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1
APERTURA
Alas 20:21 h del 8 de enero de 2024, dice la:

Sra. RUIZ (presidenta). —Buenas tardes, sefiores diputados y sefioras diputadas.

Iniciamos la Reunion 32, primera sesién extraordinaria, correspondiente al LIl periodo
legislativo, del dia 8 de enero de 2024.

Por Secretaria se pasara lista a los sefiores diputados y diputadas a los fines de establecer el
quérum reglamentario. [Asi se hace].

Con la presencia de 33 sefiores diputados y diputadas, se da por iniciada la sesion.

¢ Pidio la palabra el diputado Peralta?
Sr. PERALTA. —Gracias, presidenta.

Buenas tardes.

Es para justificar la demora de mi comparfiera de bloque, Lorena Parrilli.
Sra. RUIZ (presidenta). —Invito a los diputados y diputadas a ponernos de pie para entonar las
estrofas del Himno Nacional Argentino y del Himno de la Provincia del Neuquén. [Asi se hace.
Aplausos].

Por Secretaria se dara lectura al orden del dia.

2

EMERGENCIA SANITARIA DEL SISTEMA PUBLICO DE SALUD
(Expte. E-1/24 - Proy. 16 379)

Sra. SANCHEZ (secretaria). —Tratamiento en general del proyecto de ley por el cual se declara la
emergencia sanitaria del sistema publico provincial de salud.

2.1

Constitucién de la Honorable Camara en comision
(Art. 144 del RI)

Sra. RUIZ (presidenta). —Para el tratamiento de este proyecto, que no cuenta con despacho de
comision, esta a consideracion constituir la Camara en comision.

La votacién es afirmativa.

Sra. RUIZ (presidenta). —Aprobada.

Se ratifican las autoridades en cumplimiento al articulo 145 del Reglamento Interno.

¢No hay objeciones? [Asentimiento].

Tiene la palabra el diputado Lepore.

Sr. LEPORE. —Gracias, sefiora presidenta.

Un poco para presentar el proyecto de tratamiento que tenemos en el dia de hoy.

La semana pasada el Poder Ejecutivo provincial envié un proyecto de ley de declaracion de
emergencia en materia sanitaria; proyecto que fue tratado en la Comisién Observadora Permanente v,
posteriormente, con la solicitud de la sesion extraordinaria, en la Comisién de Labor Parlamentaria.

Ese proyecto, basicamente, habla de una situacion critica del sistema de salud de la provincia del
Neuquén, que centralmente pone en riesgo el acceso a la salud de los neuquinos y neuquinas,
fundado en la falta de medicamentos e insumos médicos, mas alla de que en la exposicién de motivos
se nombra también la falta de personal y determinadas cuestiones en materia de infraestructura.

Se hace mencién a la deuda que, al dia de la fecha, tiene el Ministerio de Salud de la provincia
del Neuquén en materia de proveedores, que supera los 11 400 millones, con una deuda
creciente, mes a mes, de 1000 millones de pesos mas, y que esa falta de pago y esa deuda que
se arrastra se conjuga con un contexto inflacionario muy complejo de nuestro pais, que hace que
el seguimiento de los mecanismos administrativos y de los procedimientos administrativos
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previstos en la Ley de Administracion Financiera y Control de la provincia hagan casi imposible al
Ministerio acceder, en tiempo real, a los insumos y medicamentos que necesitamos para hacer
frente a la situacion que tiene hoy el sistema de salud —y que pensamos que puede ser mayor—
con motivo de determinadas cuestiones que exceden al Gobierno de la provincia del Neuquén.

En la reunién de la Comision de Labor Parlamentaria varios jefes y jefas de bloques politicos de
esta Legislatura consideraron que seria bueno escuchar al ministro de Salud de la provincia,
ahondar en los argumentos que motivan esta declaraciébn de emergencia, que el punto mas
relevante, si se quiere, es la posibilidad de contratar, en forma directa, la compra de insumos y
medicamentos que se necesitan hoy para poder funcionar, siempre en el marco de los controles
previstos en la Ley de Administracion Financiera y Control.

Es asi que en el dia de la fecha recibimos al ministro de Salud.

En primer lugar, quiero destacar su predisposicion porque no fue un pedido de interpelacion,
sino al contrario, una propuesta de que venga a ampliar los conceptos en la materia. Y en el dia
de la fecha recibimaos, en una reunién ampliada de la Comisién de Labor Parlamentaria, al ministro
y a sus asesores.

En dicha oportunidad, ademas de los fundamentos que forman parte de la exposicion de
motivos del proyecto, el ministro nos hizo saber, en primer lugar, cual es el stock cero de
medicamentos e insumos existentes en el deposito central del Ministerio de Salud.

Para aquellos que no conocen el funcionamiento: el stock cero, basicamente, es un listado de qué
medicamentos e insumos el Gobierno no tiene o el Ministerio de Salud no tiene a disposicion para
poder distribuir entre las postas sanitarias, los centros de salud, los hospitales, etcétera. Y la lista es
interminable. No tiene sentido, aca, que las mencione porque todos estamos en conocimiento, pero
desde el punto de vista de la importancia, ademas de los medicamentos, por supuesto, una cantidad
de insumos que permiten hacer analisis, radiografias, placas, una cantidad de cosas... prétesis, una
cantidad de cosas de suma importancia que, justamente, lo que hace ese faltante es colisionar con el
derecho al acceso a la salud de toda la poblacion; por eso, la importancia.

En segundo lugar, el ministro lo que hizo fue detallar cual es el estado de la deuda y cémo se
genera, cudles son los atrasos y las deudas con cada uno de los proveedores, que también forma
parte de un informe que después se compartié a pedido, centralmente, del diputado Martinez, y
finalmente una consideracion en torno a los recursos humanos.

La segunda cuestion a destacar es que la relativa a los recursos humanos, concretamente, la
falta de profesionales de la salud por cantidad de habitantes, se trabajo en la reunién, se planteo,
pero el ministro fue muy concreto en manifestar lo siguiente: hay problemas y faltantes y crisis en
una cantidad de aspectos del sistema de salud, pero lo que urge hoy y lo que hoy se quiere
abordar con esta declaraciéon de emergencia es la compra inmediata de insumos y medicamentos
para hacer frente a la demanda que el sistema tiene. Eso no quiere decir que el resto de las areas
no tengan problemas, pero lo que si, lo que si marca es un orden de prioridades: no queremaos,
hoy, resolver el problema del sistema publico de salud, lo que queremos es resolver una coyuntura
donde no tenemos medicamentos e insumos para poder funcionar, y eso, insisto, pone en riesgo
la salud de las personas.

Fruto de esas conversaciones que tuvimos en el marco de la reunién de hoy, y algunas
propuestas de modificacion que hicieron distintos diputados de distintos bloques, y diputadas, por
supuesto, tratamos de proyectar una ley, digamos, un texto de ley de consenso, que es el que voy
a pasar a leer a continuacion y el que solicito sea considerado como despacho mayoritario para
que tratemos el dia de hoy.

Basicamente, las dos o tres modificaciones que se prevén, respecto del proyecto enviado por el
Poder Ejecutivo provincial, es, en primer lugar, en el articulo 2.° el diputado Dominguez hacia una
observacion correcta —a mi forma de ver las cosas—, que es que se autorizaba a contratar para
adquirir mediante los mecanismos de contratacién directa, de acuerdo a las facultades del articulo 64,
al 6rgano de aplicacion o a la autoridad de aplicacion de esta ley, quien podia serlo, digamos, previo
un informe de la propia autoridad de aplicacion con acuerdo del ministro jefe de Gabinete.
Correctamente, desde mi punto de vista, lo que planteaba el diputado Claudio Dominguez era
autorizar al Poder Ejecutivo provincial para adquirir, mediante esos mecanismos de contratacion
directa previstos en la Ley de Administracion Financiera y Control, previo informe de la autoridad de
aplicacion, que es el Ministerio de Salud de la provincia, y la conformidad expresa del ministro jefe
de Gabinete para establecer una suerte de control y que no sea la propia autoridad de aplicacion la
que se autoriza a si misma a contratar de determinada forma. Eso fue incorporado en el articulo 2.°.
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En el articulo 3.°, también recibimos una observacién respecto del Comité de Emergencia.
Modificamos el articulo 3.° para que quede redactado de la siguiente forma (ahora lo voy a
compartir por escrito, también, a Secretaria): Créase el Comité de Emergencia, que funcionara
durante el plazo de vigencia de la presente ley, y que estard constituido por los representantes
que defina el Poder Ejecutivo provincial. Si la autoridad de aplicacién lo considere conveniente, se
podran conformar comités zonales para abordar la problematica propia de cada sector.

Eso tiene que ver con que, naturalmente, quienes deberian estar en ese Comité de Emergencia
deberian ser el ministro, los jefes zonales y quienes el Poder Ejecutivo considere con facultades
suficientes para poder realizar las funciones —que acto seguido voy a leer—, que también fueron
sugeridas por el diputado que mencioné recientemente.

Y la posibilidad que se agregd, también, de conformar comités zonales, que esto, ademas,
tiene que ver con dos cosas: en primer lugar, con la tan nombrada regionalizacién de la provincia
gue viene mencionando nuestro gobernador a lo largo de estos Ultimos dias, donde va
conformando regiones con determinados puntos de contacto y demas; y que se puedan abordar
situaciones distintas con herramientas distintas.

Porque una de las cosas que dijo el ministro hoy, es que no es la misma situacién que tenemos
en el sur de la provincia, en la Confluencia o en la zona, por ejemplo, de Rincén de los Sauces;
nombrd cual era la problemética con la situacion de la residencia, por ejemplo, del personal
profesional que se quiere radicar ahi; lo mismo en el caso, por ejemplo, de Villa la Angostura, de
Junin o San Martin que la crisis habitacional hace que sea [se interrumpe el audio]...

Sr. DOMINGUEZ. —Puede seguir hablando...
Sr. LEPORE. —... que hace dificil que se tomen las mismas decisiones para distintos lugares y
distintas problemaéticas.

En cuarto lugar, cuando detallamos las funciones, la Gnica funcién que tenia el proyecto
original, centralmente, ademas de elaborar el informe era aquellas funciones que asi lo estime,
pero agregamos dos, también, a propuesta del diputado Dominguez, que son:

a) Elaborar y proponer un plan de emergencia para la compra de insumos sanitarios y
medicamentos para prevencion, tratamiento y rehabilitacion de pacientes en condiciones de alta
vulnerabilidad social.

b) Elaborar y proponer acciones para la compra y mantenimiento, reparacion de equipo
médico-sanitario y de la flota vehicular.

c) —este respeta el proyecto original— Elevar cada 45 dias a la Comision de Desarrollo
Humano y Social de la Honorable Legislatura provincial, un informe sobre las condiciones
sanitarias, provision de insumos, mantenimiento del equipamiento y necesidades detectadas en el
sistema publico provincial de salud, asi como el desarrollo del cumplimiento de la presente ley y
Ssus resultados.

Y en el d) —un tipica competencia genérica— Todas aquellas funciones que se consideren
pertinentes para el cumplimiento de la presente.

Finalmente, tal como lo establecia el proyecto original, se establece que la autoridad de
aplicacion es el Ministerio de Salud y en el articulo 6.° se faculta al Poder Ejecutivo provincial a
realizar reestructuraciones presupuestarias necesarias para el cumplimiento de la presente, cosa
que también estaba en el proyecto original.

Entonces, para pasar en limpio, sefiora presidenta, o que voy a proponer es la reformulacién
del articulo 2.°, estableciendo que es el Poder Ejecutivo provincial el que puede adquirir mediante
los mecanismos previstos en el articulo 64, apartado 2), inciso c) de la Ley de Administracién
Financiera y Control, previo informe fundado de la autoridad de aplicacion con expresa
conformidad del ministro jefe de Gabinete; la composicion del Comité de Emergencia en el
articulo 3.° y las funciones del Comité en el articulo 4.°, ¢ si?

No sé si ya tiene la copia impresa, sino se la hago llegar por Secretaria y es el despacho... jYa
esta? [El director de Despacho Legislativo asiente].

Y es el despacho que solicito se ponga a consideracion en el recinto.

Sra. RUIZ (presidenta). —Tiene la palabra la diputada Lichter.
Sra. LICHTER. —Muchas gracias, sefiora presidenta.

Al informe completo que acaba de expresar el diputado Lepore quisiera aportar un nuevo punto
de vista también, ¢no?

Cuando se nos convoc6 a esta reunion, a esta sesién, empecé a tratar de buscar informacion
—no soy una experta en salud—, pero para tratar de entender cémo se llega hasta aca.
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Y, lo que encontré, en la pagina de salud, no hay en ninguna nota periodistica, en la propia pagina
del Ministerio de Salud, es una joyita —diria yo—, que se llama Plan Ejes Estratégicos Salud 2023.

Yo voy a leer algunas de las cosas que decian —porque la verdad que me sentia que estaba
en otro planeta—, por ejemplo, que treinta hospitales de la provincia del Neuguén iban a certificar
como amigo de la madre y el nifio, de acuerdo a estdndar de Unicef [Fondo de las Naciones
Unidas para la Infancia]; asi con la salud mental; la tercera edad.

Vengo del sur de la provincia y cuando leo todo esto digo: y todo esto, ¢,qué se hizo de todo esto?

Voy, dado el poco tiempo que tuvimos, me quedo el dia viernes y la directora del hospital me
dice: Nada, de esto nada.

Entonces, ademas de atender la urgencia de que muchos ciudadanos de Neuquén hoy estén
sus tratamientos médicos suspendidos por faltas de insumo, también tenemos que tener en claro
que en el futuro —obviamente este es un punto de partida—, tanto el Comité como la comision
gue en el futuro presidiré, tienen que encontrar, acd, también, las responsabilidades que nos
llevaron de un realismo magico donde teniamos todo un sistema de salud del primer mundo a
carecer de insumos médicos bésicos.

No sé si en el norte algo de esto se... no tuve tiempo, pero yo, si, sé que aquellos votantes que
me pidieron que sea su representante, no lo tienen.

Entonces, la ciudadania, también, ademas de declarar la emergencia que ya la pide, por
supuesto, también esta pidiendo que reconozcamos y sefialemos aquellas acciones u omisiones
gue dentro del Ejecutivo, que debian garantizar este derecho fundamental, no se hicieron.

Entonces, yo aca quisiera dejar el compromiso de que en adelante buscaremos eso también,
porque no podemos pasar solo con decretar una emergencia, resolver el problema hacia adelante,
pero que lo que los ocho afios o los que fueren anteriores, desconozco el tema, en que no digo
por accién, por omision, por lo que fuese, no se cumplié con lo que se decia.

Muchas gracias, sefora presidenta.

Sra. RUIZ (presidenta). —Diputado Bruno.
Sr. BRUNO. —Gracias, sefiora presidenta.

Bueno, en el caso que me ocupa, estamos presentes hoy, como casi todos los diputados
atendiendo esta problematica que es principal, prioritaria, en la vida de los neuquinos, porque Si
no tenemos salud, no tenemos nada.

Habiendo tomado conocimiento del proyecto presentado por el Ejecutivo provincial, creo que
muchos tratamos de incorporar y mejorar el articulado del proyecto en algunas cuestiones,
incorporar y mejorar no en el marco de poner palos en la rueda, sino de contribuir a eso: a la
mejora del proyecto en si. Y entendia, de alguna manera, que este Cuerpo legislativo debia
involucrarse con mayor profundidad en esta cuestion.

Si bien propuse la creacién de un nuevo articulo, donde se creara una comision fiscalizadora
con integrantes de la Legislatura, un representante de cada bloque, porque estamos hablando
de la realizacion de compras directas, de autorizar compras directas que son sumamente
necesarias. Sabemos la premura en realizar esas compras para atender esta emergencia: no se
pueden dilatar.

Y la intencion era pura y exclusivamente mayor participacion de los legisladores acompafiando
al gobernador de la provincia, porque, al menos, en el caso que a mi me ocupa y el recuerdo que
tengo de una emergencia sanitaria, me quiero remontar al 2020, plena pandemia, a nivel nacional
se declaré la emergencia sanitaria. Recuerdo las compras que se realizaron en el Ministerio de
Desarrollo Social; en ese momento, el ministro era Daniel Arroyo. Lo que derivé en un escandalo
mediatico por el sobreprecio pagado en esas compras, después se terminaron despidiendo a
varios funcionarios del Ministerio de Desarrollo Social.

Como asi también el Ejecutivo nacional, en ese momento, decide modificar la metodologia
de compra directa pidiendo tres presupuestos a los oferentes y poniendo como premisa que
ninguno de esos presupuestos podia exceder los precios de mercado. Digo, es el recuerdo que
yo tengo, ¢no? Son estas sensaciones que uno va viviendo a lo largo de la vida, y no quiere
decir que en este caso vaya a suceder exactamente lo mismo, porque tenemaos plena confianza
en el equipo que eligié el gobernador de la provincia; pero, si, entendiamos que, por ahi,
podiamos tener un rol mas participativo desde la funcién que nos ocupa y poder integrar esa
comision fiscalizadora, lo que llevaria tranquilidad, seguramente mayor tranquilidad, inclusive,
al gobernador.
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Pero esto es una cuestién personal y jamas pondré las cuestiones personales sobre las
responsabilidades institucionales; y comprendiendo la emergencia que estamos tratando, accedi
a no bregar por la incorporacion de este articulo y entender que es prioritaria la aprobacion de
este proyecto con las modificaciones que se le han realizado y dejar de lado las propuestas
realizadas por mi persona.

Por lo tanto, anticipo que voy a estar acompafiando este proyecto.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

El diputado Dominguez habia pedido la palabra.
Sr. DOMINGUEZ. —Gracias, sefiora presidenta.

Primero, agradecerle por la gestibn que hizo para que podamos charlar con el ministro de
Salud en una gestion totalmente destacable de la Presidencia de Camara, y eso demuestra el
interés que nuestra vicegobernadora tiene, nuestra presidenta de Camara tiene para que,
realmente, tengamos una ley superadora y que cuando se declare la emergencia, realmente sea
una emergencia consensuada.

Entonces, eso realmente es para destacar, porque muestra apertura es hacia adelante.

Por eso, primero, le quiero agradecer.

Segundo, si bien acordamos, por ejemplo, que el Comité de Emergencia tiene que ser un
comité mas operativo, y es el Poder Ejecutivo el que establece como esta integrado un comité de
emergencia porque, justamente, es lo que nosotros tenemos que dar aca, es operatividad a la
emergencia y no podemos poner en un comité uno de alla, el otro de alla, el otro de alla, porque lo
gue queremos es rapidez, operatividad, porque estamos en una emergencia. Una emergencia que
tiene que ver con la parte de la compra de medicamentos, insumos, equipamientos, etcétera.

Entonces, el articulo 3.° como se redactd, esta bien. Y en las funciones del Comité, nosotros
habiamos hecho una salvedad, porgue la Unica funcién que tenia el Comité era enviar un informe
a la Legislatura. O sea, era un gran comité formado por un montén de gente y la tnica funcién que
tenia era enviar un informe a la Legislatura.

El Comité de Emergencia se dedica a manejar la emergencia, a hacer planes de accion, planes
operativos, planes de emergencia, se dedica exclusivamente a eso y esta bien.

Nosotros vamos a acompafiar tanto el articulo 3.° como el articulo 4.° que se propuso.

Ahora, si, vamos a hacer una aclaracién: nosotros, en general vamos a apoyar el proyecto,
pero, en particular, vamos a pedir algunas incorporaciones y algunas modificaciones que, tal vez,
no fueron incorporadas, no fueron incorporadas, pero vamos a pedir que se incorporen, ¢no?

Pero ¢ por qué? Porque nosotros creemos que son esenciales, porque nosotros creemos que le
dan mas herramientas al ministro de Salud para hacer frente, justamente, a esta emergencia, y
dentro de esas facultades estan, por ejemplo, en el articulo 2.°, si bien, la propuesta dice:
Facultese al Poder Ejecutivo a instrumentar... Facultese al Poder Ejecutivo a hacer las
contrataciones directas, nosotros estamos diciendo: Facultar al Poder Ejecutivo a instrumentar las
medidas, tendientes a la obtencién de financiamiento y administracion de los pagos pendientes del
sistema publico de salud. O sea, porque no estamos hablando de la deuda, aca.

Entonces, hay que pagar la deuda, porque si no se nos va a generar un gran problema que el
gue nos va a vender, nos va a vender caro, nos va a vender caro porque tenemos deuda y
seguimos teniendo deuda.

Entonces, primer punto es: che, paguemos la deuda; segundo punto es: te autorizo a contratar
directo. ¢ Para qué? Para que vayas a pelear el mejor precio una vez pagada la deuda.

Y tercer punto, que lo pidieron constantemente en todos los medios los diferentes
representantes de salud: la contratacion del personal.

Entonces, nosotros estamos facultando al Poder Ejecutivo a instrumentar las medidas
tendientes a la obtencién de financiamiento, administracion, pagos pendientes del sistema publico
de salud, contratacion del personal que requieren diferentes areas operativas y bienes, servicios y
la contratacion directa.

Es necesario poner la contratacion del personal y es necesario aclarar que estamos
autorizando a que el Poder Ejecutivo vaya a buscar esos mecanismos para poder pagar la deuda.
Es una contribucion.

Y, después, nosotros estamos agregando un articulo méas, que tiene que ver con el Fondo de
Estabilizacion y Desarrollo del Neuquén.
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Esta Legislatura, en el afio 2021, cre6 un Fondo de Estabilizacion y Desarrollo del Neuquén
(que es la Ley 3269), que en el articulo 3.° establece dos subfondos: uno, para el desarrollo; y el
otro, para eventos adversos, por ejemplo, emergencias.

Pero, también, la ley establece que la Legislatura tiene que autorizar a utilizar ese Fondo; no es
gue yo voy, meto mano en el Fondo y digo: tengo una emergencia, y como esta la ley, yo utilizo el
Fondo. jNo!

Entonces, aca, estamos autorizando a que se utilice ese Fondo.

Ese Fondo, hoy, hace unos meses atras, se autorizd, se autorizé al Poder Ejecutivo para que
pueda pagar deuda del Instituto, deuda del Instituto, ¢no?, y esta autorizado el Poder Ejecutivo a
pagar la deuda del Instituto hasta junio del 2024, con una prérroga hasta diciembre del 2024.

¢ Se utilizé todo el Fondo? No, no se utilizo todo el Fondo.

Hoy, en el Fondo hay 40 millones de ddlares, hoy, precio real, 42 millones de ddlares v,
ademas, en ese Fondo todos los meses, todos los meses al pasar las regalias y los fondos
hidrocarburiferos de 350 a 800 pesos, le ingresan a ese Fondo el 50 % de lo que se exporta.

Hoy, el 100 % de lo que se exporta, le ingresa a la provincia, aproximadamente, unos siete mil
millones de pesos mensuales.

Por lo tanto, hoy, a ese Fondo le estan ingresando por mes, aproximadamente, unos tres mil
quinientos millones de pesos, aparte de los 40 millones de ddlares, le esta ingresando todos los
meses, aproximadamente, unos tres mil quinientos millones de pesos.

Entonces, ahi, tenemos plata, dinero y tenemos que autorizar al Ejecutivo; facultar no significa,
no significa que lo vaya a utilizar o no el Ejecutivo, que lo vaya a utilizar o no el ministro de Salud.

Nosotros, facultamos a usar el Fondo, lo facultamos; después el ministro puede decir: miren, no
necesito el Fondo porque con la reestructuracion presupuestaria basta y sobra o, por ahi, si. Pero
nosotros lo tenemos que facultar a usar ese Fondo que hoy existe y son 40 millones de ddlares.

Por eso, proponemos que, justamente, se incorpore este articulado, porque es indispensable,
porque le estamos dando una herramienta al ministro de Salud para que tenga recursos que hoy
no los tiene, pero tiene los recursos, con 40 millones de doélares, con 15 millones de doélares
pagaria toda la deuda.

El ministro de Salud dijo: mird, comprar los medicamentos de aca a seis meses, para no andar
pagando con esta inflacion, necesitariamos 9000 millones de pesos, hoy. ¢Esta la plata? No,
porque la plata es del presupuesto, no es el presupuesto gue nosotros aprobamos; si, el
presupuesto estd aprobado y se le autoriza al Poder Ejecutivo a reestructurar las partidas
presupuestarias, pero un presupuesto se ejecuta por lo que entra por mes, no por lo que yo voy a
tener a futuro, por lo tanto, hoy necesitas plata, cash, para ir a comprar a mejor precio, en forma
directa, a mejor precio.

Entonces, si yo ya le estoy dando la autorizacion y tiene esa plata, puede con 9000 millones de
pesos por mes —Ilo dijo el ministro—, con 9000 millones de pesos ya garantizar los insumos del
hospital por seis meses; fijense, seis meses: 9000 millones, seis meses.

Entonces, yo le doy esa herramienta al ministro para que el ministro diga: yo contrato directo y
compro 9000 millones o 10 000 millones de pesos en medicamento y eso me va a dar una
previsibilidad [se interrumpe el audio]...

Sr. MARTINEZ D. —Es libre...
Sr. LEPORE. —Dale que hace corte, Claudio.
Sr. DOMINGUEZ. —No, no, si es libre...

Me va a dar una previsibilidad de ya tener los medicamentos por seis meses, y ya no estoy
pensando en tapar baches todos los meses, a ver como hago para tapar baches todos los meses
con este insumo que me falta, con este reactivo que me falta, con este medicamento que me falta.
Qué mejor que darle esa herramienta al ministro para que vaya y compre esos insumos por seis
meses, se la tenemos que dar; después, va a estar en la facultad del ministro si la usa o no. Pero
la herramienta se la tenemos que dar, la tiene que tener, no podemos atar a la autoridad de
aplicacion, atarle las manos y no darle esas herramientas.

Nosotros estamos facultando, no estamos obligando; es una facultad, que la puede usar o ho. No
estamos obligando a que use el Fondo, sino le estamos facultando a que pueda utilizar ese Fondo.

Lo mismo en el articulo 2.°, nosotros estamos facultando al Poder Ejecutivo, o sea,
autorizando al Poder Ejecutivo que pague la deuda para atras y a la contratacion del personal.
Después, el ministro puede decir: miren, no necesito contratar personal, yo necesito reubicar el
personal —como dijo aca el ministro—, yo necesito reubicar el personal y darle otras funciones.
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Bueno, pero yo, ademas, también, te estoy dando una herramienta que si vos necesitas, no sé,
ginecologos o médicos generalistas en Buta Ranquil o en Chos Malal o en Picun Leufd, que vos la
puedas tener a esa herramienta. Nosotros aca lo que le estamos dando al Poder Ejecutivo son
mas herramientas, muchas mas herramientas de las que hoy establece la ley que esta redactada.

Y otro tema a discutir es si es un afio y un afio mas, dos afios, porque como esta redactada la
ley, yo estoy autorizando al Poder Ejecutivo a contratar directo por dos afios. Un afio, mas un afio
mas, y puede suceder que en un afio no tengas la inflacion o tengas mas inflacion.

Entonces, lo que nosotros proponemos son 180 dias, y se podra prorrogar por el mismo
término de plazo similar, 180 dias mas, o sea, un afio.

Y, después, si el Poder Ejecutivo dice: necesito un afio mas, en los mismos términos que se
aprobo la ley, sean los diputados los que le digan: si, lo aprobamos. Porque, yo creo que hay un
gran consenso de todos los diputados de que el sistema de salud salga adelante, que al sistema
de salud no le falte los insumos que, realmente, hoy estan reclamando porque hoy, por los precios
gue hay, por diez mil cosas, es cero, es cero [el diputado indica con la mano que es cero], las
postas sanitarias tienen cero insumo, cero medicamento, los hospitales tienen cero insumo, cero
medicamento, por eso le tenemos que dar las herramientas al Poder Ejecutivo y no atarlos de pies
y manos, sino decir: aca, tenés las herramientas, aca, esta la plata, sali y hacé lo que realmente
necesitas hacer para que el sistema de salud funcione bien.

Porgue la realidad que hoy tenemos, la realidad que hoy tenemos y que venimos viviendo, hace
seis meses atras, es que nadie se quiere presentar en una licitacion porque la provincia te termina
pagando a los 180 dias; entonces, el proveedor no sabe cual va a ser la inflacion a 180 dias.

Y eso pasO en este término, donde nadie se presenta a una licitacion para venderle
medicamentos a la provincia y, ahora, se agrava mucho mas, se agrava mucho mas con la
inflacién que se esta teniendo, porque no se sabe cual va a ser la inflacion de enero ni de marzo ni
de abril ni de mayo.

Entonces, es necesario, realmente, darle todas esas herramientas que el Poder Ejecutivo
necesita para que este sistema sea realmente agil.

Uno puede pensar que 11 500 millones de pesos es muchisima plata, pero para el sistema de
salud no lo es. Hoy el sistema de salud, hoy, a precio de hoy, el sistema de salud necesita para
funcionar por mes, por mes, para funcionar 5000 millones de pesos mensuales, sacando los sueldos,
sacando los sueldos, 5000 millones de pesos mensuales; 11 000 millones son dos meses y medio.

La deuda flotante del afio pasado del sistema de salud fue de 3500 millones; la deuda flotante
es, los intendentes, exintendentes dicen: bueno, cual es la deuda que yo tengo en mi municipio
gue me permite seguir funcionando e ir pagandole a los proveedores y que no me corten los
insumos. Bueno, esa deuda flotante, hoy, esta cerca de 7000 millones de pesos; o sea, para que
el sistema siga funcionando, yo, mi deuda flotante puede ser de 7000 millones y el sistema me
permite seguir funcionando.

Entonces, son nimero que, tal vez, uno dice: es muchisimo; pero no es mucho para el sistema
de salud. El sistema de salud —reitero— necesita 5000 millones de pesos mensuales, mensuales,
le sale a la provincia 5000 millones de pesos mensuales en medicamentos, tercerizados,
seguridad, reparacion de vehiculos, etcétera. Sacando los sueldos nada mas.

Y la contratacion directa es de 23 millones de pesos, imaginense la atada de manos que le podemos
estar dando al Poder Ejecutivo si hoy yo te autorizo a que vos compres directo por 23 millones y, en
realidad, en el sistema de salud necesitas 5000 millones de pesos mensuales para poder funcionar.

Por eso, nosotros, en general, vamos a votar esta propuesta y, en particular, vamos a pedir la
incorporacién de estos articulos que acabo de mencionar.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Diputada Parrilli, ¢, habia pedido la palabra?
Sra. PARRILLI. —Gracias, presidenta.

Por un lado dar el presente.

Y, por el otro, en principio, quiero aclarar y comentar, compartir con los diputados, en especial
con el diputado preopinante, que el afio pasado nosotros en esta Legislatura recibimos dos leyes
por parte de Rolando Figueroa que, bueno, obviamente las presenté el gobernador Gutierrez, pero
eran leyes consensuadas con Rolando Figueroa.

¢, Qué decian esas dos leyes? Que se iba a echar mano al Subfondo Anticiclico y al Subfondo
de Desarrollo, ambos fondos; con lo cual, ya esta la carta de defuncién y, es mas, lo que le quiero
aclarar y les quiero compartir es que el afio pasado en la Ley de Presupuesto se incorporé un
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articulo especifico para que el gobernador pueda utilizar ese Fondo, con lo cual, el presupuesto,
ya del 2024 tiene establecido que va a poder utilizar el dinero que queda del Fondo Anticiclico. No
solamente utiliz6 y se aprobé con una ley para pagar deudas del Instituto y para pagar
endeudamientos, sino también, después, en la Ley de Presupuesto se incorpord este articulo.

Y, ademas, en la Ley de Presupuesto del afio pasado, para este ejercicio, se aprobo un articulo
gue era para la reasignacion de partidas, para que el gobernador electo pudiera reasignar dinero
de unos ministerios a otros porque, obviamente, iba a comenzar su ejercicio en la Gobernacion.

Esto para aclarar cudl es la situacion con respecto al Fondo Anticiclico y de Desarrollo, que fue
un trabajo muy exhaustivo que se hizo en esta Camara, que nos pusimos todos de acuerdo en que
habia que tener un Fondo Anticiclico y de Desarrollo, y todos los bloques presentaron su proyecto.

Después de seis meses de trabajo se llegd a un despacho, se aprobd y el afio pasado se hizo
la carta de defuncion, kaput, terminé el Fondo Anticiclico. Digo, lo aclaro, porque el Fondo
Anticiclico tenia un fin y se fue echando mano durante todo el afio pasado.

En relacion a esta ley, la verdad es que la situacion de salud esta en crisis, no es una novedad,
y no es como dicen los fundamentos del proyecto: «en los Ultimo afios», de los ultimos afios, no.
Esto es de antafio, es de hace mas de veinte afios que viene en una situacion de crisis y de
deterioro de la salud publica de la provincia.

Hubo una oportunidad, hubo una luz que tuvimos en el afio 2022, después de la pandemia,
cuando empezamos a trabajar en la ley de carrera de sanitaria que era, también, para atender la
crisis, la crisis de la falta de profesionales de salud publica en el sistema.

Bueno, esa ley que también se trabajoé en plenarios, que hubo un trabajo con los directores
zonales, con directores de hospitales y demas, quedd archivada. Con lo cual, yo interpelo y
convoco a que esta Camara ponga en agenda para el ejercicio de este afio la ley de carrera
sanitaria, porque la crisis de la salud no la vamos a resolver con la contratacién directa de
insumos, la vamos a resolver con varias cuestiones, la vamos a resolver con poder tener
garantia de profesionales de distintas especialidades en todas las localidades de nuestra
provincia, con los equipos, para no tener que mandar a hacer en el sistema privado los
examenes, tomografias y todos los estudios radiol6gicos y de imagenes que se requieren —por
ejemplo—, con la posibilidad de tener equipamiento de alta tecnologia en el sistema publico.

O sea, lo que digo es esto: esta es una ley para resolver —por lo menos, del Gltimo despacho
gue me llegd recién—, es para resolver la compra de insumos y contratacion directa. Y con esto
de la contratacion directa, quiero plantear una preocupacion que la expreso el diputado Bruno, si
no recuerdo mal, que tiene que ver con el tema del control. Si bien existen controles en las
contrataciones directas, la verdad es que con esta ley estamos dejando bastante arbitrariedad
porque, incluso, se especifica en el articulado que se cita a la Ley 2141, el articulo 64, y se aclara
de que independientemente del monto, o sea, si sobrefacturan, no importa, igual...

Entonces, lo que digo es, por supuesto que hay que comprar, pero hay que tener érganos de
contralor que tienen que estar integrados, también, por profesionales que saben del tema y que
son los profesionales de la salud que no estan incluidos, no estuvieron incluidos en el primer
despacho del Comité de Emergencia, los médicos no estaban incluidos ahi, estaban incluidos el
Poder Ejecutivo, el Poder Legislativo y los pacientes, asociaciones de pacientes, pero no habian
incluido a los médicos.

Entonces, ahora, el nuevo despacho dice que el Comité de Emergencia lo va a decidir el Poder
Ejecutivo. Bueno, quiero pedir... la verdad, con mucha preocupacion y con mucho impetu que, por
favor, se convoque a los médicos, que son los que estan en la linea de batalla y estan en forma
permanente, sabiendo lo que realmente necesitan para poder dar el servicio de salud que se requiere.

Y cuando me referia a que esto es un tema de antafio, quiero compartirles que nosotros hemos
hecho un estudio respecto de los gastos devengados, de los presupuestos devengados de la
provincia del Neuquén desde el afio 2007 hasta la fecha, para ver en los rubros criticos como
estdbamos. Bueno, el rubro critico de salud tiene del 2007 a la fecha, la inversion, el total de
gastos, la participacion de los gastos respecto de la totalidad es del 10 %/12 %. Solo en la
pandemia, en esos dos afios, llegé al 14 % y después bajo.

Entonces, lo que yo creo, es que esto nos muestra que, en realidad, nunca hubo una voluntad
real de hacer una redistribucion de nuestra riqueza para que, realmente, se atienda la salud. Por
supuesto, la educacion, que va a ser otro tema que, seguramente, va a venir en emergencia
porque todavia no empezaron las clases pero los problemas persisten.
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Entonces, lo que digo es: esto hay que resolverlo no con una ley, asi, solo para contratacion de
insumos, me parece que tiene que ir acompafiado de la ley de carrera sanitaria y tiene que ir
acompafado de otras medidas que apunten a fortalecer econédmicamente el sistema de salud
publica en la provincia, sobre todo, también, ademas de insumos, también en infraestructura; los
hospitales, muchos se caen a pedazos, las salitas de salud publica de las localidades y también
de los barrios de aca, de la provincia, también.

Entonces, me parece que tenemos... que, por supuesto, vamos a acompanar esta iniciativa,
pero me parece que quedamos a medio camino y creo que nos debemos a la comunidad, a
quienes nos eligieron, dar una respuesta mas integral al problema de crisis de la emergencia que
hoy tenemos en salud publica.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputada.

Tiene la palabra el diputado Gass.

Sr. GASS. —Gracias, presidenta.

Primero, sin entrar en polémica, es para hacer una aclaracion.

El Fondo Anticiclico, lo digo porque yo trabajé y la parte del Subfondo de Desarrollo es un aporte
gue hicimos con el asesoramiento de Cervi y de Prat-Gay, es una entelequia, ya, el Fondo Anticiclico.

Este Fondo, en mayo, ya dejo de existir, porque desde mayo del afio pasado, mayo, junio, se
voto, aca, una ley, no solamente para paliar el colapso que tenia el Instituto, sino también para
decir que, en adelante, dejaba de suministrarse a ese Fondo. Pero, después —y lo dijo bien la
diputada Parrilli—, yo lo tenia anotado cuando empezé a hablar el diputado Dominguez, que no
solamente, en ese momento de la ayuda o para paliar los problemas del Instituto, sino que en
diciembre, creo, en diciembre no, pero en noviembre, ac4, se sancioné la Ley de Presupuesto y
en la Ley de Presupuesto, yo voté en contra ese articulo en particular, en el articulo 46 dice que
ese remanente se puede utilizar para pagar el endeudamiento.

Es decir, si ya lo tenemos conceptualizado para pagar endeudamiento, es muy dificil que
podamos utilizarlo para pagar medicamentos. Pero, bueno, lo dej6é ahi, no quiero entrar en polémica,
simplemente para que no sigamos hablando del Fondo Anticiclico que, practicamente, no existe.

Entonces, ¢qué paso? Y lo dijo también alguien, creo que al principio, que... jAh!, el diputado
Dominguez, que la gestion de la vicegobernadora, presidenta de la Camara, posibilité que en tres
dias nosotros tuviéramos, aca, como invitado, en la reunién de bloques, de jefes de bloque, un
poco ampliada, al ministro de Salud.

Y esto es una cosa que nos hace articular de manera diferente con el Gobierno, porque crea
expectativas favorables, porque yo les aseguro y no soy de callarme la boca, que pedi de todas
maneras —junto con otros diputados— la presencia de ministros y solamente vino dos veces el
ministro Pons para defender el presupuesto. Nunca mas conseguimos que viniera un ministro, y
menos en tres dias.

Asi que esto es saludable.

En el marco de este proyecto de ley de emergencia que, aca, también quiero hacer una
aclaracién. Cuando ustedes nos ven o me ven, que yo estoy solicitando que el Poder Ejecutivo
promueva extraordinarias para un proyecto de comunicacion al Gobierno nacional y que el
contenido del DNU [decreto de necesidad y urgencia] pase por el Congreso de la Nacion, lo estoy
haciendo en la inteligencia de que el gobernador si lo hace aca.

Y este proyecto de emergencia no pasa por la Legislatura, entonces queremos que se haga lo mismo
y que la voz potente, la voz fuerte que puede tener la Legislatura de Neuquén, lo que es la provincia del
Neuquén, nos dé la posibilidad de ayudar a que democraticemos un poco mas toda esta formulacion
econdmica o no tan econémica, que se estda mandando a través de una ley émnibus o un DNU.

¢Por qué digo esto? Porque el DNU va a repercutir aca, de manera desfavorable, en muchos
aspectos, pero en uno, por ejemplo, cuando se desregula las prepagas, normalmente o
seguramente algunas obras sociales van a colapsar, el que va a pagar el pato es el sistema de
salud de la provincia que no va a poder, de ninguna manera, dar respuesta a este
amontonamiento de gente que ya precarizada va a tener que utilizar un hospital pablico que antes
no lo utilizaba. Eso por un lado.

Ahora, yendo al proyecto, yendo al proyecto, yo no lo voy a discutir, creo que el agregado del
diputado Dominguez esta bueno, no lo voy a discutir porque me parece que ignorar que hay una
emergencia sanitaria es imposible, por donde uno camine, por donde uno vaya sabe que la
emergencia estd, no de ahora, de antes, ahora, por supuesto, agudizada.
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Asi que voy a acompafiar sin ningun tipo de problemas este proyecto de ley, pero, también,
aca, y le hice la pregunta al ministro, hay algo mas, hay algo que tiene que ser totalizador.

Hoy, nosotros vemos y estamos en una provincia... Yo recién llegaba a la provincia en los 70, y
me entrevisté, como partido nos entrevistamos con la doctora Perrone, la doctora Moreno, que
eran las que tenian y llevaban a cabo el sistema integrado de salud, que fue modelo no solamente
en la Argentina, sino en Latinoamérica. Todos tomaban como emblematicamente al sistema
integrado de salud. Ahora, el mismo signo politico que generd el sistema de salud, ese mismo
signo politico practicamente lo devasto.

Ahora, ¢cémo corregimos esto? ¢ Como corregimos?

Hay muchas cosas que aca suceden y que creo que hay que ir tratdndolas, no dentro de esta
ley de emergencia, esto que digo es para ponerlo en superficie. Tener un plan de salud.

Nosotros hoy vemos en el diario Rio Negro que salen declaraciones del secretario general de
ATE [Asociacion Trabajadores del Estado] diciendo que eran los primeros que pidieron insumos.
No puede ser, no se puede expresar de esa manera cuando el secretario general de ATE es el
gue conspira contra la ley de carrera sanitaria y la posibilidad de que los médicos sean un factor
fundamental con los enfermeros y la logistica del sistema de salud de la provincia. Asi que todo
esto hay que corregir.

Y hoy le pregunté al ministro —que no me lo dijera ahora, que con el tiempo— si podia enviar
el programa de salud puablica para la provincia, que es la piedra angular, es lo fundamental, es lo
gue se necesita para poder revertir esta decadencia que tenemos hoy en la posibilidad de volver a
tener una salud publica contemplando, contemplando sindicatos que no estan reconocidos, como
Siprosapune [Sindicato de Profesionales de la Salud Publica de Neuquén], que es el sindicato de
los médicos y que, realmente, tanto hace.

Seguramente el proyecto de ley que ellos estan tratando de conseguir puede tener muchas
imperfecciones, seguramente, habra que pasarlo por las comisiones cuando se vuelva a presentar
para corregirle cosas que, en este momento, se necesitan en la salud publica, pero también hay
gue contemplar la posibilidad de que los médicos tengan otra salida. Entonces, si nosotros
tenemos un sindicato como Siprosapune, pero tenemos, por otro lado, a ATE que quiere
comprenderlos y quiere interpretarlos y quiere representarlos, creo que estamos equivocados. Y
en esto va a tener que trabajar mucho el ministro de Salud y va a tener la colaboracion nuestra si
vamos en esa direccion de tener un sistema de salud como lo tuvimos y como lo perdimos.

Asi que no me queda mas que decir que voy a acompafiar, por supuesto, esto sin ningun tipo
de reserva, pero que nos queda pendiente ver hacia adelante cudl es el plan de salud para la
provincia y, como dije recién, para revertir esta situacion tan deteriorada que tenemos hoy y tan
lamentable por haber perdido lo que tuvimos en algin momento.

Nada mas.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Tiene la palabra el diputado Bermudez.

Sr. BERMUDEZ. —Gracias, sefiora presidenta.

Por supuesto, adelanto mi voto positivo a este proyecto de ley en los términos ya enunciados
por el diputado Lepore. Pero quiero plantear algunas visiones que tengo sobre el proyecto y sobre
el tema en particular o en general.

Primero, me parece que hay un error conceptual en el titulo de la ley. Acd, no hay ninguna
emergencia sanitaria, una sociedad tiene una emergencia sanitaria, por ejemplo, cuando tuvimos
covid o como cuando hay dengue o cuando hay gripe. Eso es una emergencia sanitaria.

Aca, lo que hay, es una emergencia econémica financiera del servicio de salud estatal porque
ni siquiera esta emergencia es de los privados.

Nosotros vamos y vemos las salitas de salud como estan y las carencias que tienen; los centros
de atencion, las carencias que tienen; ahora, cuando vamos al sistema de salud privado cada vez
hay mas inversion y mas prestaciones de servicio. Ningun prestador de un servicio privado paga a
180 dias, no existe eso. Ningun prestador privado carece de placas para radiografias.

Esto lo sabemos porque los vecinos de toda la provincia del Neugquén carecen de un buen
servicio de salud estatal, pero no privado, que diria que es de altisima calidad en la provincia del
Neuquén. Por lo tanto, esto habla, a las claras, de la mala administracion de la politica.

Y, acd, cuando se discuten la existencia de fondos, los fondos son una buena respuesta para la
mala politica; se crean fondos para defenderse de la mala politica, son buenas respuestas a las
amenazas que generan las malas politicas.
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¢Usted cree que alguna empresa tiene una caja de ahorro para pagar sueldos, otra caja de
ahorro para comprar maquinarias, otra caja de ahorro para pagar el alquiler, otra caja de ahorro
para pagar las cuotas de los préstamos? Ninguna empresa tiene eso. Nosotros tenemos fondos
porque vemos amenazas por todos lados.

Cuando estabamos en la Municipalidad, Pechi Quiroga cred el Fondo Anticiclico y el Fondo
Fiduciario de Obra, ¢ por qué? Porque en la historia de la Municipalidad de Neuquén habia un pago de
sueldos que no pagaba las contribuciones sociales y habia una amenaza de juicios sobre la
Municipalidad de Neuguén. Entonces, la mala politica habia generado esa posibilidad y ese riesgo de
juicio e hizo que se crearan estos fondos. Pero si uno administra bien, no necesita creacion de fondos.

Y creo yo que en este tema —y para terminar— el ministro de Salud expresa con claridad todas
las necesidades. Primero, tiene que comprar rapido porque los insumos no estan, fijense que
plantea un listado de stock cero; en el mundo privado existe un stock minimo, no un stock cero,
hasta un quiosquero tiene un stock minimo de galletitas, cuando llega al stock minimo, llama al
proveedor y vuelve a comprar galletitas. Acd llegamos al stock cero en insumos y en
medicamentos. Entonces, ¢qué es lo que necesita? Bueno, comprar rapido porque necesita
reponer lo que le falta, necesita comprar rapido porque tiene que comprar en una etapa de
hiperinflacién y, por lo tanto, no puede utilizar los mecanismos administrativos que le demandan
unos plazos que esos precios no tienen, cualquiera que hoy vaya a comprar un bien durable o que
vaya a un corralén de materiales sabe que el presupuesto dura doce horas. Por lo tanto, de esa
manera, no se puede recomponer el stock que falta en el sistema de salud estatal.

Necesita, también, reasignar partidas. ¢ Por qué? Porque el dinero esta, pero esta en distintas
partidas. Este Presupuesto del 2024 fue aprobado bajo la autoridad provincial anterior, por lo tanto
hay que reasignar partidas y el ministro pide reasignar partidas.

Vuelvo a insistir, no me asustan los nimeros de deuda.

Cuando se habla de 11 400 millones de pesos como una gran deuda, estamos hablando de
once millones y medio de ddlares, y nosotros tenemos un Presupuesto provincial de
2000 millones de délares. Cuando hablamos —como decia el diputado Dominguez— de lo
gue necesita salud, fuera de sueldos, ¢qué necesitamos?, 5 millones de ddélares mensuales;
estamos hablando de un Presupuesto que tiene 2000 millones de ddlares, con lo cual lo que hay
gue hacer es administrar bien.

No se necesita afectar fondos, no se necesita endeudarse, no se necesita absolutamente nada.
Necesitamos administrar esto razonablemente bien.

Y para terminar, si, creo que hay un aporte que hacer en la redaccion.

Me parece que en el articulo 2.° no estéa claro, dice: «<Régimen de contrataciones», el articulo 2.°,
exclusivamente lo que autoriza es a hacer las contrataciones directas, ¢a quién?, ¢al Poder
Ejecutivo? No, es al Ministerio de Salud. El Ministerio de Salud es el que tiene que salir a contratar.

Entonces, tiene que decir: Autoricese al Ministerio de Salud provincial u organismo que en el
futuro lo reemplace a adquirir lo que tiene que adquirir para elevar los stocks de insumo. Ahi me
parece que hay un error.

Y en la parte final, tiene que decir: previo informe fundado. Hay que tachar, sacar: «emitido por
la autoridad de aplicacion de la presente» porque es redundante y, obviamente, con la
«conformidad expresa del ministro jefe de Gabinete».

Pero se autoriza al Ministerio de Salud, porque yo veo al Poder Ejecutivo, ¢quién va a comprar
los insumos: al Ministerio de Seguridad? No, el Ministerio de Salud. Esto lo tenemos que —me
parece— corregir. El resto, obviamente, coincido con toda la redaccion.

Esa modificacion del articulo 2.° genera una pequefia modificacién en el articulo 5.°, que es la
autoridad de aplicacion. Es autoridad de aplicacion de la presente el Ministerio de Salud —punto—.

Y lo demas, me parece absolutamente correcto.

Hay que darle estas herramientas al Gobierno. Hay que darle estas herramientas al ministro de
Salud y hay que administrar bien los recursos publicos porque esto, a los privados, no les pasa.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Le damos la palabra al diputado Peralta.
Sr. PERALTA. —Gracias, presidenta.

Me voy a tomar cinco segundos, sefiora presidenta, para contarle que me sorprende la
cantidad de policias que habia hoy en el ingreso a nuestra Casa, a la Casa del pueblo, la cual
considero innecesaria y le pido que tenga a bien reverlo para las proximas sesiones.
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No creo que en este recinto o en esta Casa, en estas condiciones discutiendo, hayan dos
combis de policias llenas; la verdad, no creo que ni este tema amerite eso ni las discusiones que
podamos tener en esta Casa, en la Casa del pueblo sea necesario tantos policias, a mi humilde
entender, sefiora presidenta.

Estuve cuatro anos en esta Casa y hemos discutido con gremios en la puerta, hemos discutido
con organizaciones sociales en la puerta y nunca hemos tenido... de hecho, hemos salido a
hablar, incluso, en muchas ocasiones. No entiendo por qué hoy estan las camionetas de la Policia
en la puerta, no lo entiendo.

Simplemente, como diputado, le pido que podamos rever esa situacion que no creo que sea
necesaria.

Sra. RUIZ (presidenta). —Si, debe haber alguna razén. Lo voy a consultar.
Sr. PERALTA. —No, no, no sé, pero me sorprende.

Gracias.

Le pido disculpas porque la verdad que no... se lo cuento, nada mas, a modo de... para
saberlo, nada mas.

La verdad que, si, me parece bueno que vengan los ministros. Por ahi, algunos diputados
preopinantes se olvidaron de mencionar que en cuatro aflos no hicieron ni un poquito de esfuerzo
para traer a un ministro; lo triste es que lo encerraron en una oficina y no nos permitieron a todos
los diputados que pudiéramos participar de la reunién. Entonces, traerlo para que lo escuchen
cuatro o cinco, cuando somos treinta y pico, no esta bueno.

Para tener en cuenta, también —si se puede—, la préxima vez, no tengan miedo que no vamos
a interpelar a nadie; simplemente, le vamos a contar cual es nuestro proyecto y cuél es nuestra
idea con respecto al Gobierno que ellos estdn imaginando y llevando adelante. No los vamos a
atacar, sefiora presidenta.

Asi que, también, solicito para la préxima vez, cuando venga un ministro, podamos estar todos
los diputados presentes o todos los que queramos; a algunos, tal vez, no les interese y no quiera,
pero a los que queramos, que podamos acceder libremente a escucharlos.

El proyecto en si, primero, me sorprende, me sigue sorprendiendo, realmente, sefiora presidenta,
la liviandad con que envia los proyectos el sefior gobernador; este es el tercero ya que encontramos
y la verdad que son muy livianos, no dicen nada, no cuentan nada, siempre nos corren... nos corren
con la famosa auditoria, la auditoria, todas las auditorias que nunca vimos, ninguna, no sabemos
donde estan, nunca aparecen las auditorias. Cuando pedimos que las muestren nunca estan, se las
olvidaron, las dejaron en la casa, no tienen el archivo en el teléfono. Un poco dificil.

Me hacen acordar a algun partido de futbol cuando se amenazaba entre «te pongo a Palermo y
te pongo a Francesco», era, mas 0 menos, lo mismo: te saco la auditoria, no te saco la auditoria,
te la muestro; no te la muestro. Nunca la vimos.

Seis meses de transicion y en enero: juh!, no llegamos a pagar, necesitamos comprar
medicamentos. Seis meses de transicion, presidenta, jseis meses de transicion!

¢Por qué no nos dijeron en el presupuesto que no iban a llegar y entonces buscdbamos algun
mecanismo, ahi, en vez de hacer algo a las apuradas; recibimos a un ministro; estamos cuatro o
cinco horas aca, discutiendo, viendo cudl es la mejor redaccion.

iClaro que tenemos voluntad de cooperar, sefiora presidenta! j¢Pero seis meses para
enterarse ahora, el jueves, que no les alcanzaba para comprar los medicamentos o la inflacion o
gue les vendian de contado?!

Presidenta, en febrero se empezaron a reunir con el personal de salud, el sefior gobernador,
usted, la gente que los acomparfiaban; muchos diputados que fueron conmigo, que estuvieron
conmigo en la gestion pasada, que hoy también algunos repiten, sabian del problema de salud.

Mire, presidenta, todos estos proyectos [muestra en alto algunos papeles] son de los afios 2022
y 2023, ¢sabe de qué hablan?, del problema en salud: falta de insumos, falta de medicamentos,
falta de personal, falta de ambulancia, falta de personal para cubrir las guardias. Y le estoy
hablando del... y hay del 2021 también.

Pero del 2022, que lo sabemos y en esta Casa lo explicamos, y muchos diputados y
compafieros que hoy acompafian al sefior gobernador en su gestion lo sabian, ¢por qué
esperamos siempre lo mismo? Dos dias antes, un dia antes, cuatro horas antes traemos un
ministro y agarramos una ley traida de los pelos, que ni siquiera el oficialismo sabe si le ponemos:
para el ministro, si la va a manejar el gobernador, si se la vamos a dejar que la manejen los
diputados, si... ¢,Por qué esa desprolijidad, sefora presidenta?
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Por favor, que alguien lo asesore bien al gobernador. No es necesario, no es necesario que
lleguemos a esto, porque es cierto que la ciudadania esta demandando ese cambio, pero no por
la politica, por la mala administracién de algunos que hacen politica, no por la politica; porque la
politica, estamos aca para discutir y para darle las herramientas.

Entonces, es poco creible cuando viene el ministro y me cuenta y me dice: no, tenemos una
auditoria. ¢Ddnde esta la auditoria?, por favor. Hicieron una auditoria por personal, hicieron una
auditoria por recursos, hicieron una auditoria por el hospital. ¢ Donde estan las auditorias? jLas
queremos ver, por favor! Nos gustaria tomar conocimiento de ellas; me imagino que las pagaron
con plata del Estado; entonces, debemos todos tener esa herramienta para saber como estén las
arcas de la provincia y asi todos hablar el mismo idioma, no tenemos ningln problema en ayudar
y en colaborar en lo que se nos permita. Pero no a los empujones.

Hoy le hicimos diez, doce preguntas al ministro [mira al diputado Martinez Dario y a la diputada
Parrilli, quienes asienten], quince preguntas al ministro: dos contestd, y mandé en el archivo: la
deuda de los proveedores, la deuda de los proveedores, si, y los faltantes, nada mas; el resto, no
sé, no lo traje, no tengo el archivo en el teléfono, después te lo paso. La verdad que preocupa.

Con respecto al proyecto en si, sefiora presidenta; después podemos discutir, le vuelvo a
repetir: tenemos la voluntad, queremos colaborar, sabemos el problema que hay porque lo
venimos viviendo hace mas de un afio y venimos presentando, humildemente, en la funcién que
nosotros tenemos como legisladores que se sanee esa problematica. Y ya sabiamos que hace un
afio se estaba vaciando el stock de los hospitales o del sistema publico de salud.

Hace un afio que lo sabemos y hace un afio que venimos presentando proyectos, de donde
esta, qué van a hacer, como se va a reponer ese stock, porque esta claro que no es una
emergencia, s una urgencia que tenemos de salir a comprar los insumos.

Y hace un afio que lo sabemos, no yo, muchos, muchos y muchos de esos diputados que lo saben,
gue han presentado proyectos y lo han firmado, acompafian al sefior gobernador hoy en su gestion.

Entonces, queremos colaborar, permitannos hacerlo, pero con todas las herramientas, con las
mismas herramientas que tal vez tienen ustedes, porque creo que ustedes deben tener esas
famosas auditorias, yo no vi ninguna. Pero usted como presidenta, como vicegobernadora tal vez
las tenga, permitanos a nosotros también tenerlas, asi también sabemos cémo los podemos
ayudar o podemos entender cémo los podemos ayudar.

Y, por ultimo, que no es un dato menor, porque ahora vamos a atender una urgencia —que les
repito no es una emergencia, estd mal puesto el titulo—, esto es una urgencia que tenemos, es
salir a ver cdmo reestructuramos a una partida para salir a comprar plata porgue todos venden de
contado, porgue los insumos se fueron, por un montdén de explicaciones que ya dieron varios
diputados que me antecedieron en la palabra; pero el problema, la urgencia la vamos a tener en
tres, cuatro meses, sefiora presidenta, ahi, si, vamos a tener una emergencia. ¢ Sabe por qué?
Porque rapidamente todas las medidas que ha anunciado el Gobierno nacional van a recaer sobre
los vecinos y las vecinas de Neuquén, y ahi, si, vamos a tener una emergencia porque se van a
saturar, se va a saturar el sistema publico de salud, no tengo ninguna duda que se va a saturar el
sistema publico de salud, y ahi, si, vamos a tener una emergencia porque no vamos a dar abasto.

Entonces, cuando nosotros les pedimos que se expresen, que digan: che, qué vamos a hacer
con el DNU, salgamos a hablar, salgamos a hablar qué se va a hacer con el DNU, con la ley
omnibus que se presentd; hagamos una sesion extraordinaria para eso, presidenta, porque eso,
si, va a afectar a los vecinos y a las vecinas de Neuquén, tanto como esta urgencia econdémica
gue tenemos para cubrir el sistema de salud.

Entonces, ojala lo podamos hacer, sefiora presidenta, porque cuando le corten la licencia a una
trabajadora, vamos a tener un problema; cuando PAMI [Programa de Atencion Médica Integral]
deje de transferir o deje de pagarle a los hospitales o a los centros de salud, toda esa gente de
PAMI va a ir a los hospitales; cuando la Anses [Administracion Nacional de la Seguridad Social]
deje de pagar lo que paga de asignacion universal o de cuota alimentaria, esa gente no va a tener
plata ni siquiera para comprar una Bayaspirina, va a ir, también, al hospital de salud, va a ir al
centro de salud a pedirla.

Entonces todo eso a nosotros, a los neuquinos, nos va a afectar y mucho, entonces, yo
también les pido que, asi como hoy nos sentamos a colaborar con esta urgencia sanitaria, también
nos sentemos la semana que viene a discutir, sefiora presidenta [se interrumpe el audio]...

Gracias. [Se refiere a que le habilitaron la palabra nuevamente].
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Cdémo cuidamos los recursos de las neuquinas y los neuquinos y, también, qué vamos a hacer
con la ley émnibus y el DNU. Esta Casa debe expresarse, esta Casa debe rechazar
profundamente ese DNU, urgentemente. Y asi, tal vez, vamos a ayudar al gobernador a que, por
lo menos, tenga una herramienta y diga: che, mis legisladores no quieren acompafar el DNU,
porque mientras tanto, nadie dice nada y vamos a tener problemas muy serios en nuestra
provincia, con nuestros vecinos y nuestras vecinas, si se siguen implementando estas leyes que
propone el sefior presidente.

Asi que, humildemente, les propongo que sigamos trabajando, tenemos otra urgencia y otra
emergencia, que son los recursos naturales de todos los neuquinos y de todas las neuquinas, y la
urgencia gue nos impone la urgencia sanitaria, asi que sigamos trabajando, sefiora presidenta, y
espero que en estas cuatro, cinco horas que tengamos, podamos ponernos de acuerdo con un
texto que nos venga bien a todos y rapidamente el sefior ministro pueda salir a comprar los
insumos gue necesita.

Gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Tiene la palabra el diputado Blanco.

Sr. BLANCO. —Gracias, presidenta.

Buenas tardes a todas y a todos.

Primero, no puedo dejar de sefialar y de marcar lo poco serio que se esta dando el desarrollo de
este debate; nos acabamos de enterar, primero, por lo que anuncié el miembro informante, podriamos
decir, del proyecto, sobre las modificaciones que se plantearon que no teniamos ni conocimiento.

Hace un ratito nos llegé una hojita [muestra en alto un papel] donde pudimos ver esas
modificaciones. Eso es absolutamente desprolijo, por ser diplomético digo desprolijo, porque mas
gue nada es una falta de respeto, pero no solamente a nosotros que somos legisladores y
legisladoras de esta Casa, sino para la sociedad también, porque al no haber sido un debate en el
marco de lo importante que es tener un sistema publico de salud a la altura de lo que esta
demandando la comunidad, nos parece sumamente grave.

Basicamente, estamos oficiando de escribania, nos mandan, pero nos llegd, ahora, cuando
recién arrancamos. Es una falta completa de respeto para discutir seriamente sobre la necesidad
de lo que esta ocurriendo en el sistema publico de salud.

Y eso es lo primero que queremos sefalar.

Porque en esta dindmica nos enteramos, primero, por los medios de este proyecto de ley;
pocos dias después nos convocaron a Labor Parlamentaria.

Entonces, eso me parece que hay que cambiarlo, esto no puede oficiar como una escribania,
menos cuando tenemos temas tan sensibles como la salud puablica, que después muchos se rasgan la
vestidura, lo importante que es resolver inmediatamente una situacion de urgencia y de emergencia.

Esto es lo primero que queremos sefialar, porque si no nos parece que algunas costumbres
van quedando del periodo anterior, porque también tuvimos momentos casi permanentes en esta
Legislatura de oficiar como escribania, se levantaba la mano solamente para algunos temas, para
los demas no salia ni la discusion.

Esto nos indigna muchisimo, por como se dio esta discusion y por lo que planteamos nosotros
en Labor Parlamentaria, también.

Que la salud publica, presidenta, estd en una situacion de emergencia, no es un hallazgo de esta
gestion, lo dijimos también, lo dijimos el viernes pasado y lo dijimos hoy también en la Comision de
Labor Parlamentaria; se viene acumulando hace afios, ni siquiera es que podemos hablar de meses,
hace afios que se viene vaciando el sistema publico de salud. Esa es la primera definicion.

No lo descubri6 hoy el gobernador Rolando Figueroa esto, incluso, porque él fue
vicegobernador de esta provincia, alla, en ese periodo también estaba, nosotros sefialdbamos que
habia un proceso de vaciamiento, ¢y por donde venia ese proceso? Por la derivacién de fondos al
sector privado. No nos vamos a cansar de denunciarlo, es permanente y recurrente.

Entonces, desde ese punto de vista, cuando uno piensa en el titulo, como decia uno de los
diputados preopinantes, que dice —paren que miro bien—: «Declarase la emergencia sanitaria», este
proyecto no esta abordando de conjunto el problema de emergencia sanitaria, solamente es crisis de
abastecimiento, podriamos decir, porque los problemas de infraestructura; la falta de espacio que hay
en los hospitales y en los centros de salud; las condiciones precarias en las que estan los
trabajadores, que han salido permanentemente a denunciar; falta de personal; la sobrecarga horaria;
la falta de aparatologia; medicamentos e insumos, que eso si estd abordado en el proyecto.
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Entonces, no estamos hablando de abordar una crisis sanitaria. Aca se esta intentando darle
facultades extraordinarias, incluso, en esta modificacibn que nos llegé hace unos minutos, es
mucho, antes deciamos es un cheque en blanco, bueno, ahora, esto es una chequera en blanco
directamente, porque todas las facultades, incluso, la creacién del Comité quedan directamente en
la facultad de que el Ejecutivo, no sé si fue un error de tipeo o de qué, pero dice que tiene que
tener la conformidad del Ministerio de Jefatura de Gabinete, y no lo dice como que eso tendria que
depender del Ministerio de Salud. Como sea, son facultades extraordinarias que le estadn dando al
Ejecutivo de, incluso —porque en eso no cambia, no hay cambios profundos—, tener la
posibilidad de hacer readecuacién de partidas presupuestarias. Eso sigue estando. Pero, incluso,
se reduce mas a quienes serian los que tendrian esas facultades.

Es peligrosisimo lo que estan planteando, pe-li-gro-si-si-mo. Es la sumatoria del poder publico;
0 sea, directamente funcionarios que estan ligados al Ejecutivo, son los que van a tener las
facultades de, ademas, armar el plan de emergencia, o sea, le da una serie de facultades
increibles. La verdad este proyecto, estas modificaciones empeoran sustancialmente lo que ya
nosotros habiamos cuestionado cuando tomamos conocimiento del proyecto que habia enviado el
Ejecutivo, presidenta.

Nos parece sumamente irresponsable tratarlo de esta manera, en forma exprés. Nosotros no lo
vamos a acompafiar, no estamos dispuestos a dar un cheque en blanco, y mas, ahora, ni siquiera
es un cheque, es una chequera.

Para nosotros, presidenta, con la excusa de simplificar, no esta necesidad, tomandose, ¢no? Y
algunos rasgandose las vestiduras y hoy escuchamos la verdad y la situaciéon en la que esta el
sistema publico de salud y nosotros fuimos los que dijimos que, acd, a los que no se los esta
escuchando y no se los esta convocando es a los propios trabajadores y trabajadoras que estan
todos los dias ahi. Porque los funcionarios tienen la responsabilidad de dirigir, pero no estan
viviendo el dia a dia, que es lo que viven los trabajadores y trabajadoras, ahora, en este proyecto
peor, se borra ni a los trabajadores ni a las trabajadoras, ni siquiera a los usuarios como estaba
planteado en el proyecto inicial que, por ejemplo: podriamos considerar que podria ser Favea
[Familiares, amigos, vecinos, enfermos agrupados], una organizacién que esta constituida hace
muchos afios, que son familiares y amigos del hospital publico y que han tenido un rol
importantisimo en la defensa de la salud publica.

Entonces, presidenta, también, coincidiendo con algunos planteos que se hicieron, estas
facultades extraordinarias no resuelven el problema de la salud publica en conjunto. Es mentira lo
gue dice el encabezado de este proyecto.

Ademas, teniendo en cuenta, también, algo que mencionabamos de que ya hay un
presupuesto aprobado y que nadie esta pidiendo explicaciones por esos 11 400 millones de pesos
—que nos enteramos en los fundamentos— que se deben y que hoy se le pregunt6 al ministro:
¢lo van a investigar? No dijeron una sola palabra.

¢Van a investigar qué pas6 con esos 11 400 millones de pesos? Porque, sino es un
engafapichanga.

Esto no va a resolver ni siquiera el abastecimiento porque hay algunos proveedores que han dicho
—porgue lo dijo el ministro, hoy— que no estaban dispuestos a volver a vendernos porque hay deuda.

Entonces, la compra directa no resuelve el problema de la deuda.

Presidenta, nos parece a nosotros que es una forma verdaderamente muy muy precaria, insisto
—por ser diplomatico—, de abordar una situacién que es sumamente critica.

Si se quiere discutir en serio, esto no podria haber tenido este tratamiento exprés por un lado;
si, se puede resolver rapidamente el problema del abastecimiento porque hay facultades propias
que ya tiene el Ejecutivo, porque la readecuacion de partidas presupuestarias no depende de esta
ley. Se pueden hacer.

Ahora, también hay un peligro en eso porque cuando dicen: readecuacion de partidas
presupuestarias, a varios se nos paran las antenas, ¢y de donde van a sacar la plata? ¢Qué
otros... qué otros presupuestos van a tocar?

iOjo! Porque semejantes facultades son muy pe-li-gro-sas.

Si hay que discutir, resolver el problema de salud, nosotros lo venimos discutiendo, hay que
aplicarle un impuesto extraordinario a la renta petrolera. Se estan llenando de plata, se estan
llenando de plata, mas ahora que encima la devaluacién los favorecié y que a la provincia también
la favorecio en los ingresos. ¢ O me equivoco? Es asi.
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Entonces, dejemos de discutir la falsa discusion de sabana corta, si hay que poner los recursos
en el sistema de salud, hay que ponerlos, pero no se puede especular con sacarle a uno, sacarle
a otro, que, ademas, abre una alerta impresionante porque no se sabe de dénde va a salir.

Entonces, presidenta, para nosotros esto es lo fundamental de nuestro fundamento, ibamos a
pedir un cuarto intermedio, incluso, porque nos llegd esta informacién recién, primero la coment6
el miembro informante, después nos llegé la hoja con estas modificaciones [muestra en alto unos
papeles], pero, evidentemente, en lo sustancial, no se modifica nada, todo lo contrario, profundiza
mas la forma arbitraria en la que se va a desarrollar este plan de emergencia con ese Comité que
gueda también a disposicion del Ejecutivo de como se va a conformar.

Entonces, presidenta, esta claro que no hay solucién para el sistema publico de salud, si no es
discutiendo seriamente de donde salen los fondos, y esta provincia tiene riquezas, lo dicen todo el
tiempo, y ahora nos dicen que la sabana es corta y que va a haber que readecuar y que va a
haber que ajustar.

Y cuando algun diputado dice que el sistema privado es mejor, aca sobran ejemplos de como
algunas clinicas privadas con funcionarios que eran representantes del Gobierno provincial,
fundieron esas clinicas y dejaron el tendal.

Entonces, no nos vengan a correr con que lo privado es mejor porque cuando hacen su hegocio
y ya no les cierran los numeritos, se van y no les importa si hay algin paciente que se muere.

Eso es lo que tiene la ambicién del privado.

Entonces, a nosotros con eso no nos van a correr, pero si el sistema publico de salud es un
derecho porque la salud es un de-re-cho, no una mercancia.

La gente que esta enferma, no es una mercancia.

Entonces, para nosotros hay que resolverlo rapidamente y, coincidiendo, también, con lo que
se plante6 de la necesidad de que se convogque a una sesion extraordinaria para discutir las
medidas nacionales que claramente van a tener impacto aca y en todo el pais.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

El diputado Dominguez habia pedido la palabra.
Sr. DOMINGUEZ. —Gracias, sefiora presidenta.

Es para aclarar algunas cosas que se dijeron aca que tienen gue ver, primero, con el Fondo de
Estabilizacion y Desarrollo del Neuguén.

Esta Legislatura, en el articulo 46 —como dijeron dos diputados— dice que se autorizaba a
pagar la deuda, y no es asi.

Aca tenemos una deuda del 2023 y lo que se autoriza con el articulo 24 es a pagar deuda del
2024, pero la deuda es del 2023 y los intereses y las amortizaciones son del 2023.

Sr. GASS. —EXxigibles ahora.

Sr. DOMINGUEZ. —Se establece, primero —dejar en claro esto—, que el Fondo de Estabilizacion
y Desarrollo del Neuquén tiene dos subfondos: el Subfondo de Desarrollo y el Subfondo
Anticiclico, entre esos dos subfondos, hoy la provincia tiene 40 millones de délares.

El articulo 46, lo voy a leer, dice: «Se establece que los recursos que fueron acumulados hasta
el mes de mayo de 2023...», no junio, julio, agosto, septiembre, octubre, noviembre, diciembre; o
sea, dice: «Se establece que los recursos que fueron acumulados hasta el mes de mayo de 2023
(inclusive), en el Subfondo Anticiclico —no del otro subfondo, jeh!, en el Subfondo Anticiclico, un
solo subfondo— creado por la Ley 3269, podran ser utilizados hasta su totalidad a requerimiento
del Poder Ejecutivo y de acuerdo con la metodologia que se disponga, para afrontar los
vencimientos de capital e intereses de la deuda publica provincial que operen durante el afio
2024». Eso es lo que autorizaron: deudas que opere, que opere en el 2024.

Acéa tenemos una deuda de 11 000 millones, generada en el 2023 y vos estas autorizando a
utilizar un dnico subfondo, que es el Anticiclico, no estas autorizando a los dos subfondos,
justamente, para esto. Vos autorizaste un unico subfondo, que es el Anticiclico y Unicamente hasta
lo que tenias acumulado a mayo del 2023, y para pagar deudas que operen en el 2024, y el
ministro fue claro.

Yo tengo una deuda del 2023 de 11 000 millones de pesos.

Entonces, lo que abunda, no dafia, lo que abunda, no dafa, porque no queremos poner: que se
autoriza al Poder Ejecutivo a utilizar el Fondo de Estabilizacion, pero si ponemos en un articulado:
«Autoricese a reestructurar partidas presupuestarias»; si también esta dentro del presupuesto la
reestructuracion presupuestaria, tampoco la tendriamos que poner.
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Entonces, nosotros tenemos que ser sinceros, decir: miren, yo, esto no lo quiero y listo. Es mas
facil y nosotros, ¢,saben qué? Es un proyecto del Ejecutivo, lo que nosotros queremos dar son las
herramientas, si el Ejecutivo no las quiere, no las ponemos. Listo. No hay problema.

Ahora, esta Legislatura, también aprob6, también aprobd la Ley 3389, que se autoriza al Poder
Ejecutivo —segun juzgue conveniente— a tomar créditos publicos en un monto de hasta
100 millones de délares y que se pueda ampliar un 50 % mas, o sea, 150 millones. ¢Para qué?
Este debe ser destinado por el Poder Ejecutivo para la amortizacibn de deuda, denominada
dolares estadounidenses, cuyo vencimiento opere a partir del 2024. O sea, la deuda del 2024.

Entonces, tenemos de esos 150 millones, hoy, libre disponibilidad que ya... que ya tenés, tenés
100 millones; gastaste, todavia nada porque tiene que ser a partir del 2024: enero, febrero, marzo,
vos, vas pagando a medida que vas teniendo los vencimientos, ¢no?

El Fondo Anticiclico, no el Fondo Anticiclico, el Fondo de Estabilizacién y Desarrollo que tiene
los dos subfondos, hoy tiene 40 millones de doé-la-res, pero estas autorizado para pagar deudas
del 2024, utilizando un Unico subfondo, que es el Anticiclico; y aca es: ¢le queremos dar las
herramientas al Ejecutivo y al ministro para que solucione este problema o no?

Eso es lo que nosotros nos tenemos que preguntar.

Entonces, si, nosotros, hoy, hoy, no es que se gast6 todo el Fondo. Mentira, no se gastd
todo el Fondo.

Hoy, el Fondo, entre los dos subfondos, tiene 40 millones de délares, 40 millones de dé-la-res
tiene y el ministro esta pidiendo pagar deuda.

Entonces, nosotros tenemos que autorizar a poder pagar la deuda del 2023, lo tenemos que
autorizar nosotros, pagar la deuda del 2023 con la plata del Fondo y, ademas, el ministro fue muy
claro hoy, dijo: yo necesito para tener una previsibilidad de seis meses de medicamentos, comprar
medicamentos por 9000 millones de pesos, 9000 millones de pesos. Yo le tengo que dar la plata al
ministro. El ministro tiene que buscar donde esta la plata que esta en... que esta aca, no es que
no esta y la tenemos que inventar a la plata. No, esta aca.

Para darle la previsibilidad, porque si yo al ministro le doy esa herramienta y puede darse
vuelta, sacar la plata del Fondo y comprar los medicamentos de aca a seis meses, ya empecé a
alivianar al sistema de salud. Si yo le dejo al ministro que empiece a planificar sobre otras areas
gue tiene inconveniente hoy, pero ya le di un alivio al ministro que, por lo menos, tiene esos
insuMos y esos reactivos por seis meses y encima lo autoricé a comprarlo en forma directa, en
forma directa. Entonces, ¢le queremos dar las herramientas o no?, ¢le queremos dar las
herramientas o0 no le queremos dar las herramientas? La plata est4. Nosotros tenemos que
autorizar a que se utilice esa plata, facultar, facultar, facultar. Facultar es te autorizo, no te obligo,
no te digo: anda y pagé la deuda del 2023 con el Fondo de Estabilizacion, no te estoy obligando,
no te estoy diciendo: anda y compra los medicamentos que necesita el sistema de salud con el
Fondo. No, te estoy facultando. Después el gobernador, dentro de sus facultades puede pagar
deudas, no, puede comprar medicamentos o0 no. Yo le estoy dando una herramienta mas que hoy
no la tiene.

Las leyes no es lo que uno interpreta, es lo que esta escrito, y lo que esté es-cri-to es que yo te
autorizo con un subfondo nada mas y no con la ley.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Tiene la palabra la diputada Suppicich.

Sra. SUPPICICH. —Gracias, sefiora presidenta.

En principio, volver a sostener, y ahora cada vez queda mas en claro cudl fue la intencion de inicio
de esta ley que aparece como un «caballito de Troya» en relacion al tema de la emergencia sanitaria.

Nosotros sefialamos de inicio que aca habia un problema anterior al debate que estamos
teniendo en este momento, que es, justamente, una deuda generada por un Gobierno con el cual
se estuvo en comision, se estuvo en reuniones, han tenido un derrotero conjunto durante ocho
meses, entre abril y diciembre, y es una deuda que no esta investigada, no esta auditada.

Hoy vino el ministro de Salud y su gabinete y, bueno, dejaron las cosas como que esta es la
situacion. Entonces, la gran pregunta nuestra es, que aca hay una responsabilidad de llevar
adelante una deuda en el sistema de salud de 11 400 millones, que es lo que planteaba y lo que
plantea inicialmente y el debate que se tiene aca, en esta Legislatura, por la ley que presentd, la
propuesta de ley que presenta el Gobierno de Figueroa.
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¢Pero qué pasa con los responsables de haber generado esa deuda?, ¢qué pasa con la
responsabilidad de haber abandonado el sistema de salud, los pacientes, los trabajadores, lo que
planteaban hoy de stock cero? Es decir que no habia ningin medicamento, no hay insumos.

Hoy hicieron un planteo en términos de que hay gente que se muere abiertamente en los
hospitales, espera que puedan hacerse cirugias, no hay medicamentos elementales, un ibupufreno,
por ejemplo, una medicacion basica, no estamos hablando, incluso, de ninguna medicacion de
alguna sintomatologia que sea mas compleja. Y esta es la situacion en la que estan los hospitales,
en la que estan los centros de salud. Entonces, ¢como es el tema? Acé no se investiga nada, todo
queda... bueno, lo pasamos, le votamos, hay una deuda, bueno. Entonces, I6gicamente ahora
tenemos que resolver de darle esos instrumentos, esas herramientas para que el Gobierno, el jefe
de Gabinete y el ministro de Salud se manejen como quieran y pasen a contrataciones directas. Es
decir que durante ocho meses hicimos un derrotero, llegamos a esta situacion y ahora que estamos
en la peor situacion, seguin lo que plantearon hoy y lo que nosotros conocemos, especificamente,
del sistema de salud, pretenden que nosotros tengamos que salir rapidamente a darle una
herramienta al Gobierno para que maneje los presupuestos a gusto y piacere.

Después preguntarnos, y en este sentido quiero agregar algo mas. AcA no hay ninguna
responsabilidad para los que nos llevaron a esta situacion, pero cuando los trabajadores de la salud,
gue aca tanto hablan de los trabajadores de la salud, salimos a defender un salario, a denunciar la
situacion en la que estaba después de una pandemia que dej6 devastada a las familias, a la
poblacién, a los propios trabajadores, la exministra Peve —que pertenece a la gestion anterior—, si,
nos inicié causas penales a los trabajadores de la salud, si, y todavia hoy hay muchos de esos
trabajadores que les pesa sobre su cabeza haber salido a defender el sistema de salud.

Entonces, ¢,como es el tema? Para el Gobierno, para los responsables del Gobierno lo dejamos
pasar, le damos esta herramienta, necesitamos salir adelante para que se hagan las compras
necesarias, pero cuando salen los trabajadores a defender el sistema de salud, a defender sus
salarios, jah, no!, ahi aplicamos la ley penal a rajatabla.

Segunda cuestion, ¢quién va a auditar? Aca se hablaba, bueno, ¢qué paso con la licitacién de
junio del 2023, quién la audit6?, ¢quién investigd6? Si, efectivamente, los medicamentos y lo que
se compr6 llegd, si no hubo sobreprecios, si no hay una situacion por parte de los laboratorios y
de las farmacéuticas de agregar y de utilizar al Estado y el propio vaciamiento del Estado y los
negociados de la medicina privada y de las farmacias, que bien utilizan todas las derivaciones
para sostener ese sistema de salud privado.

Es muy facil mantener un sistema de salud privado cuando vivo de las derivaciones del Estado
porgue ya vacié los hospitales publicos y no se puede hacer una cirugia, no puede hacer un estudio, no
tengo los medicamentos, no tengo profesionales. Entonces, bueno, légicamente, acreciento mi negocio
sobre la base del vaciamiento del sistema publico. Asi es facil decir que el sistema privado nunca tiene
problemas, si se lo mantiene el Estado, principalmente, y l6gicamente, ¢quién va a auditar, ahora, con
esta nueva reforma que traen hoy estas licitaciones de diciembre? Aca se quita, incluso, ya, digamos, el
Comité de Emergencia eran todos representantes del Ejecutivo porque, de alguna manera, es eso lo
que estaba planteado, habia un solo representante de Favea como organizacion de los familiares,
ahora directamente nada, ninguno, lo va a determinar el Poder Ejecutivo.

En ese sentido, nosotros no vamos a acompaniar el proyecto. Seguimos sosteniendo de que
aca hay un cheque en blanco para que el Gobierno pueda hacer y resolver a su manera, sin
investigar, sin auditar, sin poner en el banquillo de los acusados, a los verdaderos responsables de
la situacion de la salud en la que llegamos y acd hemos presentado miles de veces, con la
pandemia, en otras oportunidades, el bloque del Frente de Izquierda y de los Trabajadores, el
Partido Obrero saben que nuestro plan es un programa donde reclamamos la nacionalizacién de
la industria farmacéutica y de la medicina, y esa va a ser la Unica forma de que haya un control
efectivo, de que no haya sobreprecios y de que efectivamente se priorice el sistema de salud bajo
el control de los trabajadores.

Acé no vamos a delegar ni facultar, por lo menos desde nuestro bloque, a algin Gobierno que
ni siquiera va a ser capaz de investigar y que es parte, segln entendemos nosotros, del problema
en gue nos encontramos, porque desde abril hasta diciembre han estado de conjunto haciendo los
andlisis y ahora nos vienen a decir, rpidamente, esta Ley de Emergencia la ponen en sesiones
extraordinarias, justamente, para que no tengamos, ni siquiera, la posibilidad de discutirla en
comisiones, de debatirla como corresponde.
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Asi que nosotros desde el bloque del Frente de lzquierda y de los Trabajadores, desde el
Partido Obrero, no vamos a acompaiiar con el voto este proyecto de ley.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputada.

Tiene la palabra el diputado Martinez, Dario.
Sr. MARTINEZ D. —Gracias, sefiora presidenta.

La verdad que apenas nos enteramos, por los medios, de la intencion del Ejecutivo de mandar un
proyecto de emergencia sanitaria, hicimos publico, desde el bloque, un comunicado inmediatamente.

Si hay emergencia, hay urgencia y si hay urgencia, iban, aca, a estar los legisladores para
discutir una situacion que hoy tiene el sistema publico de salud, un deterioro tremendo.

Y la verdad que teniamos toda esa expectativa, por eso fuimos, rapidamente, a buscar los
dieciséis proyectos de ley [muestra en alto unos papeles] que hay en la Comision de Salud para
aportar ideas, propuestas. Pero, lamentablemente, la sorpresa de un proyecto de vuelta, mediocre,
un proyecto sin esfuerzo, con un articulado mal hecho, tuvimos esta misma discusion cuando
tratamos, en la otra sesién, un proyecto con poco esmero, con nula informacioén, sefiora presidenta,
a tal punto que el deterioro del sistema publico de Neuguén se fundamentaba en la exposicion de
motivos de... ni a una carilla llega, no alcanza a una carilla [muestra en alto una hoja].

Bueno, nos concentramos en el proyecto en si y en la fundamentacion. En la fundamentacién
habla de multiples causales, hoy se lo planteé al ministro, y esas mdultiples causales, entre las
cuales esta el contexto global, lo explico, pero después averiglié y resulta que el insumo que dijo,
hay. Lo que pasa es que hay que pagarle al proveedor, con lo cual ese no seria el tema. La
pandemia, le preguntamos cual era la situacion que genero la pandemia o qué asistencia le falté
en la pandemia, tampoco de eso tuvimos respuesta, pero si habla de una administracién
deficiente de los recursos.

Y es alli donde, creo, que radica esto. Una administracion deficiente de los recursos: qué genero
—Yy me estoy basando solo en la fundamentacion—, una deuda de 11 400 millones de pesos.

Bueno, como no dice nada mas sobre la deuda, no establece los conceptos que tienen que ver
con como llegamos a esa deuda, bueno, empezamos a hacer consultas.

Pero, antes de eso, en la fundamentacion habla que el sistema de salud tiene indicadores criticos
y habla de los indicadores. Le pedimos que mande los indicadores, no mandé los indicadores.
Volvemos al tema de la deuda, le consultamos el monto por proveedor y antigliedad de cada deuda,
porque si estamos hablando de una simplificacién en la forma de cancelar esa deuda o de adquirir
medicamentos, bueno, lo minimo que tenemos que tener son los montos por proveedores y la
antigliedad de la deuda. No mandé. Mandé una lista, que voy a leer los nombres, sefiora presidenta,
por supuesto que no tiene ningdn monto, ademas de no tener monto por proveedor dice: «Drogueri,
Santiago, Ente Prov, Drogueri, Drogueri, Centro Se, Canon M, Laborato».

O sea, de ahi, nosotros tenemos que sacar la informacién... por supuesto que no esta
cuantificada, ni siquiera estdn los nombres; es mas interesante si vemos los proveedores:
«Imagen, Medici, Centro, Cooper, Clinica, Clinica, Socieda, Sindicat, Sindicat, Asociac, Grupo,
Centro, Unidad». De ahi, nosotros tenemos que sacar la informacion, ¢a usted le parece que esto
es serio, sefiora presidenta? Por supuesto, también, sin ningin monto. Entonces, monto por
proveedor y antigiedad de la deuda, no lo tenemaos.

¢, Cudles son los principales acreedores? Bueno, esos, vaya a saber qué son: «Centro, Cooper,
Clinica», tampoco lo mandé. ¢ Cual es el nivel historico de la deuda flotante de la salud por estos
conceptos? Tampoco esta en el informe, sefiora presidenta. ¢ Cuando comienza el proceso de
atraso en el pago a los proveedores y a qué proveedores? No hay nada de eso en el informe,
sefiora presidenta.

Y, 0jo, que nosotros, hoy, estamos votando en funcién a este informe que no dice nada. Le
pedimos, también, si el atraso es generalizado o en algunos. Tampoco hay detalle de eso. Le
pedimos los medicamentos, los que tienen stock y los faltantes.

El ministro mando6 un informe de 73 péginas, de las cuales en cincuenta y cinco paginas y
media habla del stock existente, no dice cantidades, no dice montos, no dice nada. Dice un
namero de orden y un nombre. ¢ Cémo lo cuantificamos eso? Imposible.

Sr. LEPORE. —Es stock cero.

Sr. MARTINEZ D. —No, no, no, no. Las primeras 55 paginas es el stock existente, no es cero.
Sr. LEPORE. —Es cero.

Sr. MARTINEZ D. —Entonces, lo rubricé mal, porque dice...
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Sr. LEPORE. —Dice subtitulo: stock cero.
Sr. MARTINEZ D. —Si me deja, si me deja...

Stock de medicamentos, insumos médicos existentes en el depdsito central, 55 paginas del
stock de medicamentos existentes.

Luego, repito, no hay montos, no hay cantidades, no hay absolutamente nada. Solo un
vademécun con nombre y un nimero de orden o nimero de algo que serd, pero es correlativo, asi
que no creo que sea stock.

Luego, hay diecisiete paginas mas de lo que si no tiene stock. Tampoco podemos cuantificarlo,
porque el ministro nos pide celeridad para poder contratar, y no nos aclara qué es lo que quiere
contratar, cuanto.

Por supuesto, ninguna informacién en ese informe.

Pero, ademas, le pedimos otra informacion. Si tenia falta de personal, porque entre los temas
gue genera la discusion, porque el sistema de salud esta en crisis de verdad, uno de los temas es
el personal.

Uno de los temas es como retenemos a los médicos residentes que se estan yendo y eligen no
guedarse en el sistema de salud. Pensamos que de eso queria hablar el ministro. No, nos dijo que
este proyecto no era para eso.

Pero en el informe, y se lo voy a leer, porque es, realmente, llamativo. Pone:

Punto IV. Recursos humanos. —dice, sefiora presidenta—.

Sin perjuicio de que no forma parte del proyecto de ley de emergencia sanitaria, hinguna norma
alguna en relacion a los recursos humanos/personal del sistema publico provincial de salud, por
entender que no resulta el contexto ni la oportunidad para su debido tratamiento, se informa a
continuacion un andlisis y de... —esta mal redactado, encima— un analisis y de datos
trascendentes que intentan demostrar las caracteristicas propias y las necesidades concretas
de la organizaciéon de los recursos humanos que conforman las distintas localidades de la
provincia.

Y no esta. Y terminé ahi. O sea, te dice que te lo pone abajo y no lo pone.

Punto IV del informe que estamos tratando, aca. Puso el titulo y se olvid6 de poner el contenido.

Nos estan tomando el pelo, sefiora presidenta, no es serio esto.

Por supuesto que el punto V. dice: conclusion, y una conclusion extensisima. En menos de una
oracion dice, o en menos de un renglén: «Por todo lo expuesto y entendiendo satisfecho el pedido
de informe solicitado».

Ese es el informe que nos manda el Ejecutivo de un diagnéstico que esta trabajando desde
hace mucho, dijo el ministro.

La verdad que estamos votando, realmente, sin saber qué estamos votando.

Pero, ademés del resto de las preguntas que le hicimos... qué otro tipo de deuda tiene el
sector, ademds de los medicamentos e insumos, el recupero financiero si se iba a trabajar. Bueno,
ahi, el ministro dijo que nos iba a pedir colaboracién porque hay que modificar la Ley de Recupero
Financiero, no dijo en qué, pero, ojala, la mande rapido.

¢,Como vamos a retener, recién decia yo, a los residentes? Nuevamente, los indicadores
criticos que él dice o que... perddn, él no, porque el que manda el proyecto es el gobernador. Los
indicadores criticos que detalla en la fundamentacién no estan, no sabemos cuéles son, mucho
menos su evolucion.

Entonces, asi, es muy dificil. Es muy dificil establecer del fondo especifico, cuanto le vamos a
destinar, porque no estan cuantificados los medicamentos que estan sin stock, de cuanto seria la
compra de cada uno de ellos o cuanto demanda pagarles a esos proveedores.

Pero, si establece la necesidad de comprar de manera rapida. Y eso hay que acompaifiarlo
porque, evidentemente, si no estan los insumos-productos, y tomo las palabras del diputado
Bermudez, de no de una emergencia sanitaria, de una mala administracion, evidentemente, porque
si no estan los insumos, tiene que ver con eso, no tuvo la prevision suficiente para tenerlos.

Creo que hay que darle una herramienta para que pueda, porque acé no estamos hablando de
que esto va a pasar o podria pasar en cualquier sector de una administracion decadente, mal
ejecutada. Pero bueno, aca estamos hablando de medicamentos para un enfermo o para una
situacion critica o por un accidente, con lo cual hay que dar la herramienta.

Pero si vamos a analizar la fundamentacion que estd mal hecha, el informe que, repito, 73 paginas,
55 de un stock existente, no dice cuanto, no esta cuantificado; quince paginas de un stock inexistente,
tampoco dice cuanto necesita comprar, medio parrafo [se interrumpe el audio]..., medio parrafo.
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En cuanto a la politica de derechos humanos, que dice que lo va a decir y no lo dice, copiaron y
se olvidaron de pegar la parte del informe que dice que mando y que hicieron. Y, por supuesto, las
conclusiones dice: «Doy por respondidas las consultas».

Pero vamos, ahora, a la opinion del oficialismo. EI miembro informante dice que esto genera,
qgue la deuda se incrementa en 1000 millones de pesos por mes, si no entendi mal lo que decia.
[El diputado Lepore asiente].

Bueno, no me dan las cuentas porque el informe que manda hoy el ministro habla de 11 197,
casi once mil doscientos millones, el 8 de diciembre; hoy estamos a 8 de enero y son
11 400 millones, o sea son doscientos tres solamente, o sea, le err6 el miembro informante por un
80 % en el calculo, un 80 % de error, pero no es que es un error, lo desconoce porque el propio
ministro no lo puede informar. Entonces, el miembro informante tiene que defender el
conocimiento que no tiene y la informacion que no tiene. Es muy dificil asi.

Dice, también, parte del oficialismo, que esto, la diputada Veroénica Lichter, hace ocho afios de
mala administracion, dijo recién. Yo, no hace falta que le aclare hace ocho afios quién era el
vicegobernador, ¢no? Creo que no es hecesario.

Luego, comparto lo que dice el diputado, también del oficialismo, Bermidez, esto no es una
emergencia sanitaria, no. No, no es por la pandemia, no es porque hay un brote de hantavirus, no,
este es un problema administrativo y hay que darle celeridad en cuanto a lo administrativo.
Entonces, alli, es donde hay que ir a analizar el articulado mas la fundamentacion para el informe,
pero bueno, analicemos el articulado.

El articulo 4.° del proyecto que nos acaban de enviar, que no sé, por aqui lo dejé [busca entre
sus apuntes], establece funciones al Comité, ¢y cuales son las funciones? Elaborar y programar
un plan de emergencia para la compra de insumos sanitarios, 0 sea, €so es lo que ya esta en el
articulo 2.°. Cémo vamos a comprar los insumos, y de hecho se ajusta a normas, a la Ley 2141,
con lo cual me parece que no tiene sentido. Tampoco tiene sentido —y se lo deciamos hoy al
ministro— que cree el Comité de Emergencia por ley, digo, eso lo puede hacer el Ejecutivo, creo
gue la poblacién ya eligié, eligi6 a Rolando Figueroa gobernador, el gobernador eligié a sus
ministros para que administren y ejecuten, y me parece que tiene las facultades suficientes para
hacer eso. No hace falta que en la ley creemos, por lo menos, en el espiritu que estaba redactado
en el proyecto original hecho a las apuradas. Creo que la autoridad de aplicacion esta bien que
sea el Ministerio de Salud y reestructura presupuestaria, por supuesto, tiene que hacerlas porque
hay que reestructurar.

Pero aca de vuelta, vamos a votar un proyecto sobre una reestructura que todos hablamos y no
sabemos de cuanto estamos hablando. El Unico nUmero que tenemos concreto es una deuda.
Ahora, para pagar la deuda, sefiora presidenta, no hace falta una ley de emergencia. Por eso le
preguntdbamos la antigliedad de la deuda, no era porque se nos ocurria preguntar, queremos
saber porque si esa deuda estid generada hace meses, hace afios, no lo sabemos, no lo pudo
explicar el ministro, no lo mandé tampoco, pero no necesita una ley de emergencia para pagar la
deuda, tiene que pagar. Recursos sabemos que tenemos, no hace falta ir al Fondo, con la
recaudacion de regalias del mes pasado, no previstas en el Presupuesto, pero con los
47 000 millones de pesos adicionales solo de regalias o los 9000 de ingresos brutos, puede hacer
frente y pagar esa deuda, para lo cual no necesita ninguna ley de emergencia para pagar una
deuda ya generada.

Ahora, para comprar para adelante, porque pagando la deuda, el Unico dato cuantificable que
tenemos en toda esta discusién son los 11 400, repito, no hace falta ley de emergencia para eso,
lo tiene que pagar. Ahora, si vamos a pensar lo que tiene que adquirir de aca para adelante para
cubrir el stock necesario que demanda el sistema de salud, cosa que tampoco contesta, bueno,
ahi si, simplifiquémosle las cosas, démosle la herramienta y, en general, nosotros entendemos
que hay que acompaiiar.

Pero, para terminar, sefiora presidenta, es muy baja la calidad de los proyectos que esta
mandando el Ejecutivo, es muy mala la fundamentacion, no hay argumentacion suficiente para
gue nosotros estemos en este recinto discutiendo a tientas sin saber de qué monto estamos
hablando, sin saber cuantos recursos necesita el ministro, sin resolver los problemas de fondo que
tiene el sistema de salud, que son muchisimos. [Muestra en alto unos papeles].

Nos perdemos una gran oportunidad si hay que hacerlo en extraordinaria, si hay que hacerlo...
cuando sea, todos sabemos que el sistema de salud esta funcionando muy mal y hay que corregir y
estamos acd, este bloque va a estar para corregir lo que haya que corregir, pero necesitamos mas
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seriedad en la presentacion de proyectos, fundamentacion como corresponde, informacién como
corresponde. Recién mi compafiero de bloque les decia, quizas ustedes la tienen, bueno, no sirve
gue la escondan si la tienen. Entonces, compartanla, y si no la tienen es preocupante, estamos aca
votando, todos, algo que no sabemos de qué se trata ni lo podemos cuantificar. Y si lo cuantificamos
le erramos en un ochenta por ciento al nimero, segun el propio miembro informante.

Muchas gracias, sefora presidenta.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Vamos a pedir que sean breves porque nos quedan ya cuatro diputados que han pedido la
palabra para poder llegar a horario.

Diputado Lepore.

Sr. LEPORE. —Gracias, sefora presidenta.

Cortito. Iba a hacer, justamente, la mocion de orden para cerrar la lista de oradores y oradoras
para pasar a la votacién, asi nos damos el tiempo que nos queda para la proxima sesidén para
hacer los retoques que haya que hacer para que tengamos un proyecto aprobado por la mayoria
solida de esta Camara.

Simplemente, creo dos o tres cuestiones importantes aclararlas, ahora, antes de pasar a la
consideracion.

En primer lugar, hay una confusién con este proyecto.

No vamos a resolver la deuda con proveedores, lo que queremos hacer es darnos vuelta y
comprar insumos y medicamentos que hoy no hay.

¢Y por qué la emergencia es sanitaria mas alla de que entiendo la discusion del diputado
Bermudez sobre de si es financiera, si es de administraciéon? Y tiene razén, lo que sucede es que
si no tenemos medicamentos e insumos repercute directamente en la cuestidn sanitaria, porque
tengo a una parte de la poblacién, a una persona o a miles o0 a cientos que no pueden acceder a
la salud publica. De hecho, el ministro, hoy, conté casos de gente que esta internada hace
cuarenta dias esperando una prétesis. Entonces, diganme si eso no es una emergencia sanitaria,
ic.qué hay que hacer?! ¢;Esperar que se muera alguien en la guardia de un hospital para que
declaremos la emergencia?

En segundo lugar, el punto Il del informe del ministro que lo envié hace un rato a pedido,
justamente, del diputado Martinez, dice en el renglén seguido del subtitulo: «Se adjuntan los
insumos con stock cero del depdsito central al 8 de enero del 2023». Y lo aclaro porque si no,
después, estas cosas trascienden, quedan en la nebulosa. Concretamente, las 53 paginas son de
insumos y medicamentos, jque no hay! jNo hay!

Y respecto de la chicana que dice que el miembro informante no conoce el presupuesto y que
hay una diferencia del 80 %, le recuerdo que en el punto Ill, aclara que la deuda esta calculada al
8 de diciembre. Asi ponemos un poquito en contexto y con informacién veridica las cosas.

En tercer lugar, me parece muy llamativo que estemos diciendo que todos conocemos la
situacion de emergencia, que todos sabemos que el sistema esta detonado, pero que en la ley no
nos dijeron cuales eran los indicadores. No seamos hipdcritas, los indicadores estan arriba de la
mesa y son concretos y son estas 53 paginas de medicamentos e insumos que no tenemos.

Y para hacer una aclaracion también respecto de lo que dijo el ministro en materia de personal,
inform6 la situacion hoy, pese a que no forma parte del contenido de esta norma de emergencia la
cuestion de personal y mostro un historico de médicos, de médicos generales, de médicos formados,
de como cayeron las residencias y que esta trabajando en un plan para hacerlo. Entonces, es injusto
decir que no se trajo, aca, ninguna informacion porque en el proyecto el ministro no pidid6 que se
declare nada en relacion al personal, estara trabajando con su equipo otras alternativas.

Entonces, aca, ni vamos a reestablecer el sistema de salud ni vamos a pagar la deuda pasado
mafiana ni vamos a hacer que los médicos a partir del miércoles tengan una carrera sanitaria
increible y que los residentes de todo el mundo quieran venir a Neuquén. Lo que queremos hacer
es salir a comprar medicamentos e insumos. Punto.

Y a la pregunta de «tenemos que preguntarnos cudles son las herramientas que quiere el
ministro», son estas, las decimos nosotros. [El diputado muestra en alto unos papeles]. No
necesitamos ni modificar fondos ni crear fondos ni nada, necesitamos esto, herramientas que nos
permitan contratar mafiana, no en cinco meses, No crear superestructuras, contratar mafiana,
darnos vuelta, convocar a una contratacién directa, comprar y repartirlo y distribuirlo por todos los
hospitales, centros regionales, postas sanitarias, que hagan falta.
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Si, me parece genuina la observacion que hacia el diputado Bruno, porque lo conversé
previamente con él, y me parecia importante hacer una aclaracion: la contratacion directa no es
gue le depositamos al CBU de Martin Regueiro 50 000 millones de pesos para que haga lo que
guiera. La contratacion directa es un procedimiento administrativo de contratacion con un
proveedor —en este caso que estd prevista y creada por ley— y que tiene un control especifico.
De hecho, el articulo 262 de la Constitucidn provincial establece que:

Todos los Poderes publicos, municipalidades y cuantos empleados y personas administren
caudales de la provincia u otras corporaciones, estaran obligados a remitir anualmente las
cuentas documentadas de los dineros que hubieren invertido o percibido para su aprobacion o
desaprobacion, debiendo el Tribunal pronunciarse sobre ellas en el término de un afio desde su
presentacion, so pena de quedar de hecho aprobadas, sin perjuicio de la responsabilidad de
aquel. Las rendiciones a las que hace referencia en el parrafo anterior deben llegar al Tribunal
dentro de los seis meses posteriores al cierre del ejercicio, etcétera.

Es decir, no le estamos dando un cheque en blanco al ministro, le estamos dando las
herramientas para que en un contexto de crisis en el aspecto que tiene que ver con los insumos y
con los medicamentos y con una inflacibn descontrolada, donde las cosas aumentan de la
mafiana a la tarde, pueda ir a competir, mas o menos, en igualdad de condiciones que un privado.

2.2

Mocién de orden
(Art. 129, inc. 3) del RI)

Sr. LEPORE. —Y para finalizar, iba a hacer la mociéon que entiendo que ya, un poco queddé
plasmada con lo que dijo recién la vicegobernadora, lo que yo queria mocionar era que se cierre la
lista de oradores, que pongamos a consideracion este proyecto para asi tener, por lo
menos, un tiempo —hasta la préxima sesibn— para acomodar los detalles que haya que
acomodar porque, por supuesto, vamos a escuchar y aceptamos, y nos alegra mucho la
colaboracidn en este tipo de cuestiones.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Se cierra la lista de oradores.

Le damos la palabra a la diputada Hermosilla.
Sra. HERMOSILLA. —Buenas noches.

En realidad, el diputado Lepore dijo [no se encuentra habilitado el micréfono]...

Sr. DOMINGUEZ. —No, le tienen que dar la palabra, diputada. Todavia no se la dio. [Se refiere a
gue no tiene habilitado el uso de la palabra la diputada Hermosilla].
Sra. HERMOSILLA. —¢Ya?

Ahora si.

En realidad, bueno, manifestar mucho de lo que el diputado Lepore habia dicho: realmente,
entender esta emergencia sanitaria como lo que es, que es brindar una herramienta al Ejecutivo
para que hoy salga a paliar una situacion con la que nos encontramos y que todos somos
conscientes, porque todos somos, la gran mayoria, los que no somos usuarios del sistema de
salud tenemos conocidos y demas, pero necesitamos paliar esta situacion de manera urgente,
darle una herramienta al Ejecutivo.

Y creo que con esto no venimos a arreglar el sistema de salud, si tenemos la esperanza de que
este Gobierno lo haga, obviamente, y vamos a trabajar en conjunto para que asi sea, pero
entender que la emergencia es esto, poder salir y comprar estas cincuenta paginas de stock cero
con las que nos encontramos a veintiocho dias de estar gobernando, que también es importante
recalcar, que hace veintiocho dias que el sefior Rolando Figueroa esta gobernando esta provincia.

Y también hacer la mocion para que se cierre la lista de oradores.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputada.

El diputado Canuto tiene la palabra.

Sr. CANUTO. —Gracias, presidenta.

Buenas noches para todos.
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Digamos, en &nimo de no prolongar el debate, yo también compartia hacer la mocién
solamente de cerrar la lista, pero me voy a permitir hacer algunas consideraciones sobre algunos
dichos recientes.

Me siento en la responsabilidad de hacerlo porque yo, al sefior ministro, no lo conocia, sino
hasta hace pocos dias, cuando fue presentado como tal, y lo conoci mas personalmente o en
particular hoy, especialmente escuchandolo en su intervencion.

Si me permiten, no voy a hacer la defensa de un amigo con esto, estoy aclarando, no es una
persona a quien conozca personalmente, pero hoy yo vi a un médico haciendo una presentacion
en caracter de ministro de Salud, obviamente. Y vi no a cualquier médico, porque los hay quienes
son médicos profesionales de un sistema privado y los hay quienes son —por esencia—
de un sistema publico.

Yo, hoy vi a una persona, que es un profesional, por definicion, del sistema publico de salud;
creo que su legajo, sus antecedentes hablan por eso. Pero yo percibi eso: vi a un médico del
sistema de salud.

Y aca estamos hablando, como bien se dijo anteriormente, de un problema del sistema publico
de salud, es decir, no estamos hablando de si hay un problema en determinado nivel de calidad,
de prestaciones, de una clinica de cirugia estética, aca estamos hablando de si el sistema publico
de salud esté en condiciones de dar las prestaciones mas basicas que el mismo tiene que dar. ¢Y
cuadles son esas prestaciones mas béasicas? Bueno, atender las emergencias, atender las
prestaciones de trato que son cotidianas; porque, quiza, las de complejidad siempre, justamente,
conllevan alguna dificultad agregada, pero las que son propias del trato cotidiano, que atienden a
las necesidades del ciudadano que va al hospital publico o a las salitas a hacerse atender, hoy no
estan satisfechas y ese es el problema.

No estan satisfechas porque no estan los insumos basicos. No esta la gasa, no esta la gasa y
la cinta para parar una hemorragia; no esta el calmante. Tomemos dimension de esto, es decir, de
lo que estamos hablando.

Ahora, escucho que todos los preopinantes coincidimos en esto, coinciden en esto, ¢pero qué
pasa?, nos vamos en consideraciones también abstractas, vagas, casi le diria de cierta presuncion
intelectual sobre el nivel de conocimiento que se tiene sobre la complejidad del sistema de salud,
entonces, se termina hablando de todo lo que, incluso, incidentalmente pueda tener que ver con el
sistema de salud, pero no se habla de lo concreto, que es lo que aca queremaos resolver.

¢Y qué es lo que queremos resolver? Lo que vino a plantear hoy el ministro.

El ministro hoy no vino a dar explicaciones; un ministro puede dar explicaciones, si, coincido,
absolutamente; de hecho, deberia haber sido una rutina, siempre, de esta provincia de que los
ministros —cualquiera sea su area— vengan a dar explicaciones. No existe como habito,
lamentablemente, no existia.

Hoy, un ministro con menos de un mes de gestion vino aqui, a la Legislatura, se agradeci6 y
comparto esa gestion suya, presidenta, pero la verdad que no vino a dar explicaciones, no seria
razonable pedirle que dé explicaciones, vino a pedir ayuda.

Yo lo interpreté asi. Vi a un médico del sistema publico de salud desempefiando el rol de
ministro, es decir, de la maxima autoridad y por delegacién del Poder Ejecutivo, es decir, del sefior
gobernador, decir: sefiores legisladores, representantes del pueblo, aylidenme en esto, denme la
herramienta para que esto, por lo menos esto, lo resolvamos.

&Y qué es esto que pide resolver? Lo que esta proponiendo este sencillo texto de ley, que es
cierto, abundamos en, quiza, darle mayor precision en agregar, pero porque es un mandato
puntual, preciso que el sefior gobernador hace.

Entonces, aqui voy a hacer o voy a intentar responder algunas consideraciones descalificativas
gue se hicieron también.

No todo tiene que ser una... no toda ley o no todo mandato tiene que ser un digesto, una oda a
la técnica legislativa; hay mandatos que tienen que ser precisos, puntuales: declaremos la
emergencia para solucionar esto.

Entonces, ahi es donde me permito, ademas de defender el rol del sefior ministro, reivindicar su
valentia de venir y pedir ayuda en nombre del gobernador, de decir: apdyenme para esto; también
quiero reivindicar el mensaje simple y concreto que da, el mensaje que da el texto de la ley.

No puedo descalificarlo diciendo —y no es la primera vez que se lo dice— que es una tomada
de pelo, que carece de seriedad; se dijo alguna otra cuestion —que ahora no recuerdo—, que es
mediocre un mensaje del Ministerio publico de Salud.
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Miren, yo vivo en un pais que hasta no hace mucho tiempo, los mensajes del Ministerio de
Salud los daba una payasa, la payasa Filomena, y eso no le quitaba seriedad. Mire, a mi no me
gustaba, pero no le quitaba seriedad. Se intentaba hacer, se intentaba hacer esto: empatizar con
la poblacion; sin embargo, cuando yo pongo un payaso a dar un mensaje, y, posiblemente, estoy
queriendo ridiculizar porque, por excelencia, es esa la funcién. ¢No es cierto? Satirizar. No, no era
poco serio, no lo comparto, pero lo respeto. No era poco serio; intentaba sensibilizar sobre algo.

Este es un proyecto simple, y lo que me esta diciendo: el problema esta aca, puntualmente, y
en esto voy al antelltimo punto que voy a mencionar: el problema esté en la Ley 2141. La 2141 es
una ley vigente, valida, harto conocida y tratada, y muchas veces analizada, desde mi muy
humilde opinién, es una ley odiosa y entiéndase, es una ley odiosa porque es una ley
superdesconfiada porque estd pensada, como bien dijo mi compafiero de banca, esta pensada
porque se parte de la presuncion de que se administra mal, no es una ley creada para facilitar la
administracion, es una ley creada sabiendo que se va a administrar mal para controlar, es ante y
es después y, es post, es decir, para partir de la presuncion de que aca se administra mal y que
por lo tanto hay que ponerle todos los lastres posibles para que la cosa sea mas lenta y, por lo
tanto, mas facil de alcanzar por quien controla, que es superlento, porque es el Estado
justamente, el Estado controlandose a si mismo.

En este caso, tampoco se habla de sacar la ley, no seria sensato, no se habla de eliminar
el sistema de control de contratacion, pero de lo que se habla es: mir4, en esto puntualmente
no nos esta sirviendo porque aca hay una emergencia. Aca hay un médico, vuelvo a la
analogia, no es analogia porque literalmente el ministro es médico. Aca hay un médico
atendiendo una emergencia y hay una emergencia, hay una hemorragia y se para para atras,
mira y dice: ayadenme y hay 35 tipos que nos paramos asi y decimos, nos ponemos a opinar
y, entonces, algunos opinan sobre como se hace el torniquete, otros opinan sobre si es gasa
0 curita lo que hay que usar, otros opinan sobre si hay que parar la hemorragia o ya dar un
calmante y otros opinan, empiezan a indagar sobre las causas de por qué se llegd, pero
nadie va corriendo a comprar la gasa. Y aca lo que necesita el ministro, el médico que esta
atendiendo, es que alguien vaya y compre la gasa. Perdéneme lo burdo de la analogia, pero
no esta tan lejana de lo que sucede.

Todos quienes hablaron saben, sabemos que el sistema publico de salud esta colapsado. ¢Qué
pide el sistema de salud? Agilidad. ¢Por cuanto? Por un tiempo. ¢Para qué? Para comprar
insumos. Alguien dijo desde nuestro bloque o alguien pensé u 0s6 decir —ni siquiera el propio
gobernador que nos lo pide— que esto iba a solucionar magicamente los problemas graves que
tiene el sistema publico de salud. No, no era la intencién, no fue tan presumido ni tan presuntuoso
el sefior gobernador. El sefior gobernador lo que dijo a través de su ministro es: busquemos una
solucion rapida para esto, que es una emergencia/urgencia que necesitamos atacar rapidamente
las consecuencias, la emergencia para paliar estos efectos que son impostergables y a partir de
ahi, seguramente, empezar, habiendo parado la hemorragia, empezar a trabajar sobre las causas
que generan esto.

Por ultimo, y, en realidad, no me quiero quedar en la chicana ni en la contestacion, muy por el
contrario, creo que era forzoso reivindicar el rol del ministro y agradecerle su participacion vy,
también, reivindicar el sentido del proyecto, pero, por Ultimo, quiero quedarme en lo mas
importante y es que volviendo al principio, percibo un consenso generalizado en acompafar
porque nadie podria ser tan insensato de decir: acA no pasa nada o esto es malo como
herramienta. Todos sabemos que es una herramienta y que es necesaria y ahi es donde apelo a
lo importante, a lo simple del mensaje, que en Ultima instancia dieron todos los bloques, ¢y cual
es? El de acompafiar esta decision, sefiora presidenta, el de decir: resolvamos porque si no es el
médico mirando para atras a gente discutiendo, debatiendo, polemizando, incluso, llegado en
algun punto, agrediéndose y no resolviendo lo inmediato. Me quedo con lo importante y apelo a
los compafieros diputados a que resolvamos esto, ya de manera contundente.

Aportemos, seguramente los aportes ya estan hechos, ya han sido hechos todos los aportes de
redaccion, habrd alguno mas que se pueda corregir o complementar, pero los invito y les
agradezco en nombre del oficialismo que acompafien esta decision de declarar la emergencia
para aportar la solucién al Ministerio de Salud.

Gracias, presidenta.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Tiene la palabra el diputado Alamo.
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Sr. ALAMO. —Gracias, sefiora presidenta.

Bueno, en principio, decir que es nuestra intencion acompafar, por supuesto, el pedido del
sefior gobernador.

También, valoramos el espacio que se dio con el ministro esta mafana y desde que tomamos
conocimiento de que habia ingresado esta ley, en el bloque hemos trabajado con mucha
responsabilidad, por eso hoy se hicieron muchas propuestas, entendemos que algunas incluso
fueron tomadas en la mafana y las propuestas lo Unico que buscan es facilitar que esta
herramienta sea mas practica y que el ministro, justamente, y sus equipos, puedan mafiana salir a
resolver los problemas que tenemos en el sistema publico de salud.

Las propuestas no pretenden ser impuestas, las propuestas, simplemente, las queriamos hacer
publicas, ponerlas en conocimiento y seguramente algunas podran ser favorables, otras
seguramente que no, pero nos parecia importante poder manifestarla.

Desde el punto de vista politico, también, mi partido, el Movimiento Popular Neuquino, goberno
la provincia hasta hace veintiocho dias y, también, entiendo que primero tenemos que trabajar
seguramente en una autocritica, por qué llegamos a estas condiciones en el sistema de salud y lo
estamos haciendo, también con responsabilidad, pero, sin duda, uno de esos multiples factores es
la macroeconomia con la que nos toca vivir todos los dias, lo que ocurre es, justamente, el
escenario que nos toca vivir con la tremenda inflacién, que los precios cambian todos los dias.
Eso mismo lo explicaba el ministro.

Y déjenme compartir que sabemos que hay cosas que corregir, que mejorar. Entiendo que con
esta ley no vamos a mejorar de la noche a la mafana el sistema de salud, pero si, yo veo
vocacién en el ministro y en su equipo, a seguir trabajando y a seguir revisando todo lo que haya
gue corregir, pero también permitanme decir que ahora que hay un cambio de signo politico o de
color politico en la provincia, pareciera que todo lo que se hizo para atras esta todo mal y creo que
no estad todo mal porque por algo el Movimiento Popular Neuquino gané repetidamente las
elecciones provinciales y, esta Ultima gestién, en particular, también tuvo una mirada hacia el
interior, que es la que yo tengo que destacar porgue yo vengo de Aluminé y poder tener en mi
pueblo un hospital nuevo, después de casi cuarenta afio, la verdad que a nosotros nos mostré esa
intencién politica, esa decision politica de mirar hacia el interior, una obra que se detuvo porque la
licitacion del equipo de rayos se declaré desierta y, se declard desierta porque esta ley, la 2141, es
inaplicable en este escenario financiero, en este escenario macroeconémico, que no lo creé la
provincia del Neuquén ni mucho menos el Movimiento Popular Neuquino y creo que la Ley 2141
va a ser inaplicable, lamentablemente, no solo para el sistema de salud, sino para otros sistemas
de nuestra provincia.

Y, asi como se mir6 el interior, también quiero contarles que en Aluminé, por la decision politica
del gobierno que terminé el 10 de diciembre, tenemos el primer Hospital Intercultural en todo el
pais. Y, la verdad que nosotros de eso nos enorgullecemos, como lo dije en la Comisién de Labor,
también nos enorgullecemos de los trabajadores y de los profesionales de salud que trabajan en
cada rincon de nuestra provincia.

Entiendo que hay que darle las herramientas, sabemos que acé hay prioridades, y las prioridades
hoy las marcé claramente el ministro. El ministro necesita que acompafiemos esta ley y que él
rapidamente pueda salir a comprar y a reponer el stock cero, ese que tan extenso que nos mostro.

Asi que muchas gracias y, bueno, seguramente que desde el bloque vamos a acompafar.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Tiene la palabra la diputada Riccomini.

Sr. LEPORE. —Presidenta, ¢,con quién se cierra la lista de oradores?

Ya habiamos acordado.

Sra. RUIZ (presidenta). —Si, en Riccomini.
Sr. DOMINGUEZ. —No, no, no.

Esperen, esperen.

Sra. RICCOMINI. —Todavia no se puso a consideracion.
Sr. DOMINGUEZ. —Hay que ponerlo a con-si-de-ra-cion.
Sra. RICCOMINI. —Exactamente.

Sr. DOMINGUEZ. —No se puso a consideracion.

Nadie voto.

Usted no levanté la mano y yo tampoco... [Dialogan].

Sr. LEPORE. —Pero en la sesion anterior, no levantar la mano era aprobado... Se hizo una mocion...
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Sr. DOMINGUEZ. — No, no, no...
Sra. RICCOMINI. —No.

La presidenta de la Camara en ningin momento dijo: se pone a consideracién que se cierre la
lista de oradores. Por ejemplo, ahora en pantalla aparece el diputado Dario Martinez.

Esa seria la forma correcta de pedir que se cierre la lista de oradores.
Sr. DOMINGUEZ. —Se tiene que poner a consideracion, se vota, se vota porque se hizo una
mocién y la mocion se vota.
Sra. RICCOMINI. —En seguida se vota la mocién.
Sr. LEPORE. — ¢ Se puede poner a consideracion, entonces, que se cierre la lista de oradores?
Sra. RUIZ (presidenta). —A consideracion...
Sr. DOMINGUEZ. —Que se cierre la lista de oradores.

La votacién es afirmativa.

Sra. RUIZ (presidenta). —Bueno, se cierra la lista de oradores.

Aprobado.

Sr. DOMINGUEZ. —En el Gltimo, ¢quién esta? [Dialogan].
Sra. RUIZ (presidenta). —Martinez.

Avancemos. [Dialogan].

Sra. RICCOMINI. —Bueno, sefiora presidenta, primero que nada quiero remarcar que la reunion
gue tuvimos hoy con el ministro de Salud fue muy enriquecedora.

Primero que nada, poder conocer a quien va a estar al frente del Ministerio de Salud, que le toca
una tarea muy importante y que es la de poder levantar la situacion en la que hoy se encuentra.

Pero, sin duda alguna, muchas cosas de las que se dijeron en este recinto, yo estoy de acuerdo y
con otras un poco no tanto, pero no puedo dejar de remarcar algo que mencionaba un diputado y es
la desprolijidad del tratamiento de este proyecto que me parece que s muy importante.

Yo que vengo de la Camara anterior, esperdbamos en algin momento poder abordar un
proyecto de ley como este en el que podamos cada uno de los diputados ofrecer nuestros aportes
para que el sistema de salud sea nuevamente levantado, como en algiin momento tuvo su
importancia y su reconocimiento a nivel nacional. Pero no puedo dejar de decir la desprolijidad de
como se han compartido los despachos.

¢En qué momento se hicieron las modificaciones de los articulos? ¢En qué oficina? ¢ Con qué
diputado? Porgue siendo presidenta del blogque Juntos, no me llegé ni siquiera un mensaje de texto,
como si me llegd el despacho por Whatsapp y me parece que este proyecto no puede quedar
empafiado y no puede quedar nublado ni en la nebulosa de cédmo se trata un proyecto de ley.

En el 2020 cuando el covid era mundialmente reconocido y Neuquén ingresaba en una
emergencia sanitaria, rapidamente con todos en la casa se convocé a los diputados, a los 35
diputados por medio de su mail institucional a que puedan participar de una reunién con los ministros
de Gobierno, de Economia y con la ministra de Salud, y todo el mundo pudo evacuar sus dudas.

Hoy la reunién que tuvimos, lo dije apenas ingresé al lugar, que me parecia que no era correcto
gue solamente los presidentes de blogue estuvieran presentes porque aunque seas presidente de
bloque, y lo dice una presidenta de bloque que es unipersonal, o sea, yo no tengo mas
comparferos de bloque; entonces, me parecia que la representatividad, los aportes de cada
diputado, de cada banca representada de este recinto era muy importante.

Pero paso lo mismo que esta pasando hoy, estan apurados, apurados, apurados en el debate,
cerrando las listas de oradores, si un diputado volvia a pedir la palabra para hacer de nuevo una
consideracién o porque tenia en la misma charla con este ministro que nos dio realmente un informe
muy importante, muy enriquecedor; a mi la verdad que me parecié que él viniera a decirnos que
esto era un parche, me parecié que estaba bien porque no es mas ni menos que eso.

Y lo vamos a acompafar, por supuesto, que lo vamos a acompafiar, nadie esta diciendo en este
recinto que no, pero es la forma, es la forma en la que se estan llevando adelante estas propuestas
de proyectos de ley que son tan importantes, que hoy nos encuentra en la parte de expedientes
ingresados con una modificacion al proyecto que aprobamos hace dos semanas atras.

Entonces, los puntos ciegos de este proyecto que muchos diputados plantearon hoy en este
recinto, me parece que no es que cerremos la lista de oradores para poder sanear lo que falta,
agreguemos lo que falta.
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Me parece que es necesario un plenario de comisiones, es necesario el debate, son necesarios
los aportes, para eso estamos todos aca adentro.

Esto es un Parlamento, esto es para hablar, esto es para expresarnos, es para decir lo que
cada uno de nosotros representamos y no podemos estar apurados, no podemos estar sacandole
la palabra a los diputados que tienen algo para decir o algo para aportar, y creo que el tratamiento
serio de todos estos proyectos que seguramente debe tener el Poder Ejecutivo en mente o
preparados para empezar a enviar y para que sigamos tratando todo enero, todo febrero, no
importa, tienen que tener la seriedad que se necesita.

Hoy en la reunidon con el ministro era sumamente importante que todos los diputados que
guisieran estar, estuvieran presentes, no solamente los presidentes de bloque, pero bueno.

Por otro lado, no quiero dejar pasar, también, que se dijo sobre la oda de la precisién de la
técnica legislativa y demas.

Yo creo que eso va en parte del trabajo que tenemos, no podemos ser irresponsables en los
articulos que redactamos, no podemos dejar pasar cosas, porque cuando uno deja pasar cosas,
después pasa esto. Yo fui una de las que acompafio que se saque del Fondo Anticiclico para darle
al Instituto y hoy seguimos los diputados con dudas. ¢Cémo pasé6? ¢Qué pasd? Todavia no hay
profesionales, todavia no... no se sane6 nada, no sabemos qué hay, ahora estan... agregaron lo
de las jubilaciones de privilegio, un montén de cosas que se dicen; sin embargo, es como que
no... nada cierra con nada.

Entonces, yo, primero que nada, queria aclarar eso. Y se hablé mucho hoy, también, en la
reunién sobre los acuerdos de Labor Parlamentaria, ¢,por qué no podia haber méas diputados en la
reunién? Pero yo recuerdo —y lo quiero decir hoy en la sesién porque no creo que hayan mas
reuniones extraoficiales ni de Labor Parlamentaria, no sé— los acuerdos, hoy estamos todos aca
en este recinto, convocados tanto diputados como asesores, pero los diputados tenemos nuestro
sueldo depositado en nuestro CBU y los asesores, todavia, no.

Entonces, parte de lo que se habla de los acuerdos, yo creo que hay que respetar todos los
acuerdos, todo lo que se habla, todo lo que se dice, hay que respetarlo y si se dice si, que sea si.

El obrero es digno de su salario y yo creo que, en ese sentido, también no quiero dejar pasar ni
dejar de decir esto, las personas, los asesores que hoy estan convocados, que la plataforma esta
llena de asesores, tienen que cobrar sus sueldos, y no lo quiero dejar de decir porque sé que no
va a haber otra oportunidad.

Hicimos un monton de reuniones para plantear esto y todavia no estan depositados los
sueldos; creo que la resolucion, los acuerdos, todo lo que se habla, se tiene que llevar adelante.

Sin embargo, volviendo al proyecto que nos acoge hoy, vamos a acompafiar en general este
proyecto, seguramente hagamos nuestros aportes en los minutitos que tengamos para poder
modificar o incorporar alguna consideracion, pero si volver a remarcar esto, la desprolijidad.
Seamos serios en lo que estamos haciendo, démonos el tiempo que se merece cada proyecto, la
importancia que tiene, mas alla de una publicidad, de un diario o de mafana, si salimos todos a
ver quién vino, quién faltd, quién... lo que sea.

Démonos el tiempo para el tratamiento como debe ser de un proyecto de ley, de la importancia
que tiene; todo el mundo aca dijo que esta totalmente de acuerdo en acompafarlo y todos
estamos de acuerdo y todos conocemos la realidad de los hospitales, de los centros de salud, de
las postas sanitarias.

Entonces, démonos el tiempo responsable que se merece cada debate y cada proyecto de ley
en este recinto, y no estemos cortando la palabra, no estemos apurando a los diputados para que
cierren y para que sean resumidos en lo que tengan que decir porque para eso estamos aca.
Estamos para construir por medio de los aportes y por medio de lo que pensamos y de lo que
representamos cada uno de los diputados en las bancas que fuimos electos.

Nada mas.

Gracias, sefora presidenta.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputada.

Tiene la palabra el diputado Dominguez.

Sr. DOMINGUEZ. —Gracias, sefiora presidenta.

Aclarar que tan desastroso no debe ser porque siguen con la misma administracion, ¢no?, y
con la misma gente. Si vos, el que te dej6 fue un desastre y contratas a la misma gente, tan
desastre no era, ¢no? Porque si yo digo: che, Juan es un desastre y, bueno, a Juan no lo contrato.
Ahora, si contrato al mismo, tan desastre no era, ¢no?
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Por lo tanto, yo por lo que veo, es que sigue la misma gente.

Entonces, nos da la razén de que este es un problema de macroeconomia, que se tendria que
haber declarado mucho antes esta emergencia, porque con la Ley 2141, nadie le queria vender al
sistema de salud los medicamentos por la inflacion que hay, sino no sé por qué siguen los
mismos, porque si vos tenés un empleado que es desastroso, viene otra persona y lo sigue
tomando, es porque tan desastroso no era.

Y es tan desastroso que se hizo el Hospital de Afielo; es tan desastroso que se... se hizo la
primera etapa de Rincén de los Sauces, la parte del consultorio externo; es tan desastroso que se
amplié el Hospital de Cutral Co; es tan desastroso que amplid el Hospital de Zapala; es tan
desastroso que se amplié el Hospital de Las Lajas; es tan desastroso que se amplié el Hospital de
Buta Ranquil; es tan desastroso que se inaugur6 el Hospital de Ruca Choroi; es tan desastroso
qgue se inauguro la primera etapa del Hospital de Aluminé; es tan desastroso que se inauguro la
parte de kinesiologia y de odontologia de Senillosa; es tan desastroso que se amplié el Hospital
Bouquet Roldan; es tan desastroso, es tan desastroso que se hizo un hospital huevo en San
Martin de los Andes y se lo equip6é con 1100 millones de pesos; es tan desastroso que se creo el
SIEN (Sistema Integrado de Emergencias Neuquén), dando una visién distinta a lo que eran las
emergencias y aclaro, el SIEN, el SIEN fue idea del doctor Rivera, emergentélogo de la provincia
del Neuquén, y quien les habla cuando ingresé la primera vez como diputado, presenté la ley que
queria el doctor Rivera y que fue la que se aprob6 en esta Legislatura, porque hay gente que
cambia la realidad constantemente. Doctor Rivera, el doctor Rivera.

Yo lo Unico que hice fue presentar la misma ley que queria el doctor Rivera para crear el
Sistema Integrado de Emergencias Neuquén.

Nada mas.

Entonces, los centros de salud, Villa Florencia, Sapere, la meseta, las postas sanitarias que se
hicieron en distintos rincones de la provincia del Neuquén. Se esta haciendo el Hospital
Norpatagonico, ojala que se siga y que se termine.

Entonces no es tan desastre lo que decimos que es desastre porque el mismo ministro dijo hoy
para funcionar, para funcionar, gastos de funcionamiento, no de personal, son 50 000 millones de
pesos por mes que necesita, perddn, 5000 millones de pesos por mes, 5000 millones de pesos
por mes que necesita el sistema publico de salud, 5000 millones de pesos por mes a precio de
hoy, lo dijo el ministro de Salud, entre alimentos, medicamentos, etcétera.

Por eso, es necesario darles las herramientas porque con 23 millones de pesos que hoy esta
autorizado, el Poder Ejecutivo, para hacer compra directa, no sirve para nada con los montos que
vos tenés que manejar, hoy como estd el pais, como estd la macroeconomia para poner en
funcionamiento un sistema tan esencial como es el sistema publico de salud.

Nosotros propusimos herramientas, vamos a votar la ley en general, la ley en particular,
nosotros propusimos herramientas.

Puede suceder que el bloque oficialista diga: miren, no queremos esa herramienta, no la vamos
a necesitar, no las necesitamos ni las queremos incorporar. Bueno, nosotros no vamos a poner
ningun palo en la rueda, y si el Ejecutivo y los diputados del oficialismo creen que con las
herramientas que estan basta y sobra, bueno, vamos a votar la ley como establecen o como se
disefid. Nosotros, realmente los aportes que hicimos, se incorporaron muchos de los aportes que
nosotros hicimos y otros aportes no, pero Nosotros Nno vamos a poner en riesgo la ley en particular
porque cuando se vota un articulo con otro articulo, si no alcanza la mayoria, ese articulo no se
vota, porgue si nosotros tenemos, vamos a hacer un ejemplo, el articulo 1.°, hay diez diputados o
cinco diputados que no lo votan y hay quince diputados que votan a favor, y quince diputados que
votan otra alternativa, no se llega a la mayoria de ese articulo y, por lo tanto, ese articulo no es
votado y, por lo tanto, directamente no tenés el articulo 1.°. Vos cuando vas articulo por articulo
necesitas mayoria, entonces tenemos que tener cuidado al momento de votar articulo por articulo,
que los articulos consigan las mayorias necesarias para que esta ley sea aprobada.

Si no se quiere, si no se quiere las recomendaciones y los aportes que estamos haciendo, no
hay problemas pero yo no voy a poner en riesgo la ley de emergencia que hoy necesita el Poder
Ejecutivo por un capricho o porque no nos pusimos de acuerdo.

Muchas gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

Tiene la palabra la diputada Suppicich.
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Sra. SUPPICICH. —Muchas gracias.

Es para expresar un concepto diferente al que se viene planteando aca, en términos de la
cuestion de la emergencia.

Aca no estamos hablando de que esta situacidbn es una situacion de improvisto que, de
repente, bueno, sin pensarlo, estamos en esta situacion de desabastecimiento y de
medicamentos, de profesionales, de toda la situacion que venimos desarrollando en este debate.
Es decir, no es una cuestion de emergencia, aca ha habido toda una politica durante afios de
vaciamiento del sistema de salud, y hoy nos encuentra apretados, tratando un proyecto que trae el
Ejecutivo, Unicamente el proyecto del Ejecutivo, como esta ley de emergencia, entre comillas,
apretados a que lo tengamos que tratar y debatir sin poder hacer todo el andlisis necesario.
Entonces, me parece que estamos en salas de quir6fanos diferentes en relacion a lo que estaban
planteando acd, y que habia que hacer algo rapido.

Nosotros tenemos otro concepto, aca hay toda una historia de vaciamiento y, bueno, llegamos
a esta situacion y ahora, como dijimos, nos obligan a tratar el tema en estas condiciones, sin el
debate, sin ir a fondo, digamos, en términos de los numeros, de poder desarrollar a otras
alternativas pero entendemos de que esto es un «caballito de Troya», que en realidad lo que estan
incorporando acd es la necesidad de que el Gobierno tenga las manos libres para poder hacer
contrataciones, tomar partidas y resolver algunos problemas de salud, y no hay ningan tratamiento
de, efectivamente, tomar como prioritaria la politica de salud y poder resolverla.

Gracias.

Sra. RUIZ (presidenta). —Diputado Peralta.
Sr. PERALTA. —Gracias, presidenta.

Creemos en esta discusion que se viene dando y coincidiendo plenamente, sefiora presidenta,
en que hablamos de una urgencia, mas que una emergencia, hablamos de una urgencia
economica, coincidimos con mis compafieros de bloque que el tiempo de un afio es un poco largo
porque esta urgencia me parece que seis meses le alcanza al ministro para salir corriendo a
buscar las gasas que necesita, si es que no se demoran los otros seis meses como cuando se
tardaron para hacer la transicion. Pero seis meses nos parece un tiempo prudencial para
conseguir curitas, gasas y todos los medicamentos que son necesarios, en lo inmediato me
parece hacer un aporte ahi.

Creemos que en el articulo 1.° el plazo deberia ser de seis meses prorrogables por seis meses
mas. También dejar claro que en el articulo 2.° de la presente ley se expresa el articulo 64,
apartado 2), inciso c) de la Ley 2141, el cual esta bien, por ende, como nos vamos a agarrar solo
de ese articulo, no hace falta aclarar en el articulo 4.°, porque estd muy bien explicado, no hace
falta en el articulo 4.° poner cudles son las funciones del Comité, por lo menos, del inciso a) y el
inciso b). Creo que estdn mal, no deberian estar incluidos, creemos.

Y, después, estamos desde las 20:30 h, discutiendo esta ley, sefiora presidenta, o haciendo
nuestros aportes en esta presente ley, que siempre hablamos de las urgencias que tenian que ver
con insumos y medicamentos. De hecho, todo el informe que envid, ¢, 76 hojas?

Sr. LEPORE. —Setenta y tres.
Sr. PERALTA. —Setenta y tres hojas.

Hablaba de eso, de insumos médicos. Pero, en el articulo 4.°, ya incluyen equipamiento médico
sanitario, flota vehicular, o sea, es... o teniamos problemas con los insumos, no nos alcanzaban los
insumos, o también tenemos que comprar ambulancias, porque ya estamos hablando de otra cosa.

Por eso, uno, por ahi, cuando... a veces, algunos diputados, diputadas, no les gusta cuando,
tal vez, por la forma en la que uno se expresa, cuando dice por qué lo hacemos del dia para la
noche, por qué lo hacemos a las corridas, un ministro que envia el informe quince minutos antes
de que entremos a dar cuérum a esta sesion.

Uno lo dice por ese motivo, sefiora presidenta, porque nos gustaria, nos hubiese gustado tener
tres, cuatro dias para leer las 73 hojas como corresponde, para estar al tanto. No entrar acd y la
veniamos leyendo en la escalera a ver qué era lo que habia mandado, como. Por eso uno lo dice.

Y la verdad que después de cuatro afios de diputado, me he dado cuenta que, también, es una
forma que se utiliza para que tu adversario 0 tu oponente, en esta contienda, no tenga toda la
informacion tan rapida como vos y se la des un ratito antes, después no podes decir: no me la
dieron. Si, si, nos las dieron diez minutos antes de entrar, cinco minutos antes de entrar.

Como no queremos empantanar el camino, sefiora presidenta, no queremos pedir un cuarto
intermedio, asi leemos las 73 hojas que nos mando el ministro, a ver si lo que dice el miembro
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informante que, por cierto, celebro la bendicién que tiene el miembro informante que se alcanzé a
anotar jjustito! Pero, mire, milésimas de segundos antes que se votara la mocién de orden que no
se anotara mas nadie.

No sé cédmo lo consiguié. Fue asi como muy muy rapida su anotada. Es 4gil y bendecido de
gran manera el sefior informante, presidenta.

La verdad es eso lo que queremos incluir. Me parece oportuno aclararlo. En el inciso a) y en el
inciso b) del articulo 4.°, me parece que estan demas «en la presente ley»; el plazo deberia ser de
seis meses, prorrogables seis meses mas.

Y, después, claro que quien tiene que ser la autoridad de aplicacion es el Ministerio de Salud
porque es el... como deberia ser, y no como nos pasé en la Ley de Becas que se lo dieron al jefe
de Gabinete cuando no se lo quisieron dar a la ministra de Educacion, en ese momento.

Que no nos vuelva a pasar lo mismo. Que, en este caso, si sea el ministro de Salud quien,
rapidamente, pueda hacerse uso de la presente ley.

Gracias, presidenta.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias.
Sr. PERALTA. —Si quiere le alcanzo, después, las correcciones, si van a ser...
Sra. RUIZ (presidenta). —Si, si, por favor.
Sr. PERALTA. —... para ser tenidas en cuenta.
Gracias.
Sra. RUIZ (presidenta). —Diputado Martinez.
Sr. MARTINEZ D. —Gracias, sefiora presidenta.

En principio, en el mismo sentido, digo, si después de que cierra la lista de oradores, usted dice

guién es el ultimo, se puede agregar Lepore, ya saberlo...
Sr. DOMINGUEZ. —No se puede, no se puede.

Se voto6 hasta Dario Martinez.

Sr. MARTINEZ D. —... ya saberlo, porque va a ser siempre asi.

Y, sino, es la tercera vez que lo digo, tenemaos como colaborar para que aparezca toda la lista
de oradores anotados. Y parece una zoncera, pero evitaria estas discusiones zonzas, si se anoté
antes o después que usted diga que el ultimo era Dario Martinez.

Pero, no hay problema. Si me pide si yo estoy de acuerdo, que hable y hable todas las veces
gue quiera. Lo que si, no esta bueno que lo agreguen después.

Simplemente...

Sr. LEPORE. —Perddn, nadie me agrega, apretas el boton y...

Sr. MARTINEZ D. —Pero la presidenta dijo que yo era el ltimo.

Sr. DOMINGUEZ. —Se lo pone a consideracion y la presidenta dijo: se vota hasta Dario Martinez.
Y votamos hasta Dario Martinez.

Sr. MARTINEZ D. —Pero, bueno, mas alla de eso...

Sra. RICCOMINI. —Se cerr6.

Sr. MARTINEZ D. —... mas alla de eso, ya yendo al tema, nuevamente. Si el informe del ministro
no es lo que le habiamos pedido, de vuelta, pregunta nimero cinco, ¢qué medicamentos e
insumos estan faltando en las salitas y hospitales, y cuales estan en stock de emergencia?

Quiere decir que no mandé el stock de emergencia, con lo cual, tampoco sabemos cuales van
a faltar, rapidamente, mafiana o pasado.

Viéndolo de un lado o del otro, el informe no es lo que habiamos pedido y, de vuelta, no estan
las cantidades.

Por lo tanto, estamos dando una atribucién al ministro, sin tener idea de la cuantificacion de esa
misma atribucion. Nadie en esta Sala sabe de cuanto estamos hablando. ¢ Y, por qué no se sabe?
Por dos cuestiones. Primero, porque no la mandé el ministro; y segundo, porque hay una situacion
especial, hoy, en la Argentina.

Por eso, cuando nosotros hablamos de tratar el DNU y que la Legislatura se exprese con
respecto al DNU, cada uno tendra su opinion, pero entre las cuestiones que tiene el DNU, es la
liberacion de los precios de los medicamentos. Y eso hace que hoy sea muy dificil cuantificar,
aungue no nos manden numeros, saber. Porque como se han liberado los precios de los
medicamentos... pero no solamente se ha liberado en el DNU los precios de los medicamentos,
se han eliminado las preferencias que tenian los laboratorios publicos, con los cuales, podiamos
llegar a buscar la contratacién de muchos de estos insumos.
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Por eso, nosotros insistimos en que es necesario que este Cuerpo, entre muchas otras cosas,
¢no?, ni hablar la mudez que tiene el Gobierno actual sobre la privatizacién de YPF, y quien esta
sentado en el directorio sobre la privatizacion de YPF.

Pero, bueno, son temas que, evidentemente, la mayoria no quiere tratar. Nosotros
insistimos que si.

En este tema especifico, de la liberacién de los precios de los medicamentos, la quita de
beneficios a los laboratorios publicos, como el que tiene la vecina provincia de Rio Negro, que
también se puede comprar y adquirir en caso de emergencia, seria un tema a rever.

Luego, el presidente del bloque oficialista dice que el articulo 64 en su inciso c), esta escrito
para las malas administraciones. No, sefiora presidenta, de ninguna manera. Es muy claro el
articulo 64 en su inciso c) para qué se utiliza, y se utiliza para situaciones de emergencia o de
urgencia, para casos no previstos o para imposibilidad de hacer la licitacién. No es para corregir
malas administraciones.

Para corregir malas administraciones estan las denuncias por malversacion de fondos, por
mala administracion, que seria bueno que los funcionarios publicos como nosotros, las hagamos
si las detectamos. Tenemos la obligacién de hacer la denuncia, entonces, seria bueno que se
hagan. Para eso, cuando hay una mala administracion, se hace la denuncia.

El articulo 64 en su inciso c) es muy claro, dice: «...medien probadas razones de urgencia, 0
caso fortuito, no previsibles, o no sea posible la licitacion...» que, aca, estamos en este tema: no
sea posible la licitacion.

Por eso, nosotros, a pesar de que el proyecto no contiene informacion, de que las preguntas
qgue le consultamos no estan respondidas, de que estamos votando en general un proyecto y
nadie sabe decir de qué dimensién presupuestaria estamos hablando. Absolutamente nadie lo
puede decir, porque no esta en ningun lugar de la fundamentacion.

A pesar de todo eso, vamos a acompaiiar.

Con respecto a la deuda, voy a corregir, también, al miembro informante. Nosotros no
planteamos que la deuda es de 11 400 millones, esta entre los fundamentos del proyecto. Y el
ministro si dijo, con su equipo, que es necesario pagar a los proveedores, porque si no les
pagamos, no nos entregan medicamentos e insumos y todo lo demas que explico.

Entonces, las dos cosas, hay que pagar la deuda y hay que buscar una herramienta para poder
adquirir bienes e insumos, nuevamente.

Y con respecto al nUmero, por supuesto que esta claro que en el informe, la deuda, en ese
medio parrafo que detalla, la deuda de 11 197 millones al 8 de diciembre, pero como el miembro
informante dice que son 1000 millones adicionales por mes, deberiamos estar hablando de
12 200 millones de pesos, si es que es cierto lo que dice el miembro informante.

No sé de donde lo saca, creo que él tampoco, no puede justificar de dénde saca ese numero.

La realidad es que entre lo que dice el oficialismo en el proyecto de ley en su fundamentacion,
11 400 millones, y lo que manda el oficialismo en su informe cinco minutos antes de sentarnos en
la banca, 11 197 millones, la diferencia son solo 203 millones de pesos a lo largo de un mes.

Ese es un valor, por lo menos, que el oficialismo escribe y documenta en este proyecto.

De ninguna manera los 1000 millones de pesos adicionales mensuales que, vaya a saber de
dénde lo sacara el miembro informante, que eso no seria lo peligroso, lo peligroso es que los
pone, acd, como si esa fuese la fundamentacion de lo que crece la deuda mes a mes.

Gracias, sefora presidenta.

Sra. RUIZ (presidenta). —Gracias, diputado.

2.3

Cese del estado en comisién de la Honorable Camara
(Art. 148 del RI)

Sra. RUIZ (presidenta). —Se levanta el estado de la Camara en comision.

Por Secretaria se dara lectura al texto del proyecto.
Sra. SANCHEZ (secretaria). —La Legislatura de la provincia del Neuquén sanciona con fuerza de
ley: Ley de Emergencia Sanitaria
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Articulo 1.° Declaracion de emergencia. Se declara la emergencia sanitaria del sistema publico
provincial de salud por el plazo de 1 afio a partir de la publicacion de la presente, que podra ser
prorrogada en todos sus términos por un plazo similar.

Articulo 2.° Régimen de contrataciones. Se autoriza al Poder Ejecutivo provincial a adquirir,
mediante los mecanismos de contratacion directa, de acuerdo a las facultades del articulo 64,
apartado 2), inciso c) de la Ley 2141, de Administracién Financiera y Control, los bienes, servicios
e insumos necesarios para garantizar el acceso a la salud por parte de la poblacion, con
independencia de su monto, en forma excepcional y mientras dure la declaracion de emergencia
que por la presente se dispone, previo informe fundado emitido por la autoridad de aplicacion de la
presente y conformidad expresa del ministro jefe de Gabinete.

Articulo 3.° Comité de Emergencia Sanitaria. Se crea el Comité de Emergencia, que funcionara
durante el plazo de vigencia de la presente ley, y que estara constituido por los presentes que defina
el Poder Ejecutivo provincial. Si la autoridad de aplicacién lo considere conveniente se podran
conformar comités zonales para abordar la problematica propia de cada sector.

Articulo 4.° Funciones. Son funciones del Comité: a) Elaborar y proponer un plan de
emergencia para la compra de insumos sanitarios y medicamentos para prevencién, tratamiento y
rehabilitacion de pacientes en condiciones de alta vulnerabilidad social.

b) Elaborar y proponer acciones para la compra, el mantenimiento o reparaciéon del
equipamiento médico-sanitario y de la flota vehicular.

c) Elevar cada 45 dias a la Comision de Desarrollo Humano y Social de la Honorable
Legislatura provincial, un informe sobre las condiciones sanitarias, provision de insumos,
mantenimiento del equipamiento y necesidades detectadas en el sistema publico provincial de
salud, asi como el desarrollo del cumplimiento de la presente ley y sus resultados.

d) Todas aquellas que considere pertinentes para el cumplimiento de las finalidades de la
presente ley.

Articulo 5.° Autoridad de aplicacién. Es autoridad de aplicaciéon de la presente ley el Ministerio
de Salud o el que en el futuro lo remplace.

Articulo 6.° Reestructura presupuestaria. Se autoriza al Poder Ejecutivo a realizar las
reestructuraciones presupuestarias necesarias para dar cumplimiento a la presente ley.

Articulo 7.° Comuniquese al Poder Ejecutivo.

Sra. RUIZ (presidenta). —Se habilita el sistema de votacién electronica para el tratamiento en
general de este proyecto. [Asi se hace. Dialogan].

La votacion es afirmativa.

Sra. RUIZ (presidenta). —Aprobado.
Sr. DOMINGUEZ. —Tiene que decirles: chicos, aprobado en general. [Se dirige a la presidenta].
Sra. RUIZ (presidenta). —Exactamente.

Gracias, diputado Dominguez.

Aprobado en general por mayoria.

Pasa al préximo orden del dia para su tratamiento en particular a las 0 h. [Aplausos].

No habiendo mas asuntos a tratar, se levanta la sesion [23:26 h].
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ANEXO

Planilla de votacion electronica

VOLVER AL TRATAMIENTO

Software de Conferencias DCN-SW

Resultados de votacion

Reunién Ao 2024

Tema de agenda 1a Sesion Extraordinaria RN32
Numero de votacion 0001

Nombre

Tipo Parlamentaria

Tema Expediente E-1/24 - Proyecto 16 379

Inicio de votacion a las: 08/01/2024 11:25:36 p.m Fin de votacion a las: 08/01/2024 11:26:50 p.m.

Resultados totales

Asistencia de votacién

Presente en la votacion 34
Presente y no votado 0
Respuestas
Si 32
No 2
Abstencion 0
No votado 0
0001 Pagina 1 de 4 Impreso el 01/08/2024 23:26:51
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Software de Conferencias DCN-SW

Resultados de votacion

Resultados de grupo

ARRIBA

Si

No

Abstencion

No votado
AVANZAR

Si

No

Abstencién

No votado
CUMPLIR

Si

No

Abstencion

No votado
D_CIUDADANO-COMUNIDA

Si

No

Abstencién

No votado
FDTN

Si

No

Abstencién

No votado
FITU

Si

No

Abstencién

No votado
FT

Si

No

Abstencion

No votado
JUNTOS

Si

No

O O =2 O O O O = o oo o o O O M O O O = O O O -

o oomMN

-
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Software de Conferencias DCN-SW

Resultados de votacion

Abstencién 0
No votado

o

JXC-NQN-UCR
Si
No
Abstencién
No votado

O O O =

MPN
Si 10
No
Abstencion
No votado

o O o

NQN FEDERAL
Si
No
Abstencién
No votado

O O O =

PRO.P.RE.-NCN
Si
No
Abstencion
No votado

o O O b

PTS-FITU
Si
No
Abstencion
No votado

O O 2~ O

Resultados individuales
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Software de Conferencias DCN-SW

Resultados de votacién

Yes
Riccomini Carina Y. JUNTOS
Gass César A. JXC-NQN-U
Parrilli Maria L. FT
Gaitan Ludmila MPN
Peralta Osvaldo D. FT
Coggiola Carlos A. NQN FEDE
Rucci Daniela MPN
Dominguez Claudio MPN
Monzani Guillermo Claudio CUMPLIR
Mendez Juan Federico D_CIUDADA
Martinez Dario FDTN
Gutierrez Gerardo MPN
Reina Zulma Graciela D_CIUDADA
Buchiniz Brenda CUMPLIR
Cabeza Paola Eva Mariana MPN
Bermudez Marcelo Gabriel PRO.P.RE.-
Martinez Matias Nicolas D_CIUDADA
Fernandez Ramon Alberto MPN
Bruno Alberto Raul CUMPLIR
Fernandez Patricia Noemi MPN
Tulian Maria de las Mercedes PRO.P.RE.-
Sepulveda Juan Abel MPN
Novoa Ernesto D_CIUDADA
Obreque Cielubi Agustina MPN
Papa Maria Cecilia CUMPLIR
Hermosilla Yamila Abigail D_CIUDADA
Alamo Gabriel Marcial MPN
Canuto Damian Roberto PRO.P.RE.-
Guanque Ménica Aida D_CIUDADA
Lepore Francisco AVANZAR
Lichter Veronica PRO.P.RE.-
Stillger Gisselle ARRIBA
No
Blanco Tomas A. PTS-FITU
Suppicich Maria Gabriela FITU
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Registro de asistencia de diputados/as a sesiones

VOLVER AL INICIO

LEGISLATURA

PROVINCIA

DEL NEUQUEN

REGISTRO DE ASISTENCIA DE DIPUTADOS/AS A SESIONES

Fecha: 10/02/2021 |

Revisién: 03

Cddigo: RO-DDL.01.04 Péag. 1 de 1

REGISTRO OPERATIVO DEL SGC

1.7 Sesién Extraordinaria

Reunion N.° 32

NOMINA DE DIPUTADOS/AS

PRESENTE

AUSENTE

OBSERVACIONES

Con aviso Sin aviso

ALAMO, Gabriel Marcial

v

BARAHONA, Carolina Mabel Angela

BERMUDEZ, Marcelo Gabriel

BLANCO, Tomas Andrés

BRUNO, Alberto Raul

BUCHINIZ ZANIUK, Brenda Natalia

CABEZA, Paola Eva Mariana

CANUTO, Damian Roberto

COGGIOLA, Carlos Alberto

DOMINGUEZ, Claudio

FERNANDEZ, Patricia Noemi

FERNANDEZ, Ramén Alberto

GAITAN, Ludmila

GASS, César

GUANQUE, Monica Aida

GUTIERREZ, Gerardo

HERMOSILLA, Yamila Abigail

LEPORE, Francisco

LICHTER, Veronica Maria del

Rosario

MARTINEZ, Norman Dario

MARTINEZ, Matias Nicolas

MENDEZ, Juan Federico

MONZANI, Guillermo Claudio

NOVOA, Héctor Ernesto

OBREQUE, Cielubi Agustina

PAPA, Maria Cecilia

PARRILLI, Maria Lorena

Se incorpora durante el transcurso de la sesion.

PERALTA, Osvaldo Dario

REINA, Zulma Graciela

RICCOMINI, Carina Yanet

RUCCI, Daniela Adriana

SEPULVEDA, Juan Abel

STILLGER, Gisselle Janette

SUPPICICH, Maria Gabriela

TULIAN, Maria de las Mercedes

TOTALES:

HLN, 8 de enero de 2024

IR EYRTES R RS RIS RN N R R R I IS IS R N I I IS IS IS BN I S W R I I I I I

1 La sesion comenzo con 33 diputados.

“La copia controlada de este documento permanece publicada en Intranet, link Sistema de Gestion de Calidad.”
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