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La Camara de Diputados de la Provincia del Chaco sanciona con fuerzade Ley:

- CARRERA SANITARIA PROVINCIAL -

TiTULOI

PRINCIPIOS RECTORES

Articulo 1°.- La salud es un derecho socia constitucionalmente reconocido en la Provincia,
sendo € Estado responsable de asegurar la promocidn, prevencion, proteccion, y
reparacion de lasalud de los habitantes.

El Ministerio de Salud Publica se organiza técnicamente para prestar servicios de salud ala
poblacion, administrando un conjunto de recursos, de los cuales el recurso humano en salud
es el mas importante, por incidir su comportamiento a nivel social, sanitario y econdémico.
Art. 2°.- Se define como recurso humano en salud a los trabajadores del Ministerio de Salud
Pablica quienes son responsables de contribuir, directa o indirectamente, al cumplimiento
de las funciones de la salud publica, independientemente de su funcién y de la institucion
en laque trabajan.

La implementacion de la Carrera Sanitaria permitird a la Provincia disponer de recurso
humano saludable, motivado, adecuadamente distribuido y capacitado.

TiTULOII

OBJETOY AMBITO

Art. 3°.- Créase la Carrera Sanitaria Provincial a los fines de establecer € conjunto de
normas que regularén los mecanismos de incorporacion, permanencia, régimen salaria y
egreso de los recursos humanos pertenecientes al Ministerio de Salud Publica, que estaran
basadas en los principios de igualdad, mérito y educacién permanente, conjugando los
requerimientos de los trabajadores, las politicas de salud provinciaes y € indispensable
reconocimiento de |os derechos de la poblacidn en los procesos y actividades de atencion de
la salud, garantizando €l funcionamiento de los Servicios de Atencion para la Salud,
incluyendo aquellos con Orientacion Indigena y que promuevan la interculturalidad
(SASOI).

TITULOIII

COBERTURA

Art. 4°.- Los recursos humanos de planta permanente que prestan servicios en el ambito del
Ministerio de Salud Publica de la Provincia, con excepcion del Ministro, Subsecretarios y
persona de gabinete, seregiran por la presente ley de Carrera Sanitaria Provincial.

Art. 5°.- Quedan exceptuados de los alcances de la presente ley agquellos profesionales,
técnicosy auxiliares de lasalud gue sin pertenecer al Ministerio de Salud Publica participen
de actividades de formacién y capacitacion bajo condiciones de programacion, supervision
y evaluacion, en lared de establecimientos sanitarios oficiales, quienes se regiran por laley
5086 -Régimen de Formacion y Capacitacion de los Recursos Humanos en Salud de la
Provincia del Chaco-, quienes a su egreso podran incorporarse a la carrera sanitaria
provincia de conformidad con lo dispuesto en laley 7400.
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TiTULO IV

FINANCIAMIENTO

Art. 6°.- Los gastos que la implementacién de la Carrera Sanitaria Provincial demande
serén financiados con recursos de la ley 6468 - Fondo Provincial para el Financiamiento de
la Salud Publicay futuros gravamenes e impuestos que pudieren establecerse paratal fin.
TiTULOV

AUTORIDAD DE APLICACION

Art. 7°.- Serd autoridad de aplicacion de la presente ley de Carrera Sanitaria Provincial el
Ministerio de Salud Plblica, cuya estructura organizativa, objetivos, responsabilidad
primariay acciones serén aprobadas por decreto del Poder Ejecutivo.

TiTULOVI

CONSEJO PERMANENTE DE CARRERA SANITARIA PROVINCIAL

Art. 8°.- Créase el Consgjo Permanente de Carrera Sanitaria Provincial, que funcionara en
el ambito del Ministerio de Salud Publica, cuya constitucion, objetivos, funciones y
reglamento, ademas de las fijadas en la presente ley se establecerdn en la reglamentacion.

Se deberd garantizar la participacion de los sectores involucrados en la presente, cuya
conformacion minima sera la siguiente:

a) La Direccién de Recursos Humanos del Ministerio de Salud Publica.

b) La Direccion Genera de las Regiones Sanitarias.

¢) LaDireccion de Administracion del Ministerio de Salud Publica.

d) LaDireccion de Desarrollo Humano en Salud del Ministerio de Salud Publica.

€) Un representante por cada asociacion sindical union o federacion con personeria gremial
y @mbito de actuacion personal y territorial de conformidad con € articulo 8° de laley 6421
- Régimen de Negociaciones Colectivas-.

f) Un representante de los pueblos indigenas que sera designado por el Ingtituto del
Aborigen Chaquefio (IDACH).

0) Un representante por |as asociaciones profesional es segiin corresponda.

L as designaciones seran de un titular y un suplente.

TiTULOVII

RELACION DE EMPLEO PUBLICO

Art. 9°.- El personal comprendido en los articulos 3° y 4° de la presente ley goza del
derecho ala estabilidad y le seran de aplicacion, en todo |o que no se oponga a la presente
ley, las prescripciones establecidas en el Estatuto para €l Personal de la Administracion
Pldblica Provincia -ley 2017, -de facto- t.wv.-, en materia de deberes, derechos,
prohibiciones, régimen disciplinario y causales de egreso; y en el Régimen de Licencias
parala Administracion Publica Provincial -ley 3521 t.v., en materia de licenciasy permisos.
Art. 10.- De conformidad con lo previsto en e articulo 75° de la Constitucién Provincia
1957 - 1994 se asegura €l beneficio de la jubilacion ordinaria movil a trabajador de la
Carrera Sanitaria Provincial.

Art. 11.- En lo atinente a los beneficios y prestaciones previsionales, los integrantes de la
Carrera Sanitaria Provincial se regirdn por la ley 4044, sus modificatorias y
complementarias.

TiTuLo vl

REGIMEN ESCALAFONARIO

CAPITULOI

AGRUPAMIENTOS

Art. 12.- Se entiende por agrupamiento escalafonario a conjunto de personas que desarrolla
funciones de una misma naturaleza o finalidad funcional principal.

Art. 13.- Los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial quedan comprendidos en uno de
los siguientes agrupamientos:

a) Agrupamiento A: Comprende a personal designado para cumplir funciones que implican
la realizacion de actividades finales en los establecimientos asistenciales, conforme con lo
establecido en el Anexo | delapresente ley.

b) Agrupamiento B: Comprende al personal designado para cumplir funciones que implican
la realizacion de actividades intermedias en los establecimientos asistenciales, conforme



con lo establecido en el Anexo | de lapresente ley.

¢) Agrupamiento C: Comprende al personal designado para cumplir funciones que implican
larealizacién de actividades de administracién y servicios generales en |os establ ecimientos
asistenciales, conforme con lo establecido en el Anexo | de la presenteley.

d) Agrupamiento D: Comprende a personal designado en unidades organizativas de nivel
central para cumplir funciones de indole gerencial, de conduccién técnica, de coordinacion
y de apoyo, en el marco de las competencias asignadas al Ministerio de Salud Pdblica.
Laatencion primaria de la salud es objetivo central de la politica sanitaria provincia y de la
misma forman parte todos los recursos humanos comprendidos en la carrera sanitaria
debiendo cumplir funciones de promocion, prevencién, proteccion, recuperacion,
rehabilitacion, gecucion de programas y demas acciones que garanticen la misma.

Art. 14.- DE LOS NIVELES: En cada Agrupamiento el personal revista en un nivel
escalafonario, de acuerdo con la complejidad, responsabilidad y autonomia que implica la
funcion o puesto de trabajo para el que ha sido designado y del correspondiente grado de
educacion formal, siendo |os mismos:

a) Nivel directivo. Comprende a personal designado para desarrollar funciones de
planeamiento, asesoramiento, organizacion, direccion y/o control de unidades, sub-unidades
organizativas o equipos de trabajo que implican la participacion en la formulacién,
propuesta, asesoria 0 gestion de politicas publicas de salud y/o de planes y programas de
accion. En este nivel se adoptan decisiones estratégicas.

Este Nivel esta compuesto por tres (3) grupos, segun € tipo de funcion a desempefiar en €l
Agrupamiento respectivo, conforme alo establecido en el Anexo Il de lapresente ley.

b) Nivel Ejecutivo: Comprende a personal designado para desarrollar funciones de
direccion, asesoria, coordinacién, supervision y control de las unidades o sub-unidades
organizativas encargadas de gjecutar las politicas, planes, programas y proyectos de salud.
En este nivel se adoptan decisiones técticas y se integran los niveles de conduccion
intermedios.

Este Nivel estd compuesto por cinco (5) grupos, segun el tipo de funcién a desempefiar en
el Agrupamiento respectivo, conforme alo establecido en el Anexo |1 de la presente ley.

¢) Nivel Operativo: Comprende al personal designado para realizar funciones profesionales;
de carécter técnico; y de apoyo, operativas y de simple realizacion, complementarias a las
tareas propias de los niveles superiores, en e marco de la gecucion de los planes,
programas y proyectos para el logro de las politicas de salud. Toman decisiones operativas
de acuerdo con su nivel de responsabilidad.

Este Nivel esta compuesto por nueve (9) grupos, segun el grado de educacion formal y las
funciones a desempefiar en el Agrupamiento respectivo, conforme con lo establecido en €
siguiente Cuadro:

NIVEL OPERATIVO

DESCRIPCION DE LOS GRADOS DE EDUCACION FORMAL

Grupo 9) Profesional 111: Comprende a los agentes con titulo de postgrado universitario o
especializacion reconocida conforme con la legislacion vigente en la Provincia del Chaco,
superior a seis afos de permanencia en la especialidad, vinculados a la funcién que
desempefia.

Grupo 8) Profesiona I1: Comprende a los agentes con titulo de postgrado universitario o
especializacion reconocida conforme con la legislacion vigente en la Provincia del Chaco,
vinculados ala funcién que desempefia.

Grupo 7) Profesional I: Comprende a los agentes con titulo de grado de nivel universitario
vinculado a lafuncién que desempefia.

Grupo 6) Técnico I1: Comprende a los agentes con titulo de formacion técnica superior, de
nivel universitario o terciario, vinculados a la funcion que desempefia.

Grupo 5) Técnico |: Comprende a los agentes con funciones para las cuales se requiere
titulo de nivel secundario con orientacion técnica.

Grupo 4) Auxiliar 1V: Comprende a los agentes con titulo de nivel secundario aprobado
mas una capacitacion especifica en la funcion a desempefiar, mayor de trescientas horas,
con certificacion oficial.



Grupo 3) Auxiliar 111: Comprende a los agentes que cumplen funciones para las cuales se
requiere titulo de nivel secundario.

Grupo 2) Auxiliar 11: Comprende a los agentes con titulo de nivel primario aprobado méas
una capacitacion especifica en la funcion a desempefiar, mayor de trescientas horas, con
certificacion oficial.

Grupo 1) Auxiliar I: Comprende alos agentes con titulo de nivel primario aprobado.

Art. 15.- La reglamentacion establecera, en los casos que corresponda, la responsabilidad
primaria y acciones inherentes a los cargos correspondientes a los Niveles Directivo y
Ejecutivo de los Agrupamientos A, B, Cy D.

TITULOIX

REGIMEN DE CARRERA SANITARIA

Art. 16.- El trabgjador de la salud comprendido en e presente régimen ingresa y progresa
en la Carrera Sanitaria Provincial, a través de un procedimiento que contempla la
promocion vertical y horizontal respetando los principios de igualdad, oportunidad,
publicidad y transparencia.

CAPITULOI

REGIMEN DE INGRESO

Art. 17.- Dél ingreso a la Carrera. El ingreso a régimen escalafonario de la Carrera
Sanitaria Provincial se redlizard por € Nivel Operativo segn la formacion del trabajador y
Unicamente por concurso abierto de antecedentes y oposicion, de acuerdo con las vacantes
existentes.

En cada uno de los agrupamientos el ingreso se hard por € grupo inferior que corresponda a
lafuncion.

Art. 18.- Los concursos de ingreso serén:

a) Regulares: Se realizardn en forma periodica dos veces a afio conforme con las vacantes
producidas y las necesidades de servicio.

b) Extraordinarios. Se realizardn cuando por razones de urgencia 0 emergencias se requiera
garantizar ala poblacion la continuidad del servicio publico de salud.

El Ministerio de Salud Publica podra solicitar la creacion de cargos cuando lo estime
pertinente y de acuerdo con las necesidades de servicio.

Art. 19.- Queda exceptuado del ingreso por el Nivel Operativo el personal que deba cubrir
cargos en el Nivel Directivo mediante el procedimiento de concurso abierto establecido en
los articulos 22 y 23 de la presente.

Art. 20.- La reglamentacién establecera de los concursos para €l ingreso a la Carrera, los
gue deberan respetar |os principios de igualdad, oportunidad, publicidad y transparencia.
CAPITULO Il

PROMOCION VERTICAL

Art. 21.- La promocion vertical es el procedimiento por € cual el integrante de la Carrera
Sanitaria Provincial puede acceder a cargos o funciones en niveles escalafonarios
superiores, de mayor responsabilidad, complejidad y autonomia, mediante procesos de
seleccion por concurso de antecedentes y oposicion paralos Niveles Directivo y Ejecutivo y
por acreditacion de condiciones para € Nivel Operativo, respetando los principios de
igualdad, oportunidad, publicidad y transparencia.

Art. 22.- NIVEL DIRECTIVO. El gercicio de las funciones emergentes de los grupos
previstos para € Nivel Directivo, se realizara por concurso cerrado, pudiendo participar en
el mismo los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial y los agentes que cumplan
funciones en las unidades administrativas del nivel central del Ministerio de Salud Publica.
Si este concurso se declarara desierto podra llamarse a concurso abierto, del cua podran
participar cualquier agente de la planta permanente de la Administracion Piblica Provincial,
gue acredite idoneidad y las condiciones exigidas.

La duracién de los cargos en este Nivel sera de cuatro (4) afios, luego de los cuaes los
MiSMOS Se concursaran nuevamente.

Art. 23.- Finalizado el periodo de cuatro afos, €l profesional que no retenga la funcion
directiva y haya accedido a dichas responsabilidades por concurso cerrado, reasumira las
tareas correspondientes a la situacion en que revistaba al momento de su designacion. En



caso de acceso a nivel directivo por concurso abierto, e agente que no retenga la funcion,
reasumira el cargo en que revistaba a momento de su designacion, en su jurisdiccion de
origen.

Art. 24.- Quedan exceptuados del procedimiento de seleccion por concurso aguellos
profesionales de la salud que deban desempefiar la funcion de Director General de Regiones
Sanitarias 0 de Director de Regién Sanitaria.

Art. 25.- Los Profesionales comprendidos en el articulo anterior seran designados, previa
valoracion de antecedentes y condiciones de idoneidad, por decreto del Poder Ejecutivo,
permaneciendo en e cargo mientras cumplan la funcién. Al cesar en la misma, €
profesiona que pertenezca a régimen de la Carrera Sanitaria Provincial, regresara al Nivel
y Cargo del Agrupamiento en que revistaba al momento de su designacion.

Art. 26.- NIVEL EJECUTIVO. La cobertura de los cargos vacantes para este Nivel se
realizara cada cuatro (4) afios por concurso cerrado. En este proceso de seleccion podrén
participar todos los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial.

Art. 27.- NIVEL OPERATIVO. La promocion vertical de los integrantes de la Carrera
Sanitaria Provincia que ocupan cargos en este Nivel se efectuara con la acreditacion del
grado de educacion formal y el cumplimiento efectivo de la funcion que corresponda. Dicha
promocion comenzard a regir a partir del gercicio presupuestario siguiente a de la
acreditacion de la documentacién pertinente, debiendo transformarse €l cargo que ostenta el
agente, por € correspondiente a su nuevo nivel de formacion.

Art. 28.- De manera extraordinaria y a criterio del Poder Ejecutivo se podran realizar
concursos de antecedentes y oposicion para cubrir funciones en el nivel directivo o cargos
en €l nivel gecutivo, en periodos inferiores a cuatro (4) anos.

Art. 29.- La reglamentacion establecera €l conjunto de normas, requisitos y procedimientos
paralapromocion vertical en los distintos Niveles.

CAPITULOIII

PROMOCION HORIZONTAL

Art. 30.- La promocién horizontal es e procedimiento por € cua un integrante de la
Carrera Sanitaria Provincial progresa a un grado superior, dentro de su Nivel y Grupo,
durante el transcurso de la Carrera.

Art. 31.- DE LOS GRADOS. Establécese una escala de diez (10) Grados parala promocién
horizontal del personal dentro del Nivel y Grupo en € que revista, inicidndose con el Grado
| en el ingreso ala Carrera Sanitaria Provincial y progresando cada tres afos, conforme con
el siguiente cuadro, y las exigencias de antigliedad, capacitacion y desempefio laboral
conforme lo establecen los Titulos X111 'y XIV delapresente ley.

Grados Tiempo
I Ingreso a 3 afios
Il 3 ab afios
1} 6 a9 afios
v 9 a 12 afios
W 12 a 15 afnos
Wl 15 a 18 afios
VI 18 a 21 afios
Wl 21 a 24 afios
IX 24 a 27 afos
X mas de 27 afios

A los efectos de la aplicacion del procedimiento de promocion horizontal a los integrantes
del Ministerio de Salud Publica que se incorporen a la Carrera Sanitaria Provincial se les
asignara inicialmente y en forma extraordinaria el Grado que corresponda conforme con la
antigliedad, en carécter de planta permanente o transitoria.

Una vez incorporados a la Carrera los integrantes podran promover conforme a las
condicionesy requisitos establecidos por la presente norma.

TITULO X

REGIMEN DEL TRABAJO

Art. 32.- El régimen de Carrera Sanitaria Provincial asegurard y protegera el trabajo de
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modo que e mismo se desarrolle en condiciones de higiene y seguridad ocupacional
adecuada, garantizando el trabajo decente, la salud y la seguridad de los trabajadores de la
salud.

Art. 33.- Es responsabilidad del Ministerio de Salud Publica asegurar a la poblacion la
provision de servicios sanitarios esenciales mediante la g ecucion continua de prestaciones
profesionales, técnicasy auxiliares.

Art. 34.- Los trabajadores comprendidos en la Carrera Sanitaria Provincial, cualquiera sea
su situacion de revista y régimen horario, cuya profesion o funciones resulten necesarias
tanto para la prestacion del servicio basico de salud, como del trabajo administrativo y de
apoyo, estaran obligados a su cumplimiento en los lugares de trabajo, turnos y modalidades
asignadas por los responsables de los establecimientos sanitarios y/o unidades
administrativas, conforme con las directivas generales establecidas por € Ministerio de
Salud Publica.

Art. 35.- Regimenes laborales. Los trabajadores comprendidos en la Carrera Sanitaria
Provincia desempefiaran sus funciones en |os siguientes regimenes |laboral es:

a) Horario normal: Implicael cumplimiento de cuarenta (40) horas semanales.

b) Horario reducido: Implicael cumplimiento de treinta (30) horas semanales.

¢) Dedicacion exclusiva: Implica e cumplimiento de cuarenta y cuatro (44) horas
semanales 'y el compromiso total y permanente del profesional y técnico con el Ministerio
de Salud Publica, estableciéndose ademas, €l blogueo del titulo. El otorgamiento de esta
bonificacién significara para el profesional o técnico la prohibicion de gercer actividad
vinculada a su titulo fuera del sector publico provincial, en relacion de dependencia o por
cuenta propia, salvo e desempefio de la docenciay lainvestigacion dentro de o establecido
por e Régimen de Incompatibilidades vigente.

Art. 36.- Podran revistar con régimen laboral de horario normal (40 horas) los integrantes
de la Carrera Sanitaria Provincia pertenecientes al Nivel Operativo (Grupos 1 a 9) de los
Agrupamientos A, B, Cy D.

Art. 37.- Podrén revistar con régimen laboral de horario reducido (30 horas) los integrantes
de la Carrera Sanitaria Provincial pertenecientes al Nivel Operativo (Grupos 8 y 9) de los
Agrupamientos A y B.

Art. 38.- Podran revistar con régimen laboral de dedicacion exclusiva los integrantes de la
Carrera Sanitaria Provincial pertenecientes al Nivel Operativo (Grupos 6, 7, 8y 9) de los
Agrupamientos A, B, Cy D.

Art. 39.- Los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincia pertenecientes a los Niveles
Directivo y Ejecutivo de los Agrupamientos A, B, C y D, deberan revistar en €l régimen
laboral de dedicacion exclusiva, sin excepcion.

Art. 40.- Cuando las necesidades del servicio lo justifiquen y por el tiempo estrictamente
necesario, €l Poder Ejecutivo podra extender la exigencia de obligatoriedad del régimen de
dedicacién exclusiva a los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial pertenecientes al
Nivel Operativo (Grupos 6, 7, 8y 9) delos Agrupamientos A, B, Cy D, debiendo asignar la
remuneracion correspondiente.

No serd de aplicacién para los que ingresen con posterioridad a la sancién de la presente
ley.

Art. 41.- Guardias. Para garantizar la prestacion del servicio basico de salud € Ministerio
de Salud Publica podra requerir del trabgjador de la Carrera Sanitaria Provincial la
prestacion laboral en las siguientes modalidades:

a) guardia activa, que implica la permanencia efectiva en el establecimiento asistencial, y b)
guardia pasiva que implica €l estado de disponibilidad del trabajador dentro de los limites
del gido urbano a que pertenece el establecimiento en que se encuentra de guardia,
debiendo asegurar su inmediata ubicacion ante un requerimiento de servicio y concurrir con
prontitud al lugar de trabgjo.

Art. 42.- Duracién de las guardias. La duracién de las guardias en ningln caso podra
superar las ocho (8) horas continuas en dias habiles y las doce (12) horas continuas en dias
inhdbiles, debiendo otorgarse a trabajador € descanso correspondiente a finalizar la
misma.



La reglamentacion establecera las normas complementarias para la aplicacion de esta
modalidad de prestacion.

Art. 43.- La carga horaria semanal total de los trabajadores comprendidos en la Carrera
Sanitaria Provincia en ninglin caso podra superar las cincuentay seis (56) horas.

Art. 44.- Los integrantes del Ministerio de Salud Publica que a momento de la
incorporaciéon a la Carrera Sanitaria Provincial, se desempefien en regimenes horarios
diferentes a los establecidos por la presente, deberan optar por alguno de los regimenes
fijados en € articulo 35 y conforme alas previsiones de los articulos 36 a 40 de |a presente
ley.

Art. 45.- La reglamentacion establecera las normas complementarias del régimen del
trabajo y alcance de los regimenes |aboral es previstos.

TITULOXI

REGIMEN RETRIBUTIVO

Art. 46.- La retribucion de los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincia estara
constituida por € sueldo basico del Nivel y Grupo en €l que se desempefia mas las
bonificaciones, suplementos, incentivos y compensaciones gque correspondan conforme con
las condiciones especiales del trabajador.

Art. 47.- Establécese las siguientes bonificaciones, suplementos, incentivos vy
COMpPEensaci ones:

a) Bonificaciones:

1) Grado

2) Titulo

3) Antigiiedad

4) Dedicacion exclusiva

5) Zona desfavorable

6) Riesgo de salud

7) Dedicacién

b) Suplementos

1) Por Guardia

) Incentivos

1) Fondo comun estimulo (ley 3842)

2) Incentivo por productividad

d) Compensacion por diferencia de haberes.

CAPITULOI

SUELDO BASICO

Art. 48.- El sueldo bésico estara determinado por la suma resultante de multiplicar la
cantidad de Unidades Salariales (US) establecidas para cada Nivel y Grupo por €l valor de
laUnidad Salarial (US), conforme con el siguiente cuadro:

Sueldo Basico por Nivel y Grupo Escalafonario (en Unidades Salariales).



Nivel Escalafonario Grupo Sueldo Basico
-en Unidades Salariales (US)

DIRECTIVO
D-17 100
D-16 95
D-15 90

EJECUTIVD
E-14 80
E-13 76
E-12 72
E-11 68
E-10 65

OPERATIVO
0-9 60
0-8 b5
-7 50
0-5 45
0-5 40
0-4 35
0-3 31
0-2 27
-1 23

Art. 49.- El valor de una (1) Unidad Salaria ser& fijado por € Poder Ejecutivo, quien
debera remitirlo a la Camara de Diputados, con €l informe de la incidencia presupuestaria,
propuesta de aplicacion progresiva de la presente ley, a efectos de su aprobacion legidativa.
CAPITULOII

BONIFICACIONES, SUPLEMENTOS E INCENTIVOS

Art. 50.- Las bonificaciones, suplementos e incentivos establecidos para la presente Carrera
Sanitaria Provincial tendran carécter remunerativo y seran percibidos mientras se
mantengan las causales que motivaren su percepcion y se constate la correspondiente
prestacion de servicio efectivo que les dé lugar, con excepciéon de la compensacion por
diferencia de haberes.

Art. 51.- Bonificacion por Grado. Correspondera percibir esta bonificacion a los integrantes
de la Carrera Sanitaria Provincial que hubieran dado cumplimiento a las condiciones y
requisitos establecidos para la promocién horizontal, haciéndose efectivo el cambio de
grado, mediante decreto del Poder Ejecutivo.

Art. 52.- Se fija la bonificacion por Grado en la suma resultante de multiplicar €l sueldo
basico del Nivel y Grupo en que revista el trabajador por €l indice que para cada Grado se
establece en el siguiente cuadro:

. Carrera Horizontal
-Indice para el calculo del Grado-

Grados Indice

I

I

Il
v

W
Wl
VI
VIl
IX

X

el P e W I e W e
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Art. 53.- El personal que accediera a un Grupo superior dentro de su agrupamiento,
continuara con su carrera a partir del grado equivalente al alcanzado en el Grupo anterior. A
este efecto se considerara grado equivalente al resultante de:

a) Cuando @ ascenso se produzca a un Grupo inmediato superior se reconocera UN (1)
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grado menos al alcanzado en el Grupo anterior.

b) Cuando € ascenso se produzca a un Grupo no inmediato superior se reconoceran DOS
(2) grados menos a acanzado en &l Grupo anterior.

Art. 54.- Bonificacion por titulo. Establécese que la bonificacion por titulo se regira segin
lo establecido en laley 7527 debiendo aplicarse los porcentajes que correspondan sobre €l
sueldo bésico del cargo que revista el agente

Art. 55.- Bonificacién por antigliedad. Fijase para los integrantes de la Carrera Sanitaria
Provincia una bonificacién por antigliedad consistente en el dos por ciento (2%) de la suma
correspondiente a sueldo basico por cada afio de servicio no simultaneo desempefiado en
reparticiones provinciales, municipales y/o nacionales.

Art. 56.- Bonificacion por dedicacion exclusiva. Fijase una bonificacion por dedicacion
exclusiva que sera otorgada a profesionales o técnicos integrantes de la Carrera Sanitaria
Provincial que revisten con este régimen labora en los Grupos seis (6) a diecisiete (17
(articulo 48) de los agrupamientos A, B, Cy D consistente en un porcentgje de hasta el cien
por ciento (100%) de la suma correspondiente al sueldo basico del Grupo en que reviste €l
trabgjador. Las condiciones para su otorgamiento y pago, seran determinados por la
reglamentacion.

Art. 57.- Bonificacion por zona desfavorable. Fijase para los integrantes de la Carrera
Sanitaria Provincial que presten servicios en forma permanente o transitoria, en ubicaciones
geogréficas que se declaren bonificables, una bonificacion por zona desfavorable
consistente en un porcentaje de la suma correspondiente al sueldo bésico. Los porcentgjesy
condiciones para su otorgamiento y pago, serén determinados por |a reglamentacion.

Art. 58.- Bonificacion por riesgo de salud. Fijase una bonificacion por riesgo de salud de
hasta un veinticinco por ciento (25%), que sera otorgada a los integrantes de la Carrera
Sanitaria Provincial consistente en un porcentaje de la suma correspondiente a sueldo
basi co.

Los porcentgjes y condiciones para su otorgamiento y pago, seran determinados por la
reglamentacion.

Art. 59.- Bonificacion por dedicacion. Fijase una bonificacion por dedicacion que sera
otorgada a los integrantes de la carrera sanitaria provincial comprendidos en los Grupos 1 a
5 (articulo 48) de los Agrupamientos A y B, consistente en un porcentaje de hasta un
cincuenta por ciento (50%) de la suma correspondiente al Sueldo Basico del Grupo en que
reviste € trabajador. Sera requisito para su otorgamiento que €l agente cumpla tareas en
horarios nocturnos, rotacion horaria, sabados, domingosy feriados. Las condiciones para su
otorgamiento y pago, seran determinados por la reglamentacion.

Art. 60.- Suplemento por guardia. Fijase un suplemento por guardia activa y por guardia
pasiva que podra ser otorgado a los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincia que
cumplan funciones de guardia activa y/o guardia pasiva, por fuera de la carga horaria
correspondiente a su régimen de trabajo y conforme a las condiciones y requisitos que la
reglamentacion establezca.

Art. 61.- Incentivo por productividad. Fijase para los integrantes de la Carrera Sanitaria
Provincial comprendidos en los Agrupamientos A y B, un incentivo que tiene como
finalidad mejorar la accesibilidad y cobertura sanitaria en un marco de equidad, eficiencia,
eficacia y calidad. A ta efecto, se establecera un umbral cuantitativo mensual minimo
individual de produccién. La produccion excedente sera bonificada a aquellos agentes que
sobrepasen e umbral, de conformidad con lo que establezca la reglamentacion. El
Ministerio de Salud Publica determinara las prestaciones a ser nomencladas o cuantificadas
de acuerdo con las necesidades del servicio.

Art. 62.- Incentivo fondo comuin estimulo. El integrante de la Carrera Sanitaria Provincia
tiene derecho a la percepcion del fondo comin estimulo seguin lo determina la legislacion
vigente, la que por via reglamentaria po- dra adecuarse a efectos de su concordancia con la
presente ley de Carrera Sanitaria Provincial.

Art. 63.- Compensacion por diferencia de haberes.

La compensacién por diferencia de haberes serd percibida por los integrantes del Ministerio
de Salud Publica que @ momento de la incorporacion a la Carrera Sanitaria Provincial vy,



como consecuencia del encasillamiento, resulten con una remuneracion inferior a la que
percibian en &l anterior régimen escalafonario.

Consistira en el monto equivalente ala diferencia existente entre el nuevo haber a percibir y
el haber mensual, normal, habitual, conformados por conceptos regulares y permanentes,
siempre que en €l encasillamiento se mantenga la situacion laboral vigente incluido régimen
horario.

Las condiciones para €l otorgamiento, cllculo y/o extincion de esta compensacion, seran
determinados por |a reglamentacion.

Art. 64.- Para e célculo de la compensacién por diferencia de haberes, se excluiran los
conceptos. @) Bonificacion por guardias, b) Fondo comun estimulo, ¢) bonificacion por
reconocimientos medicosy d) por juntas médicas.

Art. 65.- Los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial tienen derecho a la percepcion
del sueldo anual complementario conforme lo determine la legislacion vigente. Asimismo,
el trabgjador percibird las asignaciones familiares conforme lo determinado por la
legislacion vigente.

TiTULOXII

SUBROGANCIAS

Art. 66.- Se entiende por subrogancia la asignacion transitoria de funciones
correspondientes a un cargo jerérquicamente superior de los Niveles Ejecutivo y Directivo,
por ausencia transitoria de su titular o por hallarse e cargo vacante, hasta €l regreso del
mismo a puesto o hasta su cobertura mediante el proceso del concurso previsto en la
presente. En caso de acefalia, €l cargo debera cubrirse en un lapso no mayor de seis (6)
meses.

Art. 67.- El trabgjador de la Carrera Sanitaria Provincial que subrogue cargo por un periodo
de treinta (30) dias 0 més, percibira la diferencia de haberes existentes con el cargo
jerarquicamente superior durante el periodo que dure su desempefio.

Art. 68.- La reglamentacion establecerd los requisitos y condiciones formales para la
subrogancia de cargos.

TITULO XIII

REGIMEN DE EDUCACION PERMANENTE

Art. 69.- Todos los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial tienen el derecho y la
obligacion de capacitarse en forma permanente a fin de obtener y mantener los niveles de
actualizacion y e mejoramiento de las competencias laborales requeridas en las diferentes
ocupaciones y funciones para lograr la transformacion cualitativa del trabajo en salud, el
cumplimiento de las exigencias del régimen de promocion que se establezca para cada
agrupamiento, nivel y gradosy el desarrollo técnico y profesional.

Art. 70.- El trabajador participara de actividades de educacion permanente, siempre que las
mismas no afecten lanormal prestacion de servicio, y sean pertinentes ala funcion o puesto
gue desempeia, al agrupamiento, nivel y grados en que se encuentre.

Art. 71.- Los profesionales que se desempefien en zonas criticas o desfavorables, tendran
acceso a una capacitacion o pasantia minima de treinta (30) dias en €l afio de acuerdo con
su especididad. El Ministerio de Salud Publica debera arbitrar las medidas tendientes a
cubrir la ausencia temporaria del profesional comprendido en el presente articulo, con
esguemas de rotacion que seran previstas en la reglamentacion.

Art. 72.- La reglamentacion establecerd las condiciones y requisitos del régimen de
capacitacion que resulten exigibles para la promocion en cada agrupamiento, nivel y
grupos. ElI Ministerio de Salud Plblica garantizarda las partidas presupuestarias
correspondientes a estos fines.

TITULO X1V

REGIMEN DE EVALUACION DEL DESEMPENO

Art. 73.- La evaluacion del desempefio constituye € proceso destinado a los integrantes de
la Carrera Sanitaria Provincial, cuya aplicacion contribuye a cumplimiento de las metas
sanitarias provinciales, al crecimiento y el desarrollo de los trabajadores y el cumplimiento
de las exigencias del régimen de promocién en cada agrupamiento, nivel y grado.

Art. 74.- Los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial serdn evaluados en su



desempefio en relacion a nivel de asistencia, logro de los objetivos, metas y/o resultados
considerando las competencias, habilidades, aptitudes y actitudes demostradas por cada
empleado, grupo o equipo de trabajo o unidad organizativa, en €l gercicio de sus funciones,
y las condiciones y recursos disponibles. Asimismo se tendra en cuenta que las sanciones
disciplinarias significaran una reduccion en la calificacion.

Art. 75.- Establécese como periodo de evaluacion al comprendido entre el 1° de enero y €l
31 de diciembre de cada afo. Cuando la naturaleza de los servicios 0 e desempefio de los
mismos en determinada region lo aconsgjen, se podra establecer periodos especiales de
evaluacion.

Art. 76.- El Ministerio de Salud Publica, dispondré diferentes modalidades de consulta
sistematicay periodica sobre el grado de satisfaccion de los usuarios y sus resultados seran
considerados para la evaluacion del desempefio del personal.

Art. 77.- La cdificacion efectuada al personal sanitario en el marco del presente régimen,
sera susceptible de apelacion.

Art. 78.- La reglamentacion establecerd la metodologia, elementos, responsables,
instrumentos, mecanismos de calificacion, instancias, términos y mecanismos de regulacion
de laevaluacion del desemperio, segin agrupamientos, nivelesy grados.

TITULO XV

ENCASILLAMIENTO DEL PERSONAL

Art. 79.- El Poder Ejecutivo realizard el encasillamiento de los agentes del Ministerio de
Salud Publica, € cua se efectuara en los Agrupamientos, Niveles y Grupos y Grados del
Régimen Escalafonario de la Carrera Sanitaria Provincial que por |a presente se aprueba.
Art. 80.- La reglamentacion establecera los responsables y e procedimiento a aplicar para
el encasillamiento de los integrantes de la Carrera Sanitaria Provincial, debiendo el mismo
garantizar la transparencia y homogeneidad en la asignacion de los distintos grupos
escalafonarios.

TITULO XVI

CONSEJOS LOCALESDE SALUD

Art. 81.- Créanse en e marco de la Carrera Sanitaria Provincial 1os Consgjos Locales de
Salud, en todos los establecimientos dependientes del Ministerio de Salud Publica, como
organos representativos de todos los sectores de la comunidad y de los integrantes del
sistema de salud publica.

Art. 82.- Conformacién. Los Consegjos Locales de Salud estaran constituidos de acuerdo con
las caracteristicas y necesidades de las distintas comunidades, garantizando la participacion
de las poblaciones indigenas.

A tal efecto, se respetara € porcentaje de representacion de cada sector: comunidad,
trabajadores de salud, directivos, profesionalesy técnicos.

Art. 83.- Funciones. Los Consgjos Locales de Salud tendran |as siguientes funciones:

a) Detectar de manera precoz y pertinente la problematica de salud de la comunidad.

b) Elaborar propuestas de intervencidén en la resolucion de las problematicas de salud
detectadas.

¢) Comunicar a las autoridades contribuyendo a generar politicas, a la planificaciéon y
gestion en larespuesta de los problemas.

Art. 84.- La reglamentacion establecerd las normas de funcionamiento, organizacion
interna, eleccion de los integrantes y funciones de los miembros de los Consegjos Locales de
Salud.

TITULO XVII

CLAUSULAS COMPLEMENTARIASY TRANSITORIAS

Art. 85.- Los agentes del Ministerio de Salud Publica que a la fecha de promulgacion de la
presente ley se encuentren desempefiando funciones jerérquicas con carécter de titular del
cargo, conforme al régimen escalafonario vigente, tendran derecho a encasillamiento
definitivo en el mismo o su equivalente hasta tanto accedan por concurso a otro cargo de
Nivel y Grupo superior.

Art. 86.- Los agentes del Ministerio de Salud Publica que a la fecha de promulgacion de la
presente ley se encuentren desempefiando funciones jerérquicas en forma provisoria y



subrogante, se mantendrén en las mismas en forma interina hasta que € cargo sea cubierto
por concurso, en los plazos establecidos en €l articulo 66 de la presente.

Art. 87.- El Poder Ejecutivo debera arbitrar los mecanismos conducentes a una efectiva
transferencia a Régimen de Carrera Sanitaria Provincial del persona de planta permanente
perteneciente ala Jurisdiccion 06 - Ministerio de Salud Publica.

Art. 88.- Los trabajadores del Ministerio de Salud Publica mantendran su remuneracién
seguin régimen retributivo vigente, hasta tanto se dicte la reglamentacion de la presente y se
efectivice el encasillamiento del personal.

Art. 89.- El Poder Ejecutivo dispondra las reestructuraciones de cargos y consiguiente
adecuacion presupuestaria para el cumplimiento de la presente ley, de conformidad con lo
establecido por lalegislacion vigente,

Art. 90.- En todo lo que no se oponga a la presente, seran de aplicacion supletoria las leyes
y reglamentaciones vigentes para el personal de la Administracion Publica Provincial.

Art. 91.- El gasto que demande e cumplimiento de la presente ley, se imputara a las
partidas correspondientes al presupuesto de la Jurisdiccion 06 - Ministerio de Salud Publica
y de conformidad con lo establecido en el articulo 6° de la presente.

Art. 92.- Registrese y comuniquese al Poder Ejecutivo.

Dada en la Sala de Sesiones de la Camara de Diputados de la Provincia del

Chaco, alos nueve dias del mes de septiembre del afio dos mil quince.

Pablo L. D. Bosch, Secretario; Dario Augusto Bacileff Ivanoff, Presidente

ANEXO | alaley 7664
AGRUPAMIENTOSA,ByC
Descripcion de Actividades Finales, Intermedias y de Administracion y Servicios Generales

ESTABLECIMIENTOS SANITARIOS GENERALES

|. Establecimientos del Primer Nivel de Atencion

CENTRODE SALUD |

- Nivel de Complgidad | -

1. Actividades Finales:

a) Redizar en forma periddica acciones de promocion, proteccion, recuperacion y
rehabilitacion de lasalud, mediante "visita' y "consulta" por profesional médico.

b) Realizar acciones de promocion y proteccion de salud normatizadas y programadas para
este nivel, mediante "visita" y "consulta’ por agente sanitario o promotor de salud.

¢) En ausencia del médico, realizar mediante "visita' y "consulta' por agentes sanitarios,
acciones elementales para la recuperacion de la salud, estrictamente gjustadas a normas e
indicaciones prefijadas requiriendo apoyo o solicitando derivaciones de los pacientes en los
casos que excedan los limites de las prescripciones formuladas.

d) Realizar y controlar mediante "visita' y "consulta' de agentes sanitarios e cumplimiento
de los tratamientos indicados a enfermos de su érea, por profesionales de este y otros
niveles.

€) Recoger los datos sanitarios y demogréficos en forma permanente para el registro de
informacion demograficay epidemiol 6gica referente alos habitantes del area.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones bésicas de enfermeria.

b) Redlizar prestaciones de botiquin de medicamentos destinados a tratamientos
sintométicos y aquellos indicados por profesionales de otro nivel.

¢) Realizar pruebas elementales de laboratorio programadas para su nivel y segin normas
establecidas.

d) Registrar las prestaciones segin normas estadisticas.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las necesidades de conduccion y administracion que requiera el
establ ecimiento.

b) Mantener comunicacién permanente o periddica con el o los niveles de referencia.



C) Realizar los registros correspondientes a las normas administrativo contables fijadas para
este nivel.

d) Redlizar las tareas de limpieza, mantenimiento del local, instalaciones y equipamiento,
seglin normas.

CENTRO DE SALUD II

-Nivel de Complegjidad I1-

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita' y "consulta" dentro del &rea programética asignada.

b) Redlizar acciones de atencion médica en forma permanente e integrada de medicina
general.

¢) Realizar prestaciones de odontologia general.

d) Realizar prestaciones de obstetricia

€) Realizar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de enfermeria.

b) Realizar prestaciones de farmacia.

¢) Redlizar prestaciones de laboratorio normalizadas para este nivel.

d) Registrar las prestaciones seglin normas estadisticas.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccién y administracion -que requiera €l
establecimiento.

b) Programar, gecutar y evaluar los programas de educacion permanente de sus recursos
humanos en salud.

¢) Mantener comunicacion permanente con el o los niveles de referencia.

d) Realizar los registros correspondientes a las normas administrativas y contables fijadas
paraeste nivel.

€) Realizar lalimpieza general de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

f) Redizar € lavado y demas procedimientos de conservacion de la ropa del
establ ecimiento.

0) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.
CENTRO DE SALUD IlI

- Nivel de Complgidad I11 -

1. Actividades Finales:

a) Redizar en forma periddica acciones de promocion, proteccion, recuperacion y
rehabilitacion de lasalud, mediante "visita' y "consulta" por profesional médico.

b) Realizar acciones de promocion y proteccion de salud normatizadas y programadas para
este nivel, mediante "visita" y "consulta’ por agente sanitario o promotor de salud.

¢) En ausencia del médico, realizar mediante "visita' y "consulta' por agentes sanitarios,
acciones elementales para la recuperacion de la salud, estrictamente gjustadas a normas e
indicaciones prefijadas requiriendo apoyo o solicitando derivaciones de los pacientes en los
casos que excedan los limites de las prescripciones formul adas.

d) Realizar y controlar mediante "visita' y "consulta' de agentes sanitarios e cumplimiento
de los tratamientos indicados a enfermos de su érea, por profesionales de este y otros
niveles.

€) Recoger los datos sanitarios y demogréficos en forma permanente para el registro de
informacion demograficay epidemiol ogica referente alos habitantes del area.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones bésicas de enfermeria.

b) Redlizar prestaciones de botiquin de medicamentos destinados a tratamientos
sintométicos y aquellos indicados por profesionales de otro nivel.

¢) Realizar pruebas elementales de laboratorio programadas para su nivel y segin normas
establecidas.

d) Registrar las prestaciones segin normas estadisticas.

3. Actividades de administracion y servicios generales:



a) Cumplimentar las necesidades de conduccion y administracion que requiera el
establecimiento.

b) Mantener comunicacién permanente o periddica con €l o los niveles de referencia.

) Realizar los registros correspondientes a las normas administrativo contables fijadas para
este nivel.

d) Redlizar las tareas de limpieza, mantenimiento del local, instalaciones y equipamiento,
seglin normas.

CENTRO DE SALUD II

- Nivel de Complgidad Il -

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita' y "consulta" dentro del &rea programética asignada.

b) Redlizar acciones de atencion médica en forma permanente e integrada de medicina
general.

¢) Realizar prestaciones de odontologia general.

d) Realizar prestaciones de obstetricia

€) Realizar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de enfermeria.

b) Redlizar prestaciones de farmacia.

¢) Redlizar prestaciones de laboratorio normalizadas para este nivel.

d) Registrar las prestaciones seglin normas estadisticas.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccién y administracion -que requiera €l
establecimiento.

b) Programar, gecutar y evaluar los programas de educacion permanente de sus recursos
humanos en salud.

¢) Mantener comunicacion permanente con el o los niveles de referencia.

d) Realizar los registros correspondientes a las normas administrativas y contables fijadas
para estenivel.

€) Realizar lalimpieza general de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

f) Redizar € lavado y demas procedimientos de conservacion de la ropa del
establ ecimiento.

0) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.
CENTRO DE SALUD IlI

- Nivel de Complgidad I11 -

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita' y "consulta’.

b) Realizar acciones de atencidén médica integrada de las especialidades medicina general,
clinicamédica, pediatriay tocoginecologia.

¢) Realizar prestaciones de odontologia general.

d) Realizar prestaciones de salud mental por profesiona de salud mental. (Segin demanda
justificada).

€) Realizar prestaciones de rehabilitacion.

f) Realizar prestaciones de obstetricia.

g) Asegurar €l traslado adecuado de los pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de enfermeria,

b) Redlizar prestaciones de farmacia.

¢) Redlizar determinaciones de laboratorio normalizadas.

d) Registrar las prestaciones seglin normas estadisticas.

€) Realizar prestaciones de servicio social.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el



establecimiento.

b) Programar, gecutar y evaluar los programas de educacion permanente de sus recursos
humanos en salud.

¢) Mantener comunicacion permanente con el o los niveles de referencia.

d) Realizar |os registros correspondientes a las normas administrativas y contables.

e) Redlizar lalimpieza general delasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

f) Redizar el lavado y demas procedimientos de conservacién de la ropa del
establecimiento.

0) Redlizar las actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.
CENTRO DE SALUD IV

- Nivel de Complejidad IV -

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita" y "consulta’.

b) Redlizar acciones de atencion médica integrada de las especialidades medicina general,
clinicamédica, pediatriay toco-ginecologia.

¢) Realizar cobertura de emergencias con guardia médica activa durante las 24 horas.

d) Realizar prestaciones de odontologia general y especialidades.

€) Realizar prestaciones de salud mental por profesional de salud mental.

f) Realizar prestaciones de rehabilitacion,

0) Realizar prestaciones de obstetricia.

h) Asegurar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de diagndstico por imégenes.

b) Realizar prestaciones de enfermeria.

¢) Realizar prestaciones de farmacia.

d) Realizar determinaciones de laboratorio normalizadas.

€) Registrar |as prestaciones segiin normas estadisticas.

f) Realizar prestaciones de servicio social.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el
establecimiento.

b) Programar, gecutar y evaluar los programas de educacion permanente de sus recursos
humanos en salud.

¢) Mantener comunicacion permanente con el o los niveles de referencia.

d) Realizar los registros correspondientes alas normas administrativas y contables.

€) Realizar lalimpieza general de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

f) Redizar € lavado y demas procedimientos de conservacion de la ropa del
establ ecimiento.

0) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.
HOSPITAL 111

- Nivel de Complgidad I11 -

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita', "consulta' y en "régimen de internacion”.

b) Redlizar acciones de atencion médica en forma permanente e integrada de medicina
general.

¢) Realizar prestaciones de odontologia general.

d) Realizar prestaciones de obstetricia, excluida la cirugia obstétrica de urgencia

€) Realizar prestaciones de rehabilitacion.

f) Redlizar prestaciones de obstetricia.

0) Asegurar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar determinaciones de laboratorio de andlisis.

b) Realizar prestaciones de radiologia.



) Redlizar la esterilizacion de los el ementos que requieran de este procedimiento.

d) Realizar prestaciones de farmacia.

€) Realizar prestaciones de enfermeria.

f) Brindar alimentacién adecuada a | os pacientes internados.

0) Realizar registros estadisticos de prestaciones.

h) Realizar prestaciones de banco de sangre y hemoterapia.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el
establ ecimiento.

b) Programar, gjecutar y evaluar los programas de educacién permanente de sus recursos
humanos en salud.

¢) Mantener comunicacion permanente con €l o los niveles de referencia.

d) Realizar |os registros correspondientes a las normas administrativas y contables.

€) Realizar lalimpiezageneral de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

f) Redizar € lavado y demas procedimientos de conservacion de la ropa del
establecimiento.

0) Redlizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.

I1. Establecimientos del Segundo Nivel de Atencion.

HOSPITAL IV

- Nivel de Complejidad IV -

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita', "consulta’ y en "régimen de internacion”.

b) Realizar acciones de atencioén médica en forma permanente e integrada de las siguientes
especialidades. Clinica Médica, Pediatria, Tocoginecologia, Salud Mental, Cirugia General
y Traumatologia.

¢) Realizar acciones de atencién médica integrada, en forma periédica, de las siguientes
especialidades criticas: Otorrinolaringologia, Oftalmologiay Traumatologia.

d) Realizar prestaciones permanentes de odontologia general y especialidades.

e) Redlizar prestaciones de obstetricia.

f) Realizar prestaciones de rehabilitacion.

g) Asegurar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de diagndstico por imagenes.

b) Realizar prestaciones de anestesiologia.

¢) Redlizar prestaciones de banco de sangre y hemoterapia.

d) Realizar determinaciones de bioquimica.

€) Realizar prestaciones de kinesiol ogia.

f) Redlizar prestaciones de farmacia.

0) Realizar prestaciones de enfermeria.

h) Realizar la esterilizacion de los elementos que requieran de este procedimiento.

i) Brindar alimentacion adecuada a los pacientes internados.

j) Redlizar registros estadisticos de prestaciones.

k) Realizar prestaciones de servicio social.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el
establecimiento.

b) Programar, gecutar y evaluar los programas de educacion permanente de sus recursos
humanos en salud.

¢) Mantener comunicacion permanente con el o los niveles de referencia.

d) Realizar |os registros correspondientes a las normas administrativas y contables.

€) Realizar lalimpieza general de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

f) Redizar € lavado y demas procedimientos de conservacion de la ropa del
establ ecimiento.

0) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.



I11. Establecimientos del Tercer Nivel de Atencion

HOSPITAL VI

- Nivel de Complgidad VI -

1. Actividades finales

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita" "consulta" y en "régimen de internacion”.

b) Realizar acciones de atencion médica en forma permanente e integrada de las siguientes
especialidades: Medicina General, Clinica Médica y subespecialidades (Cardiologia,
Dermatologia,  Neurologia,  Gastroenterologia, = Endocrinologia,  Neumonologia,
Hematologia, Infectologia), Salud Mental, Pediatria, Tocoginecologia, Cirugia General,
Anestesiologia, Ortopediay Traumatol ogia, Otorrinolaringologia, Oftalmologiay Urologia.

¢) Atender mediante visitas periédicas la demanda de especialidades criticas de |os servicios
de menor complejidad de su érea.

d) Realizar prestaciones permanentes de odontologia general y especialidades.

€) Redlizar prestaciones de obstetricia.

f) Realizar prestaciones de rehabilitacion.

g) Participar en laformulacion de normas técnicas y administrativas de atencion medica.

h) Supervisar y evaluar las actividades de los servicios de atencion médica de su area
programatica.

i) Realizar y supervisar prestaciones de saneamiento ambiental,

j) Realizar estudios epidemiol 6gicos de su area.

k) Asegurar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de diagndstico por imégenes.

b) Redlizar prestaciones de anestesiol ogia,

¢) Realizar prestaciones de banco de sangre y hemoterapia.

d) Realizar prestaciones de anatomia patol 6gica.

€) Realizar determinaciones de bioguimica.

f) Realizar prestaciones de kinesiologia.

0) Realizar prestaciones de enfermeria.

h) Realizar prestaciones de farmacia.

i) Realizar la esterilizacion de los elementos que requieran de este procedimiento.

j) Brindar alimentacién adecuada a los pacientes internados.

k) Realizar registros estadisticos de prestaciones.

I) Realizar prestaciones de servicio social.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el
establecimiento.

b) Intervenir en la programacion, gecucion y evaluacion de los programas de formacion y
educacion permanente de |os recursos humanos en salud.

¢) Entender en laformulacion, gjecucion y evaluacion de proyectos de investigacion.

d) Mantener comunicacion permanente con los niveles de referencia.

€) Realizar los registros correspondientes a las normas administrativas y contables.

f) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.

g) Redlizar lalimpieza general de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

h) Redizar e lavado y demés procedimientos de conservacién de la ropa del
establecimiento.

i) Redlizar las prestaciones de comunicaciones, seguridad, movilidad y amacenamiento,
gue requiera el establecimiento.

HOSPITAL VIII

Hospital "Dr. Julio C. Perrando”

- Nivel de Complgjidad VIII -

1. Actividadesfinales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita', "consulta' y en "régimen de internacion”.



b) Realizar acciones de atencion médica en forma permanente e integrada de las siguientes
especiadlidades: Clinica Médica y subespecialidades (Cardiologia, Neurologia,
Gastroenterologia, Endoclinologia, Neumonologia, Hematologia, Infectologia, Nefrologia,
Nutricion y Diabetes, Oncologia, Reumatologia, Alergia), Terapia Intensiva, Salud Mental,
Adolescencia, Obstetricia, Ginecologia, Neonatologia, Cirugia General y subespecialidades
(Cirugia Oncoldgica, Cirugia Cardiovascular, Cirugia Plasticay Quemados), Neurocirugia,
Cirugia  Bucomaxilofacial, Anestesiologia, Ortopedia vy Traumatologia,
Otorrinolaringologia, Oftalmologiay Urologia.

¢) Realizar prestaciones permanentes de especialidades odontol dgicas.

d) Atender mediante visitas periddicas la demanda de especialidades criticas de los
servicios de menor complejidad de su area.

e) Redlizar prestaciones de obstetricia.

f) Participar en laformulacion de normas técnicas y administrativas de atencidén médica.

0) Supervisar y evaluar las actividades de | os servicios de su dependencia.

h) Realizar y supervisar prestaciones de saneamiento ambiental.

i) Realizar estudios epidemiol dgicos de su &rea.

) Asegurar el traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de diagndstico por imagenes.

b) Realizar prestaciones de anestesiologia.

¢) Redlizar prestaciones de banco de sangre y hemoterapia.

d) Realizar prestaciones de anatomia patol gica

€) Realizar prestaciones de bioquimica.

f) Realizar prestaciones de medicinafisicay terapia ocupacional.

0) Realizar prestaciones de kinesiologia.

h) Realizar prestaciones de enfermeria.

i) Redlizar prestaciones de farmacia.

j) Redlizar la esterilizacion de los elementos que requieran de este procedimiento.

k) Brindar alimentacion adecuada a | os pacientes internados.

I) Realizar registros estadisticos de prestaciones.

m) Realizar prestaciones de servicio social, .

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el
establecimiento.

b) Intervenir en la programacion, gecucion y evaluacion de los programas de formacion y
educacién permanente de | os recursos humanos en salud.

c) Entender en laformulacion, gjecucion y evaluacion de proyectos de investigacion.

d) Mantener comunicacion permanente con los niveles de referencia.

€) Redlizar los registros correspondientes alas normas administrativas y contables.

f) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.

0) Redlizar lalimpieza general de lasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

h) Redizar el lavado y demés procedimientos de conservacion de la ropa del
establecimiento.

i) Redlizar las prestaciones de comunicaciones, seguridad, movilidad y amacenamiento,
gue requiera el establecimiento.

Establecimientos Sanitarios Especializados Hospital Pediétrico "Dr. Avelino L. Castelan”

- Nivel de Complgjidad VI (H-VI) -

1. Actividades finales:

a) Redlizar acciones de promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud,
mediante "visita', "consulta’ y en "régimen de internacion”.

b) Realizar acciones de atencidén médica pediatrica en forma permanente e integrada de las
siguientes especialidades: Clinica Pediatrica'y subespecialidades (Cardiologia, Neurologia,
Gastroenterologia, Endocrinologia, Neumonologia, Hematologia, Infectologia, Nefrologia,
Nutricién y Diabetes, Oncologia, Reumatologia), Terapia Intensiva, Salud Mental, Cirugia
Pedidtrica y subespecialidades, Neurocirugia, Anestesiologia, Ortopedia y Traumatologia,



Otorrinolaringologia, Oftalmologiay Urologia.

¢) Realizar prestaciones permanentes de odontopediatria.

d) Atender mediante visitas periddicas la demanda de especialidades criticas de los
servicios de menor complejidad de su area.

€) Participar en la formulacion de normas técnicas y administrativas de atencion medica
pediétrica.

f) Supervisar y evaluar las actividades de |os servicios de su dependencia.

0) Readlizar y supervisar prestaciones de saneamiento ambiental.

h) Realizar estudios epidemiol gicos de su area.

i) Asegurar €l traslado adecuado de |os pacientes que deban ser derivados a otro nivel.

2. Actividades intermedias:

a) Realizar prestaciones de diagndstico por imégenes.

b) Realizar prestaciones de anestesiol ogia.

¢) Realizar prestaciones de anatomia patol 6gica.

d) Realizar prestaciones de bioquimica.

€) Realizar prestaciones de medicinafisicay terapia ocupacional.

f) Realizar prestaciones de kinesiologia.

0) Realizar prestaciones de enfermeria.

h) Realizar prestaciones de farmacia.

i) Realizar la esterilizacion de los elementos que requieran de este procedimiento.

j) Brindar alimentacién adecuada a los pacientes internados.

k) Realizar registros estadisticos de prestaciones.

I) Realizar prestaciones de servicio social.

3. Actividades de administracion y servicios generales:

a) Cumplimentar las funciones de direccion y administracion que requiera el
establecimiento.

b) Intervenir en la programacion, gecucion y evaluacion de los programas de formacion y
educacion permanente de |os recursos humanos en salud.

¢) Entender en laformulacion, gecucion y evaluacion de proyectos de investigacion.

d) Mantener comunicacion permanente con los niveles de referencia.

€) Realizar los registros correspondientes a las normas administrativas y contables.

f) Realizar |as actividades de mantenimiento preventivo y correctivo del establecimiento.

g) Redlizar lalimpieza genera delasinstalacionesy equipamiento del establecimiento.

h) Redizar e lavado y demés procedimientos de conservacién de la ropa del
establecimiento.

i) Redlizar las prestaciones de comunicaciones, seguridad, movilidad y amacenamiento,
gue requiera el establecimiento.

Centro de Aplicaciones Bionucleares (CABIN)

- Nivel de Complgidad -VI (EE-VI) -

El Ministerio de Salud Plblica establecerd por resolucion las actividades finales,
intermedias y generales de este tipo de establecimiento.

Establecimientos Especializados de Nivel de Complgidad IV (EE-1V)

El Ministerio de Salud Plblica establecerd por resolucion las actividades finales,
intermedias y de administracion y servicios generales de | os siguientes establ ecimientos:

a) Hospital Central de Odontologia.

b) Laboratorio Central de Salud Publica.

¢) Escuela Superior de Salud Publica.

Establecimientos Especializados de Nivel de Complegjidad I11 - (EE-II1)

El Ministerio de Salud Plblica establecerd por resolucion las actividades finales,
intermedias y de administracion y servicios generales de | os siguientes establ ecimientos:

a) Centro de Informacion Biomédica del Chaco (CibChaco).

b) Centro Odontol 6gico "Santa Apolonia".

c¢) Centro Dermatégico.

d) Comunidad Terapéutica"La Eduvigis'.

€) Carrera de Enfermeria"Virgen de los Remedios'.



SN /T - h_
r Te ) mide wmemr | 7 [ = T1-5.0) dzas, EmIesaf | [ |
(I11-39 "11-5 0) Soibes, RIuERD] (M-I "TI-50) 10pag EfEpa) (-3 ‘TI-§0) 0w emyE| - |
(AT-50) pdioas ey (Al mux,mim EMIE] E.ﬂm 10009 REGRFR[ R
IR EIEL( (I1-H) 1ovaag waumye) - ey Eumm. (-1} Sopag Bmgga .
. o 7 (-39 T1-50) vpEaang
(ATHE ‘AT-H) 10195 simma (al-a3 "AFED ﬁww&aa: {(AT-9E *AT-H) 2owog mmgugar| 11
WMSTAL] RIeRr (LA-HT "TAH) 25 Bmegag AScE RS IR {14-39 "LA-H) 1opag emgEEp ]
. ) {I-39 -5 g
(1A-HT "LA-H) pepre[) Bmeiap (1A-T9 “TA-H) peprop] emegag {A-93 TAH) pepmp) BmyElar| 1 oannoaly Y
ek | e (LA -H) 201535 BIORES[ (O1A-H) 301095 B (LA~ 101535 emmEgap
(AI-50) ugiaoari]
(AI Eﬂ.mlw TI-H) man]
I3 ATTLF ogTstan emgEgap | £
(ALl -3 Ad-H) pepa ) mgisian ] eEmmmgE ﬁ.,.n_u 1A-L1) DOUSTAL] BIERAL
foy Josasy| 39 “AT-H) PEPRILAOISIAL] RERE (LA-T "LAH) BIStal(] empegap  (IA-H) pepuug) emysgap
e (IA-9 ‘TA-H) Bomstai] wmmgag (mA-H) pepiuy) Emar | .
: {IA-33 ‘LA-H) ovsumredsq empepr | (LA-aH TA-H) oimsmemedse empesy | (1A 5 TA-H) musdneedsg emeRr |
[edizmig sossy! (IIA-H) worsiag emgar (LLA-H) vpmiadg] sumiagar| (MA-H) vgstalg) wenegay )
o - ] - (AL-33 AL H) BpEsang
{IA-TH “LA-H) noraag-a0 ([A-HH "LA-H) ogEsa]-o0 (AFIH TA-H) wooang-00| 1
sousdng 10sasy (10 A <) oo redsg] ewmEgar | ([ILA-H} symsureredag] emiggag (1A -EL) Gt redsg] empepar
- — (LA-T3 TA-H) vomang (TA-93 TA-H) ngiand Eﬁmm.n_m.:v mopdendl oApoenq
_ (11 A-H) ugim0ang-a0 - (LA~ H) Do -0y (LA -FL) mprvangy-oy
pmueq) woanc| : (ITIA-H) Bor0anq (A1) mpmoana| L1
a 3 - a * v odugy | [Eay
OLNAINY A0V

El Ministerio de Salud Plblica establecera por resolucion las actividades finales,
intermedias y de administracion y servicios generales de | os siguientes establ ecimientos:

Establecimientos Especializados de Nivel de Complejidad 11- (EE-I1)

a) Centro Antirrabico.

c¢) Centro de Salud Mental "LaLomita".

€) Centro de laMedida de Seguridad Curativa.

Pablo L. D. Bosch, Secretario; Dario Augusto Bacileff Ivanoff, Presidente

b) Centro Provincial de Hemoterapia.
d) Casa de Medio Camino.
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- ANEXO Il ala Ley N° Togd

Cuadro 3

Ministeric de Salud Piblica
Denominacitn de las unidades organizativas

Mivel de
Establecimiento Complejidad | Denominacion

Centro de Salud de Nivel ] [ cs1
Centro de Salud de Nivel 1 | O Cs-1I )
Centro de Salud de Mivel 111 I m 5 CS8-11

Centro de Salud de Nivel IV {de referencia) | Y | CS-1V

Hospital Generalista | H-I _I
Hospital de Area v i HIV ;
Hospital Regional IV H-TV

Hospital Interregional W1 H-v1

Hospital Provincial . 1wV H-V1]

Haspital Provineial - YT H-WIIT
| Establecimiento ESPE.Eiﬂ]iZ_H.iiaT._“ o | 11 EE-II
Establecimiento Especializado—, ] 111 __EE-TIT
Establecimiento Fﬁﬂptﬁﬂﬁmdﬂ ] - _1"\:’ _ | EE-IV
Establecimiento !:'.spgﬁaliu{]i:. / VI | EE-VI ]

/ L L
Unidad organ i_z_e;;j,{'g_ de nlysefgéntrai | - | // NC |
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