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FHonorable Concejo Deliberante

DE -
HUINCA RENANCO
DPTO. GENERAL ROCA - PROV. DE CORDOBA

ORDENANZA N° 1091/2008.-

VISTO:

La suscripcion del denominado "Pacto de Integracion Sanitaria" entre el Gobierno de la
provincia de Cordoba representado por el Sr. Gobernador Cr. Juan Schiaretti y el Municipio de
Huinca Renanco, representado por el Sr. Intendente Municipal Dr. Oscar Elias Mario Saliba; y

CONSIDERANDO:

Que el acuerdo mencionado tiene por objeto el lograr un sistema de salud
integrado que permita asegurar el derecho de los habitantes a la salud, logrando a su vez el equilibrio
natural en la definicion de responsabilidades y metas sanitarias, revitalizando capacidades para
resolver los distintos problemas sanitarios.-

Que a partir del mismo, las partes se comprometen a impulsar las iniciativas
tendientes al cumplimiento de politicas acordadas, en el marco de la Constitucion Provincial, Ley
Organica Municipal y demas leyes generales de aplicacion especifica.-

Que, en definitiva, el presente acuerdo sienta bases para el mejoramiento de las
prestaciones de salud a nivel publico, que se brinda en nuestra Ciudad, desde el punto de vista
profesional, técnico y profesional .-

POR ELLO
EL HONORABLE CONCEJO DELIERANTE DE HUINCA RENANCO
SANCIONA CON FUERZA DE ORDENANZA
Art.1°).- APRUEBASE, en los términos del Articulo 190°) de la Constitucion de la Provincia de
Cordoba y 183°) de la Ley N° 8102, el Convenio de fecha 19 de junio de 2008, denominado "Pacto de
Integracion Sanitaria”, suscripto entre el Intendente Municipal de Huinca Renancé y el Sr.
Gobernador de la Provincia de Cordoba, el cual figura como Anexo I de la presente Ordenanza -

Art.2°).- COMUNIQUESE, publiquese, dése al Registro Municipal y archivese.-

DADO en Sala del Honorable Concejo Deliberante de la Ciudad de Huinca Renancd, en Sesion
Ordinaria de fecha veintisiete de junio de dos mil ocho.-

/ M%\

Maria Graci¢la Quevedo
Presidente
ncejo Deliberante

Promulgada por Decreto N° 160/2008 de fecha 30 de junio de 2008.-
TENGASE POx ORDENANZA VIGENTE .-



ACUERDO DE INTEGRACION SANITARIA ENTRE LA PROVINCIA DE CORDOBA
CON MUNICIPIOS Y COMUNAS PARA EL FORTALECIMIENTO DE LOS
SERVICIOS PUBLICOS DE SALUD EN LA JURISDICCION MUNICIPAL.

t:n la Ciudad de Cordoba. alos  dias del mes de de 2008,

Reunmidos

Por una parte, la Provincia de Cérdoba, representada por su scior Gobernador, Cr. Juan
Schiaretti; y, por la otra, los Municipios y Comunas de la Provincia de Cordoba, representados
por los seftores Intendentes Municipales y Presidentes Comunales, cuya némina y firma obra al

pie del presente

Exponen

Que en el marco de las disposiciones constitucionales v leyes que reglamentan su ejercicio,
tanto en la orbita federal. como en la provincial y municipal. es priortiario concertar y armonizar
esfuerzos tendientes al "aseguramiento del derecho fundamental a la saiud, en todas sus

dimensiones;

Que las partes vienen trabajando conjuntamente en la iniciativa. mediante diversas estrategias v
modalidades de gestion, a partir de la transferencia de los estabiecimientos hospitalarios
provinciales a la jurisdiccion municipal, matenalizada a partir del dictado de la ley 7.830 y su

reglamentacion;

Que esa labor conjunta ha reconocido etapas, marcadas por el Pacte te Saneamiento rubricado
en diciembre de 1999 y aprobado mediante ley 8864, y los instrumentos desarrotlados mediante
el decreto 2640,00,

Que a partir de la integracion entre los distintos subsectores. v resrecto de éstos hacia su
mtenor, se logrard el natural equilibrio en la definicion de responsabilidades y metas sanitarias,

revitahizando las capacidades de los diversos actores del sistema, concibiendo v ejecutando
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estrategias sostenibles aptas para resolver, con cficiencia y equidad, los conflictos y los
problemas sanitarios, los nuevos desafios epidemiologicos, las crecientes demandas individuales

y colectivas devenidas de la mejora en los estandares de vida, etc.

Que el Ministerio de Salud, a través de la Sub-Secretaria de Integracion Sanitaria y la Unidad
Central de Gestion llevo a cabo un relevamiento en toda la provincia de Cordoba de los centros
de atencion primaria municipales y comunales, cuyos ditos y conclusiones son aceptados como

base para la toma de decisiones en el marco del acuerdo que se suscribe.

Que a los fines de adoptar politicas sanitarias integradas, y al efecto de consensuar la realizacion
de acciones tendientes al cumplimiento de las politicas acordadas, las partes se comprometen a
impulsar las iniciativas que sean necesarias. a través de los poderes del Estado que fuere
menester, en lo que es materia de sus respectivas competencias conforme la Constitucion

Provincial. la Ley Organica Municipal, las Cartas Organicas Municipales y demds leyes

generales o especificas aplicables:
Por todo ello,

Las partes rubrican este Pacto Sanitario, acordando trabajar conjuntamente sobre los capitulos

generales que siguen a continuacion:

Capitulo I-Objeto v P -incipios

Apartado 1°

El presente acuerdo tiene como objetivo el iogro de un sistema de salud integrado, que cubra a
los habitantes de la Provincia de Cordoba, para el cuidado de la salud v'o en caso de
enfermedad, aplicando los criterios de la atencion primaria de la salud renovada con enfoque ds
derecho en el desarrollo de las actividades der atencion médica. La puerta de entrada principal e
interfase entre la poblacion y los servicios sanitarios, siendo atencion primaria de la salud

responsabilidad de la jurisdiccion local, se organiza y !'undamen_ta en ¢l primer contactoa mivel™ ~ %" o

Municipal y Comunal.
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Apartado 2°

Sec jerarquizara en todos los niveles la prevencion v la promocion incorporando en la practica
clinica individual acciones de educacion y consereria anticipatoria y a nivel colectivo la

partictpacion comprometida.
Apartado 3°

[.a integracion sanitaria entre los subsectores que componen el sistema v hacia ¢l interior de
tos mismos, permitird lograr el equilibrio ¢n la definicion de responsabilidades y metas de las
acciones sanitanas de los niveles mstitucionales, como también revitahizar las capacidades de
los actores del Sistema para cjecutar una estrategia efectiva. sosienible ¢ mtegrada que permita
atrontar los problemas actuales de salud. los nuevos desafios epidemiologicos v fa mejora de la

equidad.

Capitulo 11- Recursos

Apartado 4°-
I-Financiamiento

Las politicas y acciones a integrarse en el marco dei presente Pacto, reconocen como su base de

financiamiento:
Ay Fondos planiticados presupuestariamente para aplicarse al mismo.

b) Fondos tederales ejecutados por ei Gobierno Federal, la Provincia o por los municipios

0 comunas. que pucdan aplicgrse al mismo por gestion unt o multilateral:

¢) Fondos municipales cuya imputacion presupuestaria sca dispuesta a tal efecto por las

autoridades locales, en el marco de su disponibilidad vy en el ¢jercicio de su autonomia.

d) Fondos de origen diverso: aportes no reintegrabies de agentes de cooperacion financiera
nactonal o internacional. brindados por orgamzaciones gubernamentales o no
gubernamentales, los obtenidos por la partictpacion conjunta o individual en programas
de financiamiento nacivnales v internacionaics -en ¢l ¢jercicio de s competencias gue
les son propias-: los generados por. mecanismos de recupero de gastos prestacionales;

elc.

(9}

Los bienes materiales que en el marco del programas especificos o derivados de

gestiones conjuntas o locales se vinculen a las politicas v acctones del presente Pacto.
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Apartado 5°

Sobie la base de los esquemas de asignacion probados en la experiencia, se desarrollaran
mecanismos de asignacion de recursos para imponer una mayor equidad en la distribucion de
los tondos para que retleje la real contencion asistencial de los servicios de salud que ofrecen

los vobiernos locales en favor de las personas que carezean de cobertura social,
Apartado 6°

Se desarrollaran mecanismos de estimulo —incorporando mayer financiamiento aplicado- que
ponderen y retribuyan el cumplimiento en tiempo y forma de metas sanitarias acordadas entre
Provincia y Municipios o Comunas, asi como también la planificacion. gesuon y prestacion
asociada entre municipios en el marco de este Pacto.

Apartado 7°

En el marco del presente Pacto, y en virtud de las disposiciones vigentes conformes a la Ley de
Minmisterio, el Ministerio de Salud se encuentra facultado para realizar las transferencias
financieras y brindar la asistencia técnica que corresponda. Las mismas se efectuaran por
instrumentos particulares, en los cuales se estipulard: el objeto del acuerdo especifico, el monto,
la contraprestacion del municipio cuando ésta sca requerida. y los mecanismos de control del
cumplimiento del objeto.

2-Recursos Humanos

Apartado 8°

Las partes trabajaran conjuntamente para promover la radicacion en los Municipios, de
profesionales integrantes de los Equipos de Salud.
En el marco del respeto a la autonomia municipal, las partes impulsaran la capacitacion
continua de los recursos humanos en salud. asi como también la armonizacion normativa, los
criterios y las técnicas de administracion v gestion de los mismos, al efecto de compatbilizar
los marcos regulatorios v los vinculos laborales permanentes o transitorios respecto al personal.
3- Espacio Fisico y Equipamiento Tecnolégico
Apartado 9Y°
La partes acuerdan trabajar conjuntamente para mejorar, cualiialiva y cuantitatiyamente la.
infraestructura fisica. Se promoverd:

a) La planificacion y gestion previa elaboracion de un programa funcional construido

sobre la base de la realidad demografica, social v samitaria Je cada zona de saiud
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b1 U cumphmiento de las condicrones de habihitacion habtabilidad exigidas por la

legislacion vigente
A partado 10°

[ as partes promuesen medrante ¢l presente Pacto, el desarroilo v mejoramicnto permanen ‘

4 s
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conjunto de clementos materrales v orecursos tecnologicos que postbiirtan ab equipo de salud

bondar ¢l servicio sanitario en el espacto tistco habthitado a tal efecto

4- Centros asistenciales. Pautas para habilitacion, categorizacion v reconversion.

A\partado 11°

I Mimstenio de Salud dictara fa normativa reglamentania pertinente. a fin Je estubiecer los
requisitos de habilitacion y  categonizacton de los centros asistenciales o sus elementos
componentes ¢n particular (espacto fisico. cquipamieﬁto y lecnologia, recursos humanos, ete. )
Astmismo, convendrd mediante imstrumentos especiticos con cada municipio v comuna, o con
grupos de entidades locales segun el caso. los térmuinos de la constitucion de centros

asistenciales por crearse o de la reconversion de los ya existentes

Apartado 12°

Las evaluacion de les efectores Municipales vy Comunales, a los efectos mencionados supra, se
realizara de acuerdo a: ay Nivel De Complejidad (recurso fisico. factor humano y nivel de
teenologia existente). by Nivel De Riesgor (fa capacidad de los establecinientos de dar una
respuesta a la demanday, ¢ Nivel de Impacto Sanitano (Productividad. Procesus v Resultados i

dr Nivel de eficacia en la ejecucton presupuestania

Capitulo 1H-Marco institucional-Ordenamiento territorial

Apartado 13°

El Mimsterio de Salud. a trases de la Subsecretaria de Intevracion Saniana. coordinard ia

tmplementacion de las acciones Jde integracion sanitarias promosidus

Pacto

Apartado 14

Tomando como reterencia fa ubicacion de los hospitales publicos de fa Provincia, se ordenaran
territorialmente en toda la jurisdiccién provincial las “zonas de atercién integradas’. espacio en

el que confluven los miveles de asistencia especializada v primaria i prestadores municipales).




Apartado 15°

Las partes acucrdan gue el Consejo Provineial de la Salud. cuya conformacion establece el
articuto 20, mciso 29 Decreto 2174 07 -ratiticado por Ley 9454- es el drgano permanente de
coordinacion v cooperacton de los servicios de salud integrados. cuya finalidad es atianzar el
cumphimiento de los compromises generales o particulares insirumentados en el marco del

presente Pacto
Apartado 16°

LF Consero Provinctal de la Salud sera coordinado a los tines del presente Pacto por el
Subsecerztarto de Integracion Samitaria. Compietan su itegracion los representantes de cada una
de las soras deintegracion. Cuando la materia de los asuntos a tratar asi lo requieran, pedra

incorporarse al Consejo otros representantes del Estado Provincial

Capitulo VI-Instrumentacion

Apartado 17°

El presente Pacto Sanitario, suscripto por ¢l Gobernador de la Provincia. es retrendado por los

Mimstros de Salud. Finanzas y Fiscal de Estado
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