital.
Sr. Barbeito.- Sefior presidente,  safiores  senadores:
lam ntablemanté, debo formular las mismas observaciqnes que
raaEicé con respscto’ al convenio que sa aprobd hace algunos\
inskantes vy obséfvése qﬂe el propio Poder Ejecutivo  en su
menkaje dice qua envia este'lproyecto a las Camaras
Legislativas, en el Decreto NO 4.773, articulo 29, dp due se
cominique a la Legislatura a los fines previstos ;en el
Articulo 1449, incisc 2), de 1a Constitucién de la Provincia.
Esa norma  constitucional, sefior présidente,

astablace

preg¢isamente que se encuentra dentro de las atrlbuc1ones del

Poder Ejscutiva el de aprobar o desechar:: los-trétadbs

. Ejecut1vo acuerde con el Estado Na01ona1

munjcipios, etc-, etc.

Insisto, sefor presidents, nos anv1an un convenlo  parajque o

3
aprgbemos © lo  rechacemos que va esté en‘ Jacuéién_

. ‘ o
pradticamente hace mas de un afe, 1rragular1dades que no - -}

puado dejar de seslavar v que llamo la atencion nuavamente,




desHe luego,

o b, L
auspicioso pero existen incluso clausulas ds orden .técnico, . -

que| podrfan haber sido si se hubiesen enviado ahutiéﬁpd'y
JER e

hacgrlo, en consscuencia, carece hasta ds sentldob

tratemos practicamente la formalidad de una aprnbaéién{dé}un

i

forIa objeto de debate y discusién que va no tlene sentldO'ir

confenio cuya ejecucién ya estd en marcha y en algUnavm@didav

. L - Stk '
va ponsumados muchos de sus aspectos. Formulada nuevamente

4

gstp observacién wvamos a adelantar nuestro ‘voto dado elk-”

confenido de fondo de que se trata. Nada ‘mas,
pregidente.

Sral Aguirre.- Pido la palabra,'seﬁor praesidents.

Sr.| Presidente (Cavalleri).- Tiene 1la palabra la seﬁora
sengdora por el departamentoc Gral. Pedernera.g
sSra|l Aguirre.- Seﬁor_presidanté, safiores sen;dorés;
finds de dejar estéblaéido que en. la fundahenﬁaciﬁ
exp]se dejé claramente descripto que es un proceso%eﬁgbéﬁfadﬁg
dea crganlzac1on, de manera que considero que ho es menof~que
sometamos al tratamlento Y al analisis y a la aprcbac16n”por

cuarlto si estd an procsso de organlzac1én y estamos hablando

de Jna prestacién da la calidad de la que aqui se;prdpoﬁéylos

punfos de este proyecto son de absoluta ”Eelavéﬁéié; por

cuarlto, insisto, estan en proceso da organlzacién.

sefigr presidente.

CRISITINA DEL CARMEN DAVILA

29-0B~01 - 15:09 hs.

Sr. |Presidente (Cavalleri).- s
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= .- Aprobar el Convenio celebrado entre el Ministerio de Salud de la Nacion
'y el Ministerio de Salud de la Provincia de San Luis, referido a la

* aplicacion del Programa de Médico de Cabecera, el que estara destinado
a brindar cobertura de primer nivel ambulatorio a los habitantes en el
ambito geografico del Gobierno de la Provincia, que no posean cobertura
médica y que no cuenten con otra posibilidad de atencién que las que le
puede brindar el sistema pitblico.-

- Registrese, comuniquese al Poder Ejecutivo y archivese.-

RECINTO DE SESIONES de la Honorable Legislatura de la Provincia
L.uis, a veintinueve dias del mes de Agosto del afio dos mit uno .-

B e .Qg’m'd!b{ln

Soerstaria fﬁgﬂtc’r&h Sdor_Jg#6 Emesto Cavallen
DEMTE : Vica Presidonta 17
Piputados (5.L) - %émam afl &C?]gnnd‘a“l . Serado Provinzia de San Luls

Fon Zuis

Podor Zritativ

%Cf/)ma A @3‘

" Seoratario Legisiativo
H. Senado Prov. de San Luis




Podon Logislutivo

SAN LUIS, 29 de Agosto del 2.001 .-

Al Sr. Prsidente de la
H. Camgra de Diputados
" Dn. RAYL ERNESTO OCHOA

5./D.

Tengo el agrado de dirigirme- al Sr. Presidente, a

efectos e adjuntar a la presente copia auténtica de Sancion Legislativa N° 5272 .

Sanciondda por esta H. Camara de Senadores, en Sesion del dia 29 de Agosto del

presente

[ano. -

Sin otro particular, saludo al Sr. Presidente muy

atentamgnte.-

ghj

NOTA N° 182-HCS-01

y/a

SdopJasd Erresie

i Legisiative
o Prov. de San Luis
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LEGISLATIVAS
LEY N2 5271
EL SENADO Y LA CAMARA DE DIPUTADOS DE
LA PROVINCIA
DE SAN LUIS, SANCIONAN CON FUERZA DE

LEY

Art.12.- Aprobar el Gonvenio celebrado entre ¢l
Ministerio de Salud de la Nacidn y el Ministario de
Salud de la Provincia de San Luis, cuyo objetivo gen-
eral iende a preservar y mejorar la Salud Matemo
infanto Juvenil del pals a través de los programas
provinciales especificos en su ariculacién con el
Sistema Piblico de Salud y la Comunidad.-

An.2%.- Registrese, comuniquese al Poder
Ejecutivo ¥ archivesa.-

Recinto de Sesiones de la Honorable Legislatura
de la Provincia de San Luis, a veintinueve dfas del
mes de Agosto del afio dos mil uno.-

JOSE ERNESTO CAVALLEN
Vice Pres. 12 - Hon.Cam.Sen.
Juan Fernando Vergés

Sac. Leg - Hon.Cam.Sen.-
RAUL ERNESTO OQCHOA
Pres. - Hon.Gam.Dip.

Rubén Angel Rodriguez
Sec. Leg. - Hon.Cam.Dip.

DECRETO N2 4405-MS-2001
San Luis, 13 de Setiembre de 2001

VISTO:

La Sancién Legislativa N¢ 5271, y,

CONSIDERANDO:

Que, la referida Sancion Legislativa aprueba el
Convenio celebrado entre el Ministerio de Salud de

San Luis, con el objetivo general de preservar y
mejorar la salud Materno Infanto Juvenil de la
poblacién a través de programas provinciales
especfiicos;

Que, para el logro de los objetivos del referido
convenio la comunidad tendra un destacado
protagonismo en su articulacién con el sistema
publico de salud;

Por ello y en uso de sus atribuciones,

EL GOBERNADOR DE LA PROVINCIA
DECRETA:

Art.12.- Cumplase, promulgase y téngase por Ley
de la Provincia de San Luis, la Sancién Legislativa
N2 5271.-

Art.2%.- El presente Decreto sera refrendade por
el Sefior Ministro Secretario de Estado de Salud y el
Sefior Ministro Jefe de Gabinete.-

Art.32.- Comunicar, publicar, dar al Registro Oficial
y archivar.-

ADOLFO RODRIGUEZ SAA .
Bernardo Pascual Quinzio
Alberto Jusé Rodriguez Sad

-

LEY N2 5272
EL SENADO Y LA CAMARA DE DIPUTADCS DE
LA PROVINCIA
DE SAN LUIS, SANCIONAN CON FUERZA DE
LEY
Art.12.- Aprobar el Convenio celebrado entre el

Ministerio de Salud de la Nacién y el Ministerio de

la Nacién y el Ministerio de Satud de la Provincia de-
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Sec. Leg - Hon.Cam.Sen,
RAUL ERNESTO OCHOA
Pres. - Hon.Cam.Dip.

Rubén Angel Rodriguez
Sec. Leg. - Hon.Cam.Dip.
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DECRETO N2 4404-M5-2001
San Luis, 13 de Setiembre de|

VISTO: .
La Sancion Legislativa N2 5271
CONSIDERANDO:
Que, la referida Sancion Legig
Ministerio de Salud de la Nacion
Luis, referido a la aplicacion del P}
brindar cobertura de primer nivel
Que, el modelo de Médico Cal
mental impaortancia para gestion

oot

27

ativa aprueba el Convenio celebrado entre el
el Ministerio de Salud de la Provincia de San
ograma de Médico de Cabecera, destinado a
hmbulatorio a la peblacion de San Luis;

becera, constituye una herramienta de funda-
r los servicies de salud, procurando que se

realicen bajos criterios de accesitptidad y privilegie {a relacion médico-paciente,

destacando su proyeccion al ambi
que no poseen cobertura medical
Por ello y en uso de sus atribn
EL GOBERN.

Art.1°- Cumplase, promuligag
Luis, la Sancion Legislativa N? 53
Ant.22.- Bl presente Decreto sg
de Estado de Salud y el Sefior M
. Anrt.22 - Comunicar, publicar, d
ADOLFO RODRIGUEZ SAA
Bernardo Pascual Quinzio
Alberto José Rodriguez Sad

b geogrdfico de la provincia para los habitantes

ciones,

DOR DE LA PROVINCIA

DECRETA:

b v téngase por Ley de fa Provincia de San
72.-

4 refrendado por ef Sefor Ministro Secretario
histro Jefe de Gabinete.-

br al Registro Oficial y archivar.-

ADNINISTRATIVAS

PECRETOS

MINISTERIO DE ECONOMIA

DECRETO N® 4442-ME-2001
San Luis, 13 de Setiembre de

VISTO:

El expediente N° 28-067 582-H
Provincial de Ingresos Publicos,
recaudacian de los tributos proving
el mes de agosto del afio en cur:
incremento de! 21,73% en el mij
tacilidades mencionado, y

CONSIDERANDO:

Que es intencidn del Gobierng
no remunerativo, no bonificable,
con el objeto de contribuir a palial
en que estd inmerso el Gobiemo)

Que al monto a otorgar seré de|
a todo el personal de la Administy

Par ello y en uso de sus atriby

EL GOBERN

2001

2001 y el informe presentade por la Direccidn
Hal gue surge un aumento del 16,16% en la
iales, sin cansiderar la moratoria, comparando
o, con idéntico periodo del afic anterior, y un
mo periodo, tomando en cuenta el plan de

Provincial otorgar una suma fija con caré?ler
por Unica vez, durante el mes de setiembra,
la situacion econdmica impuestd por la crisis
Nacional,

Pesas Ciento Cincuenta {$ 150 ,00) y alcanzara
cion Publica Provincial;

ciones;

DOR DE LA PFIOVINCIA

PDECRETA:

de Pesos Ciento Cincuenta {§ 150,00), por agente para 10d0 &1'pers;
Administracién Publica Provincial, incluyendo al personai del Poder Le isfativo
funcionarios y legisladores.

Art.22.- El gasto que demande el cumplimiento del presente decrelo sera
imputado a las respectivas partidas de personal del Presupuesto vigente.

An.3%.- Oportunamente la Jefatura de Programa Gontrol de Ejecucién
Presupuestaria y Programacion Financiera y la Gerencia de Recursos Humanos,
realizaran las modificaciones presupuestarias necesarias.

Art.4%.- Incluir el presente gasta en la Programacion Financiera del mes de
Setiembre.

Art.52.- Hacer saber al Programa Control de Ejecucion Presupuestaria y
Programacién Financiera, Direccién Provincial de Contaduria General de la
Provincia, Programa Pagos, Programa Bancos y Control de Recursos y Gerencia
de Recursas Humanos. .

Art 62 - El presente decreto sera refrendado por el sefor Ministro Secretario
de Estado de Economia, la sefiora Secretaria General de la Gobernacion y el
sefior Ministro Jefe de Gabinete.

Art.72,- Comunicar, publicar, dar al registro oficial y archivar.

Art.19.- Otorgar una suma fija no remunerativa y no bonificabls nor unlc;(gez

ADOLFO RODRIGUEZ SAA
Enrique Elorza
_Matilde Elina Daract
Alberto José Rodriguez Saa

DECRETO N® 4443-ME-2001
San Luis, 13 de Setiembre de 2001

VISTO:

El expediente N° 28-067.581-P-2001 y el informe presentado por la Direccion
Provincial de Ingresos Publicos, del que surge un aumento del 16,16% en la
recaudacién de los tributos provinciales comparado con idéntico periode de!
afio anterior, sin considerar [a moratosia y un incremento de 21,73% con5|derando
el plan de facilidades antes mencionado, y

CONSIDERANDQ:

Que es intencion del Gobierno Provincial ctorgar una suma fija por unica
vez, durante el mes de setiembre, como adicional para aquelias personas que
se encuentran incluidas en el régimen de pasantias;

Que el monto a otergar sera de Pesos Cincuenta ($ 50,00);

Que es necesario adecuar las partidas presupuastarias vigente; i

Que ol presente decreto se encuentra encuadrado ervlos Articulos 9y 112
de la ley 5213,

Por &llo y en uso de sus atribuciones;

| EL GOBERNADOR DE LA PROVINCIA
DECRETA:

Art.12.- Otorgar un adicional por iinica vez de Pesos Cincuenta ($ 50,00), a
todas aquellas personas que se encuentran incluidas en el mes de setiembre
en el régiman de pasantias.

Art.22.- El gasio que demande el cumplimiento dei presente decreto serd
imputado a las respectivas partidas de personal del Presupuesto vigente.

Art.3%.- Modificar en el Presupuesto de Recursos vigente de la siguiente
manera:

Ampliar:

Fuente de Financiamiento de Orlgen Provincial

Corrientes

6- Disminucitn de Activos Financieros $411.175,00

Art.4°.- Modificar en el Presupuesto de Gastos vigente las siguientes partidas
presupuestarias:

Ampliar:

tns. 1; Jur. 10; U.E. 20; FF. 1; Cat.P. 01; Act. E 03; inc.
Importe: 10.650,00

Ins. 1; Jur, 20; U.E.
Importa: 10.425,00

Ins. 1; Jur. 40; U.E.
importe: 2.250,00

Ins. 1; Jur. 60; U.E.
importe: 4.925,00

Ins. 1; Jur. 70; U.E.
importe: 7.500,00

Ins. 1; Jur. 80; U.E.
importe: 20.325,00

Ins. 1; Jur. 92; U.E.
Importe: 2.325,00

Ins. 1; Jur. 83; U.E.
Impone: 2.775,00

Ins. 1; Jur. 95; U.E.
fmporte: 350.000,00

Art.5° - Incluif en 1a Programacion Financlera del mes de Setismbre.

5; Ppal. 1; Parc. 3;

10; FF. 1; Cat.P. 01; AcLE. 01; Inc. 5; Ppal. 1; Parc. 3;

10; FF. 1; Cat.P. 01; AcL.E. 01; In¢. 5, Ppal. 1; Parc. 3;

10; FF 1; Cat.P. 01; AcLE. 01 Inc. 5; Ppal. 1; Parc.

12; EF. 1; Cat.P. 18; Act.E, O0; Inc. 5; Ppal. 1; Parc. 3;

10; FF. 1; Cal.P. 01; Act.E. D1; Inc. 5; Ppal. 1; Parc. 3;

1Q; FF. 1; Cat.P. 01; Act.E. 01; Inc. 5; Ppal. 1; Parc.

1Q; F.F. 1; Cat.P. 01; AcLE. 01; Inc. 5; Ppal. 1; Parc. 3;

10; F.E 1; Cat.P. 22; AcLE. 00; Inc. §; Ppal. 1; Parc. 3;
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SAN LUIS, VIERNES 16 DC mN‘to DE 2808
i LEGISLATIVAS BLblzo

LEY N° 5649
EL SENADO Y [.LA CAMARA DE DIPUTADOS DE
LA PROVINCIA DE SAN LUIS, SANCIONAN CON
FUERZA DE
LEY
ARTICULO 1%.- RATIFICAR, en los lérminos de la
Ley 5382, la vigencia de las siguienles Loyes CUY0s
texios fueron publlcados an el Bolelin Oficial conlorme
58 mencionan;
Ley N? 2856 Sancronada el 03-10-60-Publicada el
26-10-60
Ley N® 3614 Sancuonada el 03- OG 74-Publicada el
21-06-74 ’ '
Ley N? 3887 Sancionada et 10-07-79- Pubhcada el
18-07-79
Ley N?4014 Sancuonada al 10-09-79- Pubhcada el
21-09-79

Ley N” 4046 Sancionada el 13-12-79-Publicada el 28:12-79,

Loy N 41066 Sancionada el 29-02-B0-Publicada el 16-06-80 .

Ley N” 4 140 Sancionada el 31-10-80-FPublicada el 15-12-80 -

Ley N™ 4276 Sancionada el 02-11-81-Publicada el 13-11-B1

Ley N¥ 4515 Sancionada el 28.10-83-Publicada el 10-04.95

Ley N? 4788 Sancionada e! 14-03-88-Publicada ef 13-04.88

Ley N? 4840 5ancionada el 14-08-89 Publicada el 01-09-89

Ley N® 4858 Sancionada el 22-11-83-Publicada gl 05-0£-90

Ley N? 4948 Sanclonada el 13-04-32-Publicada el 22-07.92

Loy N° 4965 Sancionada &l 05-10-92-

Ley N° 4973 Sancionada e! 14-07-93 Publicada el 20-08-93

Ley N? 5027 Sancionada el 01-03-85-Publicada el 22-03-95

Ley N° 5029 Sancionada el 27.03-95-Publicada el 10-04-95

Ley N* 5045 Sancionada el 04-09-85-Publicada el 07-06-02

Ley N° 5089 Sancionada el 30-10-96-Publicada el 08-11-96

Ley N? 5097 Sancionada el 30-12-96-Publicada el 10-01-87

Ley N? 5120 Sancionada el 03-09-97-Publicada et 08-09-97

Ley N 5133 Sancignada ei 24-06-98-Publicada el 03-07-98

Ley N° 5148 Sanclonada of 30-11-98-Publicada ef 18-12-88 -

Ley N” 5167 Sancionada el 09-08-99-Publicada &l 18-08-99

Ley N° 5182 Sancionada el 071-12.99-Publicada el 15-12-99

Ley N* 5216 Sancionada el 15-11-00-Publicada el 08-12-00

Ley N° 5226 Sancionada el 18-12-00-Pubiicada & 01-01-01

Ley N" 5261 Sancionada el 04-07-01-Publicada el 30-07-01

Ley N° 5271 Sancionada el 29-08-01-Publicada el 18-08-01

Ley N° 5272 Sancionada el 29-08-01-Publicada el 19-09-01

Ley N? 5274 Sancionada el 05-09-01-Publicada af 24-09-01

Ley N” 5308 Sancionada el 23-05-02-Publicada el 07-06-02

Ley N” 5351 Sancionada el 20-11-82-Fublicada a1 02.12-02

Ley N°® 5358 Sancionada ef 27-11-02-Publicada el 13-12.02

Ley N° 5364 Sancionada el 27-11.02-Publicada el 13-12-02

Tolal de Leyes RATIFICADAS: 35.-

ARTICULQ 2°.- Registrese, comuniquese al Poder Ejeculiva y archivese.

RLCIMTO DE SESIONES de la Honorable Legislatura de la Provingia de San
s, a dos dias del mes de Junia del aflo dos mif cualro.-

BLANCA RENEE PEREYRA

Pres -Hon.CAm. Sen.

Israel Sosa .
Dir, Leg. asc Sec. Leg. -Hon.Cédm.Sen.
CARLOS JOSE ANTONIO SERGNESE
Pres. -Hon. Cdm. Dip.

José Nicolds Martinez

Sec. Leg. -Hon.Cam.Dip.

DECRETD N? 2332-MLyR!-2004
San Luis, 10 de Junio de 2004

VISTO:
La Sancidn Legistaliva N® 5549 ¥
CONSIDERANDO:

e Ia legistacidn vigente en la Provincia;

Que del anlisis de las leyes ratilicadas mediante Ley N® 5649. se observa
ue las mismas se adecuan al Orden Juridico, lo cual produce el reordenamiento
e la normativa en vigor;

Que en las normas referidas se han tenido en cuenia los Yineamientos y
hrincipios legislalivos imperantes.

Que atenlio a lo exy ) preceder
b inencionada Sancion Legislaliva;
Por ello y en uso de sus alribuciones,
EL GOBERNADOR DE LA PROVINCIA
EN ACUERDO DE MINISTROS
DECRETA:

Ar. 1% Cumplase, promalguese y 1éngase por Ley de la Provincia de San
uls. la Sancitn Legislativa N® 5649.-

Al 2°. El presente Decrelo serd relrendado por €l sefior Ministro Secretario
= Eslado de la Legalidad y Relaciones Institucionales, e sefior Ministro Secrelaric
» Estado del Capilal, ef seftor Ministro Secretario de Estado de la Cullura del
rabajo y la seiiora Minlstro Secratario de Eslado del Pragreso.-

Art, 3°.- Comunicar, publicar, dar al Regisiro Oficial y archivar.-

ponde la promulgacion de

Que atento a lo dispuesto per Ley NY 5382, mediante ta cual el Poder Elecuhvu )
brovincial. convocd a los Legistadores a lievar & cabo la revision de Ia lotalidad -

,4 H. CAMARA Dgﬁmb‘ufﬁ,écﬁ?
HIV O

ALBERTO JOSE RODRIGUEZ SAA l
Serglo Gustavo Freixes l
Alberio José Pérez |
Eduardo Jorge Gomina ,

Gilds Liltana Bartofucel xl Diklim N?

H. CAMARA DE iﬁﬁb&sl\
ARGCHILIY O

Lﬁ




Ley N° VIL0231-2004 (5272 w234
PROGRAMAS MEDICOS DE CABECERA. CONVENIO NACION - PROVINGIA

ARTICULO 1°- Aprobar el Convenio celebrado entre el Ministerio de Salud de la Nacion y &l Ministerio
de Salud de la Provincia de San Luis, referido a Ya aplicacion del Programa de Médico de Cabecera, ef que estara
destinado a brindar cobertura de primer nivel ambulatorio a los habitantes en el ambito geografico del Gobiemno de 12
Provincia, que no posean cobertura médica y que o cuenten con aira posibiidad de atencion que las que le puede
brindar el sisiema plblica.- -

ARTICULO 2°- Regisirese, comuniquese al Poder Ejecutivo y archivese.




