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MINUTA DE LA REUNION DE TRABAJO DEL
CONSEJO CIUDADANO DE SALUD.

Agosto 30 de 2011

En la Heroica Puebla de Zaragoza, siendo las trece horas del dia treinta de agosto del afio dos mil once,
en la Sala de Juntas del Instituto Municipal de Planeacién, Calle 2 Pte. N° 126 Centro Histdrico de la
Ciudad de Puebla, Pue; con fundamento en lo establecido en los articulos 176 fraccion VII, 177 fraccion |,
178 fraccién 1V, 181, 183, 184, 185, 186, 188 del Cddigo Reglamentario para el Municipio de Puebla, y en
cumplimiento al articulo 203 fraccién IIl del mismo ordenamiento, se reunieron las siguientes personas:

CONSEJEROS
Dr. Miguel Fuentes Hernandez. Presidente del Consejo Ciudadano de Salud.
Dr. Rafael Figueroa Hernandez. Vocal de Vigilancia del Consejo Ciudadano de
Salud.
Dr. Octavio Castillo y Lépez. Consejero
Dr. Francisco Javier Hernandez Galicia. Consejero.
Dr. Salvador Rosales de Gante. Consejero.

AUTORIDADES E INVITADOS

C. Xéchitl Maura Barranco Cortés. Presidenta de la Comision de Salud.

Dr. Alejandro Reyes Diaz. Subdirector de Atencién a la Salud del
Sistema DIF Municipal.

Lic. Felipe de Jesus Gonzalez Camarena. Secretario Ejecutivo del Consejo Ciudadano

de Participacion Ciudadana.

Con el propésito de celebrar la minuta de trabajo correspondiente al mes de agosto bajo el siguiente:
ORDEN DEL DiA
1. Lista de asistencia, declaratoria del Quérum y apertura de la sesion.
Lectura del orden del dia y aprobacion del acta de la sesion anterior.
Comentarios sobre el Seguro Popular.
Revision de la conformacion del Consejo Ciudadano de Salud y expedientes de sus integrantes.
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Asuntos generales.
o Recapitulacion de Acuerdos formados en la sesion.
LISTA DE ASISTENCIA Y DECLARATORIA DE QUORUM LEGAL

Dr. Miguel Fuentes Hernandez.- Inicié a la sesion de trabajo del Consejo Ciudadano de Salud. Dio lectura
al orden del dia y aprob6 el acta de la sesién anterior. Abordé el punto tres del orden del dia. Comentd que
el Seguro Popular no estad cumpliendo con los objetivos propuestos en su inicio, sefialé que hay una serie
de comentarios que vale la pena recapitular para poder emitir un comentario final y hacer una propuesta
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para el Ayuntamiento. Ver como a través del DIF se pueda complementar el servicio, puesto que tienen
ciertas deficiencias. Solicitd a los Consejeros expresar su opinion.

Reg. Xéchitl Maura Barranco Cortés.- Menciond que sobre el Seguro Popular la Comision de Salud ha
trabajado para poder involucrar correctamente a las Secretarias de Desarrollo Econémico, de Desarrollo
Social y del Sistema Municipal DIF con el tema de la afiliaciéon al Seguro Popular. En este trabajo han
encontrado que las personas son apaticas para integrarse al Seguro Popular. Coment6 que en la Ultima
mesa de trabajo que tuvieron con el Secretario de Desarrollo Social y el Sistema Municipal DIF acordaron
generar dos campafias, una de afiliacion y una de concientizacién hacia la poblacion. Considero necesario
que los Centros de Salud tengan la suficiente capacidad y calidad, asi como contar con la
corresponsabilidad de los habitantes. Si logran trabajar con estos tres puntos, Puebla podria salir del rezago
en materia los de servicios de salud en Estado. Coment6 que la Comision tiene un gran compromiso social.
Afiadié que se reuniran con el Subsecretario la siguiente semana para establecer una metodologia que les
permita reducir el tiempo de espera en consulta. Mencioné que han trabajando en el tema de la
infraestructura para atender la demanda del Seguro Popular, y que en los Centros de Salud de las Juntas
Auxiliares ya estan completos con el porcentaje de poblacidn en afiliacion del Seguro Popular, teniendo un
promedio de 100 consultas diarias con el 10% de poblacién abierta, lo que significa que en dichas
comunidades se alcanzé un gran porcentaje de poblacion afiliada al Seguro Popular. En los Centro de
Salud de las zonas marginadas es donde cuentan con mas problemas referentes al Seguro Popular.
Comentd la preocupacion de no alcanzar la meta que se han propuesto, y que para ello tendran que
trabajar en la concientizacion de los ciudadanos. Comentd que estan trabajando con la gente, con los
Presidentes de las Juntas Auxiliares y con los Comités de Salud en conjunto con los Promotores de la
Salud.

Dr. Rafael Figueroa Hernandez.- Felicité a la Regidora Xochitl Maura Barranco Cortés por los tres puntos
que expuso. Menciond que no se cumple realmente con las obligaciones a las que se compromete un
seguro. Es necesario que la Secretaria de Salud se comprometa a dar estructura, medicinas y personal
calificado. Comenté que el Seguro Popular realmente si cuenta con el beneficio que no tienen otras
instituciones. Reiterd que se debe exigir al Secretario de Salud.

Dr. Octavio Castillo y Lopez.- Coment6 que el Seguro Popular esta descontextualizado en la ayuda a la
gente, con un costo altisimo para el pobre impacto que tiene. Sefiala que hay otros programas de indole
social que tendrian un mayor impacto. Mencioné que el Seguro Popular estd muy restringido en servicios,
en calidad. En la Secretaria de Salud Estatal y Federal les ha servido como una bolsa de dinero para poder
distribuir en las carencias que tenia la misma Secretaria. Este problema no es una prioridad de la sociedad
sino es la prioridad que tiene que cumplir el Gobierno y sefialé que tienen un problema muy serio con la
infraestructura para poder cobrar. En el caso del Seguro Social ha tenido una gran ventaja ya que esta lleno
de cobradores, en el Seguro Popular no hay cobradores y se tiene que hacer una estructura de cobradores
que sale muy cara.

Reg. Xachitl Maura Barranco Cortes.- ; Qué propondria?
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Dr. Octavio Castillo y Lopez.- Respondié que el Seguro Popular deberia desaparecer o en su momento Si
quieren beneficiar a las personas, que les asignen el recurso econdmico de acuerdo a las necesidades que
se requieran.

Reg. Xéchitl Maura Barranco Cortes.- Mencion6 que se tiene que ir delimitando también la competencia
municipal y sugiere hacer una propuesta a la Camara de Diputados y la Camara de Senadores.

Dr. Salvador Rosales de Gante.- Comenté que ha venido estudiando el problema y afortunadamente
cuentan con los documentos de causes, el cual les da un panorama mas amplio. Mencioné que el Seguro
Popular es fundamentalmente para la cobertura de servicios médicos y asistencia con una visidn asistencial
que se parece mas que un Estado de seguridad social a un Estado de beneficencia publica, el cual, nos
regresa historicamente. Comentd que las coberturas que se realizan son de enfermedad, en todo caso seria
mas que un Seguro de Salud un “seguro de enfermedad” con grandes limitaciones y sin atender todos los
demas aspectos que tiene el fendmeno de la seguridad social. Puntualizé que les falta mucho por trabajar,
sin embargo se deben generar propuestas en el Seguro Popular para que se cumplan adecuadamente. El
numero de médicos actualmente en el pais y en el Estado es muy limitado. Menciond que es necesario
planificar todos los servicios, no obstante el Seguro Popular esta trabajando con instalaciones insuficientes
sélo para cubrir problemas de asistencia médica.

Dr. Miguel Fuentes Hernandez.- Menciond que se tienen que corregir los defectos que han venido
cargandose desde hace mucho tiempo y uno de ellos el Seguro Popular que se tiene que actualizar,
replantear los servicios que se van a ofrecer, y comentd que el mes pasado vino el Dr. Rodolfo Martinez e
informd que para el afio que entra les cobraran a todos los asegurados dos mil pesos por afio. Personas
con escasos recursos no podran cubrir esta cuota. Reiterd que la cobertura que tiene el Seguro Popular es
insuficiente. Comentd que uno de los aciertos que sefiald el Dr. Octavio Castillo es que la medicina
preventiva es mas importante que la curativa, y que en el programa del Seguro Popular no existe la
medicina preventiva. Se deben realizar algunas propuestas y deben incluirse los servicios mas elementales
para que de esa manera se cubran las necesidades prioritarias.

Dr. Alejandro Reyes Diaz.- Comentd con respecto al Seguro Popular, que los Centros de Salud se han
colapsado, son Centros que se crearon hace diez afios con dos unidades médicas y una unidad dental ya
no es suficiente para el servicio. Se tiene que analizar esta situacion.

Dr. Rafael Figueroa Hernandez.- Mencioné que se unieran las dos instituciones: ISSTE, e IMSS ya que
muchas veces dejan instalaciones en buenas condiciones que podrian ser ocupadas para el Seguro
Popular, lo cual no le costaria mucho al gobierno en reutilizar esas instalaciones.

Lic. Felipe de Jesus Gonzales Camarena.- Solicito al Dr. Octavio Castillo comentar sobre cuél seria la
estrategia en materia de salud que deberia tomar el Municipio.
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Dr. Octavio Castillo y Lopez.- Respondié que el Municipio debe convertirse en un promotor de la salud de
forma especifica sin dejar de atender algunos aspectos de asistencia a los enfermos, promover los
aspectos de salud en lo general a través de campafias de orientacion e higiene, medicina preventiva,
programas que eviten la obesidad, programas contra alimentos chatarra, la vigilancia de programas
escolares que contemplen los aspectos de educacion fisica, la reduccion de aspectos de ruido en la ciudad,
disminuir la contaminacién visual para evitar la neurosis en la poblacién, son aspectos preventivos que
cuestan menos que atender la enfermedad. El Sistema DIF Municipal tiene una serie de programas
especificos que impactarian los aspectos de salud.

Dr. Alejandro Reyes Diaz.- Informé que el DIF cumple con esta funcién, ahora en la parte preventiva con el
programa “5 Pasos por la Salud en Familia®, el programa prevencion de adicciones, prevencion de suicidios.
El proximo lunes 5 de septiembre habra un foro sobre la prevencion de suicidios en el Teatro de la Ciudad.
En materia de conducta social como bullying y cutting se estan haciendo actividades junto con la Secretaria
de Seguridad Publica con el programa de “Mejores Ciudadanos Menor Delincuencia”. Comento6 que el DIF
se esta apoyando en el Seguro Popular.

Dr. Rafael Figueroa Hernandez.- Sugiere que se lleve a cabo una perfecta coordinacién con Policia,
Transito y Proteccion Civil por que no hay una campafia para darle proteccion al peatén. Sugirié hacer una
campafa a través de radio y television para lograr disminuir los accidentes de transito en especial en las
escuelas.

Dr. Miguel Fuentes Hernandez.- Le sugirié a la Regidora que en la época de lluvias han habido accidentes
en el Centro con las tapas de Teléfonos de México y no esta por deméas ponerles protectores para evitar
es0s accidentes.

Dr. Salvador Rosales de Gante|.- Abundd sobre los comentarios del Dr. Octavio Castillo, en relacion a
como el Municipio se vincula con los aspectos de salud. Sefialé que hay una gran riqueza de actividades
que se pueden encontrar sobre todo en Puebla y en particular cémo el Cabildo Poblano ha intervenido en
problemas de salud a través del tiempo.

Dr. Miguel Fuentes Hernandez.- Agradeci la presencia de los Consejeros y dio por terminada la sesion.

ACUERDOS
1. Se convocara a la proxima sesion ordinaria del Consejo el dia 27 de septiembre de 2011 en la sala
de juntas del Instituto Municipal de Planeacion (2 Pte. 107 Col. Centro, 2do. Piso).
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