COMISION ESPECIALIZADA PERMANENTE DEL DERECHO A LA SALUD
ACTA RESUMEN SESION NUMERO DOSCIENTOS CUARENTA Y DOS

Sesion No. 242 Continuacién
Fecha de sesion: Miércoles 13 de Junio del 2018
Hora: 10H30

Siendo las diez horas treinta minutos del dia miércoles 13 de junio del 2018, el Presidente de la
Comision Dr. Wiliam Garzén Ricaurte, dispone que por Secretaria se constate el quérum
reglamentario para instalar la continuacién de sesién No. 242.

Se encuentran presentes al momento de la instalacién los siguientés Asambleistas: Maria José
Carrion Cevallos, Ana Mercedes Galarza, William Antonio Garzon Ricaurte, Jacinta Romero
Alterna de Manue! Alfredo Ochoa, Juan Sebastian Palacios y Gabriela Rivadeneira Burbano.

Se encuentra ademas presente en la Sala el Ing. Wilson Merino de la Red Nacional de Acuerdo
Contra el Cancer.

Por Secretaria se confirma que existe el quérum reglamentario al estar presentes seis
Asambleistas miembros de la Comisidn, en consecuencia se da inicio a la sesién con la lectura de
la convocatoria y orden del dia.

CONVOCATORIA:

Por disposicion del sefior Presidente de la Comisién Especializada Permanente del Derecho a la

Salud Dr. William Garzén Ricaurte y, de conformidad con lo dispuesto en los numerales 1 y 2 del
articulo 27 de la Ley Organica de la Funcion Legislativa y el articulo 8 del Reglamento de las
Comisiones Especializadas Permanentes y Ocasionales de la Asamblea Nacional, convoco a
usted a la continuacion de la SESION DE LA COMISION Nro. 242, que se llevara a c¢abo el dia
miércoles 13 de junio del 2018, a las 10h30 en la Sala de Sesiones de la Comisién, ubicada en
el sexto piso, ala oriental del Edificio de Palacio Legislativo, en las calles Piedrahita y Av. 6 de
diciembre del Distrito Metropolitano de Quito, provincia de Pichincha, con el objeto de tratar el
siguiente orden del dia:

1.- Lectura, discusion y votacion del articulado del texto unificado del Proyecto de Cédigo
Organico de Salud, para Informe de Segundo Debate.

El Presidente pone a consideracion el orden del dia, el mismo que se aprueba por unanimidad.

Se inicia el desarrolio de la sesion con el recordatorio del Presidente de acoger los aportes que se
vayan realizando referido al Libro | Proyecto de Coédigo Orgéanico de la Salud en debate,
puntualizando que la sesién anterior se cubridé hasta el articulo 72, de suerte que se abordara el
CAPITULO V, referido al “DESARROLLO DEL TALENTO HUMANO EN SALUD®, SECCION |
NORMAS COMUNES. En consecuencia empezamos a recibir los aportes de los compafieros
asambleistas.

El Presidente concede el uso de la palabra al sefior Wilson Merino, quien luego de agradecer a los
Miembros de la Comisién hace conocer que la semana pasada han presentado una queja formal
ante el Consejo de Participacion Ciudadana y Control Social, sobre las limitaciones a la
participacion del Colectivo Acuerdo Contra el Cancer en esta mesa de trabajo, como resultado de
lo cual sefiala haber tenido una reunion con el Presidente de ese Consejo Dr. Julio César Truijillo,
quien a su vez, se habria comunicado con la Presidenta de la Asamblea Nacional y han
establecido que van a garantizar todas las facilidades a fin de que el Colectivo que representa
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pueda participar plenamente presentar en el uso de los derechos .que dice asistirles en las
discusiones de este espacio. En este sentido solicita a la Presidencia y a sus Miembros que.la voz
de la gente sea incluida en la discusion de este Cédigo de la Salud, pues la iniciativa popular
normativa que se ha construido en territorio es una oportunidad histérica para lograr que este
Cédigo Organico de la Salud responda a las necesidades integrales de la ciudadania.

Con el Gnico afan de aclarar lo manifestado, el Presidente menciona categéricamente que en la
Comisién jamas se le ha cerrado las puertas a nadie. Sefiala que una de las claras
demostraciones y fortaleza del Cédige Organico de la Salud es |a apertura que ha existido con
toda la ciudadania, incluido el grupo especial que representa y lo Unico que se les ha requerido es
que cumplan con los requisitos que deben hacerlo de acuerdo a la normativa vigente, dejando
constancia de ia libertad que tienen para participar.

Con esta infroduccion se da inicio a la lectura de los articulos desde el 73 al 80, sin registro de
observaciones. Se incorpora a la sesién, el Asambieista Jorge Homero Yunda.

El concede por segunda ocasioén el uso de la palabra al sefior Merino, quien solicita que por
Secretaria se de lectura al Art. 32 de la Constitucién de la Republica, peticién que es autorizada:

‘Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacién se vincula al ejercicio
de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la educacion; la cultura fisica, el
frabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y ofros que sustentan el buen vivir.

El Estado garantizaré este derecho mediante politicas econémicas, sociales, culturales,
educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusion a programas,
acciones y servicios de promocion y atencion integral de salud, salud sexual y salud reproductiva.
La prestacion de los servicios de salud se regira por los principios de equidad, universalidad,
solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia, eficacia, precaucion y bioética, con enfoque de
género y generacional”.

AfRade el sefior Merino que la Constitucién de la Republica mira a la Salud desde un punto de
vista integral y no solamente médica, por tantc considera que el dia de hoy tienen la oportunidad
histérica de incluir dentro de esta vision los factores sociales, econémicos y medio ambientales v,
en esta logica, cree fundamental que dentro del Cédige Organico de la Salud, en la parte de
Talento Humano, se recoja el aporte de las organizaciones de la sociedad civil, la cuota de los
voluntarios que hacen un trabajo integral en relaciéon a la salud, para lo cual comenta que la
terapia de la risa, el acompafiamiento en la investigacion en actividades lUdicas pedagdgicas, en
garantizar el goce de los derechos de los nifios, es el resultado de la participacion del trabajo
voluntario.

El Presidente menciona que se estd analizando el articulo 80, por lo que pregunta ai
representante del Colectivo de Acuerdo contra el cancer, ;cual es la observacion puntual?, a lo
gue responde que desde el Art. 73 al 80 solicita que dentro de la visién del Talento Humano, se
incluya también la capacidad de poder extenderio al voluntariado vy a los lideres de
organizaciones de la sociedad civil que tienen un trabajo importante dentro de las Instituciones de
Salud.

Se retoma la invitacion a formular observaciones a los articulos siguientes:
Art. 81 Sin observaciones ni comentarios.

Art. 82, la asambleista Maria José Carridn manifiesta que ha sido un clamor del sector de la salud
ir hacia la construccion de una carrera sanitaria publica y advierie que puede ser el momento de
plasmar en realidad esa peticién considerando para el efecto varios elementos que seran
confirmados por escrito para que se exprese con claridad la propuesta.

Para el caso menciona que el profesional de la salud cuando entra a la funcién pUblica lo hace con
un salario y finalmente si no accede a un cargo de direccién, gerencia o similar, no tiene una
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remuneracién distinta, termina después de sus veinte y cinco afios de servicio con la misma
remuneracion circunstancias determinantes para que se establezcan dobles Jornadas laborales en
el sector publico y en el sector privado.

Hay casos, explica, de profesionales de Tercer y Cuarto Nivel que perciben remuneraciones entre
USD 1.500, a 2.000 ddlares, los cuales no cubren las reales necesidades, entonces un
mecanismo que se ha venido frabajando con los Colegios de Profesionales de la Salud, es lograr
establecer una Carrera Sanitaria, de suerte gue su ingreso al servicio publico con el paso de los
afios, esté acompafado de una evaluacion, posterior a la cual hay una capacitacion vy si las dos
condiciones son positivas, tendran un aumento remunerativo. Esto apoya eficientemente al
desarrollo del sector de la Salud y a los profesionales que ahi laboran.

Otro factor a considerar para una valoracion del profesional de la salud durante su ejercicio, es
que por o general haya realizado programas de formacion y especializaciéon con sacrificio
econdmico propio y el de su familia, mas no con aporte y financiamiento del Estado. Esta
condicién deberfa tener una consideracion distinta desde el puntc remunerativo. La demanda

debe estar atada a la formacion como responsabilidad institucional y coordinacion de la autoridad
sanitaria.

No es correcto dejar a criterio particular la formacion de profesionales especializados, es
imperativo una politica de racionalizacién que contemple algo fundamental: demanda, formacién y
financiamiento, pero bajo la- corresponsabilidad del Ministerio de Salud de-acuerdo. a sus
necesidades en las diferentes especialidades, optimizando los recursos humanos, el uso de los
recursos financieros y la potencializacion del sector.

Se deber(a, sefiala, considerar estos aspectos y apoyar la propuesta de transformacién con la
carrera de la salud, encaminada a desarroliar una propuesta para el escalafon del profesional que
evite la superposicion de prestaciones en el sector publico, en el sector privado, o en la consulta
particular que hoy opera para redondear una remuneracién equivalente a su desempefio, pero que
ademas, la Carrera Sanitaria que se plantea esté atada a una periddica evaluacion que sirva para
validar el reporte de su productividad en la Red Publica de Salud y en los distintos niveles, para

“lograr de este modo la calidad y fransformacion el en sector publico y paralelamente |a

determinacion de sueldo consecuente con su formacion y experiencia y que al final de su ejercicio
le signifique una jubilacién digna.

En este sentido afirma y se compromete a presentar una propuesta formal, desarrollada para
analisis y consideracién del Pleno de la Comision.

Art. 83, sobre las jornadas especiales de Trabajo, la asambleista Marfa José Carrién dice que
seria importante para exigir un horario laboral que esté anclado a su especializacién, porque la
atencion en ciertas intervenciones es muy exigente.

El asambleista Jorge Yunda, sobre este mismo aspecto, coincide que se debe tratar el tema de
talento humano a profundidad y ve como necesario que sean recibida la Sociedad de Médicos
Postgradistas quienes tienen peticiones concretas para considerar en el Codigo Organico de la
Salud. Afirma que trabajan 300 horas a [a semana, sin seguro social, tema delicado y grave por el
que solicita se vote en la sala sobre su comparecencia, que permitira clarificar este tema y contar
con mayores elementos de juicio sobre el Talento Humano de la Salud.

El Presidente manifiesta que se planificara una reunion atendiendo el pedido solicitado.

Los articulos 84, 85 y 86 no registran observaciones.

Art. 87, numeral 24 la asambleista Gabriela Rivadeneira sugiere que luego de la frase “...realizar
publicidad engafiosa...”, se agregue “y/0”, a fin de que se cumplan las dos condiciones porque
habran circunstancias en que en los dos casos deba pronunciamiento de la Autoridad Sanitaria

Nacional.

Art. 88, sin observaciones.



Art. 89 [a asambleista Gabriela Rivadeneira soclicita que en la frase “...la pertinencia social,
tecnica...”, se diga “...1a pertinencia social y técnica...”.

El Presidente concede el uso de la palabra al sefior Wilson Merino, quien insiste en la necesidad
de escuchar la voz de la gente y avanzar en un Sistema Nacional de Salud visto desde la
perspectiva integral y hace hincapié en entender al Talento Humano considerando a otros actores
que no estan concebidos desde la perspectiva especificamente médica. Sefiala que el
voluntariado de las Naciones Unidas tiene una capacidad ejecutora importante de la formacién
que elios tienen, por lo gue cree conveniente incluir en el talento humano a los miles del
voluntariado que hacen trabajo en establecimientos de salud, podria ser una decisién inteligente.

Considera también importante incluir en Talento Humano a la familia que acompafia a los
pacientes dentro de los hospitales, entendiendo que necesitamos un grupo intersectorial de

trabajo que acompafie a los pacientes en los hospitales en los momentos dificiles que estan
atravesando.

Art. 90, con la venia de la Presidencia, interviene el sefior Wilson Merino para manifestar que

sobre este articulo que se refiere a la Docencia e investigacion en los establecimientos presenta

una ohservacién basado en investigacién realizada por la Fundacion Cecilia Rivadeneira sobre los

determinantes econdmicos y sociales que afectan a las familiar aguejada por el cancer infantil

como resultado de lo cual dice conocer que el 38% de los nifios que son atendidos por la .
Fundacién abandonan el tratamiento médico y finalmente fallecen. Considera una responsabilidad

importante de las organizaciones de la sociedad civil el de recolectar informacion, levantarla y

socializar con la gente para la generacion de politicas publicas.

Sefiala que como estd establecido el articulo 90 finalmente se limita la participacion de las
organizaciones de la sociedad civil a realizar investigaciones en los Centros y establecimientos de
salud, por lo que cree que es importante escuchar la voz de la gente, de los ciudadanos conocer a
profundidad con experiencia empirica que esta sucediendo para poder tomar decisiones en
funcidn de generar una politica publica que responda a las necesidades cambiantes de ellos.

El Presidente hace énfasis que una de las fortalezas de la Comisién ha sido escuchar a diferentes
actores de la sociedad civil vinculados a los temas de salud, en aclaraciéon a la intervencién
precedente que insiste en esta tematica.

La Asambleista Maria José Carrién sobre 1a observacion dice preocuparie pues si bien en cierto la
investigacidn de los prestadores de salud es vista de manera positiva, sin embargo estima que es
la Autoridad Sanitaria Nacional, la instancia a la que le corresponde la coordinacion de estos
temas y menciona que al no existir un Centro Nacional de Estadistica de Investigacion que
establezca que debe haber resultados permanentes en relacion a hechos reales, los problemas
son evidentes y cita por ejemplo el caso de la poblacién de Zaruma dedicada a explotacién minera
con repercusiones para la salud, para lo cual deberia existir un desarrollo investigativo que
“permita un analisis estadistico y mecanismos de prevencién especificos para procurar una
disminucion de los indices de morbi y mortalidad alrededor de este tema.

Si las organizaciones no gubernamentales van a intervenir en los temas de investigacion deberian
ser bajo la coordinacion y responsabilizad de su control de la auteridad sanitaria nacional, porque
tampoco es viable que una organizacién social (no por la que planteo la observacién), sino de
manera general pueda tener acceso a toda la informacién, cuando la responsabilidad de fa misma
debe ser del proveedor del servicio. Caso contrario puede resultar muy riesgoso un uso
indiscriminado de la informacion que es personal y el Art. 66 de [a Constitucion de la Republica
establece con claridad el acceso y manejo de datos y mas aun cuando hablamos del tema de
salud. Si se va a dar la pariicipacién de organismos de la sociedad civil, instituciones
internacionales y grupos organizados especializados considera que esta bien pero bajo una
construccion de lineas de coordinacién emanadas desde la autoridad sanitaria nacional,
delimitando la nafuraleza de la investigacion para su posterior dotacion del medicamento
apropiado.



El sefior Merino valora las precisiones de la asambleista Carrién, quien comparte que las
actividades de investigacion deben estar coordinadas entre los multiples actores; sin embargo,
considera importante avanzar hacia un Cédigo de Salud que tenga la participacién de una
organizacion ciudadana mucho mas activa que se convierta en un actor complementario y estima
que este es el desafio que tiene la Asamblea Nacional. Desde la concepcién de la salud integral
dice, no solo debe estar analizado los determinantes médicos, sino también los determinantes
econdmicos y sociales de los cuales su organizacion ha aportado con datos de la realidad de lo
que sucede en la vida de las familias afectadas por el cancer. Por o que encarece a través de la
Comisidn que se recoja que las organizaciones de la sociedad civil no participen exclusivamente
en aspectos de veeduria, sino también recoja lo planteado por la ex Ministra Betty Tola en el
sentido de que las organizaciones de ia sociedad civil busquen participar transversalmente en un
sinnimero de actividades: veedurias, generacién de investigacion, acompafiamiento a los
dolientes en los hospitales, implementacién de la politica en territoric y en la planificacion
estratégica.

El Presidente reitera que en el Codigo de la Salud esta definida la participacién ciudadana y
rafifica lo sefialado anteriormente, no se ha cerrado las puertas a los debates a lo largo de todo el
analisis del Cédigo, por la importancia de su participacién, de hecho van a tener un rol importante
en la conformacion del Consejo Nacional de Salud con funciones relevantes para articular
aspectos de las politicas publicas en materia de salud, sin descartar su evaluacion. En ese sentido
considera que la participacidn ciudadana es |mportante y esta inmersa en todo el texio del Cédigo
de la Salud.

Art. 91, la asambleista Marfa José Carrién sugiere la inclusién de un segundo inciso para normar
lo siguiente: “El tiempo para fa investigacién y/o docencia del personal de salud sera considerado
fambién dentro de la jornada de trabajo y no podra ser mayor a las de atencién del paciente”.

Art. 92, la asambleista Gabriela Rivadeneira solicita que en la segunda linea, se sustituya la
palabra “profesional”, por “de las profesiones™ y, en la penultima linea, luego de la frase “...el titulo
de tercer nivel...”, propone agregar las palabras “técnico y tecnofégico reconocidos...”, en razon de
que siendo estas categorias reconocidas como de tercer nivel, no necesariamente son

profesiones completas sinc técnicas y tecnolégicas.

La asambleista Maria José Carrién sefiala que ya la Reforma a Ley de Educacién Superior
establece que la formacion Técnica es de tercer nivel, por lo que manifiesta gue no harfa falta la
observacion. La asambleista Gabriela Rivadeneira, insiste en la inclusion solicitada.

Los articulos 93, 94 y 95, no registran observaciones.

Art. 96, [a asambleista Gabriela Rivadeneira, al final del segundo parrafo propone después de la
frase “...permiso de ejercicio profesional temporal...", incluir lo siguiente: “.. para el gjercicio
exclusivo de las actividades antes sefialadas...”, con la finalidad de neutralizar el eventual abuso
que se podria dar a estos permisos.

En razén de gue los articulos 97, 98 y 99, en su momento no se registraron observaciones, sin
embargo, la asambleista Maria José Carrién sefiala que sobre la Seccién SEGURIDAD DEL
PACIENTE Y RESPONSABILIDAD DEL TALENTO HUMANO, que abarca desde al articulo 97 al
102, propone considerar en conjunto, pues explica que cuando se discutio el Art. 146 del Cédigo
Organico Integral Penal COIP, en relacidén a los profesionales de la salud, o la mala practica
profesional, como se establecio en el Art. 152 del mismo cuerpo legal, en el que se dispuso para
estos casos, que sea la Funcion Judicial la que deberia calificar a los Peritos para la evatuacion
del desarrollo de atencion del profesional cuando esta sancién estaba motivada en orden penal
por haber fallecido el paciente.

En consecuencia, estima importante analizar en que inciso podria insertarse esta precision, pero
aS|gnandoIe también la responsabilidad a la Autoridad Sanitaria Nacicnal de definir los expertos en
areas de especializacion, tales como cardiologfia, cirugia, pediatria, con quienes se podria generar
un pequefio proceso para los peritajes que se realizaria a estas atenciones. El aval de dicha
autoridad reviste importancia en relacion a los profesionales que realizan estos peritajes, porque
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se frata de la seguridad del paciente y la responsabilidad del Talento Humano de la Salud. Tales
consideraciones insertas en el Cédigo Organico de la Salud contribuirian ademas a despejar las
preocupaciones que un amplio sector de profesionales de:la salud mantienen respecto a la mala -
practica médica; y, adicionalmente, este proceso al interior del Ministerio de Salud de manera
colateral confribuiria con la justicia en el caso de que se determine una posible actuacion derivada
de una mala practica médica conforme al Art. 146 del COIP. En la actualidad un profesional opta
por la calificacién de “Perito”, pero no cuenia con el aval de la Autoridad Sanitaria Nacional de
correspondencia a esa calificacion. Por tanto siendo un tema tan delicado invita a definir un
mecanismo para proteger al profesional de [a salud en su propio ambito.

El Presidente indica que ese es e! espirifu del articulado con la participacion de los gremios
profesionales a quienes atribuye la propuesta, de modo que bienvenidos los aporte v si tiene que
ser revisado, en hora buena, para asignarle la corresponsabilidad a la Autoridad Sanitaria
Nacional a traves de las entidades adscritas que sean quienes investiguen los casos asi
determinados.

Los Art. 101 y 102 no tienen observaciones.

El Presidente cierra la sesion agradeciendo por los aportes y observaciones realizadas al Libro |,
mismas que en su totalidad, segin anuncia, seran sistematizadas y analizadas, reiterando el
pedido a los asambleistas que han expresado la voluntad de presentar propuestas por escrito, que

lo formulen con la stficienie antelacion, para que-sean~procesadas por el equipo técnico de la-
Comisién.

del dia (12H00),\se suspende la sesion.

Dr. Fernando Paz/fér_;lels
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COMISION ESPECIALIZADA PERMANENTE
DEL DERECHO A LA SALUD

ACTA RESUMEN DE SESION ORDINARIA

SESION NUMERO : Continuacion 242

- FECHA: Miércoles 13 de Junio del 2018

HORA: 10h30

ASAMBLEISTAS QUE ASISTEN: Maria José Carrion, Ana Mercedes Galarza Afiazco,William
Antonio Garzén Ricaurte, Jacinta Romero Alterna de Manuel Alfredo Ochoa, Juan Sebastian
Palacios Mufioz, Gabriela Rlvadenelra Burbano y Jorge Homero Yunda.

INVITADOS QUE ASISTEN: Ing. Wilson Merino, de la Red Nacional de Acuerdo Contra el Cancer.
OBSERVACIONES - ACUERDOS:

El representante de la Red Nacional de Acuerdo Conira el Cancer, menciona que la Constitucion
de la Republica mira a la Salud desde un punto de vista integral y no solamente médica, por tanto
considera de interés que se incluya denfro de esta visién los factores sociales, econdmicos y
medio ambienfales y, en esta logica, cree fundamental que dentro del Cédigo Organlco de la

__Salud,_en_la_parte_de_Talento_Humano, recoja_el.aporte_de.las organizaciones_de_la_sociedad.civil, .. .

la cuota de los voluntarios que hacen un trabajo integral en relacién a la salud, para lo cual
comenta que la terapia de la risa, el acompafiamiento en la investigacion en actividades Itdicas
pedagobgicas, en garantizar el goce de los derechos - de los nifios, es el resultado de la
participacion del frabajo voluntario. '

Sobre la formacién de profesionales especiaiizados, se indicd que es imperativo una politica de
racionalizacién que contemple algo fundamental: demanda, formacién y financiamiento, pero bajo
la corresponsabilidad de! Ministerio de Salud de acuerdo a sus necesidades en las diferentes
especialidades, optimizando los recursos humanos, el uso de los recursos financieros vy la
potencializacion del sector, tendiendo siempre a la implementacién de la carrera médica.

En cuanto a la Seccion SEGURIDAD DEL PACIENTE Y RESPONSABILIDAD DEL TALENTO
HUMANO, se propone considerar los alcances discutidos en el Art. 146 del COIP, en relacion a
los profesionales de la salud, o la mala practica profesional, en el que se dispusc para esios
casos, que sea la Funcién Judicial la que deberia calificar a los Peritos para la evaluacién del
desarrollo de atencion del profesional cuando esta sancién estaba motivada en orden penal por
haber fallecido el pacienie, pero asignandole también la responsabilidad a la Autoridad Sanitaria
Nacional de definir los expertos en areas de especializacién, tales como cardiologia, cirugia,
pediatria, con quienes se podria generar un pequefio proceso para los peritajes que se realizaria a
estas atenciones.

Se abordd finalmente desde el CAPITULO V, “referido al DESARROLLO EL TALENTO HUMANO
EN LA SALUD " SECCION | NORMAS COMUNES, articulo 73 hasta el 102, con el que
concluyeron las observaciones realizadas al Libro |, mismas que en su totalidad, seran
sistematizadas y analizadas, por el equipo técnico de la Comision.

ASAMBLEA NACEONAL}
COMISION ESPECIALIZABA PERMANENTE ‘
DEL DERECHC ALA SALUD
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