CONVENIO ENTRE EL MIMISTERIO DE SALUD DE LA NACION Y }k

MUNICIPIC DE MARCOS PAZ DE LA PROVINCIA DE BUENQS AIRES PARA
LA PUESTA EN MARCHA DEL PROGRAMA NACIONAL DE MEDICO
COMUNITARIOS- EQUIPOS DE SALUT) DEL PRIMER NIVEL DE ATENCION

5,

[

Entre el Ministerio de Sajud de la Nacién, representado en este acto por el Sr. Ministro
de Salud, Dr. TUAN LULS MANZUR con domicilio en iz Av. § de Julio N° 1925, da la
Ciudad Auténoma de Blenos Aires, en adelante “NACION”, por una parte v por la ntra
el Municipio de MARCOS PAY, represemtado an este acto por el 5r bmendemts
Agrimensor Ricardo Pedro Curutchet, con domicilio en -Aristébuio dal Valle 1946, en
adelante’ “TURISDICCIONT, se conviene en celebrar el presente Convenio, a tenor de

las siguientes clausulas:

QBIETIVO GENERAL
CLAUSULA PRIMERA. El presente convemio tiene por objeto asegursr 2n el

i =i Tl

marco' de la estrategia de APS, el fortaleamiento del Primer Nivel de Atencién 2

ravés los equipos communiarios aprobados vy financiados por NACION. Con el

o

propésito de sustentar equipos de salud capaces de promover ¥ apovar cambios en’

los modelos de atencién v ges:é_ém para mejorar la accssibifidad y calidad de
v

atencion, realizar ¢l seguimientc de la poblacién en situacion de aita vuinerabilidad

social, impuisando el trabajo 2n redes con acciones de Promocion v Prevencidn y

promoviendo una ciudadznia activa a través de pricticas participativas en selud

Esios objerivos previstos demtro de las etapas v lineamientos del Programa

Naciona! de Médicos Comunitarios, Equipos de Salud del Primer Nivel de

Atencidn

o

—



OBIETIVOS ESPECIFICOS

CLAUSULA SEGUNDA. Serén objetivos especificos del presents Convenic:
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10.

Foralecer los equipos comunitarios del Primer Nivel de Atencidn en los
sistemas jurisdiccionales de salud a través de la formacidn en servicio de
profesionales v no profesionales y con financiamiento propio.

Afianzar el wabzjo en equipo a traves de la implementacion de iz sducacidn
permanente en servicio como forma de desarrollo de los integrantes de los
€quIpOs comunItanos.

Formar Recursos Humanes capacitados en Satud Social ¥ Comunitaria.
Promover las actividades de Promocidn y Prevencidn en el primer nivel de
atencion.

Asegurar la gocesibilidad, participacién y calidad de atencién & los Pueblos
Originarios de Argentina.

Reforzar la atencion con calidad de problemas prevalentes v emergentes de
salud.

Foralecer la participacion de la comumdad para el logro de ima ciudadania
activa,

Impulsar v fortalecer el trabajo imersectomial v en redes locales de los
£qUIpos COMUNITATIOS PAra hmajorar la accesibilidad al sistema.

Fortalecer la practica sistemaética y regisiradz de la plamficacién local
participativa parz la oriemacidn de las intervenciones de los servicios en sus
comunidades.

Asegurar la optimizacion de todos los recursos disponibles articulando los
zrogramas =n | Centro de Szlud v promovisndo la inmtersectorialided en la

Jurisdiccion,



i

MARCD NORMATIVC APLICABLE
CLAUSULA TERCERA. A los efectos de esic convenio ias peries ecuerdan que se
TegIaAn ,.':-cr ios lineamiemos del Programa, aprobados por Resolucidén Ministerial Nro
439/11, que la TURISDICCION declara conocer v aceptar, asi como las normas que en
su consecuencia ss cicien v las gque resulten aplicables de los Programeas en vigencia ¢
cuglguisr otro qua (os Teemplace, v tods o norma que pars su implementacron dicts
NaCION

COWPROMISOS
CLATSULA CUARTA. El M.niat-:rio de Salud de la Nacidn se compromete 2
a) Financiar & wavés de lz transferenciz 2 la jw'ésﬁécci-.':-r; el recurso humang gque
confomma los EQUIDOS COMUIITAnas detprimer nivel de atenciém ¥ han sido
aprobades por NACION segin convenio,
b) Financizr ei scocionar a las Unjvsrsidedes para dewssrollsr las capaciiaciones
vorrespondientss,;

¢y Financiar 1z sctividad de los tusores

o

itadores a traves de lag Universidades:

d) Monitorear el programa. a nivel nacional {integraptes de los aquipos, futoras,
facilitadores, entidades formadoras v jurisdiceidn), con los eleances y modziidad

cue e prevén en la nom‘.ati'x-'aiquz se dicte,
L

La iursdiccion se compromess 4.
a) Mamener al recurse humano en los CAPS/CICSPosta Sanhiaria bajo programa
seglin converdo, salve justificacion con el aval de NACION,

B} Aromps

los Equ'IP"‘S s de las entidades formadeoras;
¢} Efectivizar ¢l pego mensual de haberes del recurse humano por medio de una
cuenta especifica para ol Programs;

d} Ajustar el zporte jubiiaiorio, ia cobertura social v ia esesus

iraba)o a lo preseripis segin “modsl

s
ey Dvaluar la cantidad, de recursos humanos qua pusde incotporar en el sistema

jurnsdiceional de salud = informaric 2 la

= Lo



Los integrantes de los equipos comunitanios deberan i-:c-or'_;a-.'?'se a los equipas para
desarrollar las actividades en servicio ehgiendo de las modalidades

2 s g 1 R - T ATESTAT 2 Artalls m el AMNEND T Aal
propuestas a confinuacion ¥ Cuva remuneracicn S actalia em @1 ANEAU | cel

PIesEnie CORvEeRio

Modalidad 1: Cumplir 30 koras semarales en 2 Centro de Salud (20 horas
asistenclales v 10 horas de actividades exiramuros con s comunided); realizar una
reunion semanal de 2 hs. con todos los integrantes del eguipo v con el facilitador
asipnado a ese cénmD de salud; realizar las  capaciiagicmes  en 3ETVISIO

¥

comrespondientes segun su perfi] v la capacitacion previa que tengan del Programa;

va sez la Educacion P-:rmanc_ﬁtr: en Servicio de la tercere etepa dc,f o, el Curse
en Salud Sccial y Comunizaria; el Posgrado en Salud Scaal y Comunitana o el
Curso en Metodologia de ia Investigacidn segun corresponda. La realizacion de las
capacitaciones recuiersn de imstancias presenciales mensuales con equipes decentes
de la umversidad corespondiente a cada jurisdiccion v tienen carécier obiigatorio.

Modalidad 2: Cumplir 15 horas semanales para implementar acciones de
oreveficidn, promocidn de la salud v stemcidn de problemas prevalentes de salud,
detectar y efectuar seguimientos ¢ familias en simacidn de mayor vulnerabilidad
2 comumidad pers mejorar la calidzd de vidz dz iz
‘potiacion. del arsa programaéiica con un MOMC FEMUNEralivo proporcional gue

d

constara en iz planiils wmangs presentada por la jumsdiccion. Deberan

sumplir con las capacitaciones segtin su pertil gue cunsta en la My

CLAUSULA QUINTA. La NACION tendré a su cargo la gestion general del Programa

{

a traves de [a Cocrdinacion del Frograma Nacionel de Médicos Comunitarios, Zquipos

g g
de! Primer Nivel de Atencién, dependienie de ia Subsecretaria de Prevencion y Contro
de Rieseos Secretaria de Promocion y Programsas Sanitsrics, del inode 2stablecido en el
presente Convenio, La JURISDICCION s través de su orgenismo de Salod, sera e

encargade de gestionar &l Programa a nivel local, cumpliende las objetives

ATt Tarel --E.-'i/-.cp
TIEnOIOnaARD:E



DE LAS CONDICION Q DE FINANCIACIAMIENTO \k
CLAUSULA SEXTA,
1. La NACION Snarciara a través de Ja JURISDICCION a todos los integrantes de log
equipos del primer civel de atencion que bavan sido aprobados por NACION, quienes
seguran prestando servicio em el mismo Ceatro de Salud domde se encueniran
reabizando sus actividades. Cualquier modificacion deberd ser aunornizada por NACION
ante el pedido de la auteridad sanitaria L"’HI‘." ccional
La NACION se reserva el derecha de modificar los requisitos exigidos pare el
humano a financiar,
2. La incorperacion de Ruf:u'sc-s Humanos a futuro serd por solicitud del Intendente
Munizipal © guien delegue, 51‘::1-:10 potestad del Sr. Minisiro de Szlud de la Nacién
aprobar la incorporacidn de los mismos.

- .

CLAUSULA SEPTIMA: Quedz expresamente pactaco que el apore de NACION se
implementa bajo la modalidad de transferencia de fondos a la jurisdicscidn, por lo cual
gueda “expresamente excluida cualquier confizuracion o sncuacre en ¢l régimen de
empleo putlico, relacidn laboral o cormratacion de obra o servicios por parte de la
NACION

L
LOS RECURSOS HUUMANOS

CLAUSULA OCTAVA: Los integramies de los Equipos. ademas de cumplir con las

DE
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reas definidas en la Clausula Cuartz en ol CAP/CIC Posta Sanitanis asignade, deberds
concurrir & la totelidad de las actividades de capacitacion que se propongan desde la
NACION.
Las mismas se acompafaran con la ‘12"_::'_ del Facilitador pera la mplementacion d= e
Educacion Permanente en Servicic y con la visita del totor para ios que realicen los
Posgrados en Szlud Social v Comunitaria v Metodologia de la Investigacion o 2l Curso

en salud Social v Comunitaria



DE LOS FACTLITADORES ¥ TUTORES

TAUSTUL & NOVENA, Los factlitadores/nroras deheran:

Lid

L

Promover la integracién de las actividades de asistencia, prevencién ¥ promocion

- i I: e - - » |' 1 ‘g P 1 _|'
de l2 salud arviculando los programes vigentss en cade Centro de Sslud/ CK

it ks L] =

ooz Samitania tanto 2 mivel nacional como junisdicoonat

Relevar las demandas de capaciizcitn del eguipo de salud,

Generar espacios de observacién vy andlisis de cpormnidades v problemas
referidos a la salud y el desarrollo de proyectos y/o acciones desde uns
pefsneqiw que incluya el trabajo commuastario.

Garantzar espacios de reunidn de squipo.

Elzborar informes 2imestrales de los efeciores & su cargo gque den cuenta del
proceso de implementacién del Programe los problemas detectados v las
scciones rezhizadas. -

Asticular entre =i efector y el nivel jurizdiceional v las emtidades formadoras

]

valguier wodificacion de la composicion de los mismos ceberd comar con I

Mo objecion de la NACION

BESPONSABILIDADES y DERECHG: DE NACION

LAUSULA DECIMA,L Son obligaciones de ?‘\’ACIU’%}'

1

Transferir ¢ una cuenta especial de la JURISDICCION los fondos necesarios
para financiar 2 log integrantes de los equipos baio programa.

Otorgar a la JURISDICCION |2 No Objscién de los recursos humanos
presentades por & mumepio

Organizar y finapaiar actividades de capacitacion a los integranies de los

SQUIDCS COmMEDRANOS

v momtorsar el procedimiente de todas las actividades del programa,

Efectuar genddicamente los coniroles v at

centes v actividades d= asiztencia técnica




RESPONSABILIDADES DE LA JURISDICCION

CLAUSULA DECTMO PRIMERA. Son obiigaciones de la JURISDICCION:

1

I~

Ly

10

11,

Remitir el listade del Recurso Humano que integran los  equipos
comunitarios para la aprobucién v financiacién de NACION seglin ANEXOD
[T del presente conveme’

Abrir una cuenta Unica v especifica a iog fines de recibir ias transferencias
para la financiacion de los integrantes de los equipos baje Programa

Utilizar los fondes transferidos por NACION en el marco del preseme
convenio para o page exclusive de los imteprantes de los eguipos beio
Programa gue hayan sido aprobados por NACION,

Informar trimestraimene la rendicién de cuentas de acuerdo a lo establecido
en el ANEXC 11T del presents, convenio,

Remitir 8 MACION la modalidad de contratacion establecida de los
integrantes de los equipos.

MNombrar un responsable de gestién jurisdiccional del Programa, quisn
debera contar con la aprobacion de NACION,

Mantener los CAPS/CIC/Posta Sanitariz en los gue se desarrollardn las
actividades, Cualquier modificacion deberd contar con la aprobacién de
NACION.

Crear o mantener las condiciones adecuadas para el desarrolio del Programa,
actividades de atencidn y c*ﬁpac:ﬁlecidr;.

Los equipos comunitarios financiados v aprobados por NACION tienen
como objetive fortalecsr los equipos oxistentzs, v la jurisdiccitn daberd
maniener la red de sistema preexistents.

Remitir 2 NACION la informacion gque &3tz requiera parz el comrecio
sezunmiento del Programa. Inciuyendo el desempefio de los integrantes de
los equipos v resuitades de las actividades

Facilitar las tareas de suditoria que perodicaments realizerd WACION.

 Efectuar el seguimiento y monitaren del Programa s través de omoies

__r*.
esrablecidas.
Aportar los datos estadisticos gue a2 NACION requiera en =l marco del

alud del Primer Nivel.

gl

Programa Medicos Comunitarios, Ecuipos ¢



10

AMNEXNO 1-DE REMUNERACIONES-

Las remuneraciones correspondientes segun el perfil del Recurso Humano que havan
seleccionado la Modalidad 1 {CLAUSULA CUARTA) se detallan a continuacion

[ | Manto al | Monto a partir |
Periil b 315032011 del 01/0472011

rofesional Universitario c/residencia vio PSSC | §2.500 $ 3.800|

| Profesional Universitanio sfresidencia wo P35C | 9 2.200| 3 2.400|
i Terciaro | §2.000 5 3.100
I Auxiliar de Enfermeria B 5 1.500 81950

I Agente Sanitario | $1.000 51.758]

Las remuneraciones correspondientes segun el perfil del Recurse Humano que hayan
seleccionado la Modalidad 2 (CLAUSULA CUARTA) se detallan a continuacion

Monto a parir

Perfil | desde 1/04/2011
Profesional Universitano o/residencia v/o | s 4800 i
PSEC : ' |
Profesional Universitario s/residencia y/o | % 1.700 .
P3SC | ' i
i Terciario® ; $ 1.550 |
Auxiliar de Enfermeria ; 5575 5

Agente Sanitario ' 5875
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ANEXO III- RENDICIONDE FONDOS- ".x_ 1O
L T
Esguema de Rendicion: e

A)TNFORME MENSUAL DE ESTADO DE ORIGEN ¥ APLICACION DE FONDOS

i Miunicipio:
|

~ Estado de Origen v Aplicacidn dz Fondos
i

IPeriu-:l-:: Informado: X3U2010

Origen de Fondos

| Ingresos. Transf. Nacion 0, L . | .

| Otros Ingresos i

i
i Total de Crigenes g : | E

Aplicacidn de Fondos

| Honorarios Recursos Humanos :

INFORMACION COMPLEMENTARLA

_DETALLE _fm_plicacién Amnalitica de Fondos i o |

{ Recurso humano Nombramiento | Mes de Importe | Nro. De
LA | Prestacion
contratads

'lTorsl de Aplicaciones del periodo * ' '

B) ESTADO DE SITUACION FINANCIER A CORRIENTE

|AC'.I"WD. T

i : i
| Activo Corriente |

| Disponibilidades

' Banco Cuenta Espzcial

' Créditos 1 . l. =‘.




| Facturas a Cobrar en El Ministerio i
 Prestaciones a facturar : __i__ - _i-
| TOTAL DEL ACTIVO 3 : : | o
|{CORRIENTE i | |
| e N |
B | | e ]
[PASIVO | | | |
EPasi#'o Corriente - , . |
=t E____ ——— e -

!Deudas | : !
| |
'[Pre,stadures E E
;Sue]dos y Honorarios ll I
| | i !
IT-:rta! del Pasivo Corriente !
INFORMACION COMPLEMENTARIA

Detalle Analitico de Dzudas B
DEUDAS (Facturas Pendientes de cancelacian por parie de la UGF) |

Nro. de Factura Concepta/Prestadar ~ Mes de Prestacion Importe

i A e e
T [
|

|

Total de DEUDA

C) CERTIFICACION DE PAGOS AT RECURSO HUMAND CONTRATADC

Fecha de pago | Recibo/Factura

Importe |

Prestacion

Mes de

N° de Cheque

|

TOTAL
PAGADO EN
PERIOLDO
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INSTRUCTIVO PARA LA CUMPLIMENTACION DE LA INFORMACION !
ECONOMICO FINANCIERA
A)ESTADO DE ORIGEN Y APLICACION DE FONDOS

La presente informacion tendrd una periodicidad mensual v se cumplimentara por el
sistema de lo percibido, considerando Fondos como Disponibilidaces.

Origen de Fondoes

Se informardan los ingresos que por todo concepto perciba LA JURISDICCION.

Otros Ingresos: se detallard cualquier otro ingreso, que parciba LA JURISDICCION
Aplicacion de Fondos:

Se informarén los pagos efectuados durante el periodo, se encuesniren elios. debiiados o
no en el extracto bancario, de acuerdo al registro del Libre Banco, lo cual las diferencias

deberdn exponerse en la conciliacién bancaria respectiva, la que s=rd enviada con la
documentacion mensual de rendicidn de cuentas.

-

B) ESTADO DE SITUACION FINANCIERA CORRIENTE

Al cierre de cada mes se efectuara un Corte que exponga la situacién Financiera de LA
JURISDICCION, donde se incluirdan como minimoe los siguientes conceptos:

ACTIVO
Activo Comiente

3
Disponibilidades

Banco Cuents Espeeial: se expondrd el saldo de la cuenta bancaria al dltimeo dia del
mes. segln surja del libro banco conciliado.

Créditos

Facturas a cobrar en Ministeric: se expondré el saldo de facturas preseniadas y aiin no
canceladas por el Ministerio.

Prestaciones a facturar: se expondré el saldo a cobrar ¥ cuya factura atin no ha sido
presentadza para su cobro. -

Pasivo Corrientz

Deberén devengarse tocas las deudas a fin de cada mes estén las prestaciones facturadas
o no. (Ejemplo: Facturas a recibir por prestzciones del mes no facturadas).
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1.
Deudas : \\
<
Deudas con los prestadores: se expondré el salde contable de las deudas registradas con
los mismos

EXTRACTOS BANCARIOS

Conjuntamente con la informacién anterior, a fin de cada mes debera también remitirse
la fotocopia de los extractos bancarios de todas las cuentas que posea la
JURISDICCION para la aplicacion de los fondos del programa referidos a'ese mes y
fotocopia del libro banco, debiendo constar en todas las fojas la indicacién gue es "copia
fiel del original”, firmado por el responsable de la JURISDICCION.

C) CERTIFICACION DE PAGOS AL RECURSO HUMANQO CONTRATADO

En esta planilla se debera completar la informacion con todos los datos de pagos
efectuados como aplicacion de fondos al personal contratado de acuerdo a los
comprobantes que estos tltimos emiten y que son archivados mes a mes por la
JURISDICCION para su eventual control por parte del programa a nivel central.

Toda la documentacién agministrativa contable solicitada deberd ser remitida con sello
y firma del responsable de la JURISDICCION.
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ANEXO IV -DE SANCIONES Y BAJAS- \
Son causales de incumplimiento y pasibles de sancién:
a) Mal desempefio o cumplimienio deficitario de las tarsas que le han
encomendado.
b) negligencia en el cumplimiento de las tareas,
c) abandono injustificado del sen-'ic_icu._ en CAPS/CICs.
d) falta de respeto a la autoridad, integrantes.de! equipo o a la comunidad.
e] incumplimiento reiterado del horario estipulado.
f) desinterés en el cumplimiento de los objetivos
g) wiolacidn del secreto profesional o de la reserva necesaria que exijan discrecion,
asi como también la revelacién de datos personales o peligros epidemiolégicos
o de informacidn, que haga al fur}cianamientn del CAPS/CICs o de la beca, que
sean de cardcter restringido.
h) Incumplimiento de las actividades académicas.
En el supuesto de incurrir en los hachos mencionados. el Responsable Jurisdiccional
del Programa Médicos Comunitarios, Equipos de Salud del Primer Nivel de
Atencién, con el acuerdo de NACIlDN podrd aplicar algunas de las siguientes
sanciones:
a) apercibimiento por escrito
b) suspensién de haberes / honorarios
c) baja definitiva o rescisién.ﬁcl convenio

La decision debera ser fundada y tendré cardcter de definitiva con el aval de NACION.
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B spos de Salud del Prinver Nivel de Atenc, -

Il Recurso Humaoo del Programa Méd s s Comunitarios -
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_ Buenos Aires, 24 de Febrero de 201 4J r'U
Al Programa Meédicos Comunitarios
Equipos del Primer Nivel de Atencidn
Ministerio de Salud de Nacidn
5 i D

Por la presente cumplo en informar bajo este escrito que la eventa en la cual ¢l municipio de Marcos Paz,
recibird la translerencia del Programa Meédicos Comunitarios, Equipos del Primer Nivel de Atencidn, es:
Banco: de la Nacion Argentina
Tipo de Cuenta: Corriente
N de Cuenta: 6730018782
CUIT: 30652381894
CBU: 0110673820067300187822

Asimismo dejo constancia que esta jurisdiceion verificd los Curriculums Vitae »
documentacion respaldatoria del RPIIIL que se detalla en la planilla anexa v que integran al Programe

Médicos Comunitarios, Equipos del Primer MNivel de Atencion ¢ incluye:

A PARTIR DE ABRIL DE 2014:

o MODALIDAD 1 (30HS)
Murmerao
Perfil | (Cantidad) |
Profesicnal Universitario con PSSC 9
Frofesional Universitario con residencia v sin 10
PSSC
Profesional Universitario siresidencia y/o PSSC 0
o Terciario son PSSC
. Terciano sin PSSC | 0
__Auxiliar de Enfermeria ' 0
S _ Agente Sanitario : 7
MODALIDAD 2 {15HS)
MNumero
Perfil {Cantidad)
e Profesional Uiniversitaric con PSSC 0
Profesional Universitario con residencia y sin 1
PSSC I R
Profesional Universitario sresidencia yio PSSC o
o Terciario con PSSC |
~ Terciario sin PSSC 0 i
Auxiliar de Enfermeria | ] |
Agente Sanitario 0 |

Esta nota tiene caricter de declaracion jurada



CONVENIO FRORROGA ENTRE EL MINISTERIO DE SALUD DE LA NACION Y EL
MUNICIFIO DE MARCOS PAZ DE LA PROVINCIA DE BUENOS AIRES PARA LA
CONTINUIDAD DEL PROGRAMA MEDICOS COMUNITARIOS Equipos de Salud del
Primer Nivel de Atencidn (Resolucion 915/04 y sus modificatorias)

Entre el Ministerio de Salud de la Nacidn, en adelante EL MINISTERIO, representade por el seflor
Ministro de Salud de fa Nacidn, Dy, Juan Luis Manzur con domicilio en la Avenida 9 de julio 1923, Ciudad
Auténoma de Buenos Aires y el Municipio de Marcos Paz, Provincia de Buenos Adires, representado por el
Sefior Intendente Agr. Ricardo Pedro Curuichet con domicilio en la calle Aristobulo del Valle 1946, en
adelante JURISDICCION, se conviene en eelebrar el presente convenio prarroga para la puesta en marcha

del Programa de Médicos Comunitarios- Equipos de Salud del Primer Nivel de Aiencion. a tenor de las

" siguientes cldusulas:

QBJETIVOS GENERALES
CLAUSULA PRIMERA: Promogar pa.:rr el término de un afio a partir del dia 17 de abril de 2014 al 31 de
marzo de 2015, el convenic suscripto el dia 7 de JUNIO de 2011 entre el Ministerio de Salud de la Nacién

y ¢l Municipio de Marcos Paz, Provincia de Buenos Aires que forma parte integrante del presente,

CLAUSULA SEGUNDA: Se adjunta el listado del Recurso Humano que integra los equipos comunitarios
para la aprobacion v financiacion de NACION.

CLAUSULA TERCERA: Las partes podran rescindir unilateralmente la prérroga del presente convenio,
mediante notiticacion fehaciente con una antelacion no menor a los 30 (treinta) dias.

CLAUSULA CUARTA: Las restantes cliusulas se mantendran inalterables v se tiene por reproducidas en el
presenle convenio,

En prueba de conformidad se firman dos e¢jemplares originales de un mismo tenor ¥ a un solo efecto, a los
24 dias del mes de Febrero de 2014,
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