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Senor
Presidente de la Camara de Senadores 

de la provincia de Catamarca 

Ing. Rub^n Dusso 

SU DESPACHO:

Me es grato dirigirme a Usted, a efectos de remitirle - para su 

tratamiento- el texto adjunto del proyecto de Ley sobre "Registro Provincial Unico 

y Obligatorio de Cuidadores Domiciliarios" que obtuviera media sancion de este 

Cuerpo en la Segunda Sesion Especial, llevada a cabo el 23 de mayo del corriente 

ano.
A tal efecto acompafia a la presente, la documentacion

correspondiente.
Con tal motivo, saiudo a usted atentamente.
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EL SENADO Y LA CAMARA DE DIPUTADOS 

DE LA PROVINCIA DE CATAMARCA 

SANCIONAN CON FUERZA DE
LEY

REGISTRO PROVINCIAL UNICO Y OBLIGATORIO DE 
CUIDADORES DOMICILIARIOS

CAPITULO I
DE LOS CUIDADORES DOMICILIARIOS

ARTICULO 1“.- Creacion. Crease el Registro Provincial de 

Cuidadores Domiciliarios.

ARTICULO 2®.- Denominacion. Se denomina a los efectos de la 

presente Ley, Cuidadores Domiciliarios a personas mayores de veintiun 

(21) anos que presten servicios especializados con vision gerontologica 

de prevencion, acompanamiento, apoyo, contencion y asistencia en las 

actividades basicas de la vida diaria de las personas mayores de sesenta 

(60) anos en situacion de dependencia, y/o toda persona que por 

motives de salud requiera sus servicios.

ARTICULO 3“.- Objetivos. Los objetivos de la presente Ley son:

a) Regular la prestacion de servicios de los prestadores 

domiciliarios de atencion socio-sanitaria de los adultos mayores;

b) Reconocer, jerarquizar y promover la profesionalizacion de los 

trabajadores domiciliarios;

c) Promover una mejor calidad de vida para los adultos mayores en 

situacion de dependencia o enfermedad, evitando situaciones de 

abandono, marginalidad y/o aislamiento;

d) Propiciar acciones referentes a los aspectos sociales concordantes 

y/o complementarios enunciados en el Capitulo II - De las 

Funciones de los Cuidadores Domiciliarios-.

ARTICULO 4®.- Clasiflcacion. Los Cuidadores Domiciliarios se 

clasifican en las modalidades de Asistentes Gerontologicos 

Institucionales (AGI) o Asistentes Gerontologicos Domiciliarios 

(AGD), segun presten servicios en instituciones o residencias de larga 

estadia para personas mayores o en el domicilio real -ocasional o 

permanente- de la persona mayor, respectivam^ente.

ARTICULO 5®.- Lugar. Los Cuidadores D|bmi:iliarios desarrollaran 

sus funciones en:

CATAMARCA-oa. .V

c;

N7



Poder Legislative 
Camara de Diputados 

Catamarca
CAPITULO V

DE LAS DISPOCISIONES FINALES

ARTiCULO 18.- Presupuesto. La Autoridad de Aplicacion, debe 

prever las adecuaciones presupuestarias necesarias en el presupuesto 

anual para la aplicacion de la presente Ley para el siguiente ejercicio 

presupuestario.

ARTICULO 19.- Reglamentacion. El Poder Ejecutivo debe 

reglamentar la presente Ley en un plazo de ciento ochenta (180) dlas a 

partir de la promulgacion.

ARTICULO 20.- Extension. Los Cuidadores Domiciliarios que ya se 

encuentren prestando servicios en la provincia de Catamarca, deberan 

adecuarse a los terminos de la presente Ley.

ARTICULO 21.- De forma.

DADA EN LA SALA DE SESIONES DE LA CAMARA DE 
DIPUTADOS DE LA PROVINCIA DE CATAMARCA, A LOS 
VEINTITRES DIAS DEL MES DE MAYO DEL ANO DOS MIL 
VEINTIDOS.

XJ I ^jtiWWCECIUAamOGARCtA
PRESIDENTA 

CAMARA DE DIPUTADOS

CATAMARCA
Dr. CARLOS FEDERICO GEREZ
SECRETARIO RARLAMENTARIO 

CAMARA DE DIPUTADOS



RECIBIDO;
VENCIMIENTO: Zf.r..\ 0. .rr.^N^DE DESPACHO:

s 06 ”

Provincia de Catamarca

CAMARA DE DIPUTADOS 

SECRETARIA PARLAMENTARIA

486Expte. N° 2020Ano
..■.■.'.V,

S'

DIPUTADA PROVINCIAL: MARIA NATALIA PONFERRADA.-Iniciadora
It
<>

.-a;--.'. A

LEY ¥Tipo de proyecto
I

.';_Z . -V . -/L..; ___ >.. j, ■ .1. .T'. s,. ■ r , A *- civ

Extracto “Registro Provincial Unico y Obligatorio de Cuidadores Doiniciliarios”.-

S'ocl)^ y ggc<xo

E
f '-“i-.

f/A

U£:L

i

I’sr!ncL
!

CPZSCROiO EDIJAPTO
JEFE Oi\':v: >'-l ^HC'STROY 

PRC^Ci." 'I-■' •'■
CAMaKk Dt iaDOS



EXPTE N°: 486 /2020

INICIADORA; DIPUTADA MARIA NATALIA PONFERRADA.-

FUNDAMENTOS

Sra. Presidenta:

Sres. Diputados:

Numerosas estadisticas comprueban que Argentina se encuentra dentro del 
grupo de paises con un proceso de envejecimiento avanzado, y en ia 
necesidad de promover politicas sociales y de desarrollo humano acordes a 
este contexto, es que se hace necesaria la creacion de una ley referida a 
cuidadores domiciliarios o asistentes gerontologicos.

Las Naciones Unidas consideran que una poblacion esta envejecida cuando 
el porcentaje de ancianos supera el 7%. Argentina entro en esa categoria 
hacia 1970, ya que tiene uno de los indicadores de envejecimiento 
poblacional mas altos de America Latina (CEPAL/CELADE): En Catamarca 
se estima que la poblacion de personas mayores asciende a N° 60.000.

Los datos del censo 2010 demuestran que las personas de 80 anos y mas 
constituyen el grupo de edad que presento el mayor creclmiento relativo en el 
total de la poblacion (Indec, censo 2010) e incluso se esta produclendo un 
aumento progresivo de las personas que superan los cien anos (INDEC, 
1998, 2003 y 2004). Ademas, una de cada cuatro personas de 80 anos y 
mas, vive sola.

El incremento de la esperanza de vida y la disminucion de la fecundidad 
tienen importantes consecuencias para la relacion entre familia y 
envejecimiento. El aumento de la esperanza de vida prolongs la existencia 
de las personas en su etapa avanzada, y la disminucion de la fecundidad 
reduce el numero de miembros de la familia que potencialmente brindarlan 
apoyo en la edad avanzada (Guzman.2003). Por otra parte, genera una 
tendencia al decrecimiento de los hogares jovenes y al incremento de los 

o° hogares con yde personas mayores (Jelin.1994).

El aumento de la longevidad no siempre ha estado asociado a mejoras de las 
condiciones de vida, y es probable que las generaciones que esten llegando 
a la vejez tengan una elevada probabilidad de sufrir algun tipo de 
dependencia a medida que aumenta su edad.

Historicamente, debido a los mandatos culturales, fueron las familias, y las 
mujeres en particular, quienes estaban a cargo de brindar apoyo y atencion a 
las personas de edad avanzada.
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Si bien la familia ha sido y continua siendo la principal fuente de ayuda, 
brindando tiempo al ofrecer cuidados personales y transfiriendo dinero que 

■ - eolvente este servicio en el mercado, en la actualidad, y por diversos 
motives, estos sistemas tradicionales de cuidado se encuentran en crisis
(Huenchuan, 2008).
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El cuidado ha recaldo tradicionalmente en las mujeres, y estas —debido a 
situaciones economicas, sociales u opciones personales— se han Ido 
alejando progresivamente de estas tareas. Como contrapartida, la insercion



de las mujeres en el mercado del trabajo extra domestico no siempre es 
acompanada, con el mismo enfasis, por una mayor presenda de los hombres 
en las responsabilidades de cuidado, sea por socializacion de genero o 
porque quienes precisan de cuidado valoran menos el aporte que los 
hombres puedan realizar en esta tarea (Envejecimiento y Sistema de 
Cuidados. CEPAL. 2009).

Respecto de ello la meta 5.4 del Objetivo de Desarrollo Sostenible (ODS) N® 
5 de la Agenda 2030 de Naciones Unidas expresa: "Reconocer y valorar los 
cuidados y el trabajo domestico no remunerados mediante servicios publicos, 
infraestructuras y pollticas de proteccion social, y promoviendo la 
responsabilidad compartida en el hogar y la familia, segun proceda en cada 
pats”, al cual se hace referenda en el libro “Envejecimiento, personas 
mayores y Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible”, Sandra Huenchuan, 
2018.

En el caso especifico de las mujeres, hay que superar el imaginario colectivo 
que asume que los cuidados se prestan de manera gratuita, y que forman 
parte de la red de responsabilidad filial Cinicamente. Tambien, hay que 
asegurar la proteccion en la vejez de las mujeres que brindan cuidados, 
estableciendo medidas compensatorias para disminuir los efectos de la 
intermitencia laboral, producto de su ocupacion en este tipo de servicios. Es 
necesario proteger la salud de las mujeres que ofrecen cuidados, a traves de 
la provision de servicios acordes a sus necesidades y tiempo para cuidar de 
sf mismas (Huenchuan, 2008).

Lo anterior no implica que en el future cercano se espere que la familia sea 
reemplazada por los agentes privados en la provision de cuidados a los 
miembros que lo necesitan, sino que advierte sobre la necesidad de mejorar 
las condiciones en que se realize esta funcion y fortalecer la capacidad 
familiar —y en especial de las mujeres— para continuar desarrollando esta 
tarea sin arriesgar el ejercicio de sus propias opciones y libertades 
personales.

La Organizacion Mundial de la Salud (QMS) estima que en America Latina y
i ■ ij el Caribe ha aumentado en un 23% la prevalencia de necesidad de cuidados

y en la poblacion de edad avanzada entre 2000 y 2010, y diez anos mas tarde
V / ^ se habra incremento en un 47%, lo que se traduce en que mas de diez
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miliones de personas de 60 ahos y mas requeriran asistencia cotidiana 
(WHO, 2002).

Frente a las evidencias de que el cuidado de los hijos por sus padres 
disminuye progresivamente, y que la esperanza de vida saludable disminuye 
con la edad, los cuidados domiciliarios y el recurso humano formado debe 
ser sostenido por una politica de Estado, y entre sus ventajas se encuentra el 
hecho que permlten a las personas seguir viviendo en sus hogares, con 
dignidad, aliviar la carga emocional y economica de los cuidadores familiares 
y reducir los conflictos en la familia, entre otros.

En cualquiera de las posibles modalidades de acompahamiento a las que 
pueden acceder las personas mayores, lo importante es que la 
institucionalizacion sea la ultima alternativa, y la menos utilizada.
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Una de las prioridades mas serias para el future de un mundo con una 
enorme poblacion de longevos, como el que se espera en pocos anos mas, 
es crear capital humano en la ancianidad.

Si las personas mayores dispusieran de algCin familiar que pudiera brindarle 
ciertos cuidados parciales y limitados, el impacto negative se produciria tanto 
en la caiidad de vida de la persona de edad —por recibir cuidados 
insuficientes— como en la de los cuidadores informales, que no poseen 
capacitacion especifica para desarrollar la tarea, sienten culpa por no poder 
atenderlas adecuadamente y no cuentan con apoyo externo ni supervision. 
En estos cases la sobrecarga por la tarea puede generar sindromes del 
quemado, deteriorar gravemente la salud del propio cuidador, y menoscabar 
la caiidad de vida de las personas mayores a quienes pretende cuidar.

En el nivel institucional, se produciria una superpoblacion de las residencias 
de larga estadia publicas y una excesiva demanda de internaciones que 
seria imposible cubrir.

En el nivei social se haria evidente el incremento de una grave problematica 
caracterizada por una enorme y creciente demanda de cuidados, la exclusion 
social de las personas mayores, el abandono y la falta de respeto a sus 
derechos por parte del Estado y de la sociedad en general.

La prolongacion de la vida humana debe producirse dignamente, y con 
posibilidades de realizarse. Asi se evita la marginalidad y se mantiene un 
lugar activo en la sociedad. Esta caiidad de vida esta altamente relacionada 
con su capacidad funcional y las condiciones de participacion social y 
familiar. El adulto mayor debe ser un sujeto de derecho, y mas aun cuando 
las condiciones de vulnerabilidad aumentan. Elio demuestra la importancia 
de los cuidados domiciliarios y quienes los ejercen, los cuidadores, y su 
llegada a quienes mas los necesitan, y el hecho que constituyen una 
respuesta adecuada para prevenir problematicas y para propiciar una vejez 
saludable y activa.

El cuidador formal es quien recibe una capacitacion teorica-practica desde
Concepcion biopsicosocial de la vejez y del envejecimiento en interaccion 

con su entorno. Apunta a generar estrategias de autoevaluacion y
autocuidado; desarrolla habilidades a traves de las tareas diarias como 
cuidador, toma de decisiones, prevencion de situaciones de riesgo y 
derivacion profesional ante circunstancias que lo excedan. Se forma desde 
una mirada interdisciplinarla de la vejez y el envejecimiento; promueve la 
autonomia de las personas mayores a traves del acompanamiento, apoyo y 
sustitucion, si es necesario, en las actividades de la vida cotidiana (Manual 
de Cuidados Domiciliarios. Ministerio de Desarrollo Social.2010).

El Crecimiento de la poblacion adulta en nuestra Provincia nos lleva a la 
necesidad de crear un registro unico de cuidadores domiciliarios y de 
capacitarlos siguiendo los lineamientos y perspectivas actuates.

Esto a su vez nos llevara a reconocer e identificar las funciones de! cuidador 
y en especial su perfil, ya que el cuidador formal no recibe tal denominacion 
a partir de una capacitacion especifica, sino tambien a partir de las funciones 
que desarrolla y de la construccion de su perfil tecnico y/o laboral.

*
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Por “perfii tecnico” se entiende al conjunto de cualidades requeridas y de 
conocimientos que deben incorporar los cuidadores con el fin de proveer en 
forma optima servicios de atencion. En este sentido, se deberan potenciar 
aspectos ligados a la relacion cuidador-persona atendida; priorizar la 
flexibilidad en el trato personal; la adaptaclon al desempeno de sus 
funciones; el acompanamiento con una actitud de comprension y escucha; 
respetar la autonomia y favorecer la autoestima de la persona atendida; la 
tolerancia ante eventuales situaciones de frustracion personal en caso de 
alejamiento, discapacidad o muerte del asistido. La edad tambien es un 
indicador de relevancia al determinar el perfil tecnico del cuidador; por ello, la 
franja etaria que se propone y se considers adecuada es la comprendida 
entre los 21 anos y los 60 aiios, ya que se corresponds con los requisites 
madurativos de los cuidadores.

Personas de poca edad podrian tener dificultades al momento de la toma de 
decisiones o en situaciones en las que se ponen en juego relaciones 
intrafamiliares. Las personas mayores que tuvieren una edad cercana a los 
adultos mayores tendrian un alto grade de involucramiento emocional que no 
les permitirfa mantener la distancia optima y eso obstaculizaria el desarrollo 
de la tarea (Manual de Cuidados Domiciliarios. Ministerio de Desarrollo 
Social.2010).

Por “perfil laboral” se consideran las tareas que se espera que los cuidadores 
desarrollen en funcion de los conocimientos adquiridos durante la 
capacitacion.

La amplitud de las tareas que desempenan los cuidadores posee tanto 
aspectos positives como negatives. Entre los primeros, se destaca 
fundamentalmente la alta flexibilidad para adaptarse a las necesidades 
particulares de cada persona. Sin embargo, esta amplitud genera confusion 
en las personas atendidas, en sus families y aun en los propios cuidadores, 
quienes deben realizar un permanente esfuerzo por aclarar cuales son sus 
funciones frente a demandas que sobrepasan los limites de su rol.

La labor de los cuidadores influye en la salud integral de la persona de edad, 
puesto que su formacion polivalente les permits prestar con idoneidad una 
amplia variedad de ayudas, que, si bien involucran fundamentalmente la 
realizacion de las actividades cotidianas, mejoran notablemente la calidad de 
Vida de la persona mayor tambien en otras areas.

Por lo tanto, capacitar recursos humanos para la implementacion de servicios 
de cuidados en el domicilio apuntaria a jerarquizar la atencion de la 
poblacion mayor, de las personas con discapacidades y con patologlas 
cronicas invalidantes o enfermedades amenazantes para la vida; ademas, se 
lograria que los cuidadores sean agentes difusores de salud y desarrollo 
humano, y se legitimaria y/o crearia una fuente de trabajo. A su vez, los 
cuidadores podran incorporar conocimientos teoricos generates sobre la 
"gituacion biopsicosocial de las personas atendidas, en su interaccion con el 
medio; fortaleceran la autovaloracion y el autocuidado; desarrollaran 
habilidades a traves de las tareas diarias como cuidador polivalente —toma 
de decisiones, prevencibn de situaciones de riesgo y derivacion profesional
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ante circunstancias que lo excedan 
organizacion de sistemas de empleo.

Por otro lado, la existencia y puesta en funcionamiento de un registro de 
cuidadores permitira, a traves del organo de aplicacion, el acceso a una 
capacitacion continua, no solo referida a adultos mayores, sino tambien a 
personas con discapacidades, o que presenten patologfas cronicas 
invalidantes o amenazantes para la vida.

y adquiriran capacidad para la

Portodo lo aqui expuesto, solicito a mis pares de este Honorable Cuerpo, me
i^este proyecto.acompanen en la aprobacionrr—
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EL SENADO Y LA CAMARA DE DIPUTADOS

DE LA PROVINCIA DE CATAMARCA

SANCIONAN CON FUERZA DE

LEY

REGISTRO PROVINCIAL UNICO Y OBLIGATORIO DE CUIDADORES
DOMICILIARIOS

CAPITULO I
DE LOS CUIDADORES DOMICILIARIOS

ARTICULO 1®. “ CREACION. Crease el Registro Provincial de Cuidadores 
Domiciliarios.

ARTICULO 2®. - DENOMINACION.
presente ley, Cuidadores Domiciliarios a personas mayores de 21 (veintiCin) 
anos que presten servicios especializados con vision gerontologica de 
prevencion, acompanamiento, apoyo, contencion y asistencia en las 
actividades basicas de la vida diaria de las Personas Mayores de 60 
(sesenta) anos.

Se denomina a los efectos de la

ARTICULO 3°. - OBJETIVO. Cuidado, atencion alimentaria, higiene 
personal, contort, colaboracion en la administracion oral de medicamentos 
bajo supervision de enfermeria o medica, movilizacion y traslado dentro y 
fuera del habitat natural de las personas residentes en estos 
establecimientos y todas aquellas acciones referentes a los aspectos 
sociales concordantes y/o complementarios enunciados en el Capitulo II de 
las funciones de los Cuidadores Domiciliarios.

ARTICULO 4®. - CLASIFICACION.
clasifican en las modalidades de Asistentes Gerontologicos Institucionales 
("AGI") 0 Asistentes Gerontologicos Domiciliarios, ("AGD”), segun presten 
servicios en instituciones o residencies de larga estadia para personas 
mayores o en el domicilio real -ocasional o permanente- de la persona 
mayor, respectivamente.

Los Cuidadores Domiciliarios se

CO
I-o

ARTICULO 5®. - LUGAR. Los Cuidadores Domiciliariosdesarrollaran sus 
funciones en:DIAZ SnnOlO EIUARPO
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a) Establecimientos geriathcos



.>.05 0,*

b) Residencias de larga estadia para adultos mayores
c) Lugar de residencia de los beneficiados

CAPITULO 11
DE LAS FUNCIONES DE LOS CUIDADORES DOMICILIARIOS

ARTICULO 6". - Son funcionesde los Cuidadores Domiciliarios:

a) Colaborar con los equipos geriatrico-gerontologicos de trabajo.
b) Complementar o asistir al adulto mayor en sus actividades de la vida 

diaria.
c) Participar en programas de promocion y asistencia al aduito mayor 

tendientes a la prevencion y al mejoramiento de su calidad de vida.
d) Realizar controles basicos de salud, tal como medicion de presion 

arterial, nivel de glucosa en sangre, temperatura corporal, debiendo 
informar posibles alteraciones a las personas a cargo del adulto 
mayor.

e) Llevar adelante tareas de hlgiene, alimento del adulto mayor, 
tratamlento terapeutico para los que se hallen habilitados y/o 
autorizados.

f) Colaborar en la aplicacion de tecnicas recreativas, fisloterapeuticas y 
de laborterapia.

g) No tener inhabilldad penal o civil.

CAPITULO III
DEL REGISTRO PROVINCIAL LINICO Y OBLIGATORIO DE LOS 
CUIDADORES DOMICILIARIOS

ARTICULO 7°. - Aquellas personas que deseen desempenarse como 
Cuidadores Domiciliariosen el ambito de la Provincia de Catamarca, deberan 

^ acreditar la aprobacion de un curso de formacion habilitante reconocido por 
;1 la Autoridad de Aplicacion, que se encuentre orientado a las modalidades de 
i’ Asistentes correspondientes al articulo 6° de la presente ley.

ARTICULO 8°. - Para su inscripcion en el Registro, losCuidadores 
Domiciliariosdeben haber aprobado el curso de formacion de Asistentes 
Gerontologicos y cuenten con el reconocimiento de la Direccion de Adultos 
Mayores, areas de salud u organismos habilitados.

ORlGiHAL
ARTICULO 9®. - Dicha inscripcion se debera renovar, anualmente, mediante 
4a~apreditaci6n del cumplimiento de una actualizacion de conocimientos no 
menor a 24 (veinticuatro) horas.
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ARTICULO 10®. - Transcurrido dicho plazo, quedaran automaticamente 
inhabilitados para el desarrollo de la actividad. La Autoiidad de Aplicacidn 
podra extender el plazo de adecuacion establecido cuando causales 
razonables asi lo ameriten.

ARTICULO 11®. - La Direccion Provincial de Adultos Mayores debera 
convocar a todos los organismos que trabajan en la tematica para la creacion 
de un "Protocolo de Reconocimiento y Acreditacion de Unidades Formadoras 
de Asistentes Gerontologicos y Capacitacion Gerontologica Anual 
Permanente y Obligatoria".

ARTICULO 12®. - Se debera promover y difundir actividades que 
comprendan a la profesionalizacion de la tarea y generar encuentros 
provinciales de cuidadores.

CAPITULO IV
DE LA AUTORIDAD DE APLICACION

ARTICULO 13®. - La autoridad de aplicacion de la presente Ley sera el 
ministerio de desarrollo social y deportes a traves de la Direccion Provincial 
de Adultos Mayores o el organismo que en el future lo reemplace.

ARTICULO 14®. - Seran funciones y atribuciones de la autoridad de 
aplicacion;

a) Fijar las condiciones de formacion y capacitacion de losCuidadores 
Domiciliarios.

b) Realizar la acreditacion de las instituciones formativas.
c) Fijar las condiciones y los plazos para la inscripcion de los 

Cuidadores Domiciliariosal Registro Provincial Unico y Obiigatorio.

ARTICULO 15®. - La remuneracidn mensual y carga horaria, fa jomada de 
trabajo, derechos y deberes de las partes y todo lo relacionado con la 
relacion laboral de los cuidadores. deberan ser convenidos entre el 
trabajador y el empleador, de acuerdo con los montos y las categorias 
establecidas en las leyes laborales y los convenios colectivos de trabajo 
celebrados al efecto.
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ARTICULO 16®. - La Autoridad de Aplicacion debera ofrecer en forma 
: el correspondiente curso habilitante, como asi tambien lasgratuita
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respectivas actualizaciones obligatorias adecuados a cada una de las 
modalidades de Asistentes previstas en la presente reglamentacion.

ARTICULO 17®. - La Autoridad de Aplicacion deberi coordinar con los 
Municipios de los diferentes departamentos para poder llevar adeiante el 
mencionado registro.

CAPITULO V
DE LAS DISPOCISIONES FINALES

ARTICULO 18®. - PRESUPUESTO. El Ministerio de Desarrollo Social y 
Deporte, debe prever las adecuaclones presupuestarias necesarias en el 
presupuesto anuai para la aplicacion de la presente Ley para el siguiente 
ejercicio presupuestario.

ARTICULO 19®.
reglamentar la presente ley en un plazo de ciento ochenta (180) dias a partir 
de la promulgacion.

REGLAMENTACION. El Poder Ejecutivo debe

ARTICULO 20®. - EXTENCION. Los Cuidadores Domiciliariosque ya se 
encuentren prestando servicios en la Provincia de Catamarca, deberan 
adecuarse a los temninos de la presente ley.

ARTICULO 21®.-Deforma.-

FIRMA: DIPUTADA MARIA NATALIA PONFERRADA.-

ES COPIA
FiEL DEL
ORIGINAL

01*2
JEFE DIVlii.DN HLClS'fROY 

PROTOGOLI7.AJION
CAMARA DE OiPUTADOS



'g FOLIO

N®de Orden: DU 
Expte N® 486/2020

RECIBIDO: 
VENC1MIENT0:^^^_{£)-2^^o

DESPACHO DECOMISION

--En la Ciudad de San Fernando del Valle de Catamarca, a los 20 dias del 
mes de octubre del afio 2020, se constituye la Comision de LEGISLACION 
SOCIAL Y DEL TRABAJO de ia Camara de Diputados de la Provincia de 
Catamarca, -con quorum legal- con e! objeto de tratar el Proyecto de LEY, 
contenido en el Expte. N® 486/2020, de autoria de la Diputada Provincial 
Natalia Ponferrada y caratulado: “REGISTRO PROVINCIAL UNICO Y
OBLIGATORIO DE CUIDADORES DOMICILIARIOS".------------------------------
—Luego de su correspondiente analisls esta comision resuelve:

PRIMERO: Aconseiar al Cuerpo la aprobacion en General y en Particular del 
presente proyecto de LEY.

EL SENADO Y LA CAMARA DE DIPUTADOS 
DE LA PROVINCIA DE CATAMARCA 

SANCIONA CON FUERZA DEP.SC LEY
DEL' *

a
'* <sci

• V

REGISTRO PROVINCIAL UNICO Y OBLIGATORIO DE CUIDADORES
DOMICILIARIOS

CAPiTULO I DE LOS CUIDADORES DOMICILIARIOS 

cnnio pnnA.n'^O ARTICULO V.- CREACION. Crease el Registro Provincial de Cuidadores

ARTICULO 2®.- DENOMINACION. Se denomina a los efectos de la presente 
ley, Cuidadores Domiciliarios a personas mayores de 21 (veintiun) anos que 
presten servicios especializados con vision gerontologica de prevencion, 
acompanamiento, apoyo, contencion y asistencia en las actividades basicas 
de la vida diaria de las Personas Mayores de 60 (sesenta) anos.

ARTICULO 3®.- OBJETIVO. Cuidado, atencion alimentaria, higiene personal, 
contort, colaboracion en la administracion oral de medicamentos bajo 
supervision de enfermeria o medica, movilizacion y traslado dentro y fuera 
del habitat natural de las personas residentes en estos establecimientos y 
todas aquellas acciones referentes a los aspectos sociales concordantes y/o 
complementarios enunciados en el capitulo II de las funciones de los 
cuidadores domiciliarios.
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So £ ARTICULO 4®.- CLASIFICACION. Los Cuidadores Domiciliarios se clasifican 

en las modalidades de Asistentes Gerontologicos Institucionales ("AGI") o 
Asistentes Gerontologicos Domiciliarios, ("AGD"), segun presten servicios en 
instituciones o residencias de iarga estadia para personas mayores o en el 
domicilio real -ocasional o permanente- de la persona mayor, 
respectivamente.

ARTICULO 5®.- LUGAR. Los Cuidadores Domiciliarios desarrollaran sus 
funciones en:
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a) Establecimientos geriatricos;

b) Residencias de iarga estadia para adultos mayores;

c) Lugar de residencia de los beneficiados;

CAPITULO II DE LAS FUNCIONES DE LOS CUIDADORES
DOMICILIARIOS

ARTICULO 6®.- Son funciones de los Cuidadores Domiciliarios:

a) Colaborar con los equipos geriatrico-gerontologicos de trabajo;

b) Complementar o asistir al adulto mayor en sus actividades de la vida 
diaria;

c) Participar en programas de promocion y asistencia al adulto mayor 
tendientes a la prevencion y al mejoramiento de su catidad de vida;

d) Realizar controles basicos de salud, tal como medicion de presion arterial; 
ntvel de glucosa en sangre, temperatura corporal, debiendo informar posibles 
alteraciones a las personas a cargo del adulto mayor;

e) Llevar adelante tareas de higiene, alimento del adulto mayor, tratamiento 
terapeutico para los que se hallen habilitados y/o autorizados;

f) Colaborar en la aplicacion de tecnicas recreativas, fisioterapeuticas y de 
laborterapia;

g) No tener inhabilidad penal o civil.

CAPITULO III DEL REGISTRO PROVINCIAL UNICO Y OBLIGATORIO DE 
LOS CUIDADORES DOMICILIARIOS

ARTICULO 7®.- Aquellas personas que deseen desempenarse como 
Cuidadores Domiciliarios en el ambito de la Provincia de Catamarca, deberan 
acreditar la aprobacion de un curso de formacion habilitante reconocido por 
la Autoridad de Aplicacion, que se encuentre orientado a las modalidades de 
Asistentes correspondientes al articulo Q° de la presente ley.

ARTICULO 8°.- Para su inscripcion en el Registro, los Cuidadores 
- y cbl? Domiciliarios deben haber aprobado el curso de formacion de Asistentes 

Gerontologicos y cuenten con el reconocimiento de la Direccion de Adultos 
Mayores, areas de salud u organismos habilitados.

ARTICULO 9®.- Dicha inscripcion se debera renovar, anualmente, mediante 
la acreditacion del cumplimiento de una actualizacion de conocimientos no 
menor a 24 (veinticuatro) horas.

ARTICULO 10.- Transcurrido dicho plazo, quedaran automaticamente 
inhabilitados para el desarrollo de la actividad. La Autoridad de Aplicacion 
podra extender el plazo de adecuacion establecido cuando causales 
razonables as! lo ameriten.
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ARTICULO 11.- La Direccion Provincial de Adultos Mayores debera 
convocar a todos los organismos que trabajan en la tematica para la creacion 
de un "Protocolo de Reconocimiento y Acreditacion de Unidades Formadoras- f



de Asistentes Gerontologicos y Capacitacion Gerontologica Anual 
Permanente y Obligatoria".

ARTICULO 12.- Se debera promover y difundir actividades que comprendan 
a !a profesionalizacion de la tarea y generar encuentros provinciales de 
cuidadores.

CAPITULO IV DE LA AUTORIDAD DE APLICACION

ARTICULO 13.- La autoridad de apiicacion de la presente Ley sera el 
ministerio de desarrollo social y deportes a traves de la Direccion Provincial 
de Adultos Mayores o el organismo que en el future lo reemplace.

ARTICULO 14.- Seran funciones y atribuciones de la autoridad de apiicacion:

a) Fijar las condiciones de formacion y capacitacion de los Cuidadores 
Domiciliarios;

b) Realizar la acreditacion de las instituciones formativas;

c) Fijar las condiciones y los plazos para la inscripcion de los Cuidadores 
Domiciliarios al Registro Provincial Unico y Obligatorio.

ARTICULO 15.- La remuneracion mensual y carga horaria, la Jornada de 
trabajo, derechos y deberes de las partes y todo lo relacionado con la 
relacion laboral de los cuidadores, deberan ser convenidos entre el 
trabajador y el empieador, de acuerdo con los montos y las categorias 
establecidas en las leyes laborales y los convenios colectivos de trabajo 
celebrados al efecto.

ARTICULO 16.- La Autoridad de Apiicacion debera ofrecer en forma gratuita 
el correspondiente curso habilitante, como asi tambien las respectivas 
actuaiizaciones obligatorias adecuados a cada una de las modalidades de 
Asistentes previstas en la presente reglamentacion.

ARTICULO 17.- La Autoridad de Apiicacion debera coordinar con los 
Municipios de los diferentes departamentos para poder llevar adelante el 

'^^'ii^^mencionado registro.

O ^.;‘r O'-,! CAPITULO V DE LAS DISPOCISIONES FINALES

ARTICULO 18.- PRESUPUESTO. El Ministerio de Desarrollo Social y 
Deporte, debe prever las adecuaciones presupuestarias necesarias en el 
presupuesto anual para la apiicacion de la presente Ley para el siguiente 

__ ejercicio presupuestario.
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ARTICULO 19.- REGLAMENTACION. El Poder Ejecutivo debe reglamentar 
la presente ley en un plazo de ciento ochenta (180) dias a partir de la 
promulgacion..

ARTICULO 20.- EXTENCION. Los Cuidadores Domiciliarios que ya se 
encuentren prestando servicios en la Provincia de Catamarca, deberan 
adecuarse a los terminos de la presente ley.

gjf Y ARTICULO 21.- De forma.
CAMAFO-. Ut tJiPO



SEGUNDO: Designar miembro informante al Diputado JUAN CARLOS 
ROJAS.-
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-i-V v'NOTA D.D.P. N°
Despacho N“ 252/2020

Senor
Secretario Parlamentario 
de la Cdmara de Diputados 
Dr. Gabriel Peralta 
SU DESPACHO:

Me es grato dirigirme a usted, a los efectos de remitirle el 
Proyecto que a continuacidn se detalla, cuyo Despacho de Comisidn resultara con fecha 

de vencimiento el 29 de octubre del afio 2020, de acuerdo a lo normado por el arti'culo 

61® del Reglamento Intemo de la Camara de Diputados.
Expte. 486/2020, Proyecto de Ley, iniciado por la 

Diputada Maria Natalia Ponferrada, sobre “Registro Provincial (inico y Obligatorio 

de Cuidadores Domiciliarios”. De 14 fs. l)tiles.

Con tal motive, saludo a Usted atentamente.
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