. . Comision Jurisdiccional I
1 sequndaasnsiEmpiec  BUENOS AIRES SALUD
del Ministerio de Salud
ACTA N"62

En la ciudad de La Plata, a los 26 dias del mes de Septiembre de 2013, siendo las
10.00hs. se retne la Comision Jurisdiccional Mixta del Ministerio de Salud en dicho
Ministerio, en la oficina de la presente comisién. Los integrantes que participan de la
reunion son los siguientes:

Apellido y Nombre Representacion | Nombre de Reparticién o

Gremio

Norma Faravelli RG CICOP

Morgado, Amanda_ RE DDP

Verde, Nestor RG sSSP

Castilla, Martin RE DPH

Rizzi, Tomas RG UPCN

Disipio, Silvina A PEPSYT

Macazaga, Daniel RE CUCAIBA

Julien, Mabel RE SSPS

Rodriguez, Vanina RG ATE

Ortiz, Patricia RE DGA

RE: Representante Estatal RG: Representante Gremial A: Asesor

Comienza la reunién.

Se comienza a hablar sobre las acciones de la CJM hasta fin de afio, DDP plantea
retomar la idea de visitar los hospitales para acompafar a los CM y apoyarios en posibles
Inconvenientes que puedan surgir.

Se habla sobre las inspecciones que comenzé a realizar el Ministerio de Trabajo para
determinar los ambientes laborales como insalubres o normales.

DPH plantea que dos cuestiones deberian discriminarse, por un lado la incumbencia del
Mrio. de Trabajo en las insalubridades teniendo en cuenta que es el organismo de
aplicacion y por otro lado el material que vayan a utilizar para realizar |as inspecciones. —

SSP plantea que segun lo informado por delegados, se realizaron las inspecciones en los
primeros Hospitales sin tener en cuenta la consulta con los trabajadores. Asimismo
teniendo en cuenta que es tarea del Mrio. de Trabajo, en base al acta paritaria,
independientemente deberiamos pensar en las acciones a seguir por parte de la CJ

PEPSyYT y CICOP plantean si las inspecciones fueron notificadas an CM.
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ATE plantea que segun el listado de Hospitales a inspeccionar el gremio puso en aviso a
delegados y por medio de ellos a directores de los 9 primeros Hospitales a inspeccionar. -

SSP plantea lo mismo.

DDP (suplente) expone que al recibir la notificacion de los primeros nueve Hospitales a
inspeccionar se dio aviso mediante mail a todos los miembros de la CJM. Ademas,
consulto incluyendo una nota borrador de aviso a miembros de CM sobre las inspecciones
a lo que solo respondieron los gremios informando que ellos como gremios darian aviso a
sus respectivos delegados, guedando pendientes de aviso los representantes de la
gestion dentro del CM.

UPCN desarrolla que la posicion del Ministerio de Trabajo se basa en realizar |as tareas
de su incumbencia, con respecto a la declaracion de insalubridad, como organismo,
segun el cronograma que ellos consideren, pero por otro lado solicitaron que en caso de
existir CM completen la guia en base a la Res. 212 con el fin de facilitarles una
informacién inicial, a lo que se les planteo que los CM no estédn capacitados para realizar
este tipo de relevamiento. Atento a ello, se les entrego la guia IPER recomendada por la
CJM para que consideren la realizacion de otro tipo de material de relevamiento acorde a
la formacion de los CM. Hasta tanto no se reciba la nueva guia elaborada por el Ministerio
de Trabajo, desde la CJM no deberiamos recomendar a los CM que realicen informes y/o
relevamientos con otros protocolos, dado que la capacitacion recibida por los CM esta
fundada en la prevencion.

A partir de las primeras visitas se plantea cuan necesario es que |la CJM cuente con los
informes técnicos elaborados por el Ministerio de Trabajo. Se llega a la conclusién que
podria ser una herramienta guia para los CM y su plan de accién en base a propuestas de
mejora

DPH plantea que una linea de intervencién de la Jurisdiccional puede ser cuando por
parte de los CM se propusieron mejoras y las direcciones no hayan agotado los recursos
para subsanarlas.

CICOP plantea que la primera respuesta siempre refiere a que no hay plata para poder
afrontar gastos para la mejora de la salud y la seguridad de los trabajadores. —--———-—--

DPH plantea que muchas veces se prioriza mal, que no siempre faltan recursos
economicos.

CUCAIBA reitera la necesidad de informar a los Directores de Hospitales de las proximas
inspecciones.

DPH plantea que de aca a fin de afo deberiamos revisar las vias de comunicacion y
asegurarlas para constatar que la informacion llegue.

DDP (suplente) plantea que propuso mediante mail a miembros de la CJM, que los
correcs electrénicos oficiales que no hayan podido entregarse, podrian ser entregados a
través de los expedientes gue propician la creacion de cada CM adjuntando ademas un
acuse de recibo por parte de presidente y secretario de cada Comité, a lo cual solo recibié
respuesta de la DPH, apoyando la propuesta. ; :
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DPH plantea la posibilidad, teniendo en cuenta el déficit administrativo de esta CJM,
repartir los Hospitales entre los miembros de la Comision para informar los mails
telefonicamente,

Se plantea la necesidad de comunicarse con todos los Hospitales para informar sobre las
inspecciones a realizarse, utilizando todas |as vias de comunicacién posible con el fin de
asegurarnos que tanto el Director como los miembros del Comité estén informados acerca
de las inspecciones como también hacerles saber las incumbencias que como Comité
tienen, no teniendo obligacion de informar ni firmar nada.

DPH debe realizarse un seguimiento de los Comité que tienen fluida comunicacion con la
CJM.

ATE plantea la necesidad de crear dos listas, por un lado la de los CM que tienen una
comunicacion fluida con la CJM y por otro lado los que no la tienen, para reforzarla
mediante las organizaciones gremiales aprovechando para activar los CM donde no
existan.

PEPSyT manifiesta que esta tarea debe salir desde la Jurisdiccional, desde la secretaria
llamando hospital por hospital presentandose y creando el nexo.

UPCN plantea la necesidad de un ayudante administrativo para solventar las necesidades
actuales y futuras.

DDP (suplente) plantea la necesidad de un administrativo teniendo en cuenta las
necesidades y las expectativas con las que se cuenta.

DDP plantea la posibilidad de poder entregar notas con correos oficiales ton la recepcion
de los partes de novedades la primera semana de octubre.

ATE plantea que se sobrecarga a la secretaria con temas que son administrativos, -e—-—--——

Se plantea la necesidad de contar con un administrativo para la realizacién de las tareas
necesarias inconclusas, como ser redaccion de notas, respuesta y envié de Expedientes
en tiempo y forma, y el correspondiente registro de los CM, tareas llevadas a cabo en la
actualidad por la Secretaria de la CJM, como asl también la actualizacién de estade de la
CJM solicitada por CoMiSaSEP,

Se habla sobre las horas extras cobradas por la administrativa y se plantea la necesidad
de considerar las horas con las que contamos para la realizacién de Ia tarea, con el fin de
cumplir expectativas y solventar las necesidades que surjen.

Se considera informar a la actual administrativa sobre las mociones presentadas.—-———-—

Todo lo hablade no tiene su comienzo en esta reunién plenaria sino ya desde un
comienzo de las acciones por parte de la administrativa y se reconsidera teniendo en
cuenta que la falta entorpece las acciones de esta Comision.

i s DPH informa sobre las Jornadas Interhospitalarias a realizarse el 14/11, en el Hospital “El
Dique” de Ensenada, donde participara de una misma mesa el programa de violencia, el 5

programa de procreacion responsable, y un ip para la salud y seguridad en/& i O
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trabajo coordinado por Beatriz Horrac donde se invita a la CJM, quedandﬂ pendiente de
definicién la modalidad de presentacion.

Se trata el tema del CM en la sede del Ministerio de Salud, en base al planteo de un
delegado de ATE, a lo que desde secretaria se respondid que los gremios gestionen las
designaciones formales de representantes y elevarlas a quien corresponda para la
designacion de representantes de la gestion y la puesta en marcha del CM.

Se plantea que deberia conformarse por parte de la Subsecretaria Administrativa o la
Direccién General de Administracion.

Se consensua elevar nota a DGA para la conformacién del CM en sede central
aconsejando la utilizacién de un Comité Asesor para la recomendacién de areas gue
deberan estar representadas en el mismo.

ATE manifiesta problematicas con respecto al HIGA ‘Penna’ de Bahia Blanca
denunciando irregularidades en |a sala de Oncologia para lo cual presenta imagenes del
lugar para mayor proveer.

DPH solicita para presentar el tema ante su Direccién, informacién sobre el expediente del
mencionado Hospital y la instancia de conformacion del CM.

DPH informa que teniendo en cuenta la nota recibida por esa Direccion y emanada de
esta Comision con el fin de solicitar medios necesarios para la asistencia al 7mo
Congreso Argentino de Administracion Publica en la Provincia de Mendoza, se procedio a
caratular un expediente para la continuidad del tramite.

Proxima reunion Plenaria: 10 de Octubre de 2013, siendo el orden del dia:

1- CM sede central.

2- Distribucion entre los miembros de la CJM de mail institucional para los CM.
3- Actualizacion de estado de la CJM a CoMiSaSEP.

4- Marco legal de los Comités Mixtos en Violencia externa e interna.

No siendo para mas se da por cerrada la sesion 12:00Hs.
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