PROYECTO DE PEDIDO DE INFORMES

La Honorable Cámara de Diputados de la Provincia de Buenos Aires aprueba el siguiente proyecto de 

PEDIDO DE INFORMES

Solicitase al Poder Ejecutivo provincial a través del Ministerio de Salud y éste por las dependencias a su cargo, informe de acuerdo a los datos disponibles, acerca de los índices de mortalidad infantil en el año 2007, incluyendo una discriminación geográfica considerando el índice por Regiones Sanitarias, y otra socio económica, estableciendo la incidencia del índice mencionado en los distintos estamentos. 

FUNDAMENTOS

Apelando a la información que se ha hecho pública originada en fuentes oficiales, surge que la mortalidad infantil creció este año en la provincia de Buenos Aires y quebró una tendencia a la baja. Porque el crecimiento de la mortalidad infantil de este año quiebra una tendencia: en 2004 se había ubicado en el 13 por mil; en 2005, en 12,9 por mil y el año pasado, en 12,5 por mil. También se ubica por encima del nivel nacional: en 2006, la tasa fue para toda Argentina del 12,6 por mil.  

También pone en duda el objetivo nacional, expuesto por el ex ministro a principios de diciembre, de llevar la mortalidad infantil para todo el país a menos de un dígito para 2010, coronando una tendencia a la baja que comenzó en 1990, cuando la tasa para todo el país era de 25,6 por mil. Pese a esa pronunciada baja, los índices argentinos no terminan de ser buenos: en Chile, un país con un nivel de desarrollo social similar y un sistema de salud equiparable, la tasa de mortalidad infantil fue en 2006 de 8 por mil. Y en Cuba, del 6 por mil. Países desarrollados como Japón, España o Suecia tiene una tasa del 3 por mil.  

En tanto más allá de cualquier consideración de otra naturaleza, aunque no pueda soslayarse que los índices que nos ocupan marcan un contraste evidente con aquellos a los que se apela para poner en evidencia el crecimiento económico y otros a los que se alude  para establecer mejorías en el cuadro de calidad de vida de la población, como los que han sido expuestos recientemente para avalar la aprobación del Presupuesto de gsatos para la Provincia de Buenos Aires, urge conocer mayores precisiones acerca de la cuestión que nos ocupa, incluyendo detalles que permitan diseñar acciones que lleven a superar la situación, creemos oportuno centrar la fundamentación del requerimiento en datos que surgen de la propia autoridad responsable de las áreas de Salud en el ámbito bonaerense. 

Así, partes de prensa que se han conocido por estos días afirman que la mortalidad infantil, uno de los indicadores básicos del nivel general de salud de una población, creció un 0,6 por ciento en la Provincia de Buenos Aires en el último año y quebró así una tendencia a la baja sostenida al menos desde 2004. De acuerdo a los datos disponibles, a septiembre de este año murieron 168 bebés menores de un año más que en el mismo período de 2006. Sobre esa base, Salud realizó una proyección que indica que al 31 de diciembre próximo la tasa de mortalidad infantil bonaerense será de 13.1 por mil, contra el 12.5 por mil del año pasado. De acuerdo a estadísticas oficiales del Ministerio de Salud de la provincia, el grupo más golpeado por el aumento de la mortalidad fue el de los bebés entre los 28 días y el año de vida (período posneonatal): allí el incremento es del 16 por mil. En los menores de 28 días, el incremento también superó a la media: 3,6 por mil. Entre las causas del aumento en el grupo posneonatal, ocupan un lugar importante las infecciones respiratorias agudas bajas. Entre ese grupo de enfermedades se encuadra la bronquiolitis, que este año registró un pico de casos importante –cerca de 150 muertos- que obligó a poner en marcha un plan de emergencia con atención en pasillos de hospitales. La coordinadora del Programa Materno Infantil de la Provincia, confirmó que “la bronquiolitis tuvo una incidencia importante” en el aumento de la mortalidad. También indicó que el fenómeno está “homogéneamente” distribuido en lo geográfico, pero que “incide más cuanto más se desciende en la escala social”. Explicó que las estadísticas difundidas son “preliminares”, y en ese sentido advirtió que los números “pueden variar cuando terminen de notificarse todos los nacimientos del año, aunque reconoció que se tata de un “fenómeno al que hay que estar alerta y combatir con más atención primaria”.

A fin de contribuir para que ese combate sea pronto y eficaz, es que consideramos necesario contar con esos datos de manera pormenorizada, en ambos aspectos, esto es tanto en lo geográfico como en lo socio económico.

Conocer los mapas pertinentes así como los recursos concretos con que se cuenta para afrontar la tarea indispensable e impostergable de revertir nuevamente la tendencia y alcanzar los objetivos seguramente compartidos, resulta una base central para la empresa. 

Es que no son sólo números: de acuerdo a datos expuestos en el Congreso de Mortalidad Infantil realizado en Córdoba el año pasado, si Argentina alcanzara el nivel de mortalidad infantil de Chile, se evitaría la muerte de 2.500 bebés por año. Si los números fuesen como los de Cuba, sería de 6.200 bebés menores de un año cada doce meses el número de muertes evitadas.   

