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Informe Final de Relevamiento
Proyecto 3.07.02.06 — Subproyecto 02

Sra. Presidente

Legislatura de la Ciudad
Auténoma de Buenos Aires
Lic. Maria Cecilia Felgueras:
S / D

En uso de las facultades conferidas por el articulo 135° de la Constitucion de
la Ciudad Auténoma de Buenos Aires y de conformidad con las disposiciones de la
Ley 70, articulos 131°, 132° y 136°, en cumplimiento de la resolucion 62/01 de la
Legislatura de la Ciudad, la AUDITORIA GENERAL DE LA CIUDAD DE BUENOS
AIRES procedi6 a efectuar un examen en el ambito del Hospital General de
Agudos Dr. Ignacio Pirovano.

. OBJETO DEL RELEVAMIENTO

Recopilacion y analisis de la informacion relativa a la gestion del area
materno infanto juvenil del Area Programatica del Hospital "IGNACIO PIROVANQO".

H. ALCANCE

El relevamiento fue realizado de conformidad con las normas de auditoria
externa de la Auditoria General de la Ciudad de Buenos Aires, aprobadas por la
Ley N° 325.

A tal fin se procedio a relevar la normativa, datos e informacion general y
particular, relacionada con el funcionamiento de las areas vinculadas al proyecto,
obteniendo asi la base para evaluar los procedimientos de auditoria a aplicar en la
etapa de ejecucion.

Se han realizado las siguientes tareas:
a. Entrevistas con Autoridades y Funcionarios:
i. Director: Dr. Antonio Cairoli.
ii. Subdirector Médico: Dr. Rodolfo Novarini.
i Administrador de Recursos Desconcentrados - Subdirector
Administrativo: Cdor. Francisco Vitali.
iv. Jefe de Unidad del Area Programatica: Dr. Jacinto Moreno
v. Jefe a cargo del CESAC N° 2: Dr. Luis Argiz.
vi. Jefe del CESAC N° 12: Dr. Roberto Lebedinsky.
b. Obtencion de informacion relacionada con la estructura organica del
Area Programatica del Hospital IGNACIO PIROVANO.
¢. Recopilacién de normativa referida a Area Programatica y Centros
de Salud y Accion Comunitaria,
d. Visitas a los Centros de Salud y Accion Comunitaria N® 2 y 12.
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e. Relevamiento de los recursos fisicos.
f. Obtencion de informacién y documentacion referente a r ——_
humanos.
g. Relevamiento del circuito de atencion de pacientes (Otorgamientd
turnos, atencion, historias clinicas, etc.).
h. Recopilacion de datos sobre programas, acciones y actividades
desarroliadas por ta Unidad Area Programatica y por el CESAC N° 2.
I.  Consulta bibliografica de distintas publicaciones.

lll. RELEVAMIENTO
1. Area Programatica. Concepto, alcances y actividades.

Se denomina Area Programatica al conjunto de acciones dirigidas a la
promocion de ia salud y prevencion de enfermedades de la poblacién residente y
en transito, de cualquier edad y sexo, y a la conservacion del medio ambiente,
demarcando una zona geografica determinada que pertenece y actua bajo la
responsabilidad de un nosocomio, intentando asi, llevar al Hospital fuera de sus
muros.

Estas tareas se realizan a través de los Centros de Salud y Accion
Comunitaria, que llevan a cabo sus acciones en los mismos Centros y ademas en
colegios, ambientes de trabajo, villas de emergencias, clubes, entre otros.

Esta modalidad de atencion tiende a establecer una relacion de
acercamiento y mayor participacion entre los vecinos y las instituciones
intermedias de la zona en las actividades de salud, sea proponiendo, asesorando,
evaluando o trabajando mancomunadamente con el Hospital.

En términos globales los objetivos y propositos de la Unidad o Divisién Area
Programatica de los hospitales se pueden sintetizar en: contribuir al iogro de un
estado de salud satisfactorio para ia poblacién, otorgando prioridad a la Atencion
Primaria de la Salud, saneamiento ambiental y rehabilitacion social, incentivando
la responsabilidad comunitaria de la misma.

En las Areas Programaticas Centrales (Unidades o Divisiones con sede en
el Hospital Base) y en los CESAC se desarroilan actividades dependientes de la
Direccion de Salud Comunitaria y otras derivadas por iniciativa de los Centros y
sus comunidades.

Las actividades se relacionan con:

L 1) Los siguientes programas y acciones dependientes de la Direccion de
Salud Comunitaria:

o Area Salud Comunitaria:

* Procreacion Responsable.

Apoyo Nutricional.
Atencion del Nifio Sano.
Control de la Embarazada.
Apoyo a la Lactancia Materna.
inmunizaciones (PAl).
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o Area Salud Escolar:
» Salud escolar.
2) La atencion de consultas médicas en las especialidades basicas:
o Clinica Médica.
o Tocoginecologia.
o Pediatria.

3) Acciones especificas segun las necesidades de la comunidad que
corresponde a cada zona de influencia (entre ofras, prevencidon de la
violencia, talleres de educacion sexual, orientacidn vocacional, prevencion
odontologica, talleres de apoyo escolar).

2. Area Programatica del Hospital Ignacio Pirovano.

2.1. El Hospital Ignacio Pirovano en relacién a los Sistemas Urbanos
de Salud.

Por medio de la Resolucion 324 de [a Secretaria de Salud (B.0.11/7/97), se
crean los Sistemas Urbanos de Salud (SUS), como areas subjurisdiccionales de
coordinacion de actividades de atencion de la salud.

Se crearon 5 (cinco) SUS para toda la ciudad, determinandose los limites
geograficos de cada uno en base a las areas programaticas de los Hospitales.

El Hospital Ignacio Pirovanc esta comprendido en el SUS V, integrado,
ademas, por el Hospital General de Agudos E. Tornt, y los Hospitales
Especializados de Psiquiatria Alvear y de Rehabilitacion Psicofisica. La zona
geografica que abarca el SUS V esta compuesta por la suma de las dos (2) areas
programaticas de los Hospitales Generales de Agudos mencionados (Pirovano y
Tornu ) {(ver Mapa anexo il ).

Cabe destacar que el Hospital £. Tornu no tiene Centros de Salud y Accion
Comunitaria (CESAC).

Consuitas en Hospitales Generales de Agudos

del Sus V.,
IGNACIO o ..,
Consuitas PIROVANO E. TORNU TOTAL SUS V I
[ Total Hospital (1) || 469.308 | [ 264,747 |

[Total A . Programatica  59.824 9.061 68.885

| Area Program. Central 0 2.937 2.937 '
CESAC N° 2 22.935 22.935
CESAC N° 12 27.459 27.459
UNASAD N° 27 1.361 1.361

_Médicos de cabecera 8.069 14.193




Fuente: Movimiento Hospitalario aiio 2000 emitido por la Direccion de Estadisticas para la

la Secretaria de Salud - GCBA.
(1) Es el total de consultas del Hospital incluyendo la Unidad Area Programatica o Are
Programatica Central..

El 12,74% del total de las consultas realizadas durante el periodo 2000 en
el Hospital IGNACIO PIROVANO, corresponden at Area Programatica.

2.2. Antecedentes.

Las actividades en el area programatica del Hospital Pirovano comienzan
en la década del 70, a través de la creacion de los Centros Materno Infantil N° 12 y
de Salud Mentat N°1. En el afio 1985 el area programatica empieza a
denominarse como tal y en 1988 el actual jefe de Area Programatica gana el
concurso como Jefe de Division del area.

2.3. Estructura organizativa.

El Hospital IGNACIO PIROVANO no cuenta con estructura organica
funcional aprobada. La Jefatura de Gobierno derogé todas las estructuras del
Poder Ejecutivo a través del Decreto 12/96, manteniendo las responsabilidades
vigentes y la dotacion ocupada a la fecha de tat decreto hasta tanto se dicten las
normas respectivas.

Actualmente existe una organizacion informal basada en las Ultimas
estructuras aprobadas previamente al dictado del decreto mencionado.

El Decreto N° 5340/84, en su Anexo |, cred para todos los Hospitales las
Divisiones o Unidades “Areas Programaticas”, dependientes de los Departamentos
o Divisiones “Consultorios Externos”.

Con posterioridad, segun lo establecido por el Decreto 5605/87, art. 2°, el
sector “Area Programatica” pas6 a depender directamente del Subdirector Médico
de cada Hospital. En el caso del Hospital Ignacio Pirovano, el Departamento de
“Consultorios Externos” depende del Subdirector Médico al igual que la Division
del “Area Programatica”. En cuanto a sus lineamientos programaticos, el sector
dependia hasta el 2001 de la Direccion de Salud Comunitaria de la Secretaria de
Salud, actualmente depende de la Direccién General de Atencidn Primaria de la
Salud.

La Jefatura de la Division “Area Programatica” tiene su sede en el Centro de
Salud y Accion Comunitaria N° 12, sito en Olazabal 3960 de esta Ciudad.

Entre el organigrama de acuerdo a la ultima estructura aprobada por

~normativa y el organigrama informal no existen diferencias.




Organigrama.

Hospital Ignaclo Pirovano

| DIRECTOR
Il Antonig Cairoli

SUBDIRECTOR

MEDICO
Rodolfo Hovarini

|

AREA
PROGRAMATICA
Jacinto Moreno

[ 1 |
CESAC CESAC CESAC
N* 1 -S Mental N2 N* 12

Raqual Schejter Luis Argiz Roberc Lebadinsky

La UNASAD N° 27 {Unidad de atencion de salud descentralizada) se

encuentra fuera del organigrama.
El Plan Médico de Cabecera depende de la Division Area Programatica.

2.4, Funciones

El Decreto 5340/84, en su Anexo ll, establece las funciones del “Area
Programatica”. Posteriormente por el Decreto 109/90 se modificaron y ampliaron
las mismas.

Entre las principales funciones se destacan las siguientes:

« Intervenir en la programacion, ejecucion y evaluacién de todas las acciones
vinculadas con la salud, en su area geografica de competencia, procurando
que el conjunto de las mismas atiendan prioritariamente los problemas
sanitarios que afectan a los grupos mas vulnerables o que sean prevalentes
en ella.

e Implementar en el area programatica las politicas globales de salud
definidas para la Ciudad de Buenos Aires por las autoridades del Gobierno.

« Coordinar con las instituciones y la comunidad, a través de la participacion
organizada de las mismas, las actividades necesarias para mejorar la
calidad de vida y las condiciones de salud de la poblacion.

) El Decreto 109/90, en su art. 3% incluyo a la Unidad Area Programatica en la
N3l FA) organizacion del Consejo Asesor Técnico Administrativo (C.AT.A.).

2.5. Localizacion y cobertura geografica. Poblacion del area.

Ei area programatica se encuentra limitada geograficamente por Avda. Gral.
Paz, Vias del Ferrocarril Bartolomé Mitre incluidas, Avda. Alvarez Thomas,
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incluidas, Luis M. Campos, La Pampa, Rio de La Plata hasta Avda. Gral.
segun surge del Anexo | de la Ordenanza 43288/89.
El Hospital se encuentra ubicado en la Av. Monroe 3555, de esta Ciudad.

Los Centros de Salud que funcionan en el Area Programatica del Hospital
Ignacio Pirovano son:
s Centro de Salud Mental N° 1: ubicado en Manuela Pedraza 1558.
o Centro de Salud y Accion Comunitaria N° 2: situado en Terrada 5860.
» Centro de Salud y Accion Comunitaria N° 12: situado en Olazabal 3960.
¢ Unasad N° 27 (Unidad de atencién de salud descentralizada):. funciona en

Tronador 4134,

La composicién del universo poblacional del Sistema Urbano de Saiud
nimero cinco que comprende los Hospitales Generales de Agudos Pirovano y
TornG y sus respectivas areas programaticas cuenta con 539.333 habitantes,
(246.671 varones y 292.662 mujeres), correspondiendo al 17,8 % de la Ciudad de
Buenos Aires.

También es para destacar, que las divisiones geograficas no tienen una
gran superficie y su densidad poblacional es elevada. El barrio de Coghlan, donde
se encuentra el Hospital General de Agudos Ignacio Pirovano, tiene una superficie
de 1,3 km? y una densidad poblacional de 14.795 Hab/km?, Villa Ortazar tiene una
superficie de 1,2 km? y una densidad de 19.307 Hab/km®.

El barrio de Villa Pueyrredén, donde se encuentra el Centro de Salud N° 2,
tiene una extension de 3,7 km? y una densidad de 10.307 Hab/km?, siendo el de
menor densidad del &rea programatica del Hospital Pirovano.

El Centro de Salud N° 12 se encuentra en el barrio de Villa Urquiza con una
extension de 5,6 km? y una densidad de 16.523 Hab/km?,

La U.N.A.S.AD N° 27 se sitia en el barrio de Saavedra y tiene una
extension de 5,9 km? y una densidad de 10.337 Hab/km?.

E! barrio de Belgrano tiene la mayor extension territorial del S.U.S V con 6,8
km? y en orden de densidad se ubica en segundo lugar del Sistema con 23.311
Hab/km?.

Por tltimo observamos que Colegiales es el barrio con mayor densidad del
S.U.S V con 24.351 Hab/km? y una extension de 2,6 km®.

2.6. Actividades y servicios.

Las tareas que se desarrolian estan relacionadas con las siguientes areas:

a) Salud Escolar: se relaciona con pacientes y beneficiarios del Programa de
Salud Escolar, incluyendo actividades preventivas de control, seguimiento y
recuperacion de la salud de los nifios en edad escolar.

b) Salud Comunitaria: comprende actividades de promocion, prevencion,
asistencia y rehabilitacion, vinculadas con pacientes y beneficiarios de
actividades materno-infantil, obstétricas, de clinica médica, educacion para
la salud, atencién a grupos vulnerables, etc.
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c) Epidemiologia: comprende todas las actividades de vigi
epidemioldgica, investigacion y docencia.
d) Inmunizaciones: incluye todas las actividades de vacunacion.

En las cuatro areas se realizan tres tipos de acciones:
1) Consultas; son las prestaciones brindadas por los profesionales
médicos en las especialidades Clinica Médica, Tocoginecologia y
Pediatria.
2) Précticas; son las prestaciones individuales brindadas por los
profesionales no médicos y por las enfermeras.
3) Tareas grupales: son las prestaciones brindadas por profesionales
no médicos con una modalidad de trabajo en grupos.
Estas acciones se prestan en los Centros de Salud (prestaciones
intramurales), y en el seno propio de la comunidad (prestaciones extramurales).

3. Normativa referida a Area Programatica y Centros de Salud.

Se acompaiia en Anexo | un detalle de las normas relacionadas con Area
Programatica y Centros de Salud.

4. Relevamiento General del CESAC N° 2.

Con el fin de efectuar un relevamiento general de un Centro de Salud, se ha
elegido al CESAC N° 2, ya que el mismo es el que desarrolla mayor tipificacidn y
cantidad de prestaciones, referidas a la salud materno infantil..

4.1. Planta fisica.
Se adjunta Anexo |l con detalle de las caracteristicas generales.

4.2. Recursos humanos.

El Centro cuenta con un total de 30 agentes clasificados de la siguiente
forma:




RECURSOS HUMANOS | CANTIDAD
CONDUCCION
Jefe de Unidad
Jefa de Seccion (c)
PROFESIONALES
Pediatria
Clinica Médica
Tocoginecologia
Psiquiatria
Salud mental {a}
Servicio Social (b}
Nutricion (b)
Odontologia
Enfermeria
SERVICIOS DE APOYO
Enfermeria
Administracion
Limpieza
Otros
Total de aggntes

—

—
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{a) Son 3 licenciadas en psicologia (1 concurrente).
(b) Inctuye personal residente.
{c) Designacién efectivizada en et afio 2001.

El total de horas semanales disponibles en el Centro es de 887 hs,,
clasificadas de acuerdo a las siguientes tablas:

Especialidades Lunes | Martes [ Miércoles | Jueves | Viernes | Total horas
. CESAC N° 2 Hs. Hs. Hs. Hs. Hs. semanales
Z Conduccion
5 Jefatura {Jefe de Unidad) 7,30 7,30 7,30 7.30 30
Vicejefatura (Jefa de Seccidon) | 7,30 7,30 7,30 7.30 30
' Profesionales
' Pediatria 12 24 16 16 16 84
Clinica Médica 6 6 6 6 24
Tocoginecoiogia 14 21 26 13 22 96
Psiquiatria 6 3 7 8 24
Psicologia 8 3 13,30 6,30 3 32
Servicio Social 11 9 15 5 8 48
Qdontologia 18 6 14 10 12 60
Enfermeria 7 7 7 7 7 35
Residentes y Concurrentes
Residentes
 {Nutricién 18 9 13 9 49
" [Servicie Social 18 27 45
Concurrentes
Psicologia 3 3 6 3 15




CONCEPTO Lunes | Martes | Miércoles | Jueves | Viernes | TotalHs.\_
CESAC N° 2 Hs. Hs. Hs. Hs. Hs. Semartales
Servicios de apoyo Y
Otros 7 7 7 7 7 35
Enfermeria 21 21 21 21 21 105
Administrativo 28 28 28 28 28 140
Limpieza 7 7 7 7 7 35

4.3. Sistemas de admision y registro. Otorgamiento de turnos e
informacion estadistica.

El horario de atencion del Centro es de lunes a viernes de 7 hs. a 20 hs,; la
atencion de consultas comienza a la 8 hs.

Los turnos para las consultas médicas (Pediatria, Tocoginecologia y Clinica
Médica) se otorgan por requerimiento espontanec en la recepcion del Centro, a
cargo del personal administrativo, quienes también se encargan de buscar,
distribuir y archivar las historias clinicas.

Los turnos programados se reservan solo para la atencion y seguimiento
del Programa Control del Nifio Sano.

Las historias clinicas se identifican numéricamente, tomando como criterio:
afio de nacimiento, dia y mes. Por ejemplo un paciente nacido el 15 de julio de
1934, tendria su niumero de historia 340715.

Los registros llevados en el Centro son los siguientes:

*+ “Informe Diario de Consultas Médicas y no Médicas” de todas las
especialidades que se atienden en el Centro, que es completada por cada
profesional. De las mismas surgen: cantidad de consultas diarias por
especialidad, diagndstico, datos personales de los pacientes y lugar de
residencia.

+ “Resumen Diaric Mensual de Consultas Médicas y no Médicas” por
especialidad, tipo de consulta (primera vez o ulterior) y residencia.

» “Resumen Diario Mensual de Practicas”, por tipo de estudios y lugar de
residencia .

"~ »  “Protocolo Mensual de Actividades de Area Programatica®, que consiste en
un resumen de las tareas totales (consultas médicas, practicas y tareas
grupales) que realiza el Centro de Salud, exigido por la Direccion General
de Estadisticas de la Secretaria de Salud

* Registro de Inmunizaciones: se indica cantidad de vacunas administradas.




4.4. Actividades y servicios prestados

Las tareas que se desarrollan en esie Centro corresponden a:

u  Programas y actividades.

Origen de Programas _Agentes
De !a Secretaria de Salud
e Control nifio sano (%) Equipo: pediatras
+  Apoyo nutricional Administrativos
» Control del embarazo {*)(+) Equipo: tocoginecologos
+ Procreacion responsable Equipo; tocoginecologos y enfermeras,
trabajadoras sociales, psicologo.
s P.A.L (Inmunizaciones} Equipa: enfermeras.
Propios del CESAC N° 2
Programa de Prevencion y Equipo: pediatra, psicologo, tocoginecdlogo,
Asesoramiento de la embarazada odontdlogo, enfermeros, nutricionista.
Estimulacién Temprana Equipo: pediatras
| Programa de Salud Mental Equipo: psiquiatra, psicdlogo, dogente.
Programa de Prevencion y Equipo: odontdlogos.
Promocién de la Saiud
Nutricién del nifio y del adulto Equipo: nutricionistas {residentes del hospital).
Climaterio Equipo: tocoginecologos
Programa Centro de Prevencion Equipo: psicdlogos, lic. en trabajo social,
De HIV. tocoginecoiogos, agentes comunitarios.
En este programa participa todo el personal del
Centro.
Alfabetizacien del adolescente y el|Equipo: profesional docente (Secretaria de
adulio Educacion de G.C.B.A.)
Talleres Comunitarios Equipo: servicio social y lideres comunitarios
Prevencién en Medicina Familiar Equipo: pediatras, tocoginecdlogos,
odontélogos, alumnos de medicina familiar.

{+) Control del embarazo no es formalmente un programa.
(*} Estos programas y actividades seran objeto de auditorta en este proyecio.

o Consultas médicas:

Las especialidades médicas que se brindan son las basicas: Pediatria,
Clinica Médica y Tocoginecologia, de lunes a viernes en horario matutino y
vespertino.

K

% o Actividades individuales v tareas grupales especializadas:

Psicologia.
Servicio Social. (")

Nutricion.
Odontologia




(*) Intframurales y extramurales.

Las Tareas Grupales representan el 44,63% de la produccion intra
total del afio 2000.

Las Tareas Grupales abarcan la suma de distintas prestaciones ubicadas
por areas de recoleccion de datos, gue se detallan a continuacion:

= Salud Escolar: cepillado dental, topicacion y tareas de
grupo.

= Salud Comunitaria: talleres comunitarios, charlas sobre
procreacion responsable, medicina familiar, prevencion
del Sida y psicoprofilaxis del parto.

= Epidemiglogia: charlas sobre el tema.

La coordinadora de Servicio Social es la responsable de los talleres y de los
Programas de Capacitacion, Recreacion y Reflexion que se realizan en el centro
como tareas de promocion y prevencion de la salud y tiene como destinatarios al
universo poblacional del centro .

El programa tiene una antigiledad de trece afios, nace como una propuesta
del gobierno municipal entre los afios 1987/88.

A través del Servicio Social, el Centro contintio e impulsé el inicio de los
talieres con recursos comunitarios, se recibio la colaboracién de un profesional en
psiquiatria. Se realizé una entrevista a 400 personas que concurrian al Centro, el
resultado mas importante fue solicitud de capacitacion con un 75 %.

Actualmente el Centro de Salud ofrece “Talleres para Todos”, sostenidos
por instructores: vecinos de la comunidad con la Coordinacion General del
Servicio Social. También se promueven intercambios con instituciones del barrio.
Los instructores trabajan ad-honorem.

Este programa ha sido premiado en las jornadas de Salud Comunitaria del
G.C.B.A. Afio 2000.

La funcion de los talleres es por un lado brindar un conocimiento o habilidad
especifica (fisica, artistica, capacitacion laboral), siempre con la finalidad de
realizar promocién y prevencion de la salud. La inscripcion para concurrir a los
talleres se realiza en el Centro N° 2 (Servicio Social) y es abierta a todas las
personas de la comunidad.

Se realiza un cronograma anual de talleres en el mes de Marzo. La
inclusion de nuevos talleres asi como su finalizacion se lleva a cabo de acuerdo a
la demanda de la comunidad, de acuerdo a la oferta de los mismos, dado que son

totalmente gratuitos.
La cantidad de personas que concurrieron a los talleres en el afio 2000 fue

+ de 5370 y el promedio mensual de asistencia de 447,5 participantes.

L os talleres que el Centro propuso a la comunidad para el afio 2001 son los

_siguientes: Actuacion, Alfabetizacion, Artesanias en general, Arte frances,

“Autoestima, Computacion, Corte y Confeccion, Creatividad (para emprendedores),
Crochet, Charlas acerca del amor, Estampado en telas, Dibujo y pintura, Folkiore,

{ Gimnasia aerobica, Gimnasia terapéutica, Jardineria, Literario, Masoterapia,



merengue, Salud y crecimiento, Tarjeteria y papel mache, Yoga. N p

La realizacion de esta actividad es importante en sus aspectos soci== "
culturales y redunda en una mejor calidad de vida para la poblacion del Area
Programatica, dicha actividad no se refleja en ningun tipo de relevamiento
estadistico oficial del afic 2000.

Datos Estadisticos — Ao 2000

En el siguiente cuadro se detallan las actividades desarrolladas en el afio
2000 en el CESAC N° 2:

Intramurales Extramurales
CESAC N° 2 Total Actividades
Consultas{Praclicas GTriLea?:s Consultas|Practicas: G-';i;ia?:s

Salud Escolar 319 648 6197 4853 12017|
Salud Comunitaria 22933| 25923] 22088 10726 81670
Epidemiologia 445 16865 17310
Inmunizaciones 838 4886 5724
Totales 24535 31457| 45150 15579 116721

Fuente: Datos segun "Protocolo mensual de aclividades de Area Programatica — Centro de Salud
N° 2”. (Unidad de medida: pacientes o beneficiarios. Afio 2000.).

En el afio 2000 el total de consultas médicas prestadas por el conjunto de
los Centros de Salud del Area Programatica del Hospital Ignacio Pirovano fue de
51755 consultas. EI CESAC N° 2 contribuy6 con la atencidon del 47,40 % de las
mismas (24535 consultas).

IV. ANEXOS.
Se adjuntan a este informe de relevamiento los siguientes anexos:

|. Normativa referida a Area Programatica y Centros de Salud.
Il. Planta fisica. Situacion edilicia. Mantenimiento y Limpieza.
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ANEXQO |.

ORDENANZA N° 39.764 BM 17.250 - PUBL. 26/3/984 - AD 460.141 TR
PROGRAMA AMPLIACION DE COBERTURAS CENTROS DE SALUD Y ACCION
COMUNITARIA

Por la presente norma se encomienda al Departamento Ejecutivo la
elaboracion de un Programa de Ampliacion de Cobertura, Extension de Servicios y
de Accién Comunitaria a implementarse en todos los Centros de Salud Publica,
denominandose a esos efectos de atencion primaria: “Centros de Salud y Accidn
Comunitaria”.

Este programa contemplara la extension de cobertura en forma graduada a
las areas de Salud Materno Infantil, Nutricion, Odontologia, Salud Mental con
equipo multidisciplinario, Prevencion de Toxicomania, Educacion para la Salud y
Saneamiento Ambiental, asi como también prestaciones de accion comunitaria
con una estrecha participacion de la poblacién de la zona de influencia de cada
Centro.

El nombrado Departamento Ejecutive, en un plazo de 60 dias, habilitara un
Centro de Salud y Accion Comunitaria en el Barrio Comandante Piedrabuena, con
caracter de “Centro Piloto”, utilizando a tal efecto el inmueble ubicado en la
interseccion de las calles 2 de Abril de 1982 y Montiel. El centro dependera
interinamente del Hospital Santojanni, debiendo la Secretaria de Salud Publica y
Medio Ambiente dotarlo de los recursos fisicos y humanos necesarios para su
funcionamiento.

El Departamento Ejecutivo propiciara la coordinacion de acciones
reciprocas con los organismos provinciales y / 0 municipales vecinos cuando los
Centros de Salud y Accion Comunitaria respondan a una demanda significativa de
la poblacion del conurbano bonaerense.

El Departamento Ejecutivo, por intermedio de la Secretaria de Salud,
incorporara a su estructura un area destinada a la coordinacion y normatizacion
del funcionamiento de los Cenlros existentes y a crearse.

DECRETO N° 5.340/84 B.M. 17.369 — Dictada el 8/8/84 — Publ. 18/9/84 — Pag.
62.016
MODIFICACION DE LA ESTRUCTURA ORGANICA DE LA SECRETARIA DE
SALUD PUBLICA Y MEDIO AMBIENTE
Segun los considerandos del presente y de acuerdo a la actual estructura
organica de la Secretaria de Salud Publica y Medio Ambiente, resulta prioritario
introducir modificaciones que tornen aguella en un instrumento organico y
armonico con los lineamientos de la actual politica sanitaria. Ademas, con el objeto
de asegurar el desarrollo de dichos lineamientos es necesario crear Unidades
" periféricas que constituyan verdaderos Centros de gran accesibilidad a la
comunidad en materia de salud y Unidades Hospitalarias provistas de mayor
humanizacion y eficiencia de servicios finales.
Es por eso que se modifican estructuras y, a su vez, se modifican e
incorporan a las misiones y funciones de la Secretaria de Salud Publica y Medio




Ambiente aprobadas por Decretos N°s 5.164/83, 5.165/83 y 4.607/83 e
forma que detaliada en ios Anexos | y I} (BB.MM. N° 17.151, 17.148, 17.093). '
El Decreto 5340/84, en su Anexo Il, establece las funciones de la Unidad
“Area Programatica”. Posteriormente por el Decreto 109/90 se modificaron y
ampliaron las mismas.
Entre las principales funciones se destacan las siguientes:

e Intervenir en la programacion, ejecucion y evaluacion de todas las acciones
vinculadas con la salud, en su area geografica de competencia, procurando
que el conjunto de las mismas atiendan prioritariamente los problemas
sanitarios que afectan a los grupos mas vuinerables o que sean prevalentes
en ella.

« Impiementar en el area programatica las politicas globales de salud
definidas para la Ciudad de Buenos Aires por las autoridades del Gobierno.

e Coordinar con las instituciones y la comunidad, a través de la participacion
organizada de las mismas, las actividades necesarias para mejorar la
calidad de vida y las condiciones de salud de la poblacion.

DECRETO N° 5.605 B.M. 18.126 / PUBL. 30/09/87

Por este Decreto se modifica el Decreto N° 5.164-83 y sus modificatorios.

El sector de Area Programatica de los Hospitales pasa a depender
directamente del Subdirector del Hospital.

Las Secciones de! Escalafon General ex Gabinetes Psicofisicos Nros. 1; 2;
3 y 4 pasan a ser los Centros de Salud y Accion Comunitaria Nros. 10; 11; 12y 13
respectivamente, con nivel de Unidad de la Carrera Municipal de Profesionales de
la Salud.

Los ex Centros de Salud Mental N° 1 Y 2 pasaron a ser los Centros de
Salud Mental y Accion Comunitaria Nros. 1 y 2, respectivamente, manteniendo su
dependencia con los hospitales respectivos e integrando a los programas de Salud
Mental acciones de pediatria, clinica médica, tocoginecologia y odontologia.

Se modifica el Decreto N° 5.165/83 (BM 17.148) en lo que respecta a que el
Centro de Salud Mental N° 3 “Arturo Ameghino” pasa a depender directamente de
la Direccion General de Atencion Médica.

ORDENANZA N° 42.601_B8M 18.199 - PUBL. 19/1/988- AD 460.172
CENTROS DE SALUD. PROGRAMA ATENCION PRIMARIA.

Por la presente, se ratifica ef convenio suscripto entre el Ministerio de Salud
y Accion Social de la Nacion y la Municipalidad de la ciudad de Buenos Aires, el
cual tiene por objeto la efectivizacion del “Programa de Atencion Primaria de la
Salud en beneficio de grupos de bajos ingresos”, mediante la construccién y
equipamiento de Centros de Salud.

_DECRETQ N° 7.861/88 Dictado 24-10-88 - BM 18.414 - PUBL. 24/11/88
' CAMBIO DE DENOMINACION DE CENTRO DE SALUD

Teniendo en cuenta diversas normativas existentes para los Centros
Periféricos de Atencion Médica, se consideré necesario para su normal




desenvolvimiento, caracterizar el marco de relacion de dichos Cen
estableciendo su denominacion, nivel y dependencia organica.
Se denomina Centros de Salud y Accidn Comunitaria a los actuales Centr
de Salud

DECRETO N° 5.828/90 Dictado 13/11/90 - BM 18.948 - PUBL. 11/01/91
DENOMINACION DE CENTROS DE SALUD Y ACCION COMUNITARIA

El Departamento Ejecutivo propiciara la coordinacion de acciones
reciprocas con los organismos provinciales y / o0 municipales vecinos cuando los
Centros de Salud y Accién Comunitaria respondan a una demanda significativa de
la poblacién del conurbano bonaerense.

El Departamento Ejecutivo, por intermedio de la Secretaria de Salud,
incorporara a su estructura un area destinada a la coordinacién y normatizacion
del funcionamiento de los Centros existentes y a crearse..
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ANEXO Il

Planta fisica. Situacién edilicia. Mantenimiento y Limpieza.
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ANEXO Il

Planta fisica. Situacion edilicia. Mantenimiento y Limpieza.

El centro consta de dos edificios contiguos comunicados por un pasille, en uno de
ellos, el mas antiguo, se encuentra el acceso principal, (foto N° 1), la recepcion,
archivos de historias clinicas, un amplio hall de distribucién desde el cual se
accede a seis consultorios (foto N° 2), salon de usos multiples y al otro edificio.
El otro edificio recientemente remodelado, tiene tres consultorios, salas de esperas
y oficinas administrativas (foto N° 3).
Los consultorios se encuentran equipados con mobiliario basico (fotos N° 4 a 7).
El Centro tiene un amplio archivo de historias clinicas, ubicado en el hall de
recepcion (foto N° 8).
Tiene un amplio salon de usos mittiples (SUM) para realizar diversas actividades
con la comunidad (foto N° 9). Se utiliza para talleres para fa comunidad, folklore,
yoga, manualidades, etc.
Existen problemas de filtraciones en las lucamnas de los techos (foto N° 10 a 12) y
probiemas de humedades de cimientos (foto N® 13 y 14).
En general salvo los problemas puntuales de humedad el Centro se encuentra en

buenas condiciones edilicias, de mantenimiento y de limpieza.




FOTO 1
Acceso al centro
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FOTO 2
Hall de distribucién
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Circulacion y salas de espera, edificio remodelado

FOTO 3
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FOTO 4
Consultorio
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FOTO 5
Consullorio

FOTO 6
Consultorio
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FOTO 7
Consullorio
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FOTO 8
Archivo
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FOTO 9
Salén de usos multiples
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FOTO 10
Fillraciones
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FOTO 11
Fillraciones
FOTO 12
Fillraciones
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FOTO 13
Humedades de cimientes

FOTO 14
Humedades de cimientos
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