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Edicién Especial No. 121 , 14 de Novi enbre 2019
Nor mativa: Vigente

Ultima Reforma: Acuerdo 00060-2019 (Edicién Especial del Registro Oficial 121, 14-
Xl -2019)

ACUERDO No. 00060-2019
(EXPIDESE LA “NORMA PARA LA PRACTICA DEL ANO DE SALUD RURAL DE SERVICIO SOCIAL EN LA
RED PUBLICA INTEGRAL DE SALUD”)

LA MINISTRA DE SALUD PUBLICA
Consi der ando:

Que, la Constitucidén de la ReplUblica del Ecuador, en el articulo 361, ordena al
Estado ejercer la rectoria del Sistema Nacional de Salud a través de la Autoridad
Sanitaria Nacional responsable de formularla politica nacional de salud, y de
normar, regular y controlar todas las actividades relacionadas con la salud, asi
conb el funcionamento de | as enti dades del sector

Que, la Ley Organica de Salud, en el articulo 4, dispone que la Autoridad Sanitaria
Nacional es el Ministerio de Salud Publica, entidad a la que corresponde el
ejercicio de las funciones de rectoria en salud; asi como la responsabilidad de la
aplicacién, control y vigilancia del cumplimiento de dicha Ley, siendo obligatorias
I as normas que dicte para su plena vigencia;

Que, la citada Ley Organica de Salud, en el articulo 197, prescribe que para la
habilitacidén del ejercicio profesional y el registro correspondiente, los
profesionales de salud deben realizar un afio de préactica en las parroquias rurales o
urbano marginales, con remuneracidn, en concordancia con el modelo de atencidén y de
conform dad con el reglanmento correspondi ente, en |os |lugares destinados por |la
Autoridad Sanitaria Nacional, al término del cual se les concederd la certificaciédn
que acredite el cumplimiento de la obligacidén que dicho articulo establece;

Que, la ley Organica del Servicio Publico, en el articulo 3, prevé gque sus
disposiciones son de aplicacidén obligatoria, en materia de recursos humanos y
remuneraciones, en toda la administracidén publica, que comprende, entre otros, la
Funcidén Ejecutiva;

Que, la invocada Ley Orgéanica del Servicio Publico, en el articulo 4, prescribe que
son servidoras o servidores publicos todas las personas que en cualquier forma o a
cualquier titulo trabajen, presten servicios o ejerzan un cargo, funcidén o dignidad
dentro del sector publico;

Que, la Ley Organica de Educacidén Superior, en el articulo 104, ordena: "El Consejo
de Aseguramiento de la Calidad de la Educacidn Superior, desarrollard un examen de
habilitacidn para el ejercicio profesional, en aquellas carreras que pudieran
comprometer el interés publico, poniendo en riesgo esencialmente la vida, la salud y
la seguridad de la ciudadania. El d6rgano redar de la politica publica de educacidn
superior en coordinacidn con el Consejo de Educacidén Superior, determinard las
carreras que son de interés publico(...).

E1 Consejo de Aseguramiento de la Calidad de la Educacidn Superior en coordinacion
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con el organo rector de la politica publica de la educacidén superior determinardn la
obli gatori edad de este exanmen y, el Consejo de Aseguranm ento de la Calidad de |a
Educacion Superior expedird el certificado de habilitacidn correspondiente. Cuando
el ejercicio profesional esté regulado por norma especifica, este certificado sera
un requisito previo a la habilitacidn que emita el Srgano conpetente. Para el caso
de las carreras del campo de la salud el examen serd requisito previo para el
ejercicio del afdo de prdctica determinado en la normativa sanitaria correspondiente.

Que, el Cdédigo Orgénico Administrativo en el articulo 130, prevé: "Las maximas
autoridades administrativas tienen competencia normativa de cardcter administrativo
Unicamente para regular los asuntos internos del dérgano a su cargo, salvo los casos
en los que la ley prevea competencia para la maxima autoridad legislativa de una
administracidén publica. La competencia regulatoria de las actuaciones de las
personas debe estar expresanente atribuida en la |ley";

Que, la Ley Organica para la Optimizacidédn y Eficiencia de Tramites Administrativos,
en el articulo 3 dispone entre sus principios los de celeridad, consolidaciédn,
tecnologias de la informacién, interoperabilidad, simplicidad y mejora continua;

Que, la Ley de Comercio Electrénico, Firmas y Mensaje de Datos, en el articulo 2,
establece que los mensajes de datos tendrén igual valor juridico que los documentos
escritos, cuya eficacia, valoracidén y efectos se someterdn al cumplimiento de lo
establ eci do en dicha Ley y su regl anent o;

Que, la referida Ley de Comercio Electrdénico, Firmas y Mensaje de Datos, en el
articulo 14, respecto a la firma electrébdnica, prevé que ésta tendrd igual validez y
se le reconoceran los mismos efectos juridico que a una firma manuscrita en relacién
con los datos consignados en documentos escritos, y serda admitida como prueba en
j uicio;

Que, el Estatuto del Régimen Juridico y Administrativo de la Funcidén Ejecutiva, en
el articulo 99, dispone que los actos normativos pueden ser derogados o reformados
por el 6rgano competente para hacerlo cuando asi se lo considere conveniente;

Que, el Reglamento para el Cumplimiento del Afio de Salud Rural de Servicio Social en
la Red Publica Integral de Salud, expedido mediante Decreto Ejecutivo No. 469,
publicado en el Segundo Supl enento del Registro Oficial No. 365 de 30 de octubre de
2014, contiene disposiciones que tienen por objeto regular el cumplimiento del afio
de salud rural de servicio social en todos |os establ ecimentos de salud que forman
parte de la Red Piblica Integral de Salud;

Que, nediante Decreto Ejecutivo No. 901 de 18 de octubre de 2019, el Presidente
Constitucional de la Republica, designé a la magister Catalina de Lourdes Andramufio
Zeballos, Ministra de Salud Publica;

Que, con Acuerdo Mnisterial No. 00005307, publicado en el Registra Oficial No. 626
de 12 de noviembre de 2015, se expididé la Norma para el Cumplimiento del Afio de
Salud Rural de Servicio Social en la Red Publica Integral de Salud, con el objeto de
establecer los lineamientos para el cumplimiento del afio de salud rural de servicio
social, que realizan | os-profesionales de Ia salud en | os establ ecimentos de | a Red
Puiblica Integral de Salud-RPIS;

Que, nedi ante Acuerdo Mnisterial No. 0149, publicado en el Suplenento del Registro

Oficial No. 118 de 13 de noviembre de 2017 se reformé la Norma para el Cumplimiento
del Afio de Salud Rural de Servicio Social en la Red Publica Integral de Salud;
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Que, mediante Resolucidén No. 121-CEAACES-SE-15-2014, publicada en el Registro
Oficial No. 602 de 06 de octubre de 2018, el Consejo de Evaluacidn, Acreditacidn y
Aseguramiento de la Calidad de la Educacidén Superior expidid el Reglamento para el
Disefio, Aplicacidén y Evaluacidédn del Examen de Habilitacidn para el Ejercicio
Profesional (Codificado), a fin de regular el disefio, aplicacidén y evaluacidén del
examen de habilitacién para el ejercicio profesional en las carreras consideradas de
interés publico que puedan poner en riesgo la vida, la salud y la seguridad de la
ciudadania;

Que, a fin de elimnar requisitos, optim zar tienpo, elimnar interacciones y
acceder a la interoperabilidad de sistemas gubernanmental es, esta Cartera de Estado
ha visto la necesidad de automatizar el proceso de asignacidén de plazas para cumplir
el afio de salud rural, para cuyo efecto se ha estructurado un proyecto de norma,
mismo que ha sido puesto en consideracidén de representantes de la Asociacidn de
Facultades Ecuatorianas de Ciencias Médicas y de la Salud (AFEME), de la Asociacidén
de Internos Rotativos, entre otros actores involucrados, con quienes se ha
socializado la norma en ciernes y se han recogi do sus aportes;

Que, con nenorandos Nro. MSP-VAI S-2019-0562-M de fecha 28 de junio de 2019, y Nro.
MSP-VAIS-2019-0611-M de 23 de julio del mismo afio el Viceministro de Atencidn
Integral en Salud, remitidé a la Coordinacidén General de Asesoria Juridica el informe
técnico pertinente y solicitd la elaboracidén del Acuerdo Ministerial respectivo; vy,

Que, a través de memorando Nro. MSP-VA1S-2019-0778-M de 26 de septiembre de 2019, el
Viceministro de Atencidén Integral de Salud realizd observaciones técnicas al
proyecto de "Norma para la Préctica del Afio de Salud Rural de Servicio Social en la
Red Publica Integral de Salud", y solicitdé a la Coordinacidédn General de Asesoria
Juridica sean acogidas y la elaboracién del respectivo Acuerdo Ministerial.

EN EJERCICIO DE US ATRIBUCIONES CONCEDIDAS POR EL ARTICULO 154, NUMERAL 1 DE LA
CONSTITUCION DE | A REPUBLICA DEL ECUADOR Y POR EL ARTICULO 130 DEL CODIGO ORGANICO
ADM NI STRATI VO

ACUERDA:

EXPEDIR LA "NORMA PARA LA PRACTICA DEL ANO DE SALUD RURAL DE SERVICIO SOCIAL EN LA
RED PUBLICA INTEGRAL DE SALUD"

Capitulo I
OBJETO, AMBITO DE APLICACION Y SISTEMA INFORMATICO DE RURALES

Art. 1.- Objeto y ambito de aplicacién.- ES objeto de |la presente Norma establ ecer
los lineamientos para el cumplimiento del afio de salud rural de servicio social que
deben realizar |os profesionales de |la salud en establ eci m entos de sal ud del
Ministerio de Salud Publica y de la Red PUblica Integral de Salud (RPIS), durante
doce (12) meses consecutivos, el cual desempefiardn en un campo de practica
especifico, limitando sus acciones al &rea que el titulo le faculta y en lugares
det ermi nados por |la Autoridad Sanitaria Nacional, conp requisito previo para su
habilitacién profesional en el territorio ecuatoriano.

Las disposiciones de |a presente Norma son de cunplimento obligatorio en todos | os

establecimientos de salud del Ministerio de Salud Publica y de la Red Publica
Integral de Sal ud-RPIS

Art. 2.- Sistema informatico de rurales.- La Autoridad Sanitaria Nacional a través
de la plataforma informatica que se destine para el efecto, realizard el proceso de
gestidén de plazas para profesionales de la salud que efectuarédn el afio de salud
rural de servicio social
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Art. 3.- Firma electrdnica.- Los profesionales de la salud, para realizar el afio de
salud rural de servicio social deberan contar con su firma electrébdnica; la
adquisicidén y uso de la misma serd de absoluta responsabilidad del profesional. Esta
herramienta es indispensable para acceder al sistema informadtico de rurales, y poder
aplicar al proceso de postulacidén, eleccidén y aceptacidn de plaza; asi como para la
ejecucidn de actividades para el cumplimiento del afio de salud rural.

Capitulo II
PROCEDI M ENTO PARA LCS PROFESI ONALES DE LA SALUD

Art. 4.- Periodos de admisidén al afio de salud rural.- El sistema informdtico de
rurales se habilitard para la postulacidén y eleccidn de plazas para el afio de salud
rural de servicio social dos (2) veces al afio, para que los profesionales de la
salud puedan cumplir con la practica del mismo.

La convocatoria para eleccidén de plazas para el afio de salud rural de servicio
social, serd elaborada por la Direccién Nacional de Talento Humano, y se publicaré
por medio de la pégina web del Ministerio de Salud Publica, en las fechas
est abl eci das, conforme el cronograma aprobado para el inicio de registro vy
postulacidén en linea de los y las aspirantes.

Art. 5.- Plazas.- Las plazas para el afio de salud rural de servicio social, estaran
sujetas a la planificacidén del talento humano y certificacién presupuestaria, con lo
cual se establecerd la cantidad de cupos disponibles, para efectuar el afio de salud
rural .

Art. 6.- Requisitos para la postulacién al afio de salud rural.- Todo profesional de
la salud que esté obligado a realizar el afio de salud rural de servicio social,
deberd contar con los siguientes requisitos:

a) Titulo de tercer nivel de grado y/o cuarto nivel, registrado en la Secretaria
Nacional de Educacidén Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovacidén o quien haga sus
vVeces.

b) Certificado de habilitacidén del ejercicio profesional emitido por el Consejo de
Aseguramiento de la Calidad de la Educacidén Superior (CACES), o quien haga sus
Veces.

c) Firma electrdnica activa.

d) Certificado de dominio y suficiencia del idioma espafiol (aplica a extranjeros de
habl a no hi spana) emtido por un organi snmo acreditado.

e) Visa que pernmita ejercer funciones profesionales, en el caso de ser extranjero.

f) Cédula de identidad emitida por la Direccidén General de Registro Civil,
Identificacién y Cedulacidn.

g) Capacitaciones y/o certificaciones determ nadas por |a Autoridad Sanitaria
Nacional y publicadas en la padgina web institucional.

h) Adicionalmente, presentard los requisitos solicitados y publicados con antelacidn
al proceso de postulacidén en la pagina web del Ministerio de Salud Publica.

Art. 7.- Registro de informacidén y postulacién al afio de salud rural.- Los
profesionales de la salud obligados a realizar el afio de salud rural de servicio
social, se registraradn en el sistema informdtico que destine para el efecto la
Autoridad Sanitaria Nacional, a través del cual ingresarédn la informacidén requerida
en las fechas establecidas y que serdn publicadas en la padgina web del Ministerio de
Salud Publica.

El postulante deberd crear una cuenta de usuario en el sistema e ingresard la
informacidén completa y cargard la documentacidén solicitada.

En caso de que la informacidédn cargada en el sistema informdtico de rurales sea
incorrecta o no se encuentre actualizada, serd de absoluta responsabilidad de los
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postulantes la actualizacidén de la misma, acudiendo a las instituciones
correspondientes para la respectiva actualizacidn.

El sistema informético de manera automdtica y conforme la informacidén registrada por
el profesional de la salud, otorgarad el puntaje que le permitird su clasificacidén en
| os grupos definidos en esta Norna.

Una vez que el postulante esté conforme con toda la informacidn, documentacidn
ingresada y puntuacidén asignada deberd firmar electrdé4nicamente la aceptacidn de
postulacidén y el grupo asignado para la eleccidén de plazas; hecho lo cual recibira
una notificacidén con la fecha y tiempo que tendrad para la eleccidén de la misma.

Los profesionales de |la salud que no se postularon en el tienpo previsto y
establecido en la convocatoria, quedardn inhabilitados para participar en el afio de
salud rural de servicio social, pudiendo postul arse para el siguiente periodo.

En el caso de que el profesional de la salud cuente con titulo de cuarto nivel, cuya
especi alidad no se encuentre dentro de |la cartera de servicios de |os
establecimientos de salud o que no se cuente con la certificacidn presupuestaria
para el mismo, éste podrd participar al afio de salud rural. considerando el titulo
de tercer nivel obtenido

Art. 8.- Variables y clasificacién de los grupos para la eleccidén de plazas.-
Conforme a la informacidén registrada por el profesional de la salud, éste recibiré
un puntaje en base al cual se lo clasificard en grupos, mismos que determinaran el
orden de seleccidén de plazas. Las variables, condiciones y sus puntajes son las
presentadas a continuaciédn;

Vari abl e Descripcién Punt os
Prof esi onal es de | a salud que presenten una _
. . ) g o Mbderada = 3
Pr of esi onal es|di scapaci dad, que limte el cunplimento de sus Gave = 5
con actividades o su desplazamiento geogréfico, conforme
) . N . / Miy Grave oSevera
di scapaci dad || as defi ni ci ones establ ecidas en | a nornativa | egal - 7
vigente en la materia
Prof esional es de la salud calificados y certificados
Sust i t ut os conb sustitutos directos de personas con di scapaci dad S =4
di rect os conforne | o establecido en la normativa vigente en |la
mat eri a
Susti t ut os Prof esional es de la salud calificados y certificados
por cono sustitutos por solidaridad humana, confornme |o S =2
sol i daridad |establecido en |la normativa vigente en |a materi a.
Pr of esi onal es . Si =4 (este
con Prof esi onal es de |a salud que presenten enfernedades puntaj e no se
catastréficas o raras que limiten el cumplimiento de suma cuando | a
enf er nedades i . P . L
R sus actividades o su desplazamiento geografico, condicidén sea la
catastréficas . ; .. .
o de alta conforme | o establecido en la normativa | egal emtida msma en la
conpl ej i dad para el efecto. yarlablg de
di scapaci dad)
Hecho que serd justificado con un certificado
Pr of esi onal eslactualizado que limite su estado de gestacidén emitido _—
. T S =14
enbar azadas |por un facultativo de un establ ecimento de salud de
Ministerio de Salud Publica.
Profesionales de la salud a cargo de nifios/as menores
Pr of esi onal es|/de doce (12) afios cumplidos hasta la fecha
a cargo est abl eci da en el convocatoria. En el caso de Nofios/as de 0 a
nifios/as de Ofprofesionales de |a salud que ejercen |a tutela del 11 afios = 4
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a 11 afios menor, que no sea su hijo, requerirad la sentencia del
j uez que otorga la tutela

Prof esional es de |l a salud a cargo de adol escent es
menores de dieciocho (18) afios cumplidos hasta la

Pr of esi onal es

a cargo de . :

adolegcencia f echa establ ecida en | a convocatoria. En el caso de Adol escent es de
de 12 a 17 prof esi onal es de |la salud que ejercen |a tutela del 12 a 17 afios = 2
oS menor, que no sea su hijo, se requerird la sentencia

del juez que otorga la tutel a.
Pr of esi onal es|Profesionales de la salud casados o unién de hecho

casados 0 en |[debidamente legalizada y registrada en la Direccién 1
unién de General de Registro Civil, Identificacién y
hecho Cedulacidn

Pr of esi onal es

Pr of esi onal es de | a sal ud sol teros 0
sol t er os/ as

Adi ci onal mrente a | os puntos obtenidos por |as condiciones antes descritas, todo
postulante que cuente con notas remitidas por el Instituto de Educacidédn Superior en
el que curso su estudios, y/o resultados del examen de habilitacidén profesional que
se encuentren registrados en el sistema informdtico de rurales, podran obtener
punt os adi ci onal es conforme al siguiente detalle:

Vari abl e Descripcidn Punt os
Di ez por ciento (10% de |os nejores profesionales de |a salud
graduados de cada Institucién de Educacidn Superior; informacidn
Mej or es que serd registrada en el sistema de rurales conforme a lo 7
gr aduados establecido en la presente Norma, Se excluye de esta condicidén a
los profesionales de promociones anteriores al afio y periodo de
asignacién de plaza en vigencia.

Mej or es

resul tados |G nco por ciento (5% de |os profesionales de |a salud con

del examen mejores resultados en el examen de habilitacién profesional. 2
de Se excluye de esta condicién a los profesionales de promociones

habilitacidénlanteriores al afio y periodo de asignacién de plaza en vigencia.
pr of esi ona

Los grupos se clasificaran conforme el puntaje de acuerdo al siguiente cuadro:

G upo |[Rango de Puntaje
GRUPO 1 9 o0 méas
GRUPO 2 7 a8
GRUPO 3 5a6
GRUPO 4 3 a4
GRUPO 5 l1a?z2
GRUPO 6 0

Art. 9.- Orden de eleccién de plazas conforme los grupos.- Los profesionales de |a
salud que se encuentren registrados en el sistema informatico, y de acuerdo al grupo
asignado segun el puntaje obtenido, seleccionaran la plaza de su preferencia
conforne | os cupos di sponibles y en |as fechas establ eci das.
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El sistema informdtico notificard las fechas en las cuales se habilitard el sistema
para su eleccidén, aceptacidn, o rechazo de las mismas.

Art. 10.- Eleccién de plaza. - El sistema informdtico le permitird al postulante
el egir una plaza dentro del grupo y cronograma establ eci do. En caso que el
profesional no haya elegido una plaza hasta el final del proceso, se te asignard una
disponible, la misma que serd notificada al profesional para su aceptacidédn o
negacién,

En caso de no aceptacién de la plaza en veinticuatro (24) horas la misma seré
liberada, y el profesional tendrd la oportunidad de elegir una plaza en el siguiente
peri odo.

De existir profesional es que se hayan postul ado pero no hayan sel ecci onado una pl aza
dentro del tienpo establecido en |a convocatoria, |la Autoridad Sanitaria Nacional
asignara directamente las plazas disponibles a estos postulantes al afio de salud
rural de servicio social, gquienes aceptardn o rechazardn la misma.

En caso de rechazar la plaza, el profesional tendrd que esperar al siguiente periodo
para postularse nuevamente al proceso y serd asignado automaticamente en el Gltimo
grupo de seleccidn.

En el caso de profesionales de |a salud que hayan tenido un sumario administrativo,
una vez transcurrido el tienpo estipulado en el Reglamento General de |la Ley
Organica del Servicio Publico respecto a las restricciones de wvinculacién, el
Sistema de Gestidén de Rurales, asignard aleatoriamente una plaza en una institucién
distinta de la que fue destituido.

Art. 11.- Certificado de aceptacién de plaza.- El postulante deberd verificar vy
confirmar la informacidén de la plaza seleccionada y firmard electrdnicamente el
certificado de aceptacidén que serd generado por el sistema informdtico de rurales.

Art. 12.- Notificacién y publicacién de resultados.- El postulante recibird una
notificacién con los detalles del establecimiento de salud en el que prestaré
servicios, asi como las fechas e informacidén relevante para presentarse en la plaza
seleccionada, la cual seta accesible en el sistema informadtico de rurales.

Una vez concluido el cronograma de seleccidén y asignacidn de plazas para el afio de
salud rural, se publicaran los resultados en la pagina web institucional.

Capitulo III
DERECHCS, OBLI GACI ONES Y PRCHI Bl Cl ONES DEL PRCOFESI ONAL DE LA SALUD EN CUWVPLI M ENTO
DE SU ANO DE SALUD RURAL

Art. 13.- Responsabilidad del profesional de salud de entregar informacién y
documentacién veraz a la Autoridad Sanitaria Nacional.- La veracidad de toda |a
informacidén o documentacidédn registrada en el sistema informdtico de rurales serd de
responsabili dad del profesional de |a salud postulante. En caso de encontrarse
informacién errdnea o falsa en cualquier momento del proceso de postulacidédn o
durante el ejercicio del afio de salud rural, la Autoridad Sanitaria Nacional
procedera con el tramite pertinente a fin de cesar al profesional de la salud del
proceso de postulacidén o del ejercicio del afio de salud rural, sin perjuicio de las
acciones adnministrativas, civiles o penales a | as que hubiere |ugar.

Cualgquier ciudadano podra informar a la Autoridad Sanitaria Nacional en caso de
identificar alteraciones a la informacidén presentada por parte de los profesionales
de la salud durante el proceso de postulacidén al afo de salud rural. Para el efecto,
presentard un comunicado escrito con los debidos documentos de sustento, ante la
Maxima Autoridad del Ministerio de Salud Publica.
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Art. 14.- Obligaciones, derechos y prohibiciones de | os profesionales de | a salud
durante el afio de salud rural.- El profesional de |la salud que se encuentren
cumpliendo su afio de salud rural de servicio social tendrd los mismos derechos,
obligaciones y prohibiciones establecidos en la Ley Orgéanica del Servicio Publico,
su Reglamento General y demds cuerpos normativos vigentes.

Adicionalmente deberd cumplir con lo siguiente:

ol i gaci ones: Los profesionales de la salud que se encuentren cumpliendo su afio de
salud rural de servicio social, estédn obligados a desempefiar sus actividades en el
marco de los lineamientos del Modelo de Atencién Integral de Salud (MAL1S), y a
cumplir con las siguientes actividades a més de las establecidas en su contrato de
prestacién de servicios ocasionales:

a) Cumplir con el Modelo de Atencidén Integral de Salud y las normas técnicas
emitidas por la Autoridad Sanitaria Nacional para la prestacidén de servicios.

b) Formar parte de los Equipos de Atencidn Integral de Salud (EAIS) y cumplir con
las actividades planificadas; exceptiese a los profesionales especialistas.

c) Capacitarse a través de los mdédulos virtuales desarrollados por la Autoridad
Sanitaria Nacional, lo cual serd& un requisito para obtener el certificado de
culminacién del afio de salud rural.

d) Administrar bajo los principios de eficiencia y eficacia |os recursos que en el
cumplimiento del afio de salud rural, se asignen a su cargo.

e) Participar en la planificacidn estratégica del establecimiento de salud en el que
presta servicios.

f) Participar en la Programacidén Local Integral en Salud CPLIS) del establecimiento
de salud en el que presta servicios; exceptlese a los profesionales especialistas.

g) Elaborar el Anédlisis Situacional Integral en Salud (ASIS), de acuerdo a los
lineamientos establecidos por la Autoridad Sanitaria Nacional; exceptuese a los
pr of esi onal es especi al i st as

h) Generar procesos de participacidén comunitaria en torno a la conformacidén de los
comités locales de salud; exceptuese a los profesionales especialistas.

i) Inplementar |as estrategias intersectoriales para pronover el buen vivir.

j) Dar atencidén, a través de itinerancias, a otros establecimientos de salud, cuando
sea requerido por la Autoridad, en | os casos que aplique.

k) Participar en programas estratégicos que sean definidos como prioritarios por la
Méxima Autoridad del Ministerio de Salud Publica

Derechos: Los profesionales de la salud que cumplen su afio de salud rural de
servicio social, tendrédn todos los derechos establecidos en la Ley Orgénica del
Servicio Puiblico, su Reglamento General y la normativa legal vigente.

Prohi bi ci ones: Los profesionales de la salud que cumplen su afio de salud rural, a
més de las prohibiciones establecidas en la Ley Orgédnica del Servicio PUblico y su
Reglamento General para los servidores publicos, tienen prohibido:

a) Ejercer de manera privada la profesidén de la salud.
b) Realizar venta de productos en | os establ ecimentos de sal ud.

Art. 15.- De las itinerancias de | os profesionales rurales.- Los profesionales de |la
salud que cumplen el afno de salud rural de servicio social, podréan realizar
itinerancias a otros establecimentos de salud, de acuerdo a |la necesidad
institucional, sienpre y cuando se cunpla con | as siguientes condiciones;

a) Contar con una planificacidén de las itinerancias por parte de la Direcciédn

Distrital y aprobacidén por parte de la Coordinacidén Zonal considerando las
particul ari dades de cada prof esional.
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b) Las itinerancias no podrédn exceder de cuarenta y cinco (45) dias durante todo un
afio.

c) Se garantizard al profesional de la salud las mismas condiciones de su
establ ecimento de origen

d) Las itinerancias Unicamente se podrédn realizar en establecimientos ubicados en
sectores rural es.

e) Las itinerancias no deberdn implicar cambio de domicilio en referencia a la plaza
de origen del profesional

Art. 16.- Uso exclusivo del cédigo para prescripcién de medicamentos.- Mentras | os
profesionales de la salud cumplen su afio de salud rural, utilizaran el cdédigo que
les asigne la Autoridad Sanitaria Nacional para la prescripcidén de medicamentos,
coédigo que serd para uso exclusivo en el ejercicio de la profesidén en la plaza
asi gnada, confornme a o establecido en |a normativa | egal vigente.

Art. 17.- Abandono de plaza. - En caso de abandono de |l a plaza, el profesional
iniciard un nuevo proceso para cumplimiento del afio de salud rural, en el cual no se
contabilizard el periodo de tiempo realizado del afio de salud rural previo al
abandono de plaza. Los profesional es que abandonan su plaza injustificadanmente no
podran participar en un nuevo proceso durante dos (2) afios, en el que formardn parte
del ultimo grupo para la eleccidén de plaza.

Capitulo IV
CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DEL ANO DE SALUD RURAL

Art. 18.- Requisitos para la obtencién del certificado de cumplimiento del afio de
salud rural .- El profesional de la salud durante su afio de salud rural de servicio
social, deberd cumplir con las actividades dispuestas en la normativa legal vigente,
con las obligaciones laborales contempladas en el contrato de prestacidn de
servicios ocasionales y ademds con los siguientes requisitos:

) Aprobacidén del médulo de induccidn.

) Aprobacién de los médulos de capacitaciédn.

) Cumplimiento del puntaje minimo aceptable en la evaluacidén del desempefio.

) Informe de culminacién del afio de salud rural aprobado por el jefe inmediato.

e) Lo establecido por la Autoridad Laboral en la normativa | egal vigente, para la
salida del servidor del sector publico, (paz y salvo).

Q. Q0 0w

Una vez que el profesional de la salud haya cumplido satisfactoriamente su afio de
salud rural y los citados requisitos, a través del sistema informdtico de rurales se
emitird el certificado de cumplimiento de salud rural para la habilitacién del
ej ercici o profesional

En caso de incumplimiento de lo indicado en el presente articulo, no se emitira el
certificado de cumplimiento del afio de salud rural hasta que complete la
documentacién sefialada.

Art. 19.- Emisién del certificado de cumplimiento del afio de salud rural.- H
certificado de cumplimiento de salud rural serd emitido por la Autoridad Sanitaria
Nacional a través del sistema informdtico de rurales el cual contendrd un cdédigo
unico.

Art. 20.- Certificados de validacién de cumplimiento de salud rural o su equivalente
emtidos en el exterior.- Los profesionales de |a salud nacional es o extranjeros que
hayan realizado el afio de salud rural o su equivalente en el exterior, deberéan
registrarse en el sistema informdtico y cargar los documentos apostillados o
consularizados segun corresponda, que certifiquen el cumplimiento del afio de salud
rural o su equivalente, a fin de que sean verificados y validados por el Mnisterio
de Salud Publica. Una vez validada la informacidén a través del sistema informético
de rurales, el profesional de la salud podré& descargar el certificado de validacidén
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de cumplimiento del afio de salud rural o su equivalente.

Capitulo V
PROCEDIMIENTO PARA LA AUTORIDAD SANITARIA NACIONAL E INSTITUCIONES DE LA RED PUBLICA
INTEGRAL DE SALUD - RPIS

Art. 21.- Publicacién de las carreras de la salud a realizar el afio de salud rural.-
La Méaxima Autoridad del Ministerio de Salud Publica, conforme la necesidad
institucional y disponibilidad presupuestaria, definird las carreras de la salud que
deban realizar el afio de salud rural, las mismas que seran publicadas en la péagina
web institucional En el caso de incluir o excluir carreras de |la salud que deban
cumplir con el afio de salud rural, se comunicarad con la debida antelacién.

Art. 22.- Publicacidén de plazas para el afio de salud rural.- El sistema informdtico
de rurales emitird las notificaciones a los postulantes para el afio de salud rural
en el cual se publicardn todos los cupos de las plazas disponibles en la Red Publica

Integral de Salud (RPIYS)

Art. 23.- Establecimientos de salud para el afio de salud rural.- Confornme |lo
establece la normativa | egal vigente, |os establ ecimentos de salud a ser
considerados para la planificacidén de plazas, deben cumplir con las siguientes
condi ci ones:

a) Pobl aciones rurales: La Autoridad Sanitaria Nacional a través de la
categorizacién de los establecimientos de salud de la Red Publica Integral de Salud,
considerard Unicamente a los establecimientos de salud ubicados en poblaciones
rurales para la asignacidén de plazas para el afio de salud rural, mismos que estaréan
cat egori zados de | a siguiente nanera:

a. 1. -Establecimentos rurales con baja accesibilidad.

a.2.-Establ eci mientos rural es con noderada accesi bilidad.

a. 3-Establ ecimientos rural es con alta accesi bilidad.

b) Cartera de servicios: Se consideraran para el proceso de asignacién de plazas a
| os establ eci m entos de salud que cuenten con la cartera de servicios conforme a | as
carreras de los profesionales de la salud que deban realizar el afio de salud rural.

c) Cédigo del Establecimiento de Salud (UNI1CcODIGO) : Solo se podréa considerar los
establecimientos de salud que cuenten con "UNICODIGO", mismo que serd otorgado por
la Coordinacidén General de Planificacidén y Gestidédn Estratégica del Ministerio de
Salud Publica o quien haga sus veces.

Art. 24.- Variables de planificacién de plazas para el afio de salud rural.- Una vez
gue la Autoridad Sanitaria Nacional cuente con el |listado de establ ecimentos que
cumplen con las condiciones del articulo que le precede, se procederd a la
planificacién de plazas para el afio de salud rural, que se realizara conforme a las
siguientes vari abl es:

VARl ABLE DESCRIPCION

Numero de consultorios habilitados en un establecimiento de salud
para brindar atencidén a la ciudadania.

Instrumento, dispositivo, equipo, material u otro articulo,
utilizado solo o en combinacién, destinados por su fabricante a
finalidades especificas de diagnbstico y/o terapia, prevencidn,
control, tratamiento o alivio de una enfermedad, lesidén o una
deficiencia, investigacidn, sustitucidén o modificacidn de la
anatomia o de un proceso fisioldgico, a ser utilizado en seres
humanos

Consul tori os

Equi pami ent o
sanitario

Horari o de
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atencidén del Horas y dias de atencién de los servicios del establecimiento de
establ ecimento [salud a la ciudadania.
de sal ud

s . Necesi dad actual y brecha cuantitativa del personal sanitario en |os
Planificacidén de .. .. .
t al ent o hurmano establecimientos de salud y la proyeccidn para cubrir la demanda de

sal ud.

Poblacién Grupo de personas que habitan en un area o espacio geografico
asi gnada / determinado, destinados a recibir atencién por parte del
Benefi ci ari os est abl eci m ento de sal ud.
Condi ci ones Caracteristicas particulares de establecimientos de salud que se
especi al es encuentran geograficamente en lugares considerados con problemas de
est abl eci m ent oslaccesibilidad, por dificultades debido al medio de movilizacidn,
de dificil frecuencia del transporte, duracién de movilizacidn y
acceso caracteristicas del estado de la via.

La planificacién de plazas para el afio de salud rural se la realizard cada afio, y en
cada periodo se definird los cupos disponibles, conforme al instructivo que se
expi da para el efecto.

Art. 25.- Del criterio para la priorizacién de plazas para el afio de salud rural. -
Determinada la brecha de profesionales de la salud de acuerdo a la planificacién, se
definirdn los cupos para el afio de salud rural de acuerdo al criterio de
accesibilidad a | os establ eci m entos de sal ud, considerado como la dificultad
respecto al problema de accesibilidad en doble via, es decir, desde el
establ eci m ento hacia cada una de sus comuni dades asi gnadas y desde el
establ ecim ento hacia el de mayor capaci dad resol utiva, considerando |as siguientes
vari abl es:

a) Tienpo en m nutos/horas.
b) Medio de movilizacidn.

c) Frecuencia de transporte.
d) Caracteristicas de la via.
e) Costo de transporte.

La Autoridad Sanitaria Nacional podrd incluir otros criterios para la priorizacidn
de pl azas.

Art. 26.- Revisién de informacién y solicitudes de postulacidédn al afio de salud
rural .- La Direccidén Nacional de Talento Humano conformard las comisiones que
consi dere pertinente para revisar y validar las solicitudes renmtidas por |os
postulantes a través del sistema informdtico a nivel nacional conforme al cronograma
establ eci do para el efecto.

Art. 27.- Publicacién del listado de postulantes calificados y apertura del sistema
informatico para la eleccidén de plazas.- Una vez que la Direccidén Nacional de
Talento Humano haya revisado la informacidén de las postulaciones, publicaréd el
listado de postulantes en sus respectivos grupos para la eleccidédn de plazas.

El sistema se habilitaréd conforme al cronograma y al grupo al que pertenece cada
post ul ant e.

Art. 28.- Del registro de informacidén por parte de Instituciones de Educacién
Superior.-Conforme al cronograma establecido, las instituciones de educacidn
superior deberdn reportar en el sistema informdtico, las calificaciones de los
profesionales de |la salud en orden ascendente, es decir de mayor a menor
calificacién.

Las instituciones de educacidén superior registraran en el Sistema Nacional de
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Informacién de la Educacidén Superior del Ecuador - SNIESE, de la Secretaria de
Educacién Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovacién - SENESCYT o quien haga sus
veces, los titulos obtenidos de cada profesional de la salud conforme lo dispone la
normativa | egal vigente.

En caso de profesionales de la salud que hayan obtenido su titulo en el exterior,
deberdn realizar el procedimiento de registro de titulo conforme a las disposiciones
del d6rgano rector de educacidn superior.

Los profesionales de la salud cuyos titulos profesionales no consten en el registro
a la fecha de postulacién, no podran participar en el proceso de postulaciédn y
eleccidén de plazas.

Art. 29.- Responsables del proceso del afio de salud rural.- Conforne el Estatuto
Orgénico Sustitutivo de Gestidn Organizacional por Procesos del Ministerio de Salud
Publica y deméds normativa legal vigente, se establecen las siguientes
responsabi | i dades:

Responsabl e para definir |os establ ecimentos de salud a ser considerados para |la
planificacién de plazas del afio de salud rural: Coordinacidén General de
Planificacién y Gestidédn Estratégica o quien haga sus veces y la Subsecretaria
Nacional de Provisién de Servicios de Salud o gquien haga sus veces.

Responsable de la planificacién de plazas del afio de salud rural: Subsecretaria
Nacional de Provisidén de Servicios de Salud o guien haga sus veces, Direcciédn
Nacional de Talento Humano o quien haga sus veces, Coordinacidén General de
Planificacidén y Gestidn Estratégica o quien haga sus veces, y delegados por parte de
las instituciones de la Red Publica Integral de Salud de ser el caso.

Responsable de la priorizacién de plazas para el afio de salud rural: Subsecretaria
Nacional de Provisidén de Servicios de Salud o quien haga sus veces.

Admi ni strador del sistema de rurales.- La Direccién Nacional de Tecnologias de la
Informacidédn y Comunicaciones o qguien haga sus veces, en el admbito de sus
conpetencias y conforme | o establecido en |la normativa |l egal vigente y |las normas de
control interno de la Contraloria General del Estado, serd la encargada de
administrar servidores, bases de datos, redes, correo electrdnico, servidores web,
seguridad, respaldos, plan de contingencia, gestidén de privilegios del sistema,
firma electrénica del sistema informadtico. Se encargaréd, ademds de definir, aprobar
y difundir los procedimientos de operacidén que faciliten una adecuada administracién
del soporte tecnoldégico y garanticen la seguridad, integridad, confiabilidad y
disponibilidad de los recursos y datos del sistema informético.

El sistema informédtico de rurales deberd garantizar control y registro de los
movimientos efectuados por cada usuario, segun su rol o competencia.

Administracién de usuarios del sistema de rurales.- El adm nistrador de usuarios del
sistema de rurales serd la Direccidén Nacional de Talento Humano o gquien haga sus
veces, instancia que definird y controlard los perfiles y roles de usuarios
requeridos en el sistema informético, para lo cual se verificard la suscripcidén de
convenios de confidencialidad y responsabilidad con el usuario solicitante; ademés,
validard que pertenezca a la institucidén que solicita dicho usuario.

La Méxima Autoridad del Ministerio de Salud Publica, podréd definir otros
responsabl es que se requieran para el cunmplimento del presente instrumento
nor nati vo.

Art. 30.- Atribuciones de usuarios en el sistema informatico de rurales.- Existirén
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di stintos usuarios con atribuciones y roles definidos conforme al siguiente detalle:
Usuario Profesional de |a Sal ud:

e Postular al afio de salud rural,

* FElegir plaza para el afio de salud rural.

* Solicitar cambio de plaza.

* Notificar la renuncia voluntaria a la plaza seleccionada.

* Solicitar convalidacidén del afio de salud rural realizada en el extranjero.
* Solicitar el certificado de cumplimiento del afio de salud rural.

* Realizar los deméds tramites que se establezcan para el mismo.

Usuario Médico Ocupacional Zonal:

* Encargado de conocer, pre-aprobar o negar requerimientos de cambio de plaza
sol i ci tados por profesionales rurales, por razones que afecten su salud, para |lo
cual deberad verificar los certificados médicos expedidos por el Ministerio de Salud
Publica y/o el Instituto Ecuatoriano de Segundad Social; asi como evaluar el estado
general del paciente, y enitir el respectivo inforne.

Usuari o Trabaj ador/a Soci al Zonal

* Encargado de conocer, pre-aprobar o negar el requerimiento de cambio de plaza
presentado por el profesional en establecimientos de salud, para lo cual deberé
realizar el informe social que avale o niegue el canbio de plaza solicitado

Usuario Provisién de la Unidad Operativa Desconcentrada:

* Encargado de conocer, pre-aprobar o negar el requerimiento de cambio de plaza
presentado por el profesional, tomando como criterio la planificacidén de 1la
provisidén de los servicios del establecimiento de salud desconcentrada

Usuario Provisién de Servicios Zonal:

* Encargado de realizar el andlisis de las plazas disponibles de la organizacién de
los servicios de salud, capacidad instalada y demds factores que puedan incidir en
la provisién de servicios de salud, en el caso en gque sea aprobada o rechazada la
solicitud.

* Conocer, analizar, validar, pre-aprobar o negar los requerimientos de cambio de
pl aza presentados por profesionales rurales

Usuario Maxima Autoridad Zonal:

e Conocer, aprobar o negar los requerimientos de cambio de plaza correspondientes a
todos los niveles de atencidén, presentados por profesionales rural a
establecimientos de salud en su Coordinacidén Zonal, contando con la pre-aprobacidn
conforne cada caso

Usuario Direccién Nacional de Primer Nivel de Atencidén en Salud:

* Encargado de realizar el andlisis de las plazas disponibles de la organizacién de
los servicios de salud correspondientes al primer nivel de atencidén, capacidad
instalada y deméds factores que puedan incidir en la provisién de servicios de salud
en el caso en que sea aprobada o rechazada |l a solicitud.

e Conocer, analizar, validar, pre-aprobar o negar los requerimientos de cambio de
plaza correspondientes al primer nivel de atencidn, presentados por profesionales
rurales en establ ecimentos de salud entre distintas coordi naci ones zonal es,
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contando con | as respectivas pre-aprobaci ones confornme cada caso.
Usuario Direccién Nacional de Hospitales:

* Encargado de realizar el andlisis de las plazas disponibles de la organizacién de
los servicios de salud correspondientes al segundo y tercer nivel de atenciédn,
capacidad instalada y demas factores que puedan incidir en la provisidén de servicios
de salud en el caso en que sea aprobada o rechazada |a solicitud.

* Conocer, analizar, validar, pre-aprobar o negar los cambios de plaza
correspondientes al segundo y tercer nivel de atencidn, presentados por
prof esi onal es rural es en establ eci m entos de salud entre distintas coordi naci ones
zonal es, contando con | as respectivas pre-aprobaci ones conforne cada caso

Usuario Subsecretaria Nacional de Provisién de Servicios de Salud:

* Encargado de aprobar las plazas disponibles para la organizacidén de los servicios
de salud en todos los niveles de atencién.

* Conocer, analizar, aprobar o negar requerimientos de cambio de plaza
correspondientes a todos los niveles de atencidn, presentados por profesionales
rural es en establecimentos de salud entre distintas coordi naci ones zonal es,
contando con la respectivas pre-aprobacidén de los usuarios nacionales segun el
ambito de su competencia.

Usuari o Tal ento Humano de | a Uni dad Qperativa Desconcentrada:

* Notificar en el sistema, la no presentacién al inicio del afio de salud rural de
servicio social .

* Notificar en el sistema las desvinculaciones de profesionales de la salud rural
antes de los 12 neses de cunplimn ento.

* Encargado de conocer y ejecutar los cambios de plaza previamente aprobados por el
usuario Maxima Autoridad Zonal o usuario Subsecretaria de Provisidén de Servicios de
Sal ud.

* Revisar el cumplimiento de los requisitos para la emisidén del certificado de
culminacién del afio de salud rural.

Usuari o Tal ento Humano Zonal

* Encargado de conocer y realizar el seguimiento de los cambios de plaza previamente
aprobados por el usuario de la Maxima Autoridad Zonal o por el usuario de la
Subsecretaria de Provisidén de Servicios de Salud.

Usuari o Tal ent o Humano Naci onal

* Encargado de conocer y realizar seguimiento a los cambios de plaza nacionales,
previamente aprobados por los usuarios segun el ambito de su competencia.

Usuario de la Institucién de Educacién Superior:

* Reportar la informacidén, de los mejores graduados de la universidad y por carrera,
segin las directrices emitidas por la Direccidén Nacional de Talento Humano del
Ministerio de Salud Publica.

Qros usuari os:

e La Direccidén Nacional de Talento Humano creard usuarios que aporten con criterio
médico, técnico y/o legal indispensable para el proceso.
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Art. 31.- Canbio de plaza.- En caso que el profesional de |l a salud que esta
realizando el afio de salud rural de servicio social, requiera cambio de plaza en los
establecimientos de salud de una misma Coordinacidén Zonal, se deberd contar con la
aprobacién en el sistema informatico de rurales de cada uno de los Usuarios Zonales
conforne su conpetenci a.

En caso que el profesional requiera el canbio de plaza a un establ ecimiento de sal ud
de una Coordinacidén Zonal diferente a la que se encuentra, esta solicitud deberéd ser
pre-aprobada por los usuarios zonales y aprobada en el sistema informdtico de
rural es de cada uno de | os Usuari os Naci onal es conforne su conpetenci a.

Para pre-aprobaciones y aprobaciones de cambio de plaza, se deberd tomar en cuenta
la planificacién de la provisién de los servicios, garantizando la atencién en los
est abl eci m ent os de Sal ud.

Por ninguin motivo se podrd realizar cambios de plazas de un profesional rural, sin
contar con la debida aprobacidén en el sistema informadtico de rurales.

Los cambios se realizardn exclusivamente a plazas que cuenten con cupos disponibles
reflejados en el sistema informdtico y que se encuentren dentro de la planificacidn.

Capitulo VI
COMISION DE TRANSPARENCIA

Art. 32.- De la Comisidén de Transparencia.- Crease en el Ministerio de Salud Publica
la Comisidén de Transparencia, responsable de velar por la transparencia y
cunplimento del proceso efectuado por |os distintos actores involucrados en |a
planificacién, publicacién, eleccidn y asignacidédn de plazas para la practica del afio
de salud rural de servicio social

Art. 33.- De los integrantes de Comisién de Transparencia.- La Comisidn de
Transparencia, estard integrada por los siguientes funcionarios:

a) La Maxima Autoridad del Ministerio de Salud Publica o su delegado/a, con voz y
voto dirimente, quien lo presidira.

b) El1 /la Viceministro/a de Atencidén Integral en Salud o su delegado/a, quien
actuard con voz y voto y actuard como secretario técnico.

c) E1 /la Director/a Nacional de Tecnologias de la Informacidén y Comunicaciones o su
delegado, quien actuard con voz y voto,

d) El/la Coordinador/a General de Asesoria Juridica, con voz y voto.

e) Representantes de la Red Publica Integral de Salud cuando participen del proceso,
quienes actuaran con voz.

f) Otros delegados que la Maxima Autoridad Sanitaria considere pertinente, quienes
actuaran con voz.

No podran formar parte de esta Comisidén los usuarios asignados en el sistema
nacional de rurales. Los miembros de la Comisidédn suscribirdn un acuerdo de
confidencialidad en el formato entregado por la Coordinacidédn General de Asesoria
Juridica, en el cual se obligan a mantener en reserva la informacién calificada como
confidencial dentro del proceso de planificarén, publicacién, asignacidén y cambio de
plazas de los profesionales de salud en su afio de salud rural.

Art. 34.- De las atribuciones de la Comisién de Transparencia.- La Comisidn de
Transparencia tendrd las siguientes atribuciones;

a) Aprobar el cronograma presentado por la Direccién Nacional de Talento Humano.

b) Velar por la transparencia y cunplimento del proceso efectuado por |os distintos
actores involucrados en la planificacidén, publicacidén, eleccidn y asignacidn de
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pl azas.

c) Denunciar cualquier irregularidad presentada en el proceso de planificaciédn,
publicacién, eleccidn y/o asignacidn, cambio de plazas de los profesionales de salud
en su afio de salud rural.

d) Emitir recomendaciones para la mejora continua del proceso de planificacién,
publicacidén, eleccidén y asignacidn, cambio de plazas y desvinculacidén de los
profesionales de salud en su afio de salud rural de servicio social.

e) Analizar, resolver y emtir directrices de casos de conflicto, fuerza mayor, caso
fortuito o no contenpl ados en | a presente norna rel aci onados a canbi os de pl azas e
itinerancias y que no puedan ser resueltos a nivel de usuarios zonales y/o
naci onal es.

f) Las deméds atribuciones que determine la Maxima Autoridad Sanitaria.

Art. 35.- De las sesiones de la Comisién de Transparencia.- La Comisidn de
Transparencia sesionard previo convocatoria que se realice a solicitud de su
Presidente/a, la que serd gestionada por el/la Secretario/a Técnico/a, de manera
escrita, mediante documento fisico o por via electrdnica.

A la convocatoria se adjuntard la informacidn necesaria respecto a los temas que se
tratardn en la Comisiédn.

Las resoluciones se tomaran con mayoria simple de votos.

E1l qudérum quedara conformado con la presencia de tres de sus miembros, siendo
obligatoria la concurrencia del/ la Presidente/a y del/a Secretario/a Técnico/a.

Art. 36.- De la probidad y conducta ética de la Comisién de Transparencia.- LOS
miembros de la Comisidén de Transparencia se abstendran de:

a) Intervenir directa o indirectamente, en actos en los cuales exista contraposicidn
de intereses personales, o | aborales con | os objetivos, deberes y funciones
asignados como miembro de la Comisidén de Transparencia y con la misién visién y
objetivos del Ministerio de Salud Publica.

b) Participar en actos no autorizados de cualquier indole, en los cuales se emplee o
difunda informacidén relativa al proceso de planificacién, publicacidén, asignacién,
cambio de plazas de los profesionales de salud en su afio de salud rural de servicio
social, o permitir el uso inapropiado de dicha informacidén para beneficio personal o
de terceros.

Capitulo VII
GESTION ADMINISTRATIVA DE LAS UNIDADES DE ADMINISTRACION DE TALENTO HUMANO

Art. 37.- De los requisitos para el ingreso y desvinculacién de los profesionales de
la salud en su afio de salud rural.- Los profesionales de la salud en cunplimento
del afio de salud rural de servicio social acatarédn los requisitos y documentacidén
gque | a Autoridad Laboral requiera, tanto para el ingreso conp para |a salida del
sector publico.

Las Entidades Operativas Desconcentradas, verificardn los documentos de salida de
los profesionales de salud en cumplimiento de su afio de salud rural, conforme a la
normati va | egal vigente expedida por |a Autoridad Laboral

Art. 38.- Contratacién.- Una vez culminado el proceso de seleccidén y aceptaciédn de
plazas, la Direccidén Nacional de Talento Humano remitird los resultados a las
Coordinaciones Zonales de Salud y a los miembros de la Red Publica Integral de
Salud, a quienes corresponderd realizar las gestiones correspondientes para la
contratacidén de los profesionales de la salud, conforme la normativa legal vigente.
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Los profesionales de la salud deberdn suscribir un contrato de servicios
ocasionales, en las distintas instancias de salud de la Red Publica Integral de
Salud, segun corresponda; al amparo de la Ley Orgédnica del Servicio Publico, su
Regl anento General, |as disposiciones de la presente Norma y |la normativa emtida
por la autoridad competente en materia laboral y por el Ministerio de Salud Publica,
en el ambito de sus competencias.

Los contratos de los profesionales asignados a plazas en la provincia de Galapagos,
ademéds se sujetardn a lo dispuesto en la "Ley Orgédnica de Régimen Especial de la
Provincia de Galapagos".

Una vez suscrito el contrato de servicios ocasionales para el cumplimiento del afio
de salud rural, el profesional de la salud se presentard en el lugar asignado, el
dia establecido para su ingreso.

Art. 39.- Induccién de profesionales de la salud.- Previo al inicio de |as
actividades del afio de salud rural, los profesionales de la salud deberdn aprobar el
médulo de induccidén en la plataforma virtual; asi como una induccién presencial
especifica en la Direccidn Distrital o Coordinacidébn Zonal en la que se encuentre el
est abl eci m ento de sal ud el egi do.

Los contenidos generales y lineamientos que debera incluir el referido médulo, seran
rem tidos desde el nivel nacional, sin embargo conforme al contexto de cada
establecimiento de salud se podran incluir temas de particular relevancia.

Art. 40.- Remuneracidén.- La remuneracién de los profesionales que se encuentren
cumpliendo el afio de salud rural se regird por la normativa que regula el servicio
publico y deméds disposiciones aplicables.

Serd responsabilidad exclusiva de cada miembro de la Red Publica Integral de Salud,
el pago de tas remuneraciones a los profesionales de la salud que realicen el afio de
salud rural de servicio social en sus establ ecimentos de sal ud.

Art. 41.- Régimen disciplinario.- Los profesionales de la salud que realicen el afio
de salud rural de servicio social, y que incunplieren sus obligaciones o
contravinieren las disposiciones previstas en la Ley Organica del Servicio Publico,
su Regl amento General, |eyes y normas conexas y |os reglanentos internos de cada
institucidén, incurrirédn en falta o sancidén disciplinaria, sin perjuicio de la acciédn
civil o penal que pudiere originar el msno hecho.

El proceso de régimen disciplinario se aplicaréd, conforme a las garantias bésicas
del derecho a | a defensa y el debido proceso

DI SPCSI CI ONES TRANSI TCRI AS

Prinmera.- En el plazo de hasta ocho (8) meses contados a partir de la publicacién
del presente Acuerdo Mnisterial en el Registro Oficial, la Autoridad Sanitaria
Nacional implementard progresivamente el sistema informdtico de rurales.

Segunda.- La Autoridad Sanitaria Nacional, en un plazo de hasta seis (6) neses
contados a partir de la publicacién del presente Acuerdo Ministerial en el Registro
Oficial, emitird los instructivos necesarios para la aplicacidén de esta Norma,
incluida la metodologia para la determinacidén de los establecimientos de salud
ubi cados en pobl aci ones rural es.

Tercera.- El1 afio de salud rural de servicio social actualmente en curso y/o al que
ya se haya convocado se desarrollard hasta su conclusién, conforme a lo dispuesto en
el Reglamento para el Cumplimiento del Afio de Salud Rural de Servicio Social en la
Red Publica Integral de Salud, expedido mediante Decreto Ejecutivo No. 469,
publicado en el Suplenento del Registro Oicial No. 365 del 30 de octubre 2014; vy,
con la Norma para el Cumplimiento del Afio de Salud Rural de Servicio Social en la

Pagina 17 de 18



lweb

Evolucién Juridica

Red Publica Integral de Salud, expedida con Acuerdo Ministerial No. 5307 y publicado
en el Registro Oicial No. 626 de 12 de novi enbre de 2015 y su reforna.

DISPOSICION DEROGATORIA

Derbguense todas las normas de igual o menor Jjerarquia que se opongan a las
di sposi ci ones del presente Acuerdo Mnisterial, expresamente el Reglamento de
Categorizacién de las Unidades Operativas de Salud Rural, expedido mediante Acuerdo
M ni sterial No. 686, publicado en el Registro Oficial No. 460 de 29 de marzo de
1983, vy la Norma para el Cumplimiento del Afio de Salud Rural de Servicio Social en
la Red Publica Integral de Salud expedida con Acuerdo Ministerial No. 5307,
publicada en el Registro (icial No. 626 de 12 de novienbre de 2015 y su reforna.

DISPOSICION FINAL

De la ejecucién del presente Acuerdo Ministerial que entrard en vigencia a partir de
su publicacidén en el Registro Oficial, encédrguese a la Direccidn Nacional de Talento
Humano del Ministerio de Salud Publica.

Dado en el Distrito Metropolitano de Quito a, 20 OCT-2019.

FUENTES DE LA PRESENTE EDICION DEL ACUERDO EXPIDE LA “NORMA PARA LA PRACTICA DEL ANO
DE SALUD RURAL DE SERVICIO SOCIAL EN LA RED PUBLICA INTEGRAL DE SALUD”

1.- Acuerdo 00060-2019 (Edicién Especial del Registro Oficial 121, 14-XI-2019).
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