Expte. n° 5 04/14;-
"CUADRADO, MIGUE ANGE:" Y otro

¢/ Municipalidad de Carlos Casares ¥ f;rtro S/ Ampare”.

N°de Orden: 344 i

Libro: 10
Trenque Lauquen, 10 de agosto de 2015 - :

AUTOS: Para resolver ep los presentes actuados, registradds bajo el nimero

5304/14, caratulados: "Cuadrado, Miguel Angel ¥ otro C/Muni-cii)alidad de Carlos

Casares y otro S/ Amparo".

VISTO: Que a fs. 488/496 la Suprema Corte de Justicia de 1a Prérvmcia de Buenoé

Carlos Casares,

Y CONSIDERANDQ:- 1) Que previo a analizar el fondo de Ia cuestion,

corresponde aclarar en cuanto 4 la admisibilidad ¥ pertinencia de la prueba

°n, la actitud asumida por las partes frente a |a situacién planfeada.




srzamismo con el deseo de arribar a la verdad juridica objetiva. En efecto, la

en tales audiencias aunada al restante material probatorio que

o n ~oaQn

“=zr= |z causa torna innecesaria la apertura de la causa a prueba, toda vez que al

l2 que fuera ofrecida advierto que la produccién de las mismas devendria

ian a esta altura de las circunstancias datos que pudieran modificar en lo

Sl ivE

al lo que aciui se decida, con lo cual juzgo que los elementos obrantes
resulian suficientes par.a emitir una resolucion final sobre el asunto que constituye el
objeto del juicio.

2) Respecto de los antecedentes:

A) Brevemente, recuerdo que a fs. 9/33/vta. se presenta Miguel Cuadrado,
Mauricio Ezequiel Pallero, Ludmila Belén Vivondo, Ignacio Abel Torres, Alicia
Mabel Vézquez; Gabriel Gabrieli vy Manuel Vicente, con el patrocino letrado del
Dr. Sergio Raﬁi Andreoli; quien también lo hace como afectado en orden a
derechos de i:;cidencia colectiva. Interponen accién de amparo conira la
Municipalidad de Carlos Casares y la Provincia de Buenos Aires por ser pacientes
con Insuficiencia Renal Crémica en tratamiento de hemodidlisis, pacientes
trasplantados y ciudadanos de la Locaiidad de Carlos Casares que se encuentran
privados del servicio médico de nefrologia, hemodialisis y dilisis aguda dentro de
la terapia iﬁtensiva del Hospital Municipal. Reclaman al Municipio la instalacién de
un servicio de Nefrologia y Hemodialisis en esa localidad, segiin ordenanzas nro.
2684/2000 y nro. 3547/2013 y a la Provincia de Buenos Aires, en calidad de co-
demandada, so%icitan que garantice la prestacién de tales servicios y tratamientos en
forma urgente ;,:con motivo de tener a su cargo la atencidn primarta de la salud de

personas que carecen de cobertura social. Relatan los hechos que dan origen a la
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accién de amparo expresando que en el afio 1995 comenzé a restarse en Carlos

Casares el servicio de hemodiélisis en un centro privado hasta el afio 2001 cuando
mediante convenio con el Municipio la sociedad UNIRCA S A se instald dentro
del predio municipal en un lugar acond1010nado por el Mun101p10 brmdandoie el

tratamiento en forma gratuita a pacientes cronicos mdLgente;, Y a pacientes con
A

insuficiencia renal aguda en terapia intensiva. Asimismo se ofrécid la asxstenma de

un médico nefrélogo a pacientes internados en el hospital con patolc;glas renales,

Que en el afio 2003 se rescindio el convenio sin contratarsé otra empresa que
reemplazara a la anterior Pese a contar con las instalaciones ﬁwn(:lonando nia: m
meédico nefrélogo, retirandose e} servicio de didlisis aguda de terapza intensiva. Que
UNIRCA S.A. dejo de funcionar con motivo de los requerimientos judiciales para

con los miembros de 1a misma que fueran investigados por mamobras reahzadqs

con un centro de didlisis anterior, Que como consecuencm de ello algunns

pacientes comenzaron a vigjar, otros debieron dejar la c1udad ¥ otros tantos

fallecieron tras distintag complicaciones en sus estados de salud Q al dejar de adheﬁr

al tratamiento debido a los viajes. Que no se dieron a conocer formalmente log

motivos de Ia decisién adoptada por el ejecutivo municipal. Que extraoficialmente
S¢ arguyd que al Municipio le resultaba mas barato v eficiente enf}iar a los pacientes
renales en remis a las localidades vecinas a realizar el tratamwnto por cuanto
afrontd el costo de los traslados en auto remis de aquellos pacientes. Que en el afio
2013 el COHSS_]O Deliberantes aprobé 1a ordenanza 3547 mediante la cual se

estableci6 la instalacion de] servicio de nefrologia y dialisis y la adquisicién de una

maquina de dilisis aguda para completar ol servicio de urgencia de terapia

intensiva e hizo saber al Departamento Ejecutivo mediante comunicacion 03/13 la

necesidad de adoptar distintas medidas urgentes. Que nada de ¢llo se cumplid y




actualmente trece (13) ciudadanos de Carlos Casares que padecen insuficiencia

renal crénica se encuentran sin asistencia nefrologica en su ciudad, concurriendo
once (11) de los mismos tres veces por semana a distintos centros de localidades
vecinas para realizar ¢l tratamiento de hemodialisis, mientras que los dos restantes
s¢ realizan didlisis peritoneal sin atencion nefrolégica en su ciudad. Que el hecho
de haber abandonado esa actividad constituy6 una omision de la autoridad publica
que vulner6 derechos constitucionales con arbitrariedad e ilegalidad manifiesta.

B) Entablada la demanda, quieneg ejercieron la representacion legal de la
Municipalidad de Carlos Casares, doctores Juliana Cuesta y Pedro Sarraude,
sucintamente contestaron a fs. 81/96 que una de las principales politicas llevadas a
cabo por esa gestion gira en torno a la salud, lo que supone cumplir con el deseo de
la instalacién y creacién de la sala de Nefrologia y Hemodialisis, torndndose por
ello abstracto el objeto perseguido por el presente. Que la puesta en practica de la
presente cuestion se encuentra sujeta a un proyecto de trabajo y a una serie de
factores externos, que exceden la voluntad y predisposicion del gobiemno de tumo y
de las personas que lo componen, tales como la obtencién de fondos para financiar
la coostruccién y equipamiento de la sala, la adquisicién de méquinas y la
contratacién de personal especializado, con voluntad de radicarse en forma
permanente en Carlos Casares. Que ello es y ha sido analizado por el ejecutivo
municipal, que ha puesto en marcha varios proyectos para la obtencién de fondos.
Que la decision de los actores de conminar al municipio e imputar gastos de su
presupuesto para la creaciéon de una sala de hemodiélisis a través de una accién de
amparo es Inapropiada y resulta violatoria en !a medida que pretende una
_extralimitacién é’ie competencias en materia de gastos y erogaciones, afectando el

-principio de la divisién de poderes consagrado en el art. 1 de la Const. Nacional.



> tlegal /por parte del

> enel cual el municipio por razones C{e' mérig'o, oportunidad

Y conveniencia, elipe organizar sus funciones, estructurar v ejjeciutar Su presupuesto.

Se trata de una actividad inherente al poder ejecutivo. Por 1(1 que considera que no

se estd ante un acto manifiestamente arbitrario e ilegal de la a'}dministracién publica

que ocasione un dafip grave e imeparable bara cuya subsanacién resultarian tard{as

las vias ordinarias, Que no ha mediado da parte del Estado Muuicipal la omisi6n
alegada, por el contrario no sélo |

presentacion, la efectiva prestacién en Carlos Casares del Servitio de Hemodialisis

> ¢l ofrecimiento de up médico nefrélogo a pacientes

internados en el mentado nosccomio con patologias renales, ol efectivo

funcionamiento de] servicio de dialisis aguda de terapia intensiva a través de una

maquina portatil, la satisfaccién del costo de Ios viajes en auto

icamente inutilizables en los

cuales el techo ge llovia 0 1o se contaba con la Provision directa de agua caliente,

Que tampoco el sistema eléctrico se encontraba en ptimas condiciones. Que las

decisiones del Poder Ejecutivo y sy buesta en préctica, en muchas ocasiones ng

dependen estrictamente de la voluntad del intendente. Que por el contrarig la

ejecucion de las decisiones concretas y del plan de gobierno en general se

eucuentran condicionados por la innumerable cantidad de factores externos que




exceden la voluntad de quien las admite y propone, respectivamente (Presupuesto,
asignacion de las partidas y la acotada disponibilidad de los Municipios en el actual
régimen de coparticipacion). Que el municipio no se ha mantenido nactivo, ni ha
d@scuidado la salugi de los habitantes de la comuna, a pesar de contar con escasos
recursos. Que se han superado varias instancias en ese proceso que implica la
instalacion de los servicios de Nefrologia y Hemodialisis, entre las que menciona
acondicionariento de habitaciones de los distintos sectores, compra de un grupo
electrogeno, instalacion de calderas aéreas, se instald un nuevo techo en todo el
nosocomio, inauguracién de sala de rayos y puesta en funcionamiento de un
tomografo y mamografo. Que el estado municipal ha realizado varios esfuerzos
piara llevar a cabo el objeto perseguido por los actores, y que en el transcurso de
eiste afo o en su defecto en el siguiente podran llevarlo adelante sin contrapuntos.
Que actualmente el Director del Hospital habria referido que se encuentra en
tratativas desde aproximadamente un afio y medio con un profesional de Junin con
la firme idea de montar en el Hospital el servicio de hemodialisis crénica yaguday
ademads tener un servicio de nefrologia para consultas e interconsultas, haciéndose
cargo del Municipio del espacio fisico y de los servicios publicos y la empresa del
tratamiento, insumos y del personal. Que la cautela con la que se aborda el tema
fesponde ala maﬁograda experiencia vivida por la localidad de Carlos Casares ante
la temporaria prestacion del servicio dé Nefrologia. Que la experiencia no fue

satisfactoria en su momento, frustrandose ante la necesidad del Municipio de contar

con elevados recursos que no tenfa para sostenerlo. Que la ordenanza 3547

dispone en Carlos Casares la Unidad de Nefrologia y Dialisis dentro del Hospital
Municipal v el ;Departamento Ejecutivb dispondra de la implementacién de la

presente ordenanza en el tiempo que considere pertinente, sin generar
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' condicionamiento alguno a la presente. Que bajo ningiin jﬂ.nto de vista podra

condicionar la competencia ni el accionar del Poder Ejecutivg.

- Que’el presupuesto
constituye el limite de Ias autorizaciones conferidas al intendente y al presidente de]

Consejo en materia de gastos. Que corresponderia decretar lainulidad de la mentada

ordenanza, en ia medida que el HCD se ha excedido €N Ssus ;faciﬁl’fades, avasallarido

4/00. Que la actéra
ordena al Ministerio de Salud de Ia Frovineia de Buenos Aires que arbitre fos

medios y recursos Necesarios para garantizar g prestacién de los servicios de

nefrologia y hemodiélisis cuando ha sido el Propio municipio quien {e ha cursaido
un requerimiento en ese sentido aj Ministerio de Salud de [a Nagién,

C) A f5. 100/111 se presenta el doctor Miguel Horacio Paso representando

judicialmente a la Provincia de Buenos Aures en favor de} mandato delegado por 2]

Fiscal de Estado. Adjunta expediente  administrativo nro. ‘5100-40004/—20f4

formado a raiz del inicio del presente. Manifiesta que 1os {'imparistas no han

formalizado pedfdo alguno al Ministerio de Salud en relacign al ‘;)bjeto del presente

amparo y consecuentemente no puede al

que exhiba el incumplimiento de las obligaciones que algin precepto normativo

establece y que se evidencie una lesign actual e inminente ep sus derechos. Que I3

obligacién de prestar los servicios de salud v garantizar a atencion médica en e]

ambito de 1a provincia pesa sobre o] ministerio con caricter de subsidiaria de [a

actuacion de obras sociales Y programas de salud prestados por entes de naturaleza

‘



privada en beneficio de los afiliados a los mismos. Que de acuerdo a lo informado
por el Ministerio de Salud todos los amparistas, a excepcion de Gabriel Gabrieli,
son afiliados a una obra social (IOMA y PAMI) Que las mismas otorgan cobertura
100% de la prestacion de hemodialisis, descartables y traslados para sus afiliados.
Que por ello, respecto de los amparistas que poseen obra social, su derecho a la
salud y cobertura prestacional est4 suficientemente garantizada por sus obras
sociales. Respecto del sefior Gabrieli, existen Hospitales Puiblicos que prestan el
servicio de hemodialisis. Hace alusion al Programa Nacional de Dialisis destinado a
pacientes con insuficiencia renal cronica terminal que no poseen cobertura social y
que no tienen cupo para ser atendidos en hospitales publicos. Que a fin de
garantizar el tratamiento por Resolucién 4458/95 se aprobo el convenio entre
Ministerio de Salud Provincial y Asociacién Regional de Dialisis y Trasplantes
Renales de Capital Federal y Provincia de Buenos Aires, estableciéndose que la
misma asociacidn se compromete a efectuar la prestacion ( a través de centros
privados adheridos a la misma) al paciente derivado por la citada secretarfa de
estado a través de la respectiva orden de prestacion, la que serd emitida por la
region sanitaria que corresponda de acuerdo al domicilio del paciente, en el caso
region sanitaria II. Que por otro lado presta asistencia econdmica, equipos e
insumos a los municipios cuyos hospitales cuentan con el servicio de unidades de
hemodidlisis y equipos. Que de acuerdo a las estadisticas del CUCAIBA al
08/01/2.014 en la provincia habia 10.945 pacientes que se realizaba dialisis, de los
rcuzﬂes, solo 141 pertenecerian a la Regién Sanitaria II, siendo la regién que menos
pacientes tenfa a esa fecha en toda la provincia. Que estos datos son tenidos en
cuenta a la horfa de evaluar y decidir las politicas sanitarias. Que resultaria

irrazonable como politica sanitaria a nivel provincial, que la provincia instale un



derecho a la saiud de €S0s pacientes, el cual es respetado

politicas pablicas descriptas. Que de aeuerdo a lo informado

Programa de Di4lisis Provincial, existe up centro de prestacion del servicio en la

s de los amparistag (através de su obra social qﬁe cubre el 100% de

la misma) y ese centro es de los que tienen convenio con el Ministerio de Salud y

otorgan el servicio a sy cargo para |

constituye avalar I Tuptura de la divisign de poderes ptiblicos, .

3) Ahora bien, CXpuestos sin ambages nj rodeos [os antece&j{entes del caso, 1a

cuestion se centra en determinar si existe un accionar ilegitimo v/o arbitrario e

Tepresenta —al decir de un autor. “lallave para abrir el proceso”.

Desde ta] perspectiva, torresponde  evaluar g legitimidad procesal de [og



presentantes en cuanto al caracter invocado como afectados en orden a derechos de
incidencia colectiva, a cuyo efecto observo adecuado mencionar que con la nueva
filosofia que impone el articulo 43 de la Constituciéon Nacional respecto de
intéreses comprometidos con dimension colectiva se abre camino o procedencia a
la '_z-mcic'}n de amparo, toda vez que tal remedio asoma como un cauce de proteccién
apropiado para hacer cumplir las obligaciones prestacionales de los poderes
pi_l}blicos, en los casos en que €stos las hubieran omitido o denegadoilegitimamente.
Eﬁ este contexto ;fse ha expresado que *...El interés difuso también llamado
fragmentario, colectivo o supraindividual, ha sido caracterizado como aquel que no
pértenece a una persona determinada o a un grupo unido por un vinculo o nexo
comin previo, sino que corresponde a un sector de personas que conviven en un
ambiente o situacién comiin, es decir, que se trata de un bien que pertenece a todos
y al grupo, pero que es indivisible, por lo que la satisfaccién del interés respecto de
uno de ellos importa la de tedos...” (Accién de Amparo en la Provincia de Buenos
A_ires. Ley 13.928:comentada. Autor Daniel Esteban Brola. Editorial Omar Favale.
Pagina 209).

(éomo surge de autos, el reclamo de los amparistas se corresponde con una
é‘:ituacién comun .en cuanto que, como ciudadanos de la localidad de Carlos
Casares, entre ellos, personas que padecen insuficiencia renal crénica terminal, ven
afectado su derecho a la salud, exigiendo el cumplimiento de la ordenanza n°
3547/2013 mediante la cual el Concejo Deliberante de su localidad dispuso la
instalacién de un servicio de Nefrologia y Hemodialisis en esa localidad y 1a
adquisicion de ufna maquina de hemodialisis para tratamiento de didlisis aguda
dentro del Hospétal Municipal y de un’a maquina de tratamiento de agua a los

‘efectos de completar el sistema de terapia intensiva.

\O



5 SR e e g e e

comunidad ciudadana en sy conjunto.

4) Ahora bien, sobre los hechos que han mativado la presente accion, no se

encuentran controvertidos los siguientes:

Que ¢l Honorable Concejo Deliberante de Carlos Casares mediante

ordenanza n° 2684/2000 autorizé al Departamento Ejecutivo a suscribir con la

firma UNIRCA S.A. un convenio a los efectos de que €sta ihstale en el Hospital

Municipal “Julio F. Ramos” una Unidad Renal para que funcione en forma

permanente en dicho establecimiento, por el plazo de tres afigs desde la firma de]

mismo, suscripto el dia 24 de agosto de 2000.

Que dicha Unidad funcioné hasta o] afio 2003, rescindiéndose el contzat?j y

€0mo consecuencia de ello se dej6 de prestar el servicio diélisis en esg localidad.

Que a rafz de ello Jog pacientes con Insuficiencia Rena] Crénica Terminal

comenzaron a viajar a fin de continuar con el tratamiento dialitico en localidades

aledafias. .

dicté la ordenanza nimerg 3547 1a mediante la cual dispuso la instalacién de una

Unidad de Nefrologia y Dialisis dentro del Hospital Municipal de [a localidad de

Carlos Casares, e up todo de acuerdo con ag normas sanjtariag, Consignando que

el Departamentq Ejecutivo dispondria de [a implementacign de la misma, en e]

tiempo que considere pertinente, sin generar condicionamientg alguno a dicha

ordenanza. En e] articulo 2 dispuso [a adquisicién de una maquina de hemodidlisis

para tratamiento de diglisis aguda dentro del Hospital Municipal y de upa maquina

“



de tratamiento de agua a los efectos de completar el sistema de terapia intensiva,
facultando en el Articulo 3 al Departamento Ejecutivo a imputar los gastos que
demande dicha ordenanza de las partidas correspondientes.

Que mediante c%:)municado 03/13 el Honorab}e Concejo Deliberante hizo saber
al Departamento Ejecutivo la necesidad de implementar medidas urgentes de
caracter asistencial en relacion a los pacientes que padecen Insuficiencia Renal
Crénica Terminal,

Que por Resolucion 4458/95 se aprobé el convenio entre Ministerio de
Salud Provincial y Asociacién Regional de Dialisis y Trasplantes Renales de
Capital Federal y"z Provincia de Bueﬁos Aires, estableciéndose que la misma
aﬁociacién s¢ compromete a efectuar la prestacion -a través de centros privados
ac:}heridos a la misma- al paciente que no poseen obra social derivado por la citada
sécretaria de estat.jlo a través de la respectiva orden de prestacion, la que sera
emitida por la region sanitaria que corresponda de acuerdo al domicilio del
paciente, en el casg region sanitaria II.

El parrafo preceﬁente, pone blanco sobre negro, respecto de la responsabilidad
que el actor desea extender a la Provincia de Buenos Adires, por cuanto, coﬁforme
lq indicé el apoderado legal, doctor Miguel Horacio Paso, el Estado Provincial
“Izﬁlicalnente” debe asumir la obligacién que persiguen los amparistas en forma
sﬁbsidiaria respécto de aquellas personas que carecen de cobertura médica
asistencial, afirmacion, dicha sea de paso, que no resultod controvertida en momento
alguno por los demandantes.

A su vez, en autos, los actores no han evidenciado alglin acto concreto donde el
E;stado Provincial haya omitido o negado en forma ilegal o manifiesta el

compromiso asumido en el marco del Programa Provincial de Dialisis (resolucion

W
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n* 4458/95), como también se advierta que con ajuste al margo regujatorio Vig{{ente
citado y los antecedentes concretos del caso, devendria 1 €XCceso exigir & la
Provincia que arbitre |og medios necesarios para suplir [a (;"ra ¥ la omisién en la
que habria incurrido el Municipio en reglamentar 1a ordi nz’iinza que disponiza la

creacién de un centro de dialisis con el consecuente nombramiento del personal

técnico necesario para operativizar la citada prestacion en la localidad de Carlos

Casares.
Consecuentemente, a tenor de lo anterior y desde un enifoque estrictamente
normativo, no observandose que la oposicién de la co- dentandada importe tina

ilegalidad de caricter manifiesto, en tanto su respuesta denegatoria no colisionar{a

€On un precepto positivo que, a simple vista, y sin dejar margen para la duda,

determine en forma cabal, directa ¥ operativa la obligacign prestacional del

Ministerio de Salud provincial, no cabe acoger ¢l planteamiento formulado por los _

actores.

Respecto de los hechos controvertidos:



administrativo lesivo.

Ahora bien, no quepan dudas que la problemaética trafda por los actores

encuentra acabada recepcidn en normas de fango constitucional nacional y

provincial, derivando su trascendencia de su estrecha vinculacién con el derecho a

la vida, fundado en e] principio de la dignidad de la persona humana, piedra
angular de los restantes denominados derechos humanos amparados por distintos

tratados y convenciones internacionales.

Véase, en ese orden de ideas, que la Declaracion Universal de Derechos
Humanos en su articulo 25 establece que toda persona tiene derecho a un nivel de
vida adecuado que le asegure, asi como a su familia, la salud y el bienestar, v en
especial la alimentacién, el vestido, la vivienda, la asistencia médica y los servicios
sociales necesatios. Por su parte ¢l Pacto Internacional de Derechos Econdémicos,
Sociales y Culturales dispone en su articulo 12.1.2. que los Estados partes en el
presente pacto reconocen el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel
posible de salud fisica y mental y entre las medidas que deberan adoptar a fin de
asegurar la plena efectividad de este derecho, figurardn la prevencidn y el
tratamiento de las enfermedades epidémicas, endémicas, profesionales y de otra
indole, y la lucha contra ellas como asi también la creacién de condiciones que
aseguren a todos a§istencia médica y servicios médicos en caso de enfermedad. En
cuanto a la Con\;encién Americana sobre Derechos Humanos en el Titulo I
capitulo I articulo 5 en su primer inciso establece que toda persona tiene derecho a
q;ﬁe se respete su integridad fisica, psiquica y moral.

En concordancia con lo expuesto, la Constitucién de la Provincia de Buenos
Aires en tanto consagro especialmente este derecho fundamental en el articulo 36

inciso 8 garantizando a todos los habitantes de esta Provincia el acceso a la salud en

W
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los aspectos preventivos, asistenciales y terapenticos.

A la luz de tal contexto normativo, corresponde indicar d¢ manera puntual que

los actores se encuentran afectados por una Insuficiencia ReLalCrénica Terminal,

definida por el Ministerio de Salud de la Nacién como: “La gresencia de dafio renal
por un periodo mayor a 3 meses, evidenciado por alteracios eé de la funcién renal
{un volumen de filtrado glomerular (VFG) estimado o medldo > 60 mL/min/t,73
m?2) o presencia de marcadores de dano renal (anormahdades dP sedimento urm‘mo
0 anormalidades estructurales detectadas por medio de estuchos por nnagenes 0

biopsia que documente anormalidades)”(Guia Practica Chmcei sobre Prevenciéh y

Deteccién Precoz de la Enfermedad Renal Cronica en Adultds en el primer nivel

de atencién. Pagina 41).

Delimitado el marco legal que cabe proyectar sobre la situacién que nos
convoca, deviene apropiado comenzar a introducirmos en el examen de la cuesfic')n

de fondo, a cuyo efecto se torna adecuado analizar los a:gumentos y las pruehas

que las partes trajeran para validar sus respectwas pleten51one< Veamos.

Como sabemos, la Constitucién Nacional en su articulo S'establece que cada

provincia dictard para si una Constitucién bajo el sistema representativo

republicano, de acuerdo con los principios, declaraciones y garantias de la

Constitucién Nacional; debiendo asegurar su régimen municipal. En consecuencia

la Constitucion de la Provincia de Buerios Aires dispuso en la Seccién VII, capitulo

Unico, el régimen municipal estableciendo entre otras cuestlones composicion de

las municipalidades, atribuciones, limitacio nes, ete. (art. 190 y ssgtes.).

En funcidn de la autonomfa atribuida, el articulo 28 en sus incisos 1 y 8 de

la Ley Organica de las Municipalidades ( 6769/58) otorga al Concejo Deliberante
la facultad de establecer hospitales, matemidades, salas de primeros auxilios,
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servicios de ambulancias médicas y toda otra institucion de bien publico vinculada
con los intereses sociales del municipio, y a la educacién popular.

Ergo, en contraposicion a lo argiiido por la representante legal del Municipio, en
cuanto pregond que corresponderfa decretar la nulidad de la mentada ordenanza 50 * /
pretexto que el Honorable Concejo Deliberante habia invadido la esfera de
actuacién o competencia del Poder Ejecutivo, en modo alguno puede merecer

favorable acogida a la luz de la normativa legal expuesta.

En ese sem:ido, el articulo 108 iIlCi%O 2 del citado cuerpo normativo faculta
al Poder Ej ecutivo~a promulgar las ordenanzas o vetarlas dentro del plazo de diez
dias de notificadas, motivo por el cual, habiéndose promulgado la normativa legal
citada, goza de plena vigencia y deviene exigible.

Por eso, no observo atendible aquél argumento ensayado extemporaneamente por
la demandada que pretendia anclar la hipétesis de que indefectiblemente tendria
q::ue haberse poste;;gado la instalacién dél centro de hemodialisis debido a la

necesidad de efectuar obras previas y reparaciones en el Hospital de esa localidad.

Es que, si al momento del dictado de la ordenanza el De artamento Ejecutivo no
B i T I e e
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tenfa los recursos pertinentes para cumpl;r con la qecucxon de la citada ordenanza

(pese a la falta de un plazo determinado para su

puesta en practlca) ¥ Juzgaba que
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la implementacién de la misma se inmiscuia en el arnbxto de su competenc1a 0 que 4

——
la ejecucion de la obra sena de factura 1mpos1b15: 0 incjerta pudiendo llegar hasta L T
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comprometer la admlmstracmn . publica a su cargo, contaba la Jefatura Comunal
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con la herramienta lggal prevista en el citado articulo para supeditar o vetar la

entrada en vigor del acto administrativo _decretado
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por el Honorable Concejo
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Dehberante '
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EIIG sin de dejar de acentuar que, bien ppdma haberse.utilizado.otras. instalaciones
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edilicias para instrumentar el aludido centro, aunque

provxslonal 0 temporal hasta la efectWa ejecuclon de Ias obrag maten les alegdda:,
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en el \Iosocomio Local; Una cosa no quitaba Ia otra
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En otro orden, con fecha 16 de abril del corriente afio, se cel B_ré una audiencia a la

que asistieron dos médicos nefrélogos, Mariano Garcia {enl&hdad de espema‘z:,ta

imparcial) y Gustavo Laham (por la parte actora), qumneb aportaron con sus

conocimientos una serie de detalles sumamente ennquecedoreﬁ para Lontextuah?ar

comprender y dimensionar el reclamo de los actores.

Un breve paréntesis. Cabe destacar aqui, que el Municipio a través de su

representante legal habia indicado, entre otras cosas, en la pnmer audiencia que se

celebrara el 26 de marzo de] afio en curso, que asistiria a la proxima reunidn

Judicial que se fijara con la médica nefréloga que se habia contxatado para Cubﬂl’ las

necesidades del derecho prestacional que se reclama, cobrando Inoperancia aqusila
m

afirmacion desde que la citada profesional no concurrié a la - gegunda aud1enc;a y

tampoco se acredité mediante constancxa fehamente los moi ivos aduc1dos por la

letrada, respecto a que se encontraba cursando un embarazo mesg
e

existe certificado médico alguno que nos permita apreciar tal clrcunstanma sin que
M‘"‘"‘%"—N ST

las meras mamfestacwnes obrantes a fs

T ——————.

597 s exhiban como suficientes para,
acreditar tal extremo fictico.

Retomando. Aprovechando la experiencia de tales especialistas, como anticipaba,
la audiencia se present6 como un instrumento adecuado para esclarecer ¥ delimitar
las distintas cuestiones que mvolucraban el objeto del presente amparo, toda vez
que las respuestas de los entrevistados trajo luz sobre log aspectos centrales v

orbitales que giran en derredor de la temdtica en cuestion.

A fin de que se aprecie lo antes expuesto, asoma apropiado retractar algunas

S5z

0s0, ya que no



conclusiones que proﬁneron los aludidos galenos a la hora de someterse al amplio

¥ vaniado mterrogatono que se realizé en el marco de la extensa audiencia que se

registrd en Soporte magnético “dvd” (fs. 63 D)

Asi, entre distintas cosas, se establecid la distincién entre wnsuficiencia renal crénica

aguda En cuanto a la primera se establecid que la misma se constata en el
paciente cuando sufre un deterioro de la actividad renal por mas de tres meses
conllevando tal circunstancia la respectiva derivacién a una dependencia hacia e]
tratazmento de d1ahsis En el momento en que diagnostica la insuficiencia renal

cronica terminal, se entiende que la funcién del rifién no se recuperara, con lo cual
la persona dependers de por vida del tratamiento de dialisis.

En la insuficiencia renal aguda el deterioro de la actividad renal se produce de

manera brusca, sin embargo existe la posibilidad de que el rifién comience a

funcionar y asf dejar de lado el procedimiento dialitico.

Al ser consultado el doctor Garcia acerca del indice de mortalidad en pacientes

cronicos indicé que “el enfermo renal es ug paciente de alto riesgo por definicidn”,

Indicé que dicha enfermedad afecta Ia funcién de los rifiones (eliminar las toxinas y

excesos de liguidos del cuerpo) por lo que la dialisis —como proceso sustitutivo, no

curativo de la insuficiencia renal crénjca- reemplaza momentineamente o durante el

proced1miento la runcwn de los rifiones que no estan funcionando,

También se hizo alusién a la existencia de distintos tratamientos para enfrentar la

enfermedad que afrontan los actores.

i Asi, en punio 2 la hemodidlisis se preciso que resulta ser un proceso mediante e]

cual se toma la sangre de] cuerpo del paciente, la cual circula a través de una

maquina que produce &

1 proceso de desintpxicaci(’)n y de separacién del exceso de
liquido, para retornar purificada al cuerpo. Ese roCeso se realiza tres veces por
I p p
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Semana por el lapso romedio de cuatro horas.
p pso p

: i 5 |
En cuanto a Ia didlisis peritoneal, se explicéd que era un procedimiento ambulatario

en el cual se colocaba a] paciente un catéter 3 ni

paciente, e] nefrdlogo asiste una VEZ por mes al paciente

bara adecuar g} tipo de dialjsis que recibe, la medicacign ¥y realizar difererites

realizarse trasplantes, tratamientog ambulatorios, ete. F inalmente, se dijo que |a

‘g




unidad de didlisis puede estar dentro de un hospital o en forma periférica.

E En relacién al 6rgano encargado del control de los centros de dialisis, surgi6

que es ejercido por el Ministerio de Salud, la Asociacién Argentina de Nefrologia y
el INCUCAL Respecto de este ultimo, el contralor lo efectiia a través de un sistema
informatico denominado bajo la sigla SINTRA, sitio donde se registra todo

paciente que ingresa a diélisis, especificandose que es carga del director del centro

de didlisis su inscripcion como asi también oportunamente la registracion del
paciente respecto de su situacion frente al trasplante.

Tras ser consultado el doctor Laham acerca de 1a distancia de los pacientes
con el centro de dialisis, comenzé haciendo alusion al término dosis de dialisis, y
refirié que la misma se calcula en base a la cantidad de tratamiento efectuado,
afirmando: “...Se ha estipulado que un paciente como minimo tiene que hacer tres
sesiones por semana de diélisis, tres horas y media, cuatro, a veces cinco horas. Se
sabe que si el paciente no cumple con ese estandar de tratamiento de dilisis, no
estd cumpliendo con esa dosis de dilisis minima requerida. Lo ideal serfa que
dialice todos los dias porque se acérca mas a la fisiologia renal pero por una
cuestion de calidad de vida el paciente no puede dializar todos los dias” (...)
“Ahora si el paciente falta a dos sesiones, tres sesiones, obviamente la dosis no se
cumple y hay un riesgo relativo de muerte mayor...”
En relacién a lo expuesto, y sobre el grado de adherencia al tratamiento, surge de lo
dicho en la audiencia que se han efectuado diferentes trabajos de investigacion que
confirman que ¢l paciente que se dializa lejos de su domicilio posee un menor
grado de adherencia al tratamiento. Existen distintos factores, entre ellos la simple

negativa del paciente a viajar, el hecho de que no se lo traslade, etc. Ello hace el

que paciente tealice menos sesiones por semana y se asocia a un alto riesgo de

O

N




—
AL B0y
DUE

7&’1 siéte u

Si el paciente dializa muy jlejos, e
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! muerte. Concluyé el citado galeno
ocho horas fuera de su casa, baja su calidad de vid
Importa aclarar, como anticipara, que en el marco de 1 presente accmn se
a{mente concum'eron
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celebrd una audiencia anterior 3 ia mencionada, donde efectw
os Casares. En el transcurso de la mismia 1a

la parte actora y el Municipio de Carl
Municipio informé que su mandante habia adquirido una

representante legal del
copia simple del contrato que se habria celebrado entre el Mumclplo de Carlos

Casares, el técnico, Martin Andres Rafio v la nefrdloga, Mana Magdalena Fortl

‘maquina de diilisis aguda y una para el tratamiento de agua Asimismo, adjunto
Instrumento legal mediante el cual se habrian comprometido 1nstalar el centro de

dialisis y completar el servicio de didlisis aguda, asumiendo 1a c;bhgauon de aportar
la aparatologia y sus servicios, entre otras, y el municipio brmdar el lugar fisico
para cumplimentar finalmente con la obligacién asumida. Agrego que se pondr;a a

disposicién de los pacientes con IRCT un sector del hospitai con una linea de

teléfono y personal afectado a Ja m1sma con motivo de recibir mformacwn en tomo

a su prob[emahca hacer consultas rPspecto de 105 tramites que deben efectnar a fin
ncia

de acceder al trasplante, etc.

Justamente, por ese compromiso procesal asumido, en la’ segunda audie
celebrada el citado 16 de abril del corriente afio, la representante legal del
Municipio, a fin de acreditar 1a existencia de la méquina de dialisis en el servicio de

terapia intensiva, adjunté copia simple de historias clmicas de pacientes con
insuficiencia renal crénica que fueran asistidos en el servicio de didlisis aguda

de Carlos Casares, dando cuenta con tal medio probatorio
la de méquina v de la asistencia de cuanto

instalado en el Hospital
documental de la efectiva adquisicion
Mmenos cuatro pacientes que recibieron tratamiento de dialisis (conforme se observa
<



en fs. 01/208 del Incidente de Prueba de la parte demandada).
' Sin  embargo, tal lo sefialado por la Cémara de Apelaciéon en o
Contencioso-Administrativo de San Martin (fs. 712/712 vta), mediante constancia

médica extendida por el doctor Perbost —certificada por actuario (fs. 653/654) - se

consigné que el sefior Prieto, quien padecia insuficiencia renal cronica con

tratamiento de didlisis trimestral, no pudo dializar el 14/05/15 ante la ausencia del

servicio de didlisis en la localidad de Carlos Casares, porlo que, de nulos efectos

practicos se a

precia la existencia de una maquina de dialisis aguda en el Hospital

cuando no existe la presencia activa y regular de aquellos recursos humanos
e e sy EE AR BT T e i e

tendientes a garantizar la efectiva prestacion del tr

S,

atamiento.

En cuanto a la obligacién asumida en la primer audiencia de establecer contacto
con las 4reas de salud del municipio a fin de que por intermedio de las mismas se
realizaran entrevistas y se facilitara el acceso de los jjacientes a lista de espera, la
representante legal se limitd a expresar que se habia puesto a disposicidn el teléfono
del hospital para brindar la informacién que los pacientes requiriesen.

Esa circunstancia factica asomé desprovista de alguna constancia objetiva que
permita corroborar la efectiva afirmacion de tales apreciaciones. Absolutamente
nada aportd la demandada para apontocar sus exclamaciones. Bien podria,
verbigracia, habef:_ arrimado al proceso las distintas tareas implementadas para
difundir por los medios locales de comunicacién la prestaciéon que se habia
comprometido a realizar, como también haber acompafiado alguna evidencia que
diera cuenta de la persona designada para realizar tal tarea.

Témpoco acompz;ﬁ() la demandada prueba tendiente a comprobar la efectiva
existencia del suﬁ;;uesto expediente en trimite ante el Ministerio de la Salud

destinado a lograr la efectiva habilitacion del centro de hemodialisis.
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la asistencia social u otros inherentes a log denomina

...Hay especiales situaciohes
~ Irente a las cuales las foTmas constitucionales exigen que se articulen decisiones de

{ acompatiamiento que atiendan aquéllas (Predmbulo de 1a Const. Nac

1onal; art, 75
incs. 22 y 23 de

dicha Norma Fundamental; 11 ¥ 15 de su par 'provincial), sin ciue

ello implique desborde de la competencia funcional del Poder judicial (arts. 160 y

161 de 1a Const_ituci(’)n de la Provincia de Bs, As)..." (SCBA, A.69719 D, I of

P., d. s/Amparo”; sent. 4-X1-2009), :
Sobreabundando, importa subrayar que la Corte Suprema de I{:,lsti.cia de fa Nacidn
en autos ‘zﬁé&;g;}xdolfo Valentin

11

- - i ‘«-»..L..‘\\
< necesidades mds urgentes,

wasegurando a  sus destinatarios Jos recursos

indispensables para su subsistencia. Los criferios expresados, éuya validez no ha



(--)“Que la misién mds delicada de la Justicia es la de saberse mantener dentro
dgl ambito de su jurisdiccion, sin menoscabar las Junciones que incumben a los
otros poderes ni suplir las decisiones que deben adoptar para solucionar el
problema y dar acabado cumplimiento a las disposiciones del art. 14 bis de la
Constitucion Nacional. Todo ello sin perjuicio del ejercicio a posteriori del control
destinado a asegurar la razonabilidad de esos actos Yy a impedir que se frustren
derechos cuya = salvaguarda es deber indeclinable del Tribunal
(Eailos:308:1848);..
o Que en las condiciones resefiadas ¥ habida cuenta de las relaciones que deben
existir entre los departamentos de Estado, corresponde llevar a conocimiento de
las autoridades que tienen asignadas las atribuciones para efectuar las
correcciones necesarias que la omisién de disponer un ajuste por movilidad en el
beneficio del actor ha llevado a privarlo a’e.urz derecho conferido por la Ley
Fundamental...” ¢
En el caso y, sin pretender este organismo jurisdiccional entrometerse en facultades
?ropias inherentt:;s al Poder Ejecutivo, se intenta evaluar la razonabilidad v
iggitimidad del acéto y en su caso determinar si ha ocasionado un menoscabo en los
derechos involucrados.

De alli que, ef; funcién de lo precedentemente consignado, y considerando los
recaudos que establece nuestra carfa magna en su articulo 43, en cuanto dispone
que procedera la accién de amparo frente a todo acto u omision de autoridad

puablica que en Hforma actual o inminente lesione, altere o restringa derechos

Teconocidos constitucionalmente, advierto que la inaccion por parte del. Municipio.
de Carl

S R

Casares frente al compromiso asumido en el afio 2.013 con la

S Sy

promulgacion de la ordenanza n® 3547 resulta arbitraria e ilegitima desde que bajo

M
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el ropaje de la ausencia un plazo para su ejecucién ha postergade por

s 4

salud de las Personas que padecen Insuficiencia Renal Crénica, al
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aflos la

sﬁ locaiiq;;g.
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™ Ante esa situacion las personas atectadas por dicha patologia debieron recurrir a

e O

e

<oy

centros aledafios para poder recibir el tratamiento que su organisrfflo les exige para

poder mantenerse con vida, de acuerdo a lag consideraciones efectuadas por los
especialistas en la materia que acudieron a la audiencia del dia 16/04/2.015, todo
lo cual ha generado por otra parte un detrimento en ]a calidad de vida de los

pacientes si se piensa en el tiempo que por semana les demanda & tratamiento, en

cuanto deben viajar para poder recibir el mismo Y una vez finalizado- teniendo er

cuenta el cardcter invasivo de éstc en el organismo- deben retornar en esas

condiciones a sy localidad.

la médica nefréloga se hallaba cursando un embarazo, no surgiendo de lag

presentes actuaciones que el Municipio hubiese adoptado algiin recaudg para suplir
Su ausencia y garantizar e servicio que se reclama, antes bien, las constancias dela

Causa muestran justamenie que durante el periodo de gestacion de la galena

.ZS—



contratada, cuanto menos, el servicio no se prestaba regularmente, ya que a fs

653/654 se observa que uno de Ios vecmos de ia locahdad de Carlos Casares al

concurrir al nosocomio no pudo dializarse y comp]etar la dosis de iratamwnto

E e e e
e e e e et i

A todo esto, no dejo de justipreciar que el Mumcapm tampoco ha cumphdo aq_ue}
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comprormso que suscribi en el contrato de locacién de servicios (ver fs. 211/216

B e L

del cuaderno de prueba de la demandada anexado al prmc1pa1) ‘hablda cﬁénfa‘ -que

restando apenas dos dias para vencer el plazo establecido en la clausula Prlmera del

convenio CLtado penodo de doce meses donde deblan 1mpiementarse ias obras

necesanas para la instalacién y funcmnanuento del centro, se encuentra pend1ente

R

de resolumon la E:]ecucmn aquel pmpOSLtO Vease que recién se extenorlza un

principio de acatamiento formal con el deber asunndo en ei afio 2013 conel dmtad.o

de la ordenanza n% 879 de fecha 26/05/2015 . T

Asi entonces ante la mamﬁesta olmsmn del EJCCUUVO Mumc1pal en 1mp1ementa.r el

derecho prestamonal de Ialgambre consntu(:lonal Que se reclama se 1mp0ne

impostergable adoptar una decision tendiente a hacer efectwa el contemdo de tal

garan‘ua a efectos de hacer cesar los danos produc:1dos por la inaccion estatal leswa

sobre ia salud de ios actores , :

En sintonfa con lo expuesto y en VL[Tud de lo dispuesto en los Tratados
Internacionales que tienen jerarquia constitucional (art. 75 inc. 22), se ha
reafirmado el derecho a la preservacién de la salud, comprendido dentro del
derecho a la vida y expresado que existe en cabeza de las autoridades publicas una
obligacién impositergable de garanti'zaﬂo;_s con acciones positivas_ (arts. 42y 75 inc.
:_22 de la Constitucion nacional y 36 mc 8 de la Constitucion provincial; Fallos

321:1684, 323:3229; doct. causas B. 6;4.393, "Falcén", sent. del 2-I11-2005; B.
;65.893, "D.R.O", sent. del 17-X-2007, entre otras).
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admitido por la propia demandada, que se traduce en una =m}smn lesiva del
derecho a la salud de los actores (arts. 33, 75 inc. 22 y 3 CN,; 11 de ia
Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombzg; 5 y concs. de }a

Convencién Americana sobre Derechos Humanos; 25 ap, 1 de la Declaracmn

Universal de Derechos Humanos; 12 del Pacto Intemaciénal de Derechos

Econémicos, Sociales y Culturales v 36 incs. 5y 8, Const. Peial). ‘

Con apego entonces a las eXplicacionés y recomendaciones realizadas por 1%)3
nefrélogos que testificaran en la audiencia antes consignada, c?lyas vOces se aiz%&n
como dirimente en la resolucién del conflicto, tanto mas cﬁ('ando su discipii%la
cientifica se observa como absolutamente indispensable para ei tratamiento de ﬁjs

actores, y los restantes medios probatorios que respaldan, corroboran y

complementan la demanda, corresponde hacer lugar a la accic’)n;" intentada.

En cuanto a las costas, corresponde sean impuestas a la demaﬁdada vencida, pﬁes
fue precisamente ésta parte quien dio motivo para el inicio d%: esta accidn, al no
cumplir con la ordenanza oportunamente sancionada, sin haber fundado diéha
abstencion (arts. 14 y 19 de la ley 13.928).

Resta expedirme con relacién a los honorarios a regulérse a los letrados
Intervinientes. Asi, y tomando en cuenta que mediante la regulacién honoraria se
busca compensar de modo adecuado 1a tarea desplegada por los profesionales que
se desempefiaron durante la sustanciacién de la causa debe ponderarse la magnitud
del trabajo realizado, el grado de responsabilidad asumido, en concordancia con la
complejidad de los intereses en juego v la contribucién que cada uno ha aportado

para llegar a la solucién definitiva del pleito, estimo que corresponde regular los

honorarios del doctor Sergio Ratl Andreoli en la suma equivalentr

i
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previsional, y el IVA en cuanto correspondiere a la situacién particular de]

p_mfesional acmante No se regulan honorarios al doctor Miguel Horacio Paso en

funmon del Decreto Ley 7543/69 .-

~ Portodo lo expuesto, en virtud de lo normado en e] articulo 14

de la ley 13.928 y las normas precedentemente expuestas RESUELVO: HACER

LUGARala aceidén de amparo incoada a fs, 9/33/vta., debiendo el Municipio de

Carlos Casares:

1 Arbltrariosmedlos que estime pertinentes tendientes as&al;

de: nove 'a (99) _c_ha ordenanza n® 3547/2.013 lo cual implica:

a) Instalacién de una Unidad/
o R e

referente a las normas de organizacién y funcmnaimento de la practica dialitica ¥

Centro de D1a11513 en observancia a la ley 22 853

ias que en consecuencia corresponda observar/aplicar;

b) En el caso de la maquina de dialisis y de tratamiento de agua, a los
efectos de hacer efectivo el funcionamiento de] servicio de terapia i intensiva, debera

arbitrar los mechos que estime adecuados con motwo de asegurar la asistencia

S um——
efectwa de un medmo neﬁologo y un tecmco capamtado

’-l—mw o

2) Presentar ante esta sede un plan de traba_]o circunstanciado con motivo de

egaluar por ctapas —mediante entrega de las constancias que asi 1o acrediten- el

Cumphmlento de Io aqui dispuesto.-
3“) IMPONER LAS COSTAS a la demandada vencida.

4"y REGULAR 1qs honorarios del doctor Sergio Ratil Andreolj en-ia suma




“concepto de coniribucion previsional, y ¢l IVA en cuanto correspondiere a ia
situacion particuiar del profesional actuante. No se regulan honorarios al doctor

Miguel Horacio Paso en funcidn del Decreto Ley 7543/69.-
PN

2°) El mcumphrmento de la condena habilitard la impOSICIOIl de sanciones

conmmatorias (arts. 666 b1s dei Codwo Civil; 163 de Ta Const. pmvmcml 37y 511

del CP.C.C.;25ley 13.928 -texto segliin ley 14.192).

S |
s
A

6°) Registrese, notifiquese a las partes, habilitandose a tal fin dfas y horas inhAbiles.
Fecho, elévense las presentes actuaciones a la Excelentisima Ca’fuara Contenciosd

Administrativa de San Martin,

atenclon a lo dispuesto con prelacmn al dictado

PR

\

de la presente, sin nece31dad de qjte la mjsma'pase en autondad de cosa juzgada. - |

e Ot b, B e s s R T AR

zg



