CIUDAD AUTONOMA DE BUENOS AIRES

RESOL UCION 2060/2007
MINISTERIO DE SALUD

Programa Nutricional dependiente de la Direccion
Genera Adjunta de Atencion Primaria de Salud del
Ministerio de Salud.

Del: 21/09/2007; Boletin Oficial 19/10/2007

Visto el Expediente N° 64.795/07, y

CONSIDERANDO:

Que por los presentes actuados la Direccion General Adjunta Primaria de la Salud, propicia
la creacion del Programa Nutricional, en mérito alos derechos y obligaciones contempladas
en la Convencion sobre los Derechos del Nifio, la Constitucién de la Ciudad Autonoma de
Buenos Aires, la Ley Bésica de Salud N° 153 (B.O.C.B.A. N° 703), la Ley N° 114 de
Proteccion Integral de los Derechos de los Nifios, Nifias y Adolescentes de la Ciudad de
Buenos Aires (B.O.C.B.A. N° 624), y e Decreto N° 431 de creacion de la Unidad de
Proyectos Especiales de Politicas Intersectoriales sobre Riesgo Nutriciona (B.O.C.B.A. N°
1678);

Que, la Constitucion de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires, en sus articulos 20 y 21,
garantiza el derecho a la salud integral de las personas, vinculado especiamente con la
satisfaccion de necesidades de alimentacion y la atencion integral del embarazo, parto,
puerperio, nifiez y adolescencia, y prioriza las acciones en los nucleos poblacionales
carenciados y desprotegidos,

Que, asimismo la Constitucion de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires prevé en su
articulo 17 €l desarrollo de politicas sociales coordinadas para superar las condiciones de
pobreza y exclusién, la asistencia a personas con necesidades basicas insatisfechas y la
promocion del acceso alos servicios publicos paralos que tienen menores posibilidades;
QuelalLey Basicade Salud N° 153 (B.O.C.B.A. N° 703) recepta estos principios,

Que, los articulos 6° y 8° de la Ley N° 114 (B.O.C.B.A. N° 624) establecen €l deber de
garantizar con absoluta prioridad € conjunto de los derechos de nifios, nifias y
adolescentes, tanto en la formulacién de las politicas publicas como en la asignacion de los
recursosy |os circuitos de atencion;

Que €l articulo 35 de la citada ley define como ges que sustentan las politicas publicas de
proteccion de los derechos de los nifios criterios de intersectorialidad e
interdisciplinariedad, articulando las distintas areas, descentralizando los organismos de
atencion y promoviendo la participacion activa de la comunidad, propendiendo a la
formacion de redes sociales que conecten y optimicen |0s recursos existentes,

Que, la poblacién en situacién de riesgo nutricional puede padecer problemas nutricionales
como desnutricion aguda o cronica, déficit de hierro, sobrepeso u obesidad;

Que, el déficit nutricional de las madres durante el embarazo condiciona un mayor riesgo
de bao peso a nacer, aumentando las probabilidades de riesgo en cuanto a la
morbimortalidad,;

Que, @ déficit nutricional primario aparece como un problema determinado socialmente
gue impacta en la salud infantil afectando el crecimiento y el desarrollo psicomotor cuando
se produce en edades tempranas,

Que, la desnutricion y la obesidad coexisten en nuestros nifios en las mismas regiones y
estratos sociales, en las mismas familias y alin en e mismo individuo (obesidad con retraso
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crénico de crecimiento) y que la obesidad constituye € principa factor de riesgo de
enfermedades cronicas no transmisibles;

Que, se considera prioritario abordar de manera integral, interdisciplinaria e intersectorial
los problemas nutricionales de nifios, nifias, adolescentes menores de diecinueve afios y
mujeres embarazadas con déficit nutricional de la Ciudad de Buenos Aires, implementando
el Programa Nutricional;

Que el Ministerio de Salud viene realizando acciones dirigidas a la poblacion en situacion
de riesgo nutricional, coordinando recursos y estrategias dirigidos a agquellos grupos
poblacionales que se encuentren en situacion de alta vulnerabilidad social con € fin de
ampliar la cobertura sanitaria, educativa y social en el marco de la Unidad de Proyectos
Especiales de Politicas I ntersectoriales sobre Riesgo Nutricional;

Que en ese marco € Ministerio de Salud proyecta extender la cobertura sanitaria,
instrumentando mecanismos de inclusion a un Programa Nutricional, ampliando la
poblacion que tiene como objetivo la Unidad de Proyectos Especiales de Politicas
Intersectoriales sobre Riesgo Nutricional creada por e Decreto N° 431/03 (B.O.C.B.A. N°
1678), al considerar €l abordaje de todos los estados de malnutricion, derivados tanto del
déficit como del exceso, ya gue las Ultimas evidencias demuestran una prevalencia cada vez
mas creciente del sobrepeso y obesidad;

Que, por lo que precede, resulta necesario la formalizacion organica de las acciones
desarrolladas en la materia por el Ministerio de Salud en los efectores de salud del primer
nivel de atencion y la designacion de una coordinacion profesional para fortalecerlas y
contribuir a la definicién de las intervenciones de prevencion, promocion, asistencia y
rehabilitacion nutricional;

Por €llo,

EL MINISTRO DE SALUD

RESUELVE:

Articulo 1° - Créase €l Programa Nutricional dependiente de la Direccion General Adjunta
de Atencion Primaria de Salud del Ministerio de Salud del Gobierno de la Ciudad de
Buenos Aires, con el proposito de atender a la poblacién materno infanto juvenil con
problemas nutricionales y redlizar acciones de promocion de alimentacion saludable,
favoreciendo la programacion de intervenciones y la evaluacion de su impacto, en € marco
de la estrategia de atencion primaria, a fin de contribuir a la disminucion de la
morbimortalidad en estos grupos poblacionales.

Art. 2° - El Programa Nutricional creado por € articulo precedente tendra las siguientes
funciones:

a) Promover la identificacion de la poblaciéon materno-infanto-juvenil con problemas
nutricionales para su atencion integral e incorporacion a conjunto de acciones de
prevencion, asistenciay orientacién nutricional.

b) Coordinar y monitorear las actividades vinculadas a la problemética alimentaria-
nutricional |levadas a cabo por |os efectores de salud.

c¢) Contribuir a la capacitacion permanente del equipo de salud y fomentar el desarrollo de
trabgjos de investigacion sobre teméticas vinculadas a la problemética alimentaria
nutricional .

d) Impulsar € trabajo programético que incluya instancias de planificacion y evaluacion de
las acciones, para el fortalecimiento de la gestion local.

€) Impulsar actividades de educacion alimentaria-nutricional .

f) Favorecer la articulacion intrasectorial con programas que estén dirigidos a la poblacion
materno, infanto-juvenil fortaleciendo las acciones de prevencion y deteccion precoz de
problemas nutricionales y promocién de la salud.

g) Facilitar la articulacion interinstitucional en e marco de la Unidad de Proyectos
Especiaes de Politicas I ntersectoriales sobre Riesgo Nutricional -UPE-RN-.

h) Optimizar el sistema de informacién vigente en los efectores de salud respecto del
registro de la poblacion bajo programa.



i) Fortalecer las vias de comunicacion e informacion de la poblacion con problemas
nutricionales entre los componentes de la Unidad de Proyectos Especiades de Politicas
Intersectoriales sobre Riesgo Nutricional -UPE-RN-.

Art. 3° - Facultase a/la titular de la Direccion General Adjunta Atencion Primaria de la
Salud, paraencomendar la Coordinacion a personal de esa Direccion General Adjunta.

Art. 4° - Dese a Registro, publiguese en € Boletin Oficial de la Ciudad de Buenos Aires.
Comuniquese a la Subsecretaria de Servicios de Salud, la Direccion General de Atencion
Integral de la Salud, la que procedera a notificar los términos de la presente a todos los
efectores y programas dependientes del Ministerio de Salud del Gobierno de la Ciudad de
Buenos Aires. Cumplido, archivese.

De Micheli
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