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CONVENIO ESPECIFICO DE COOPEJRK('IION INTERINSTITUCIONAL ENTRE EL
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA - COORDINACION ZONAL- 3 SALUD Y LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO PARA EL DESARROLLO DEL
INTERNADO ROTATIVO CARRERA DE MEDICINA

(Cohorte septiembre 2024 - agosto 2025)
COMPARECIENTES. -

Comparecen a la celebracién del presente convenio por una parte, el Ministerio de Salud
Plblica del Ecuador a través de la Coordinacién Zonal 3 de Salud, legalmente
representado por la Dra. Ibeth Gabriela Pacheco Changoluisa, en calidad de
Coordinadora Zonal 3 - Salud, debidamente facultado por el Acuerdo Ministerial 0005111
de 05 de septiembre de 2014, ratificado por el Acuerdo Ministerial 00000051 de 10 de
junio de 2016, quien para efectos del presente instrumento legal se le denominara “LA
COORDINACION”; y por otra parte, la Universidad Nacional de Chimborazo, representada
legalmente por el Dr. Gonzalo Nicolay Samaniego Erazo, en calidad de Rector,
conforme consta del nombramiento que se anexa como habilitante y a quien en adelante

se lo denominara “UNACH”.

Los comparecientes en conjunto y para efectos del presente convenio se los podra
denominar “LAS PARTES”; quienes, siendo capaces de comprometerse en funcién de la

Ley, acuerdan realizar el presente convenio, al tenor de las siguientes clausulas:
CLAUSULA PRIMERA. - ANTECEDENTES:

La Coordinacién Zonal 3 Salud, se orienta a planificar, coordinar, controlar y evaluar la
implementacion de la politica publica sectorial y gestién Institucional en su 4rea de
influencia territorial que comprende: Chimborazo, Tungurahua, Pastaza y Cotopaxi.
Contribuye a la misién del Ministerio de Salud Publica que es: Ejercer como Autoridad
Sanitaria Nacional, la rectoria, regulacién, planificacién, coordinacién, control y gestién
de la Salud Publica ecuatoriana a través de la gobernanza, vigilancia de la salud ptblica,
provision de servicios de atencién integral, prevencién de enfermedades, promocién de
la salud e igualdad, investigacién y desarrollo de la ciencia y tecnologia y la articulacién
de los actores del sistema, con el fin de garantizar el derecho a la Salud. Y su visién es:
Sera la Institucién que ejerce plenamente la gobernanza del Sistema Nacional de Salud,

con un modelo referencial en Latinoamérica que priorice la promocién de la salud y la
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prevencién de enfermedades, con altos niveles de atencién de calidad con calidez,
garantizando la salud integral dela poblacién y el acceso universal a una red de servicios,

con la participacién coordinada de organizaciones publicas, privadas y de la comunidad.

La Universidad Nacional de Chimborazo, surge como un signo de transformacion del
pueblo de Riobamba, que luché por tener una casa universitaria para formar
profesionales que apoyen el desarrollo local; y, en ese marco histérico, desde 1995
ofertamos servicios educativos de calidad, liderando nuevos procesos cientificos para

convertirnos en lideres en nuestra zona de influencia de Ecuador.

La actual administracién de la institucién, centra su trabajo en crear procesos culturales
de evaluacion, para ofertar carreras pertinentes, generando relaciones nacionales e
internacionales con todas las instituciones plblicas y privadas, para planificar
conjuntamente el progreso del pais y enfrentar las necesidades formativas, los procesos
de mejora permanente, promover la accién en equipo, la produccion intelectual y el deseo

de superacién de los integrantes de la comunidad universitaria.

Asi demostramos que nuestra Universidad, por el trabajo de todos sus integrantes y por

el servicio que brinda a la region, merece estar dentro del Sistema de Educacién Superior

ecuatoriano.

La UNACH, por sus niveles de excelencia tiene como misién formar profesionales,
competentes, emprendedores, social y ambientalmente responsables, mediante una
educacion de calidad que contribuya al avance de la ciencia, la innovacion, la tecnologia,

la cultura y el desarrollo sostenible del pais.

Que, mediante Oficio No. 01006-UNACH-R-2024, de fecha 17 de septiembre de 2024,
suscrito por el Dr. Gonzalo Nicolay Samaniego Erazo, Rector de la Universidad Nacional
de Chimborazo, donde menciona: “Reciba un atento y cordial saludo, de parte de la
Universidad Nacional de Chimborazo, me permito trasladar el Oficio No. 0-0317- UNACH-
D-FCS-2024, suscrito por el Dr. Vinicio Moreno, Decano de la Facultad de Ciencias de la
Salud, con el pedido comedido de suscripcién del CONVENIO ESPECIFICO DE COOPERACION
INTERINSTITUCIONAL ENTRE LA COORDINACION ZONAL 3- DE SALUD Y LA

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO PARA EL DESARROLLO DEL INTERNADO
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ROTATIVO CARRERA DE MEDICINA mzorte septiembre 2024- agosto 2025). Los

documentos anexos detallan en la comunicacién adjunta.”

Que, mediante INFORME TECNICO DE PERTINENCIA N° 20, de fecha 03 de diciembre del
2024, elaborado por la Dra. Erika Panchi Ger, ESPECIALISTA ZONAL DE CONTROL
TECNICO MEDICO 1, revisado por la Obst. Liliana Gaguancela. ESPECIALISTA ZONAL DE
CONTROL TECNICO MEDICO 1; y aprobado por el Dr. Luis Reyes Velastegui,
RESPONSABLE ZONAL DE IMPLEMENTACION Y EVALUACION DE REDES DE ATENCION
INTEGRAL EN SALUD, que en su parte pertinente indica:

(...) “Conclusiones:

Se considera procedente desde el punto de vista técnico, segiin el andlisis de esta gestion
zonal de salud, la firma del convenio especifico entre la Universidad Nacional de
Chimborazo UNACH, carrera de medicina y la Coordinacién Zonal 3- Salud, para el
desarrollo del programa de Internado Rotativo Cohorte septiembre 2024- agosto 2025

antes mencionado, en virtud de:
e Marco legal vigente

e Aprendizaje en escenarios reales, con interaccién de pacientes bajo permanente
supervision, aplicando las normas y protocolos asistenciales y administrativos legales

vigentes.
* Desarrollo de habilidades y destrezas del estudiante, previo a la insercién laboral.

Que, mediante INFORME DE DICTAMEN PARA “CONVENIO ESPECIFICO ENTRE LA
COORDINACION ZONAL 3- SALUD Y LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
UNACH, PARA LA REALIZACION DEL ANO DE INTERNADO ROTATIVO DE LA CARRERA
DE MEDICINA COHORTE SEPTIEMBRE 2024- AGOSTO 2025", N° 45, de fecha 05 de
diciembre del 2024, elaborado por la Ing. Lorena Elizabeth Chacén Escobar, ANALISTA
ZONAL DE PLANIFICACION, INVERSION, SEGUIMIENTO, EVALUACION Y CONTROL y
revisado por la Mgs. Jessica Estefania Tenorio Espin, RESPONSABLE ZONAL DE
PLANIFICACION Y PROCESOS ESTRATEGICOS, que en su parte pertinente manifiesta:

“DICTAMEN:
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Al respecto me permito indicar que demde las atribuciones y responsabilidades que
establecen el Acuerdo N°00011-2020 y el Acuerdo N°00001-2021 normativa que rige al
Reglamento de Suscripcién y ejecucién de Convenios del Ministerio de Salud Piblica y
después de haber revisado los pardmetros minimos que debe contener el informe técnico de

pertinencia, ESTA DIRECCION ZONAL EMITE DICTAMEN FAVORABLE para la suscripcion

de este convenio.”

Que, mediante Memorando Nro. MSP-CZONAL3-2024-16449-M, de fecha 11 de
diciembre del 2024, suscrito por la Dra. Ibeth Gabriela Pacheco Chngoluisa,
COORDINADORA ZONAL 3 - SALUD (E), que en su parte pertinente manifiesta: “(...) Con
Jos antecedentes expuestos en lineas anteriores se autoriza y dispone a la Gestion Zonal de
Asesoria Juridica la firma de convenio especifico del Programa del Internado Rotativo de ia

Universidad Nacional de Chimborazo UNACH carrera de Medicina cohorte septiembre 2024

- agosto 2025.(..)"
CLAUSULA SEGUNDA. - BASE LEGAL:
2 1 CONSTITUCION DE LA REPUBLICA DEL ECUADOR:

“Art. 26.- La educacién es un derecho de las personas a lo largo de su vida y un deber
ineludible e inexcusable del Estado. Constituye un drea prioritaria de la politica publica ¥
de la inversién estatal, garantia de la igualdad e inclusién social y condicién indispensable
para el buen vivir. Las personas, las familias y la sociedad tienen el derecho y lo

responsabilidad de participar en el proceso educativo.”

“Art. 27.- La educacion se centrard en el ser humanoy garantizard su desarrollo holistico,
en el marco del respeto a los derechos humanos, al medio ambiente sustentable y a la
democracia; serd participativa, obligatoria, intercultural, democrdtica, incluyente ¥
diversa, de calidad y calidez; impulsard la equidad de género, la justicia, la solidaridad y la
paz; estimulard el sentido critico, el arte y la cultura fisica, la iniciativa individual y
comunitaria, y el desarrollo de competencias y capacidades para crear y trabajar. La
educacién es indispensable para el conocimiento, el ejercicio de los derechos y la

construccién de un pafs soberano, y constituye un eje estratégico para el desarrolio

nacional.”

“Art. 28.- La educacion responderd al interés ptiblico y no estard al servicio de intereses

individuales y corporativos. Se garantizard el acceso universal, permanencia, movilidad y
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egreso sin discriminacién alguna y la obligatoriedad en el nivel inicial, bdsico y

bachillerato o su equivalente.”

“Art. 32.-La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula al
ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacidn, la educacion, la
cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan el

buen vivir (...)".

“Art. 226.- Las instituciones del Estado, sus organismos, dependencias, las servidoras o
servidores publicos y las personas que actiien en virtud de una potestad estatal ejercerdn
solamente las competencias y facultades que les sean atribuidas en la Constitucién ylaley.
Tendrdn el deber de coordinar acciones para el cumplimiento de sus fines y hacer efectivo

el goce y ejercicio de los derechos reconocidos en la Constitucidn,”

“Art. 227.- La administracion publica constituye un servicio a la colectividad que se rige
por los principios de eficacia, eficiencia, calidad, jerarquia, desconcentracién,

descentralizacion, coordinacidn, participacién, planificacién, transparencia y evaluacién,”

“Art. 234.- El Estado garantizard la formacién y capacitacién continua de las servidoras y
servidores ptiblicos a través de las escuelas, institutos, academiasy programas de formacién
0 capacitacion del sector publico; y la coordinacién con instituciones nacionales e

internacionales que operen bajo acuerdos con el Estado.”

“Art. 260.- El ejercicio de las competencias exclusivas no excluird el ejercicio concurrente
de la gestion en la prestacién de servicios publicos y actividades de colaboracién y

complementariedad entre los distintos niveles de gobierno.”

“Art. 343.- El sistema nacional de educacién tendrd como finalidad el desarrollo de
capacidades y potencialidades individuales y colectivas de la poblacidn, que posibiliten el
aprendizaje, y la generacién y utilizacién de conocimientos, técnicas, saberes, artes y
cultura. El sistema tendrd como centro al sujeto que aprende, y funcionard de manera
flexibley dindmica, incluyente, eficazy eficiente. El sistema nacional de educacién integrard
una vision intercultural acorde con la diversidad geogrdfica, cultural y lingiiistica del pais,

Y el respeto a los derechos de las comunidades, pueblos y nacionalidades.”

Coordinacién Zonal 3-SALUD @
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‘Art. 350.- El sistema de educacién superior tiene como finalidad la formacién académica
y profesional con visién cientifica y humanista; la investigacion cientifica y tecnoldgica; la
innovacién, promocién, desarrollo y difusién de los saberes y las culturas; la construccién
de soluciones para los problemas del pals, en relacién con los objetivos del régimen de

desarrollo.”

“Art, 361.- El Estado ejercerd la rectoria del sistema a través de la autoridad sanitaria
nacional, serd responsable de formular la politica nacional de salud, y normard, reguiard y

controlard todas las actividades relacionadas con la salud, asf como el funcionamiento de

las entidades del sector.”

“Art. 362.- La atencién de salud como servicio pblico se prestard a través de las entidades
estatales, privadas, auténomas, comunitarias y aquellas que ejerzan las medicinas
ancestrales alternativas y complementarias. Los servicios de salud serdn seguros, de calidad
y calidez, y garantizardn el consentimiento informado, el acceso a la informacion y la

confidencialidad de la informacion de los pacientes (...)".
“Art. 363.- El Estado serd responsable de:

1. Formular politicas publicas que garanticen la promocion, prevencidn, curacion,
rehabilitacién y atencién integral en salud y fomentar prdcticas saludables en los

dmbitos familiar, laboral y comunitario.

2. Universalizar la atencién en salud, mejorar permanentemente la calidad y ampliar la

cobertura.

3. Fortalecer los servicios estatales de salud, incorporar el talento humanoy proporcionar

la infraestructura fisica y el equipamiento a las instituciones publicas de salud.

4. Garantizar las prdcticas de salud ancestral y alternativa mediante el reconocimiento,

respeto y promocion del uso de sus conocimientos, medicinas e instrumentos”.
8. Promover el desarrollo integral del personal de salud.”

2.2 - LEY ORGANICA DE SALUD:

"Art. 4.- 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
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de la aplicacion, control y vigilancia del cz;mplimiento de esta Ley; y, las normas que dicte

para su plena vigencia serdn obligatorias.”

“Art. 193.- Son profesiones de la salud aquellas cuya formacién universitaria de tercer o
cuarto nivel estd dirigida especifica y fundamentalmente a dotar a los profesionales de
conocimientos, técnicas y prdcticas, relacionadas con la salud individual y colectiva y al

control de sus factores condicionantes.”

“Art. 196.- La autoridad sanitaria nacional analizard los distintos aspectos relacionados
con la formacién de recursos humanos en salud, teniendo en cuenta las necesidades
nacionales y locales, con la finalidad de promover entre las instituciones formadoras de
recursos humanos en salud, reformas en los planes y programas de formacién y

capacitacion.”
2.3.- LEY ORGANICA DE EDUCACION SUPERIOR:

“Art. 17.- Reconocimiento de la autonomia responsable. -El Estado reconoce a las

universidades y escuelas politécnicas autonomia académica, administrativa, financiera 'y
orgdnica, acorde con los principios establecidos en la Constitucién de la Republica.

En el ejercicio de autonomia responsable, las universidades Yy escuelas politécnicas
mantendrdn relaciones de reciprocidad y cooperacion entre ellas y de estas con el Estado y
la sociedad; ademds observardn los principios de justicia, equidad, solidaridad,

participacion ciudadana, responsabilidad social y rendicién de cuentas.”

“Art. 87.- Requisitos previos a la obtencién del grado académico. - Como requisito previo a
la obtencién del grado académico, los y las estudiantes deberdn acreditar servicios a la
comunidad mediante programas, proyectos de vinculacién con la sociedad, prdcticas o
pasantias preprofesionales con el debido acompafiamiento pedagdgico, en los campos de su

especialidad.

En el caso de las y los egresados de las facultades de Jjurisprudencia, derecho y ciencias

Jurldicas se estard a lo dispuesto en el Cédigo Orgdnico de la Funcién Judicial.”

“Art. 93.- Principio de calidad. - El principio de calidad establece la busqueda continua,
auto-reflexiva del mejoramiento, aseguramiento y construccién colectiva de la cultura de la

calidad educativa superior con la participacién de todos los estamentos de las
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instituciones de educacién superior y mtema de Educacién Superior, basada en el
equilibrio de la docencia, la investigacion e innovacién y la vinculacién con la sociedad,
orientadas por la pertinencia, la inclusion, la democratizacién del acceso y la equidad, la
diversidad, la autonomia responsable, la integralidad, la democracia, la produccién de

conocimiento, el didlogo de saberes, y valores ciudadanos.”

“Art. 107.- Principio de pertinencia. - El principio de pertinencia consiste en que la
educacién superior responda a las expectativas y necesidades de Ia sociedad, a la
planificacién nacional, y al régimen de desarrollo, a la prospectiva de desarrollo cientifico,
humanistico y tecnolégico mundial, y a la diversidad cultural. Para ello, las instituciones de
educacién superior articulardn su oferta docente, de investigacién y actividades de
vinculacién con la sociedad, a la demanda académica, a las necesidades de desarrollo local,
regional y nacional, a la innovacidn y diversificacion de profesionesy grados académicos, a
las tendencias del mercado ocupacional local, regional y nacional, a las tendencias
demogrdficas locales, provinciales y regionales; a la vinculacién con la estructura
productiva actual y potencial de la provincia y la regién, y a las politicas nacionales de

ciencia y tecnologia.”

“Art. 118.- Niveles de formacién de la educacién superior. - Los niveles de formacion que

imparten las instituciones del Sistema de Educacién Superior son:

Tercer nivel técnico-tecnoldgico y de grado.

a) Tercer nivel técnico-tecnolégico superior. El tercer nivel técnico tecnoldgico superior,
orientado al desarrollo de las habilidades y destrezas relacionadas con la aplicacicn,
adaptacién e innovacion tecnoldgica en procesos relacionados con la produccién de bienes
y servicios; corresponden a este nivel los titulos profesionales de técnico superior, tecnélogo

superior o su equivalente y tecnélogo superior universitario o su equivalente.

b) Tercer nivel de grado, orientado a la formacién bdsica en una disciplina o a la
capacitacidn para el ejercicio de una profesion; corresponden a este nivel los grados

académicos de licenciatura y los titulos profesionales universitarios o politécnicos y sus

equivalentes.”

“Art. 159.- Instituciones de Educacion Superior. - Las instituciones de educacién superior

son comunidades académicas con personerfa juridica propia, esencialmente pluralistas y
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abiertas a todas las corrientes y formas del pensamiento universal expuestas de manera

clentifica. Gozardn de autonomia académica, administrativa, financiera y orgdnica (...)".
2.4.- LEY ORGANICA DE SERVICIO PUBLICO:

“Art. 59.- Convenios o contratos de pasantias y prdcticas. - Las instituciones del sector
publico podrdn celebrar convenios o contratos de pasantias con estudiantes de institutos,
universidades y escuelas politécnicas, respetando la equidad y paridad de género,
discapacidad y la interculturalidad, asi mismo, las instituciones del Estado podrdn celebrar

convenios de prdctica con los establecimientos de educacién secundaria.

Por estos convenios o contratos no se origina relacién laboral ni dependencia alguna, no
generan derechos ni obligaciones laborales o administrativas, se caracterizan por tener una
duracién limitada y podrdn percibir un reconocimiento econdémico, establecido por el

Ministerio del Trabajo.”
2.5.- REGLAMENTO A LEY ORGANICA DEL SERVICIO PUBLICO:

“Art. 149.-Las instituciones del sector ptiblico podrdn celebrar convenios o contratos de
pasantias con estudiantes de institutos, universidades y escuelas politécnicas, reconocidas
por el organismo competente en el pais, conforme al articulo 59 de la Ley Orgdnica del
Servicio Publico, mismos que se sustentardn en convenios previamente celebrados con las

respectivas instituciones del sistema de educacién superior.

Através de los convenios con las instituciones del sistema de educacion superior, se definirdn
las caracteristicas de los programas de pasantias, y los requerimientos de las instituciones

del Estado.

Los contratos individualizados de pasantias contendrdn las condiciones especlficas
acordadas entre el estudiante y la institucién piiblica, que por ser una relacién de origen

académico no produce ningtin tipo de vinculo laboral,

Del mismo modo, las instituciones del sector ptiblico podrdn celebrar convenios de prdctica
estudiantil con los establecimientos de educacién regular de nivel medio. Adicionalmente
las instituciones del Estado para contar con pasantes universitarios podrdn utilizar los

proyectos especificos de pasantias que mantenga el Ministerio de Relaciones Laborales,

Coordinacién Zonal 3-SALUD @
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La base normativa y procedimental para la aplicacidn de lo dispuesto en este articulo se

sujetard a la norma que para el efecto expida el Ministerio de Relaciones Laborales.

Por estos convenios o contratos no se origina relacién laboral, no generan derechos ni
obligaciones laborales o administrativas, se caracterizan por tener una duracién limitada
y podrdn percibir un reconocimiento econémico establecido por el Ministerio de Relaciones

Laborales.”
2.6.- ACUERDO MINISTERIAL N2 00011-2020:

REGLAMENTO DE SUSCRIPCION DE CONVENIOS DEL MINISTERIO DE SALUD
PUBLICA:

“Art, 1.- Objeto.- El presente Reglamento tiene como objeto regular el procedimiento para
la suscripcién, ejecucion, administracion y cierre de convenios, entendiéndose también a las
notas revérsales, memorandos de entendimiento, convenios de cooperacion
interinstitucional, cartas de intencién, o cualquier instrumento relacionado, que suscriba el
Ministerio de Salud Publica (MSP), con personas naturales o juridicas, publicas o privadas,
nacionales o extranjeras, que no estén dentro del dmbito de los actos sujetos a
procedimientos contractuales regulados por la Ley Orgdnica del Sistema Nacional de

Contratacién Publica, o cuya celebracion esté expresamente prevista en dicha Ley

Orgdnica.”

“Art. 2.- Ambito de aplicacion. - Este Reglamento es de aplicacién obligatoria para todas las

unidades administrativas del Ministerio de Salud Publica y todas sus instancias

desconcentradas”.

“art. 5.- SUSCRIPCION DE CONVENIOS A NIVEL DESCONCENTRADO. - La suscripcién de
convenios, incluidos los de transferencia de bienes muebles e inmuebles en cuya gjecucion
no intervengan recursos de la Planta Central del Ministerio de Salud Publica, estard
desconcentrada en las Coordinaciones Zonales jurisdiccionalmente competentes, para o
cual, a través de sus instancias seguirdn en lo aplicable el procedimiento previsto en el
presente Reglamento, a excepcién de que exista disposicién expresa en contrario por la

mdxima Autoridad del Ministerio de Salud Publica.

Les corresponderd a las instancias competentes tanto técnicas como de apoyo de las

Coordinaciones Zonales, emitir los informes técnicos, el informe legal y el dictamen
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respectivo, a excepcion de existir erogacién de recursos, en cuyo caso el dictamen deberd

ser emitido por la Coordinacién General de Planificacién y Gestién Estratégica.

Una vez que se cuente con todos los informes favorables emitidos por las instancias
competentes, la Coordinacién Zonal de Salud suscribird el convenio (marco o especifico) y
remitird al Viceministerio que corresponda una copia de los instrumentos que haya suscrito;
Y, ademds, a la Coordinacién General de Planificacién y Gestién Estratégica, en caso de que

en el Convenio se contemple la erogacién de recursos.”

2.7.- NORMA TECNICA PARA LA IMPLEMENTACION DEL INTERNADO ROTATIVO EN
LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA RED PUBLICA INTEGRAL DE SALUD Y
RED PRIVADA COMPLEMENTARIA:

“Art. 1.- Del objeto. - La presente Norma tiene por objeto establecer la base normativa,
técnica y procedimental para la vinculacién de las y los estudiantes de las carreras de
ciencias de la salud de las instituciones del sistema de educacion superior en los
establecimientos de salud de la Red Publica Integral de Salud Y Red Privada

Complementaria, a través de un convenio individualizado de Internado Rotativo.”

“Art. 2.- Del dmbito de aplicacién. - Las disposiciones de la presente Norma son de
aplicacion obligatoria para las instituciones del sistema de educacién Superior y para los
establecimientos de salud de la Red Publica Integral de Salud Y Red Privada

Complementaria.”
“Art. 4.- De los responsables. - Son responsables de la aplicacién de la presente Norma:

Los establecimientos de salud de la Red Publica Integral de Salud, receptores de internos
rotativos, que deberdn proporcionar todas las facilidades para la realizacién del Internado

Rotativo; y,

Las instituciones del sistema de educacién superior en donde estudian las y los internos
rotativos, que realizardn el monitoreo y la evaluacion de las actividades durante el
desarrollo del Internado Rotativo, y deberdn controlar la efecucion de los convenios
individualizados de Internado Rotativo e informar al Ministerio de Salud Ptiblica en caso de

Incumplimiento.

Para el efecto, las instituciones del Sistema de Educacién Superior deberdn garantizar el

numero de tutores y personal de supervision, de acuerdo a lo establecido en q "Norma

~_ . _ us - -— R NS
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Técnica para Unidades Asistenciales- ocentes”, aprobada a través de Acuerdo
Interinstitucional No. 4604, publicado en el Suplemento del Registro Oficial No. 377 de 18

de noviembre de 2014.”

“Art. 5.- De la inexistencia de relacion laboral. - Por su naturaleza, los convenios
individualizados de Internado Rotativo no originan relacion laboral, ni generan derechos ni
obligaciones laborales 0 administrativas, tampoco crean ningin tipo de estabilidad laboral
para las y los internos rotativos, quienes no son sujetos de indemnizacién alguna y no

ingresan al servicio publico.”

“Art. 6.- De la condicién de vulnerabilidad.- Los establecimientos de salud de la Red Publica
Integral de Salud y Red Privada Complementaria, receptoras de internos rotativos, y las
instituciones del sistema de educacién superior tienen la obligacién de fomentar la
participacién de las y los estudiantes que tengan condicion de vulnerabilidad en la
realizacién del Internado Rotativo, con igualdad de oportunidades; para lo cual se aplicard

las directrices que el Ministerio del Trabajo defina para el efecto.”

“art. 7.- Del miimero de internos rotativos. - El niimero de internos rotativos estard basado
en la cantidad que requiere el pais, de acuerdo a las necesidades de talento humano que
determine la Autoridad Sanitaria Nacional, los perfiles epidemioldgicos locales,
provinciales, regionalesy nacional, las caracteristicas de la poblaciény de conformidad con
las exigencias de la red de servicios del Sistema Nacional de Salud y la capacidad de
docencia y tutoria de las instituciones del Sistema de Educacién Superior, de acuerdo a lo
que establece la "Norma Técnica para Unidades Asistenciales-Docentes”. Los
establecimientos de salud de la Red Piblica Integral de Salud deberdn contar con

disponibilidad de fondos a través de la emision respectiva certificacion presupuestaria.”

“Art. 8.- De la distribucién de internos rotativos en el nivel desconcentrado. - El nimero
total de internos rotativos para los establecimientos de salud de la Red Publica Integral de
Salud y Red Privada Complementaria, serd establecido segiin la metodologia de Cdlculo de
Planificacién del Programa de Internado Rotativo, en base a la normativa que emita la

Autoridad Sanitaria Nacional para el efecto.”

“Art. 9.- De la duracién del Internado Rotativo. - Para la carrerd de medicina, enfermeria,

obstetricia, y nutricién el Internado Rotativo tendrd una duracién de doce (12) meses

-Coordinacion Zonal 3-SALUD
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continuos, el tiempo serd definido en base a la planificacién de formacién superior que le

corresponda a cada carrera, por la institucién del sistema de educacién superior.

Los internos rotativos deberdn asistir de manera continua al establecimiento de salud que
se les asigne durante este periodo, a excepcién de aquellos casos en los cuales exista una
condicion médica debidamente certificada que le impida a la o al estudiante la asistencia
continua, como en el caso de sufrir una enfermedad grave o encontrarse en estado de parto
0 posparto, en cuyo caso la o el interno deberd completar el periodo de doce meses de forma

posterior a su periodo de lactancia o una vez recuperado de la enfermedad.

En caso de prolongarse este periodo de ausencia por mds de tres meses, o de suscitarse
ausencias permanentes injustificadas que no garanticen el aprendizaje de la o del interno
rotativo, la institucion del sistema de educacién superior dispondrd que la o el estudiante
repita su internado rotativo, sin que tenga derecho a percibir ningiin beneficio econémico,
Finalizado este tiempo no se podrd renovar el convenio individualizado de internado

rotativo con la o el estudiante.”

“Art. 10.- De la duracién de la jornada. - Lasy los estudiantes de pregrado en dreas de salud
realizardn el internado rotativo, cuando corresponda, con guardias de 24 horas cada
cuarto dia y participardn al dia siguiente en la entrega de la guardia y en la visita médica.
La o el estudiante debe tener como minimo un dia completo a la semana, como tiempo
obligatorio de descanso. En los turnos de 24 horas, luego de 16 horas de labor asistencial
continua, las y los estudiantes deben tener como minimo un periodo de descanso de una
hora, especialmente entre las 10 pm y 8 am. En los horarios nocturnos a partir de las 00h00,
el horario podrd dividirse en periodos cortos de descanso de hasta 3 horas. Ademds, los dias
que no se encuentran de guardia deberdn cumplir con jornadas regulares, de acuerdo a la
necesidad de cada institucion, salvo el caso del dia posterior a la guardia que serd de
obligatorio descanso. El establecimiento de salud receptor deberd llevar un registro de la

asistencia del interno rotativo.”

“Art. 11.- Del reconocimiento econdémico. - Del reconocimiento econdémico. El
reconocimiento econdmico individual por las actividades asistenciales que cumplen los

estudiantes del internado rotativo se asignard conforme el siguiente cuadro:

CARRERAS RECONOCIMIENTO
MEDICINA $591.60
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ENFERMERI. $540.60
OBSTETRICIA $540.60
NUTRICION $540.60

En ningtin caso el establecimiento de salud realizard el reconocimiento econémico a los

estudiantes del internado rotativo que se encuentren realizando una o varias rotaciones en

el exterior.

En los casos que el numero de estudiantes de internado rotativo exceda el presupuesto de
las instituciones publica destinado para el efecto, corresponderd a las Instituciones de
Educacién Superior la redistribucién de los estudiantes de internado rotativo en el sector
privado, as{ como garantizar el reconocimiento econémico en los establecimientos de salud
en los cuales se realicen actividades, esto con el fin de no afectar al normal desarroilo de la

formacién de los estudiantes de las carreras de salud.”

“Art. 12.- De la afiliacién al Seguro Social. - Los establecimientos de salud de la Red Publica
Integral de Salud y Red Privada Complementaria, en los que las y los estudiantes cursen su
afio de internado rotativo, los afiliardn al Seguro Social, sefialando que del reconocimiento
econdémico serd descontado el valor para afiliacién, aplicando la resolucién que para el
efecto se encuentre emitida por el IESS; los establecimientos de salud serdn los agentes de
retencién del aporte personal mensual. Este reconocimiento econdémico no genera relacion

de dependencia con los establecimientos de salud.”

“Art, 13.- Del requerimiento. -Este proceso se fundamenta en la coordinacién entre las
instituciones del sistema de educacién superior y los establecimientos de salud de la Red

Publica Integral de Salud, bajo el marco de los convenios que se suscribirdan entre ellas para
este fin.

Las instituciones del sistema de educacién superior realizardn los requerimientos para
asignacion de plazas a los establecimientos de salud de la Red Publica Integral de Salud,
segtin la planificacion que para el efecto apruebe el Ministerio de Salud Publica, conforme

a la normativa que para el efecto dicha entidad expida.

En caso de que las plazas requeridas por las Instituciones de Educacién Superior del pais

superen a las plazas disponibles para el efecto, es responsabilidad de las Universidades ¥

Coordinacién angl 3-SALUD
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Escuelas Politécnicas gestionar las plazas en la Red Privada Complementaria, con sus
respectivos rubros de reconocimiento econdémico; ademds de garantizar que se cumpla con
lo dispuesto en la "Norma Técnica para Unidades Asistenciales-Docentes "en cuanto al

numero de tutores y personal de supervision.”

“Art. 14.- Del proceso de asignacién de plazas. - El proceso de asignacion de plazas de
Internos rotativos, se llevard a cabo en base a la normativa vigente para el programa de

internado rotativo que expida la Autoridad Sanitaria Nacional.”

“Art. 15.- Del convenio interinstitucional de Internado Rotativo. - Una vez asignado el
niimero de plazas por parte de la Autoridad Sanitaria Nacional, para la realizacion del
internado rotativo se suscribird un convenio marco de cooperacion interinstitucional entre
cada establecimiento de salud de la Red Piblica Integral de Salud y las instituciones del

sistema de educacién superior.”

“Art. 16.- Del convenio individualizado de Internado Rotativo. - Con fundamento en el
convenio marco de cooperacién interinstitucional de Internado Rotativo, para la
vinculacion de la o del estudiante con los establecimientos de salud de la Red Piiblica
Integral de Salud se suscribirdn convenios individuales entre la o el estudiante y el

representante legal de los establecimientos de salud.”

La o el interno rotativo tiene la obligacién de sujetarse al Reglamento Interno, al Cddigo de
Eticay a las politicas internas de los establecimientos de salud de la Red Piblica Integral de

Salud receptores, en lo que fuere aplicable.”

“Art. 17.- De la evaluacién de las y los internos rotativos. - El establecimiento de salud de la
Red Publica Integral de Salud y Red Privada Complementaria emitird un informe del
desempefio de la o del interno rotativo a la institucién del sistema de educacién superior,
quien realizard las evaluaciones de las actividades de acuerdo con su plan de prdcticas

formativas.”

“Art. 18.- Del seguimiento y control de Internados Rotativos. - EI Ministerio de Salud Piblica
Y/ el Ministerio del Trabajo efectuardn el control de la aplicacion de la presente Norma, y
verificardn que las y los internos rotativos vinculados a los establecimientos de salud de la
Red Publica Integral de Salud y Red Privada Complementaria se encuentren realizando las

actividades que se estipulan en el convenio individualizado.”
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2.8- REGLAMENTO PARA UNIbADES ASISTENCIALES DOCENTES, DE
INVESTIGACION Y EDITORIAL DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

= Ministerio de Salud Pudlica

“Art. 1.- Objeto. - El presente reglamento tiene por objeto regular las actividades de ia
relacién asistencial docentes de investigacion y editorial en los establecimientos de salud
del Sistema Nacional de Salud y las Instituciones de Educacion Superior, con el propdsita de
garantizar la formacién en servicio, investigacién y editorial con calidad y excelencia
académica, de los estudiantes de tercer nivel y cuarto nivel en el campo de la salud,

considerando en el proceso de ensefianza-aprendizaje los derechos del usuario para una

atencion integral.”

“Art. 3.- Definiciones. - Para una mejor comprensién del presente Reglamento, se han

considerado las siguientes definiciones:

a. Calidad de los servicios de salud: El tipo de atencion que se espera que va a maximizar el
bienestar del paciente, teniendo en cuenta el balance de ganancias y pérdidas que se

relacionan con todas las partes del proceso de atencion.

g. Docente tutor asistencial: es un profesional que combina las funciones de ensenanza y
orientacién dentro de entornos educativos y clinicos. Su papel principal es guiar y apoyar @
los estudiantes de tercer nivel técnico-tecnoldgico, de grado y posgrado en su formacion

prdcticay tedrica en entornos clinicos, quirdrgicos y de investigacion.

k. Interno rotativo: Estudiante regular de tercer nivel de grado que se encuentraen el ultimo
afio académico de una de las carreras universitarias (Medicina Enfermeria, Nutricién ¥
Obstetricia) que en su malla curricular ofertan el afio de internado rotativo y que realiza
actividades de prdcticas formativas-docentes, investigacion y editorial tutorizadas, en los

establecimientos de salud asignados, segun la programacion de la IESy de la UAD.

p. Relacién asistencial-docente: Relacion entre los establecimientos de salud del Sistema
Nacional de Salud en todos los niveles de atencion y las IES, con el objeto de fomentar la
capacidad de formacién a través del desarrollo e implementacidn de carreras de Tercer
nivel técnico-tecnolégico y de grado y programas de posgrado en el campo de la salud, para

formar profesionales con calidad y excelencia académica.

Coordinacion Zonal 3-SALUD
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q. Rotacion: Periodo de permanencia del estudiante de internado rotativo o de posgrado

en el cual se entrena en un servicio especifico de un establecimiento de salud, para realizar
un aprendizaje programado, a fin de alcanzar las destrezas definidas en el plan de
formacion de tercer nivel técnico-tecnoldgico y de grado o posgrado respectivamente. Cada
rotacién debe ser justificada en la malla curricular Y, no ser mayor a 3 meses en el caso de

los postgrados.

s. Unidad Asistencial-Docente (UAD): Establecimiento de salud publico o privado, destinado
a la integracién entre la docencia y la asistencia en salud, para el fortalecimiento de
competencias, conocimientos y prdcticas, que propendan a desarrollar el componente
asistencial de los futuros profesionales de salud, en el marco de un desenvolvimiento
enfocado a la promocién de la salud, prevencién de la enfermedad, curacién y

rehabilitacion.

“Art. 5.- Objetivo de la relacién asistencial-docente. - La relacién asistencial-docente se
implementa en el marco de un convenio interinstitucional entre una institucién o
establecimiento del Sistema Nacional de Salud y una IES, con el fin de garantizar la
formacion en servicios de carreras y programas en el campo de la salud, asi como
actividades de investigacion y editorial. Esta relacién se encuadra en las politicas nacionales
de salud, educacion superior, investigacion, ciencia, tecnologia e innovacién y en el

aseguramiento de la calidad de la educacién superior.

La relacién asistencial docente asegura, a través del Sistema Nacional de Salud, el acceso a
los establecimientos de salud a docentes, docentes tutores asistenciales, estudiantes,
académicos e investigadores y editores, para realizar actividades de formacién e
investigacion en los establecimientos de salud, de acuerdo con la malla de la carrera y
programas en el campo de la salud con respeto de los principios de bioética. Asi mismo, la
relacion asistencial docente asegurard la participacién de todos los actores en igualdad y

equidad de derechos.”

“Art. 9.- Convenios que norman la relacién asistencial-docente. - La relacién asistencial
docente tiene cardcter institucional y se da mediante la formalizacion de un convenio
marco, asi como un convenio especifico para cada carrera de tercer nivel técnico -

tecnoldgico y de grado o programa de posgrado y para cada convocatoria.
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“Art. 12.- Derechos de usuarios /pacientes. - Todos los actores involucrados en carreras y

-

Ministerio de Salud Publica

programas en el campo de la salud, deben garantizar los derechos de los usuarios/

pacientes, segiin lo establecido en el marco juridico vigente.”

“Art. 24.- Supervision de los estudiantes en formacién. - La supervision se realizard de
manera conjunta entre las Instituciones de Educacién Superior (IES) y el establecimiento

de salud, de acuerdo con el siguiente estdndar:

Cuadro No. 6
- Nivelde formacion | pervisiénporla | ey tpore.
el L e T unidad prestadora de
s Lo servicios de salud
Tercer nivel téenico ~ - 9
) oo 75 25
teenologicn
o 70 30
Torcer nivel de grado | Internada Rotativa {segan a0 20
| ___corresponda) | -
o~ ‘ Dependers de la duracion
Cuarto nive ’ } 2
Cunrta plvel o cada progroma_ 8t !

“Art, 36.- De la permanencia en la unidad asistencial. - Los estudiantes podran permanecer
en el establecimiento de salud solamente durante las horas programadas para su prdctica,
salvo que cuenten con la autorizacién respectiva de la Coordinacién de Docencia e

Investigacién, para hacer actividades especificas de docencia / investigacion.

Se prohibe el ingreso a los establecimientos de salud a los estudiantes que no se encuentren

en el horario asistencial - docente.”

2.9.- MANUAL DEL PROCESO «GESTION DE INTERNADO ROTATIVO” MARZO- 2022:

En su numeral 9.3 Descripcidn de las Actividades: en la casilla niimero 40 estipula:

“Gestionar Convenio Especifico Interinstitucional con la IES: responsable Zonal de Talento
Humano: Se procede a gestionar con cada IES el convenio especifico interinstitucional en el
cual deberd constar las responsabilidadesy derechos especificos de las partes que suscriben

el convenio. El referido convenio, debe ser entregado mdximo dentro de las 3 primeras

semanas iniciado la cohorte (mayo/septiembre). "

2.10.- CONVENIO AFEME -ASEDEFE SUSCRITO EN MAYO DE 2021:

Cooperacion Interinstitucional entre el Ministerio de Salud Publica; La
“AFEME”; y la

Convenio de
Asociacién de Facultades Ecuatorianas de Ciencias Médicas y de la Salud

Coordinacién Zonél 3-SALUD N
e axons g
.- d ]

. anen o Aldanen VillanAdmez.



. - »

o 2 L
REPUBLICA
~ DEL ECUADOR

Ministerio de Salud Publica

Asociacion Ecuatoriana de Escuelas y Facultades de Enfermeria “ASEDEFE”, suscrito en

fecha 12 de mayo de 2021, con una vigencia de 5 afios.

CLAUSULA TERCERA. - OBJETO GENERAL:

Suscribir el presente convenio especifico, con el objeto de contribuir al proceso de
formacion de las capacidades de los internos rotativos de la UNIVERSIDAD NACIONAL
DE CHIMBORAZO, de la carrera de Medicina de Cohorte septiembre 2024 - agosto
2025, asi como la ejecucién, direccion, planificacién y organizacién de actividades
conjuntas para el cumplimiento del afio del internado rotativo, debidamente
monitoreadas de los estudiantes de la mencionada casa de estudios en las Entidades
Operativas Desconcentradas (EODs) y Hospitales de Segundo Nivel de la Zona 3 de Salud;
en concordancia con el Objetivo Estratégico Institucional nimero 5 del Ministerio de
Salud Piblica, que se refiere al fortalecimiento de capacidades y competencias del talento

humano, las que se regiran de acuerdo a los contratos.

CLAUSULA CUARTA. - OBLIGACIONES DE LAS PARTES:
LA COORDINACION ZONAL 3 DE SALUD se obliga a:

1. LaCoordinacién Zonal 3 de Salud, se obliga a designar oficialmente un representante

para conformar el ComCAD de los Hospitales - Direcciones Distritales.

2. Participar, en la conformacién de los Com CAD, en los establecimientos de salud de
todos los niveles de atencién, a fin de coordinar, seguimiento y evaluacién de las
actividades asistenciales-docentes. Este comité estara integrado segtin lo establecido
en el Reglamento para Unidades Asistenciales Docentes de Investigacién y Editorial

del Sistema Nacional de Salud.

3. Facilitar al estudiante los escenarios de practicas y los medios materiales para que

reciba formacion pre profesional en los términos de la practica convenida.
4. Brindar colaboracién y supervision que requiera la practica convenida.

5. Ofrecer al estudiante un ambiente de seguridad y cordialidad, ademds de brindarles
las facilidades necesarias para su aprendizaje y un buen desempefio de las
actividades que permitan el desarrollo de las competencias detalladas en el perfil pre

profesional.

Coordinacién Zonal 3-SALUD
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6. Permitir a los tutores de la UNACH realizar la comprobacién directa de las
actividades realizadas por los estudiantes, por medio de visitas fisicas a las

instalaciones y demas lugares en donde se desarrollen las actividades de los internos.

7. Asignar alos estudiantes la realizacién de actividades directamente relacionadas con
el objeto propio de la carrera que cursan, en concordancia con las directrices trazadas
por la Coordinacién Zonal 3 de Salud y la Institucién de Educacién Superior de

conformidad con la normativa legal vigente.

8. Proporcionar el consentimiento informado sobre actividades docentes otorgado por
el paciente o su familia conforme lo establece el Acuerdo Ministerial 5316 publicado

en Registro Oficial 510 de fecha 22 de febrero de 2016.

9. Dotar de un niumero de becas alos estudiantes, para el internado rotativo, las mismas

que son emitidas desde Planta Central; éstas deberan ser respetadas.

10. Informar el nimero de becas asignado por Planta Central a la UNACH, siendo ellos

Jos encargados de la distribucion.

11. Financiar los estipendios de beca tnicay exclusivamente para los estudiantes de las
IES, cuyos nombres consten en la documentacion habilitante, misma que debera ser
actualizada de manera anual, las que corren cargo a la certificacién presupuestaria
que debera ser emitida por la Direccién Zonal Administrativa Financiera de la

Coordinacién Zonal 3 de Salud, que estara sujeta a la disponibilidad presupuestaria

anual.

12. Supervisar periédicamente las actividades desarrolladas, a través de sus entidades
operativas desconcentradas, siendo los Directores de los Distritos y Directores de los
Hospitales los responsables de informar en forma permanente sobre el desempeno,

capacitacion, etc., ala Coordinacién Zonal 3 de Salud.

13. Supervisar el cumplimiento del Plan de Practicas del Internado Rotativo presentado

por la Universidad Nacional de Chimborazo.

14. Dar cumplimiento a la LOSEP a fin de evitar el pluriempleo en el mismo horario
- {profesores, tutores, funcionarios del Ministerio de Salud Publica que sean

contratados por las Instituciones de Educaci6on Superior};

notificar a los

Coordinacion Zonal 3-SALUD |
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Responsables de las UATH la obli;;{(:%n de monitorizar a los profesionales de la
salud que se desempefien como docentes el no montaje de horas, bajo ninguna
circunstancia podra existir sobre posicion de horarios, en caso de presentarse este
particular, es obligacion de la EOD’s corregir de inmediato, aplicando la Normativa
de Régimen Disciplinario respectiva y notificar a la Institucién de Educacién Superior
el particular. Cabe recordar, que en caso de incumplir los lineamientos legales por
inobservancia y/o falta de control es responsabilidad tinica de la EOD’s asumir las

consecuencias que se presentaran.

15. Cumplir con la asignacién de plazas otorgadas por la maxima Autoridad del
Ministerio de Salud Publica a la Universidad Nacional de Chimborazo, que
corresponde a 29 plazas para la el desarrollo del programa de internado rotativo, en
base a la disponibilidad, infraestructura, casuistica y capacidad resolutiva que tienen
los establecimientos de salud de la Coordinacién Zonal 3 - Salud, paralos estudiantes

del pregrado de la carrera de Medicina cohorte septiembre del 2024 - agosto 2025.

16. Permitir a los estudiantes acceso al equipamiento sanitario y casuistica propia del
establecimiento de salud, requisitos necesarios para el desarrollo de los programas
académico, previo cumplimiento de los requerimientos, normas y lineamientos

dispuestos por el MINISTERIO y la legislacion vigente.

17. Facilitar el uso de la infraestructura sanitaria, para la ejecucién de las actividades
asistenciales docentes, que incluye la formacién de los respectivos programas, lo cual
implica: equipo de bioseguridad, 4reas de estudios, area para discusion de casos,

equipamiento para la biblioteca fisica y virtual, medios de ensefianza.

18. Coordinar la supervisién y participacién de los tutores en todas las fases del proceso

de atencién al paciente.

LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO SE OBLIGA A:

1. La UNACH se obliga a designar oficialmente un representante para conformar el

ComCAD de los Hospitales - Direcciones Distritales.

2. La UNACH se compromete a cumplir a cabalidad el Reglamento para Unidades
Asistenciales Docentes de Investigacién y Editorial del Sistema Nacional de Salud yla

Norma Técnica para la Implementacién del Internado Rotativo en

los
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Establecimientos de Salud de la Re(impﬁblica Integral de Salud y demds normativa

emitida por el Ministerio de Salud Publica al respecto del Internado Rotativo.

3. Garantizar el respeto irrestricto a la asignacion de plazas del internado rotativo ¥ los
estipendios de beca asignados, seglin la distribuci6n realizada por la IES y el listado

de estudiantes que forman parte del convenio.

4. La UNACH se compromete a no facilitar ni tramitar por ningtn medio el ingreso de
otros estudiantes que no sean los establecidos en el distributivo de asignacién de
plazas del internado rotativo; el incumplimiento de esta obligacion sera considerado

causal de terminacién del convenio.

5. Respetar los escenarios de formaci6n v las rotaciones establecidas por las instancias
correspondientes del Ministerio de Salud Publica, de conformidad a la némina de

estudiantes matriculados.

6. Presentar mensualmente al Ministerio de Salud Ptiblica - Coordinacién Zonal 3 de
Salud, Responsable del Seguimiento y Control, el informe que garantice que los
estudiantes han recibido integramente el estipendio de beca correspondiente al

periodo de contrato, asi como reportar las novedades presentadas, en caso de existir.

7. El Tutor o docente responsable debera informar al paciente las actividades
asistenciales docentes que realizardn los estudiantes, asi como los procedimientos
que podrfa desarrollar el estudiante, con supervisién del Tutor, en base a las
competencias adquiridas y habilidades desarrolladas segun la malla curricular, de

conformidad al articulo 4 de 1a Ley de Amparo al Paciente.

8. Designar y vincular el nimero docentes tutores asistenciales y docentes acorde alo
que se establece el Reglamento para Unidades Asistenciales Docentes de
Investigacién y Editorial del Sistema Nacional de Salud, los cuales realizaran

actividades de ensefianza aprendizaje, as como cumplir con las horas de tutoria.

9. Realizar y presentar Informes de seguimiento semestral al Responsable de

Seguimientoy Control de la Coordinacion Zonal 3 de Salud.

Coordinacion Zonal 3-SALUD 22
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10. Incluir en la malla curricular las politicas de salud vigentes referentes a
Desnutricién Crénica y Muerte Materna, MAIS, asi como la aplicacion de las guias de

practica clinica.

11. Garantizar en la formacién para la aplicacién de guias de practicas clinicas y
protocolos vigentes emitidos por la Autoridad Sanitaria Nacional, por parte de los

posgradistas, docentes y docentes tutores asistenciales.

12. Garantizar al Ministerio de Salud Publica la permanencia de los estudiantes en
practica, de conformidad con el nivel de préctica y la carga horaria correspondiente
y constante en la malla académica. En caso de que fuere necesario realizar una
sustitucion del estudiante por alguna razén, esta obligacién se condicionara a la
existencia de estudiantes habilitados para realizar las mismas labores en el

Ministerio de Salud Publica.

13. Informar al Ministerio de Salud Publica cualquier modificacién en el plan de estudios
de los estudiantes que afecte el desarrollo de la practica, con un minimo de 60 dias

de anticipacién.

14. Designar un profesional, para la ejecucién del presente convenio, quién ostentara la

calidad de Administrador de la Practica.
15. Entregar al Ministerio de Salud Publica el formato de seguimiento de las practicas.

16. Abstenerse de usar la informacién propiedad del Ministerio de Salud Publica,
obtenida o entregada por la Institucién al estudiante en virtud del desarrollo de la
practica, para fines diferentes a los académicos, de conformidad con lo que establece

la Ley Organica de Transparencia y Acceso a la Informacién Pablica.

17. La Institucién de Educacién Superior, sera garante del cumplimiento de las
obligaciones de los estudiantes en el desarrollo de las practicas universitarias, asi
como de la supervision del cumplimiento del Plan de Practicas del Internado Rotativo

de la carrera de Medicina, de la Universidad Nacional de Chimborazo.

18. La Institucién de Educacién Superior a través del docente, tutor de practicas,
solicitard a la unidad de salud del Ministerio de Salud Publica, la evaluacién del
desempefio del estudiante durante la practica de acuerdo al formato establecido por

la UNACH. Dicha evaluacién sera entregada a la IES para que sea considerada

NAanvdlivmmalioa P _ 1A A~an 0eem
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por estar dentro de la calificacién final, la misma que se registrara en el récord del

estudiante.

19. Controlar y realizar el proceso de evaluacién al desempefio académico de los

estudiantes

20. Proveer a los establecimientos de salud de bibliotecas fisicas y virtuales, material

académico necesario.

21. Emitir las certificaciones pertinentes sobre asistencias y rendimiento académico de

los estudiantes cuando lo requiera la Unidad Asistencial Docente.

22. Previo a la finalizacién de cada rotacion en cada una de las Unidades Asistenciales
Docentes, se debera emitir un Informe Técnico, el mismo que estard dirigido a la
Coordinacién Zonal 3 de Salud, con la finalidad de detectar inconvenientes ¥

solucionar los mismos en caso de existir.

23. Comunicar a los establecimientos de salud con 30 dias de anticipacion el plan de

rotaciones del programa de formacion, en el cual se detallara lo siguiente:

o Lugar, duracion y la definicién de los servicios en los cuales los estudiantes

deberan realizar sus rotaciones.

« Definir cudles son los resultados de aprendizaje esperados en cada rotacion, con

el cual el estudiante cumpla sus deberes asistenciales y/o comunitarios, conforme

avanza su formacion.

« Listado de docentes tutores asistenciales y docentes por servicio y rotacion,
acorde a lo determinado en el presente reglamento, quienes acompanaran al

estudiante en todo el proceso de aprendizaje.

e La programacion de actividades a realizarse en los establecimientos de salud
previo al inicio de cada programa, con el fin de que se garantice el accesoy permiso

de los estudiantes y docentes tutores asistenciales, en caso de ser necesario.

o Sistema de evaluacion y promocién de los estudiantes, al Comité de

Coordinacién Asistencial Docente de la Unidad Asistencial Docente y a las

Direcciones de Docencia.
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* En caso de reprogramacién de actividades, estas seran informadas con al

menos 5 dias laborables, previa su ejecucién.

24. Suscribir el acta de compromiso para la formacién del aprendizaje tedrico practico
entre la universidad y el estudiante de pregrado, previo al ingreso en los

establecimientos de salud del Ministerio de Salud Publica.

25. Garantizar una formacién académica de calidad, mediante el cumplimiento de la

normativa vigente aplicable para el efecto.

26. Presentar la malla curricular completa y los syllabus a la gerencia, direccién médica
y/o lider de docencia de la Unidad Asistencial Docentes, en el cual se realizar4n las

rotaciones.

27. Establecer las lineas de investigacién con el Comité de Coordinacién Asistencial
Docente, de acuerdo con las necesidades y prioridades del Sistema Nacional de Salud

y acorde a la bioética.

28. Velar por que los estudiantes acaten y cumplan los reglamentos y disposiciones
emitidas por las Unidades Asistenciales Docentes, en las cuales se desarrollaran sus

rotaciones.

29. Asumir econémicamente los dafios producidos en las instalaciones, infraestructura
hospitalaria, equipamiento médico y tecnolégico, asf como la mala utilizacién de los

insumos médicos realizado por sus estudiantes en el establecimiento de salud.

30. Garantizar que los estudiantes, docentes tutores asistenciales y docentes cumplan
con el Cédigo de Etica Médica, las disposiciones académicas y disciplinarias, asi como
las normas de convivencia de la Institucién Educativa Superior y la Unidad
Asistencial Docente (establecimientos de salud del Ministerio de Salud Publica) en
donde se encuentra desarrollando su formacién académica, sin que ello establezca

una relacion laboral ni dependencia alguna.

31. Garantizar el cuidado por parte de los estudiantes, docentes tutores asistenciales y
docentes, del equipamiento médico materiales e insumos que se encuentren en los

establecimientos de salud, y que son utilizados para su formacién académica.
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32. Equipar de manera adecuada el hlgar de residencia en donde sus estudiantes

realizaran las horas de descanso, acorde al espacio que provea el establecimiento de

salud previa autorizacién de la Casa de Salud.

33. Conocer y aplicar la Normativa que regula la confidencialidad de la documentacion,
en especial las previsiones de la Constitucién de la Republica, Ley Organica de
Transparencia y Acceso ala Informacién Ptblica, Ley Organica de Servicio Publico, el

Cédigo Organico Integral Penal y Ley de Proteccién de Datos Personales.

OBLIGACIONES DE LOS INTERNOS ROTATIVOS

1. Aplicar su plan de practicas formativas y la normativa correspondiente

2. Cumplir con los horarios establecidos por la UNIDAD ASISTENCIAL DOCENTE v la
Universidad, para las actividades asistenciales y docentes previo a la coordinacion

con el servicio de rotacion.

3. Presentar a la Direccién del internado dentro del término de 48 horas, las evidencias
o certificado médico emitidos por el MSP o por el IESS (VALIDADOS POR EL IESS) en
el caso de sufrir una enfermedad grave, encontrarse en estado de parto o postparto,
o una calamidad doméstica. En caso de certificados médicos particulares, éstos deben

ser validados por el IESS.

4. Las faltas justificadas, una vez superada la causa, deberan ser recuperadas hasta
completar la totalidad de Jos créditos de la asignatura/rotacién, mediante un Plande

Contingencia que elabore el tutor en coordinacién con el responsable de la UNIDAD

ASISTENCIAL DOCENTE.

5. Cumplir con el plan de précticas y las labores que se le hubiere asignado en la

UNIDAD ASISTENCIAL DOCENTE, yla normativa pertinente.

6. Mantener buenas relaciones humanas y éticas en la relacién profesional-paciente-

familiares-comunidad, as{ como con el personal que labora en la UNIDAD

ASISTENCIAL DOCENTE.

7. Mantener el uso adecuado del uniforme bajo los lineamientos del MSP y portar su

credencial.
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8. Participar en las reuniones cientificas, de investigacion y administrativas a las que

fueren convocados.

PROHIBICIONES Y FALTAS DISCIPLINARIAS DE LOS INTERNADOS ROTATIVOS

1. Firmar recetas, certificados, pedidos de exdmenes, protocolos operatorios, epicrisis
y mas documentos de uso hospitalario para los que no estén expresamente

autorizados.

2. Solicitar o recibir remuneracién, regalos o dadivas por parte de los pacientes o sus

familiares.

3. Retirar documentos, medicamentos y equipos del Hospital o la Institucién sin la

autorizacion correspondiente.

4. Dar informacién acerca del estado de los pacientes a personas no relacionadas

directamente con la atencién médica de éstos.

5. Informar sobre la realizacién de procedimientos médico-quirtrgicos para los cuales

no han sido expresamente autorizados.
6. Faltar al turno asignado sin justificacion.

7. Abandonar su lugar de trabajo sin justificacién y/o autorizacién de su superior

jerarquico.

8. Consumir o portar estupefacientes y/o ingerir bebidas alcohélicas, o participar en
actividades que atenten contra la ley, la moral y la ética en el interior de la unidad de

salud.

9. Asistir a su lugar de trabajo, con aliento a licor, en estado de embriaguez o bajo

efectos de substancias psicotrépicas o estupefacientes.
10. Realizar actos contrarios a la moral.

11. Utilizar equipos y/o instalaciones de la institucién en beneficio econémico personal

y/o comercializar con insumos del hospital o institucién.

12. Efectuar procedimientos terapéuticos para los cuales no ha sido expresamente

autorizado.

13. Presentarse al drea de trabajo con indumentaria no apta para realizar sus labores.
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El cometimiento de las faltas discipliﬁ%s antes detalladas es sujetas a sanciones,
previo al proceso de investigacién en las instancias correspondientes, respetando el
debido proceso y el derecho a la defensa al estudiante en todo el proceso, conforme, a las
leyes aplicables y vigentes para el efecto. Ademas, la IES respetard las decisiones y/o
sugerencias conforme a la normativa correspondiente, para la aplicacién de sanciones

que establezca el (ComCAD).

OBLIGACIONES CONJUNTAS:

1. Conformar el ComCAD de los Hospitales - Direcciones Distritales a los que se les
asigné internos de las carreras de salud, son los responsables del seguimiento al
cumplimiento de: Planes de Tutoria, Faltas Disciplinarias, Calendario Académico,
Rotaciones, Horarios, Asistencias / Permanencias en las Guardias, Cronograma de
Actividades Asistenciales Docentes, asi como las actividades que se encuentran

asignadas a cada uno de los estudiantes.

2. Los ComCAD deberan realizar un Plan de Trabajo y Seguimiento al cumplimiento del
Reglamento para Unidades Asistenciales Docentes de Investigacion y Editorial del
Sistema Nacional de Salud, recordandoles que la problematica a presentarse en la
ejecucion del convenio especifico suscrito, debera ser agendada en las convocatorias
1 realizarse, tratarse el temay solo en el caso en el cual las EODs no puedan resolver
la situacién, debera oficializarse ala Coordinacién Zonal con copia a Gestién Zonal de
Implementacion y Evaluacién de Redes de Atencion en Salud, adjuntando un informe

técnico de las acciones realizadas con sus debidos respaldos.

3. Previo a la renovacion, la UNACH debera presentar los listados actualizados de los
estudiantes que ingresaran al siguiente afio del Internado Rotativo, asf como la malla
curricular, actas de aceptacién de plazas, tutores y demas documentacion solicitada
por la Coordinacion 7onal 3 de Salud, a fin de que ésta entidad realice las gestiones
pertinentes y se cuente con una certificacion presupuestaria anual para el pago de
Jos respectivos estipendios de beca. Los listados podréan ser depurados en funcion de
la aprobacién de la malla por parte de los estudiantes y en funcion de la némina de

estudiantes matriculados.
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CLAUSULA QUINTA. - DURACION Y PLAZO:
1. DURACION. - La duracién de cada practica serd la constante en las mallas
curriculares de cada nivel; en cuanto a la determinacién de horarios y escenarios

debera ser la convenida por las partes.

2. PLAZO. - El plazo de duracién del presente convenio es de 1(uno) afio rige desde el
01 de septiembre 2024 hasta el 31 de agosto del 2025, acorde a la cohorte septiembre

2024 - agosto 2025 del programa de internado rotativo de las carreras de salud.

El vencimiento del plazo fijado no eximir4 a las partes del cumplimiento de obligaciones

pendientes que surgieran de la ejecucién del presente convenio.

CLAUSULA SEXTA. - MODIFICACIONES:

Las partes acuerdan que en cualquier tiempo durante la vigencia de este convenio y de
comin acuerdo, podran modificar su contenido, para lo cual se procederd por escrito y se
contard con los informes técnicos y legales que sean necesarios segun el caso, analizados,

aprobados y suscritos.

CLAUSULA SEPTIMA. - LUGAR DE EJECUCION:

El lugar de ejecucién del convenio serd el dmbito geografico - poblacional de la

Coordinacién Zonal 3 de Salud del Ministerio de Salud Publica.

CLAUSULA OCTAVA. - UNIDAD EJECUTORA:

Pararealizar la coordinacién y seguimiento del presente instrumento, las Partes designan
a los funcionarios que a continuacién se detallan para que actiien en calidad de
administradores del Convenio, quienes efectuaran el seguimiento, control y formulacién
de las observaciones y recomendaciones necesarias que permitan el cumplimiento del

objeto:

Por “LA COORDINACION ZONAL 3-SALUD”, el/la titular o su delegado de la Gestién

Zonal de Implementacién y Evaluacién de redes de Atencién en Salud.

Por parte de la “ UNACH”, El / la Decano de la Facultad de Ciencias de la Salud o su
delegado/a.

Ministerio de Salud Publica
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En caso de existir cambios de los administradores designados, dicha sustitucion sera

Ministerio de Salud Pibilca

informada formalmente por escrito a la contraparte, sin que exista necesidad de tramite

adicional; 1a designacién tendra efecto a partir de la fecha de notificacién a la otra parte.

CLAUSULA NOVENA. - NUMERO DE ESTUDIANTES Y DOCENTES POR PROGRAMA:

De acuerdo al ACTA DE COMPROMISO, suscrita por el Director Nacional de
Fortalecimiento Profesional y Carrera Sanitaria, Mgs. Jorge Assad Bucaram Matamoros
en representacion del Ministerio de Salud Priblica - MSP y, por otra parte, la Dra. Cecilia
Margarita Casco Manzano, en representacion de la Universidad Nacional de
Chimborazo, quienes luego de las revisiones correspondientes proceden a convenir de
mutuo acuerdo la asignacion de las plazas para el desarrollo del programa de internado
rotativo de la carrera de Medicina, para la cohorte que inicia el 1 de septiembre de 2024,

de conformidad con el siguiente detalle:

Con base al sistema al fresco se encuentran un total de 74 internos rotativos designados
de la Universidad Nacional de Chimborazo de ellos: 29 de la carrera de Medicina, objeto

de este convenio.

CLAUSULA DECIMA. - TERMINACION:

Este instrumento legal podra terminar por las siguientes causas:
1. Por cumplimiento del plazo.
2. Por incumplimiento contractual;

3. Por mutuo acuerdo de las partes; y,

4. Por terminacién unilateral declarada por LA COORDINACION ZONAL 3-SALUD o fa
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO, en caso de incumplimiento grave €
injustificable de las obligaciones asumidas, en cuyo caso cualquiera de las partes

comunicara a la otra, al menos con treinta dias (30) de anticipacion.

Por caso fortuito o fuerza mayor, aceptado por las partes, en los términos establecidos en
el articulo 30 del Codigo Civil. La circunstancia de fuerza mayor o €aso fortuito deberé ser

debidamente notificada a las partes dentro de los tres dias termino de ocurrido el evento
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En cualquier caso, de terminacién del presente instrumento, las partes realizaran una

evaluacién del mismo. Para ello suscribir4n un acta en la que se establecera el grado de
ejecucion del convenio, las actividades desarrolladas y las acciones subsecuentes

necesarias para el cierre del mismo.

CLAUSULA DECIMA PRIMERA. - DIVERGENCIAS Y CONTROVERSIAS:

En caso de suscitarse divergencias o controversias respecto del cumplimiento de las
obligaciones pactadas, las partes procuraran resolverlas directamente y de comun
acuerdo; de no existir dicho acuerdo, podran someter la controversia al proceso de
Mediacion para lo cual las partes convienen en acudir al Centro de Mediacién de la

Procuraduria General del Estado en la ciudad de Riobamba.

El proceso de Mediaci6n estar4 sujeto la Ley de Mediacién y Arbitraje y al Reglamento de

Funcionamiento del Centro de Mediacién de la Procuraduria General del Estado.

De no solucionarse la controversia en esta instancia, se tramitard ante los jueces

competentes, de conformidad con la normativa legal correspondiente.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA. - DOMICILIO Y NOTIFICACIONES:

Los comparecientes sefialan su direccién para notificaciones, autorizaciones,
aprobaciones u otra disposicién o instruccién necesaria para la ejecucion del presente

convenio, las siguientes direcciones:

COORDINACION ZONAL 3 - SALUD

Representante: Dra. Ibeth Gabriela Pacheco Changoluisa
Direccion: Av. Humberto Moreano 20-69 y Av. Alfonso Villagémez
Teléfonos: 593-322961535

E-mail: secretaria@mspz3.gob.ec

Pagina Web: www.msp.gob.ec

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO

Representante: Dr. Gonzalo Nicolay Samaniego Erazo

Direccion: Av. Antonio José de Sucre, Km 1.5 Via a Guano
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Teléfono: 593-3 3730 880-ext.3000

E-mail: rectorado@unach.edu.ec; mvmoreno@unach.edu.ec;
Pagina Web: www.unach.edu.ec

CLAUSULA DECIMA TERCERA. - DOCUMENTOS HABILITANTES:

Forman parte integrante del presente convenio los siguientes documentos habilitantes

que son conocidos por las partes:

1. Solicitud de celebracién de un convenio de cooperacion interinstitucional, remitida

por la Autoridad de la Institucién de Educacién Superior.

2 Resolucién de SENESCYT, CES, CACES, en la cual de evidencie que la IES y sus

carreras se encuentren legalmente acreditadas y autorizadas.
3. Malla curricular actualizada
4. Tutores designados

5 Némina de estudiantes para el internado rotativo, asi como la distribucién en los

Hospitales y Distritos de Salud.
6. Certificacion Presupuestaria.

7. Informe Técnico Favorable emitido por el proceso Zonal de Implementacion ¥

Evaluacién de Redes de Atencion en Salud.
8. Dictamen Favorable por el proceso 7Zonal de Planificacién y Procesos Estratégicos.
9. Acta de compromiso de asignacion de plazas.
10. Plan del internado Rotativo.

11. RUC

12. Los documentos que acreditan la calidad de los comparecientes y su capacidad para

celebrar el convenio.
CLAUSULA DECIMA CUARTA. - ACEPTACION:
El presente convenio es de caracter eminentemente académico, por lo tanto, ninguna de

las modalidades de vinculacion establecidas en la Ley Organica de Educacién Superior,
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generara algun tipo de relacion laboralvgxs‘(;lidaridad entre la Universidad Nacional de
Chimborazo y la Coordinacién Zonal 3-Salud, y al no tener el caracter laboral no se

aplican las normas del C6digo de Trabajo y leyes afines.

Para constancia de conformidad con todas las clausulas establecidas, las partes

suscriben el presente convenio.

En la ciudad de Riobamba, en el mes de marzo de 2025. ] 1 ABR. 7025

STBETH GABRTELA
YPACHECO CHANGOLUTSA

7
Dra. Ibeth Gabriela Pacheco
Changoluisa
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Gestion Zonal Administrativa Financiera

Gestion Interna de Gestion Documental y Atencion al Usuario

La Responsable de la Gestién Interna de Gestién Documental y Atencion al
Usuario, oficializa este Convenio: Cv-00015-2025 de fecha 01 de abril de 2025.

El Convenio en formato digital se custodia en el repositorio de la Gestion Interna
Zonal de Gestién Documental y Atencién al Usuario al cual me remitiré en caso
de ser necesario.

CERTIFICO. — A los un dias del mes de abril de 2025.
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