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PROYECTO DE LEY

PROGRAMA DE PROTECCION INTEGRAL DE PERSONAS CON
CARDIOPATIA CONGENITA. AMPLIACION EN EL AMBITO DEL
MINISTERIO DE SALUD DE LA NACION

El H. Senado de la Nacion y La H. Camara de Diputados de la Nacién sancionan con
fuerza de Ley

ARTICULO 1 °. - Las personas con cardiopatias congénitas tienen derecho a todas las instancias
de deteccion y tratamiento correspondientes en cada etapa vital. Asimismo, todas las mujeres
embarazadas y/o personas gestantes tienen derecho a un control prenatal que incluya la deteccion
precoz de cardiopatias congénitas, garantizando, si correspondiera, el traslado intrauterino.

ARTICULO 2 °. - Ampliase el Programa Nacional de Cardiopatias Congénitas en el ambito del
Ministerio de Salud de la Nacion.

ARTICULO 3°. - Serén objetivos de este programa:

a) Mejorar el diagnostico prenatal y postnatal de las cardiopatias congénitas

b) Garantizar la tecnologia necesaria para los diagnésticos y tratamiento en los servicios de
maternidad y neonatologia, para la deteccion y tratamiento oportuno de las cardiopatias congénitas.
c) Favorecer la derivacion oportuna y segura a los centros de referencia.

d) Regionalizar la atencién y organizar la red de derivacion.

e) Fortalecer el Registro Nacional de Tipos de Cardiopatias Congénitas (RNCC).

) Capacitar al recurso humano que trabajan en todos los sectores que se encarguen del abordaje de
los pacientes con cardiopatia congénita.

g) Desarrollar una Red Perinatal para derivar a las mujeres embarazadas y/o personas gestantes a
las que se les detecte un feto con Cardiopatia Congénita.

h) Favorecer la investigacion cientifica, epidemioldgica y clinica para el avance en métodos de
diagnostico y tratamiento.
i) Establecer, a través del Programa Nacional de Garantia de Calidad de la Atencion Médica, las
normas para acreditar los servicios y establecimientos incluidos en la presente ley, los protocolos
de diagnostico y tratamiento para las distintas variantes clinicas y de grado de las Cardiopatias
Congeénitas.

ARTICULO 4 °. - Incorpérese como estudio de rutina obligatorio para todas las mujeres
embarazadas y/o personas gestantes entre las semanas 18 y 24, como primer nivel de deteccion, la
evaluacion cardiaca fetal. Las personas gestantes que resulten con alguna sospecha de gestar un
feto con una cardiopatia congénita deberan ser derivadas para la realizacion de la ecocardiografia
fetal a cargo de un cardidlogo pediatrico, como segundo nivel de deteccion. Deberd incorporarse
esta prestacion al PMO.



ARTICULO 5°.- Las obras sociales enmarcadas en las leyes 23.660 y 23.661, la obra social del
poder judicial de la nacién, la direccién de ayuda social para el personal del Congreso de la Nacion,
las entidades de medicina prepaga y las entidades que brinden atencion al personal de las
universidades, asi como también todos aquellos agentes que brinden servicios médicos
asistenciales a sus afiliados independientemente de la figura juridica que posean, deben brindar
cobertura asistencial a las personas con cardiopatias congeénitas, incluyendo como minimo las
prestaciones que determine la autoridad de aplicacion.

ARTICULO 6°. - Desarréllese una red de derivacion oportuna y eficiente de la persona gestante
de un feto con cardiopatia congénita, con la finalidad de que el nacimiento sea programado en un
centro con el nivel de complejidad necesaria para el manejo de la patologia, entendiendo que la
finalidad primordial de la deteccion prenatal es la derivacion intradtero.

ARTICULO 7°.- Incorporese al Articulo 1° de la Ley N° 26279 - pesquisa neonatal- de rutina
obligatoria la detecciéon de cardiopatias congénitas asintomaticas mediante oximetria de pulso,
estudio complementario de tercer nivel de deteccién que posibilite el diagnostico temprano de
cardiopatias congénitas durante el examen perinatal de rutina entre las 24 hs. y las 48 hs. de nacido
el neonato, tanto en hospitales y centros de atencion materno infantiles publicos y privados en todo
el territorio nacional.

ARTICULO 8°. - Brindese cobertura y garanticese, tanto en salud pUblica, seguridad social o
prepaga, el traslado adecuado, la derivacion oportuna y segura, y la estadia del paciente con
cardiopatia congénita y su acompafiante en un centro de atencidn que posea los recursos necesarios
para su correcto diagnostico, tratamiento y rehabilitacién. En cuanto a la externacion y el
seguimiento de por vida, deberd estar articulado adecuadamente a las distintas etapas del
crecimiento, brindando cobertura integral y multidisciplinaria de acuerdo a las necesidades de la
complejidad que garantice un adecuado nivel de éxito en el tratamiento protegiendo la calidad de
vida y la vida del mismo.

ARTICULO 9°. - Contriblyase al desarrollo de la Red de Atencion Regionalizada, estructurada en
niveles de atencién, capacitando al recurso humano y brindando estructura tanto a los
establecimientos de alta complejidad centrales como a los efectores regionales de salud de todo el
territorio argentino, de manera de optimizar la calidad de la atencion brindada. Coordinese entre
los distintos efectores la cooperacion en red para la realizacion de estudios complementarios y la
utilizacion de tecnologia no disponible en todos los centros tratantes.

ARTICULO 10 °. - Dispongase la conformacion de espacios de investigacion y capacitacion a todo
el personal de salud encargado de la deteccion precoz, tratamiento, seguimiento y rehabilitacion de
las personas con cardiopatia congénita.

ARTICULO 11 °. - Créase el Consejo Asesor de Cardiopatias Congénitas. EI Consejo es el
organismo de asesoramiento con funciones de consulta, control y evaluacion de politicas publicas
en materia de la promocion, prevencién, capacitacion, diagnéstico, asistencia médica, juridica,
psicolodgica y social y reduccion de la discriminacion hacia las personas afectadas.

ARTICULO 12°. - El Consejo Asesor de Cardiopatias Congénitas es de caracter honorario y estara
conformado por representantes del Ministerio de Salud de la Nacion, asociaciones de usuarios y/o
familiares de pacientes con cardiopatias congénitas y sociedades cientificas que aborden esta
tematica.

ARTICULO 13 °. - Créase el Registro de Centros de Atencion para la adecuada individualizacion
y categorizacion de las instituciones publicas y privadas de acuerdo a la complejidad de sus
instalaciones y a los resultados en el tratamiento de los pacientes con cardiopatias congénitas.



ARTICULO 14°. - Ampliase el Registro Nacional de tipos de Cardiopatia Congénita en el &mbito
del Ministerio de Salud de la Nacién, a partir de registros de instituciones de todo el territorio
nacional, tanto publicas como privadas, resguardando la proteccion de los datos personales.

ARTICULO 15 °. - Facilitese el acceso a la tarifa social de los servicios basicos esenciales tales
como, luz, gas y agua, a todas aquellas familias que compartan el hogar con personas con
cardiopatias congénitas.

ARTICULO 16 °. - Promuévase la difusion de informacion a personas, familiares, profesionales y
técnicos de salud sobre cardiopatias congénitas en el &mbito de la salud, de acceso gratuito y
conectado a otras redes nacionales e internacionales. Realicese la difusion regular y periddica del
presente programa.

ARTICULO 17 °. - El gasto que demande el cumplimiento de este programa se imputara de la
partida presupuestaria correspondiente del Ministerio de Salud.

ARTICULO 18 °. - Invitese a las Provincias y a la Ciudad Auténoma de Buenos Aires a adherir a
la presente Ley.

ARTICULO 19 °. - La presente Ley seré reglamentada dentro de los 90 dias de su promulgacion.

ARTICULO 20 °. - Comuniquese al Poder Ejecutivo.

PAULA A. PENACCA

COFIRMANTE:
DANIEL GOLLAN



FUNDAMENTOS

Sefior Presidente:

Actualmente en el Ministerio de Salud de la Nacidn funciona el Programa Nacional de Cardiopatias
Congénitas. Este programa se cred por la Resolucién 107/2008 en el ambito de la Direccion
Nacional de Maternidad e Infancia de la Subsecretaria de Salud Comunitaria de la Secretaria de
Promocion y Programas Sanitarios del Ministerio de Salud.

El objetivo del presente proyecto es ampliarlo por Ley Nacional con el fin de que sea una politica
publica estable en nuestro pais y que no dependa de la voluntad del gobierno de turno.

La enfermedad cardiaca congénita o cardiopatia congénita es un problema con la estructura y
funcionamiento del corazén presente al nacer. La cardiopatia congénita (CPC) puede describir
muchos problemas diferentes que afectan al corazon y es el tipo de anomalia congénita mas comun.
Representa una de las primeras causas de mortalidad infantil durante el primer afio de vida.

Uno de cada cien recién nacidos presenta alguna cardiopatia congeénita, es decir, una malformacion
del corazon que se produce durante la vida fetal.

Se estima que en Argentina, nacen al afio mas de 7 mil nifios y nifias con esta patologia segun los
datos brindados por el Programa de Cardiopatias Congénitas del Ministerio de Salud de la Nacién.
Alrededor del 50 por ciento de estos nifios/as requieren cirugia en el primer afio de vida y dos
terceras partes son solucionables con un diagnoéstico oportuno y tratamiento adecuado.
Ademas, se calcula que alrededor del 30 por ciento fallece sin ser diagnosticado, la mayoria antes
de cumplir el primer mes de vida.
La mayoria de los nifios y nifias con cardiopatias congénitas no tienen otros tipos de defectos de
nacimiento. Sin embargo, las anomalias cardiacas también pueden ser parte de sindromes genéticos
y cromosémicos, algunos de los cuales pueden ser hereditarios.
A menudo, no se puede encontrar ninguna causa para la cardiopatia. Se continlan haciendo
investigaciones acerca de este tipo de cardiopatias.
Farmacos como el acido retinoico para el acné, sustancias quimicas, el alcohol e infecciones, como
la rubéola, durante el embarazo pueden contribuir a algunos problemas cardiacos congénitos. El
azucar en la sangre mal controlado en las personas gestantes que tienen diabetes durante el
embarazo también ha estado relacionado con una alta tasa de problemas cardiacos congénitos.
Los sintomas dependen de la afeccion. Aunque la cardiopatia congénita esta presente al nacer, es
posible que los sintomas no aparezcan inmediatamente.
Como en la mayoria de las enfermedades, poder realizar un diagnéstico temprano es fundamental.
La mayoria de los defectos cardiacos congénitos se detectan durante una ecografia del embarazo.
Cuando se encuentra una anomalia, un cardiélogo pediatra, un cirujano y otros especialistas pueden

estar alli cuando el nifio/nifia nazca. Tener atencién médica lista en el momento del parto puede



significar la diferencia entre la vida y la muerte para algunos/as bebés/as.
Los exdmenes que se hacen en el/la bebé/a dependen de la anomalia y de los sintomas. El
tratamiento que se emplea y la forma como el/la bebé/a responde a este, dependen de la afeccion.
Muchas anomalias necesitan un seguimiento cuidadoso. Algunas sanaran con el tiempo, mientras
que otras necesitardn tratamiento. Algunas cardiopatias congeénitas pueden tratarse solo con
medicacidn, mientras que otras necesitan tratamiento con una 0 mas cirugias del corazon.
La Asociacion Cardiocongénitas Argentina, que impulsa y apoya este proyecto de ley, son mujeres,
madres, que vienen trabajando incansablemente para que todas las personas con cardiopatias
congeénitas puedan tener acceso a un diagnéstico adecuado y un tratamiento en todas las etapas de
la vida.
Por todo lo expuesto solicito a mis pares me acompafien en la aprobacion del presente proyecto de
ley.

PAULA A. PENACCA

COFIRMANTE:
DANIEL GOLLAN



