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m.,

de vulnerabilidad, epidemioldgico, disponibilidad de oferta de la vacuna y sus
caracteristicas, de salud publica, justicia, ética y moral.

Como se ha indicado en las secciones anteriores, en la vacunacion en la fase piloto
participan las unidades de salud de la Red Publica Integral de Salud y Red Privada
Complementaria, asi como los centros gerontologicos publicos y privados.

En las demas fases se debera cumplir con la poblacion objetivo, a menos que se
establezcan cambios debidamente fundamentados en la normativa legal vigente,
basados en los avances de la evidencia cientifica o en funcién de la actualizacion de
las caracteristicas de la vacuna por los fabricantes.

El proceso de la gestion para la entrega de informacion de las personas candidatas a
ser vacunadas deberd estar caracterizado por los principios de seguridad y
confidencialidad, conforme lo establecido por la Direccion Nacional de Registro de
Datos Publicos.

La informacion que se comparta respondera al marco legal vigente,

La informacion servira unicamente para la generacion de la base de datos con las
personas que son aptas para recibir la vacuna COVID-19; por tanto, no se publicara
en ningun medio en virtud de su confidencial.,

El Ministerio de Salud Publica solicitara y receptara las bases de datos provenientes
de las instituciones que se incorporan a la vacunacion.

La informacién de los participantes de los establecimientos de salud de la Red
Publica Integral de Salud se gestionara bajo los principios descritos en los numerales
precedentes y a través de la solicitud de la entrega de las bases a las respectivas
direcciones de talento humano o instancia que cumpla esa funcion.

La informacion de los participantes de los establecimientos de salud de la Red
Privada Complementaria también se gestionard con los principios de manejo de
datos, descritos en los numerales correspondientes. Los mecanismos de acceso a los
datos serdn dos: Asociaciones de establecimientos privados existentes en Ecuador a
través de una comunicacion escrita, o mediante la recepcion de solicitudes al
Ministerio de Salud Publica, firmados por la autoridad competente de cada
establecimiento.

Las solicitudes correspondientes a la fase piloto y fase 1 sera consolidada por el
Ministerio de Salud Publica. Esta informacién sera sometida a la aplicacion delos
filtros de exclusion para recibir la vacuna, conforme los criterios establecidos en el
Plan.

La informacion entregada por las distintas instituciones y las bases de datos
resultantes de la aplicacion de los criterios de exclusion seguira la normativa
aplicable a seguridad de la informacion, incluido el esquema gubernamental de
seguridad de la informacion y el instructivo de seguridad de la informacion del
Ministerio de Salud Publica.

La aplicacion de los criterios de exclusion para recibir la vacuna se debera presentar
en cada microplanificacion.
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Marco Juridico de la Informacién Confidencial

Respecto a los datos confidenciales, el marco normativo vigente es el siguiente:
1. Constitucion de la Republica

Art. 66.- Se reconoce y garantizara a las personas: 19. El derecho a la proteccion de datos de
caracter personal, que incluye el acceso y la decision sobre informacion y datos de este
caracter, asi como su correspondiente proteccion. La recoleccion, archivo, procesamiento,
distribucion o difusion de estos datos o informacion requeriran la autorizacion del titular o el
mandato de la ley.

2. Ley Organica de Salud

Art. 7.- Toda persona, sin discriminacion por motivo alguno, tiene en relacion a la salud, los
siguientes derechos:

f) Tener una historia clinica Unica redactada en términos precisos, comprensibles y
completos; asi como la confidencialidad respecto de la informacion en ella contenida y a que
se le entregue su epicrisis;

Art. 61.- Las instituciones piiblicas y privadas, los profesionales de salud y la poblacion en
general, reportaran en forma oportuna la existencia de casos sospechosos, probables,
compatibles y confirmados de enfermedades declaradas por la autoridad sanitaria nacional
como de notificacion obligatoria y aquellas de reporte internacional. Las instituciones y
profesionales de salud, garantizaran la confidencialidad de la informacion entregada y
recibida.

3. Ley de Estadistica

Art. 21 .- Los datos individuales que se obtengan para efecto de estadistica y censos son de
caracter reservado; en consecuencia, no podran darse a conocer informaciones individuales
de ninguna especie, ni podran ser utilizados para otros fines como de tributacion o
conscripeion, investigaciones judiciales y, en general, para cualquier objeto distinto del
propiamente estadistico o censal.

Solo se daran a conocer los restimenes numeéricos, las concentraciones globales, las
totalizaciones y, en general, los datos impersonales.

4. Ley de Derechos y Amparo al Paciente

Art. 3.- Derecho a no ser discriminado.- Todo paciente tiene derecho a no ser discriminado
por razones de sexo, raza, edad, religiéon o condicién social y economica.
Art. 4.- Derecho a la confidencialidad.- Todo paciente tiene derecho a que la consulta,
examen, diagnostico, discusion, tratamiento y cualquier tipo de informacion relacionada con o0
el procedimiento médico a aplicarsele, tenga el cardcter de confidencial (‘\ml
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B Ley Orgdnica del Sistema Nacional de Registro de Datos
Publicos

Art. 6.- Accesibilidad y confidencialidad.- Son confidenciales los datos de cardcter personal,
tales como: ideologia, afiliacion politica o sindical. etnia, estado de salud, orientacion
sexual, religion, condicion migratoria y los demads atinentes a la intimidad personal y en
especial aquella informacion cuyo uso publico atente contra los derechos humanos
consagrados en la Constitucion e instrumentos internacionales.

El acceso a estos datos solo serd posible con autorizacion expresa del titular de la
informacion, por mandato de la ley o por orden judicial.

También son confidenciales los datos cuya reserva haya sido declarada por la autoridad
competente, los que estén amparados bajo sigilo bancario o burstil, y los que pudieren
afectar la seguridad interna o externa del Estado.

La autoridad o funcionario que por la naturaleza de sus funciones custodie datos de caracter
personal, debera adoptar las medidas de seguridad necesarias para proteger y garantizar la
reserva de la informacion que reposa en sus archivos.

Para acceder a la informacion sobre el patrimonio de las personas el solicitante debera
justificar y motivar su requerimiento, declarar el uso que hara de la misma y consignar sus
datos basicos de identidad, tales como: nombres y apellidos completos, namero del
documento de identidad o ciudadania, direccion domiciliaria y los demas datos que mediante
el respectivo reglamento se determinen. Un uso distinto al declarado dard lugar a la
determinacion de responsabilidades, sin perjuicio de las acciones legales que el/la titular de
la informacion pueda ejercer.

La Directora o Director Nacional de Registro de Datos Publicos, definira los demas datos
que integraran el sistema nacional y el tipo de reserva y accesibilidad.

6. Reglamento a Ley del Sistema Nacional de Registro de Datos
Publicos

Disposiciones Generales

Séptima.- Para los fines del presente Reglamento, se establecen las siguientes definiciones:

L)

2. Datos accesibles.- Es toda informacion que no tiene el caracter de confidencial conforme

a la Ley.

3. Datos confidenciales.- Es toda informacion a la que solo los titulares pueden acceder tales
como los datos personales especialmente protegidos que se refieren a: ideologia, afiliacion
politica o sindical, etnia, estado de salud, orientacion sexual, religion, condicion migratoria v

los demas atinentes a la intimidad personal y en especial aquella informacién cuyo uso
publico atente contra los derechos humanos consagrados en la Constitucion de la Republica

e instrumentos internacionales.

4. Datos publicos.- Exclusivamente en el ambito de la Ley Orgéanica del Sistema Nacionalde
Registro de Datos Publicos, se entendera como datos piblicos, a todo acto y/o informacion relativa
a las personas naturales o juridicas, sus bienes o patrimonio, sean estos accesibles o confidenciales,
generadas del sector publico o privado (...).

?;QJ;;:,‘:. \ sembramos ~ 2
_."’.‘u_ _‘:5
fm [ (S . 5

Péginazg



Con el fin de un manejo 6ptimo del agendamiento se esta desarrollando un software que sera
implementado con la finalidad de proporcionar informacion a la ciudadania referente a los
lugares de vacunacion asi gnados para ¢l efecto, asi como fecha y hora. La base para agendar
la cita se fundamenta en la interoperabilidad entre ¢l Ministerio de Salud Publica y el
Registro Civil y cuenta con elapoyo con la coalicion privada,

El agendamiento de citas incluira la informacion de los tres momentos de la vacunacion,
Estos momentos se presentan antes de recibir la vacuna, al vacunarse y después de recibir la
vacuna. A continuacion, se detallan estos tres momentos.

Consideraciones antes de vacunarse

a. Conocer las indicaciones y contraindicaciones para aplicarse la vacuna contra la
COVID-19.

b. Conocer mas acerca de los diferentes tipos de vacunas contra la COVID-19 y ¢como
funcionan.

¢. Conocer mas acerca de los beneficios de vacunarse contra la COVID-19.

d. Cuando reciba la vacuna, el participante y el equipo de vacunacion deberan usar
mascarillas que le cubran la nariz y la boca, mantener el distanciamiento mientras
permanece en el punto de vacunacion o espera en la fila.

Consideraciones al vacunarse

a. Cada vacuna autorizada contra la COVID-19 tiene su propia hoja informativa que
contiene los detalles para ayudarle a comprender los riesgos y beneficios de recibir
esa vacuna especifica.

b. Todas las personas que se vacunan contra la COVID-19 en la fase piloto deberan ser
observadas por el lapso de 30 minutos en el lugar de la vacunacion. Para las demas
fases dependerd de los avances en la informacion de cada vacuna.
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Consideraciones después de vacunarse la primera dosis

a. Proporcionar mas informacion acerca de los efectos secundarios mas comunes a
mediano y largo plazo y recibir consejos utiles sobre como reducir el malestar en el
sitio de la puncion por parte del equipo de vacunacion.

b. Recibir la fecha y hora para la segunda dosis.

¢. A menos que el proveedor de vacunacion o su médico le indiquen que no se aplique
la segunda inyeccion, debe recibir la segunda dosis de la misma marca de la vacuna.

d. Conocer que el organismo necesita tiempo para generar proteccion luego de aplicarse
cualquier vacuna. Las vacunas contra la COVID-19 que actualmente estan
disponibles requieren de dos inyecciones y le protegeran desde una semana o dos
después de aplicarse la segunda inyeccion.

e. Todas las personas vacunadas recibiran informacion sobre la vacuna administrada y
un reporte de la aplicacion, denominado carné de vacunacion. En este documento
constara el tipo de vacuna administrada, el numero de lote, lugar y las fechas de
vacunacion.

12. Financiamiento

Ecuador tiene planificada una inversion de aproximadamente USD 200 millones para la
adquisicion de distintas vacunas contra la Covid-19, con los que aspira a vacunar en el ano
2021 entre el 60% y 70% de la poblacion que no presente contraindicaciones y que cumpla
los criterios de inclusion en funcion de las caracteristicas técnicas de la vacuna. EI
Ministerio de Salud Publica establecera los mecanismos idoneos para adquirir y distribuir las
vacunas contra el coronavirus y, sobre todo, para garantizar el acceso de las poblaciones mas
vulnerables.

13. Comunicacion, informacién, movilizaciéon social

La comunicacion e informacion permite ampliar el contenido de los mensajes principales y
ofrecen detalles adicionales sobre la vacuna contra la COVID-19. Esta informacion debera
ser oportuna, accesible a la poblacion, culturalmente sensible e incluyente a los integrantes
de las familias, dado que las diversas vacunas tienen sus especificidades en cuanto a grupos
de edad y logistica.

La introduccion de la vacuna contra la COVIDI19 obliga a disefiar una campafia
comunicacional para generar confianza y demanda de las vacunas (segun las fases
planificadas, mensajes, medios, redes sociales y voceros), definir la estrategia de
movilizacion social y el involucramiento de lideres (sociedades cientificas, lideres
comunitarios y lideres de opinion).

La descripcion de los requerimientos y desafios para el flujo de la comunicacion y la
habilidad para comunicar con instituciones y agencias de apoyo para el despliegue y la
implementacion de la vacunacion, la identificacion de voceros, cadena de mando, tipo de
mensajes, articulacion con los medios de comunicacion, uso de redes sociales, incluyendo
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analisis y manejo de rumores, monitoreo de medios de comunicacion internacionales,
nacionales y locales, entre otros, forman parte del plan de comunicacion a desarrollar.

Determinar los requerimientos de la comunicacion y respuesta para construir aceptacion y
confianza de la poblacion en la vacuna COVID-19 a través de materiales para diferentes
audiencias, carpeta de abogacia para autoridades locales, gobernadores, aliados estratégicos,
lideres comunitarios y medios de comunicacion, entre otros, validados y asertivos,
constituyen las estrategias para la comunicacion.

Finalmente, el sistema de monitoreo de los medios de comunicacion y redes sociales de la
informacion sobre la vacuna y la evaluacion de las estrategias de comunicacion utilizadas
seran instituidas.

14. Talento humano

El Ministerio de Salud Publica implementara las siguientes actividades para asegurar el
talento humano que participe en la vacunacion,

a. Evaluar las necesidades de recursos humanos para ejecutar, gestionar y coordinar
las actividades de vacunacion contra la COVID-19.

b. Definir los perfiles profesionales que implementaran las actividades de
vacunacion.

c. Determinar la disponibilidad de recursos humanos y necesidades existentes en
cada nivel de atencion para la ejecucion de la vacunacion en un corto periodo de
tiempo (de acuerdo con la vacuna asignada al pais determinar nimero de dosis y
segun fases de vacunacion planificadas).

d. Mapear las instituciones educativas de formacion de profesionales de salud,
publicas y privadas que pueden ser potenciales fuentes de suministro de recurso
humano

e. Describir el tipo de capacitacion requerida adaptada al contexto COVID-19,
métodos, plataformas wvirtuales, evaluacion, supervision y cronograma de
capacitacion.

15. Capacitacion

El Ministerio de Salud Publica implementard las siguientes actividades para el
entrenamiento en la vacunacion.

a. Capacitar al talento humano sobre los lineamientos técnicos operativos de la
vacunacion COVID-19 con el uso plataformas virtuales, mecanismos de
evaluacion, acreditacion y monitoreo.

b. Establecer los contenidos de la capacitacion incluyendo los lineamientos técnicos
nacionales para la vacunacion contra COVID-19, manuales del vacunador,
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