elweb

J
Evolucién Juridica

Suplemento del Registro Oficial No. 428 , 30 de Enero 2015

Normativa: Vigente

Ultima Reforma: Acuerdo 0220-2018 (Registro Oficial 258, 8-V1-2018)

ACUERDO No. 00005212
(SE EXPIDE LA TIPOLOGIA SUSTITUTIVA PARA HOMOLOGAR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD POR NIVELES DE
ATENCION Y SERVICIOS DE APOYO DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD)

LA MINISTRA DE SALUD PUBLICA
Considerando:

Que, la Constitucion de la Republica del Ecuador manda: “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 alimentacion, la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los
ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir.

El Estado garantizara este derecho mediante politicas econdmicas, 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.”;

Que, la Constitucion de la Republica del Ecuador, en el articulo 360, ordena que: “El sistema garantizara a través de las instituciones que lo
conforman, la promocion de la salud, prevencion y atencion integral, familiar y comunitaria, con base en la atencion primaria de salud; articulara los
diferentes niveles de atencion; y promovera la complementariedad con las medicinas ancestrales y alternativas.

La red publica integral de salud sera parte del sistema nacional de salud y estara conformada por el conjunto articulado de establecimientos estatales,
de la seguridad social y con otros proveedores que pertenecen al Estado, con vinculos juridicos, operativos y de complementariedad.”;

Que, la Constitucion de la Republica del Ecuador, en el articulo 361, prescribe: “Art. 361. El Estado ejercera la rectoria del sistema a través de la
autoridad sanitaria nacional, sera responsable de formular la politica nacional de salud, y normara, regulard y controlara todas las actividades
relacionadas con la salud, asi como el funcionamiento de las entidades del sector.”;

Que, el articulo 362 de la Carta Fundamental establece que: “La atencién de salud como servicio publico se prestara a través de las entidades
estatales, privadas, autdnomas, comunitarias y aquellas que ejerzan las medicinas ancestrales, alternativas y complementarias. Los servicios de salud
seran seguros, de calidad y calidez, y garantizaran el consentimiento informado, el acceso a la informacion y la confidencialidad de la informacion de
los pacientes. Los servicios publicos estatales de salud seran universales y gratuitos en todos los niveles de atencion y comprenderan los
procedimientos de diagnostico, tratamiento, medicamentos y rehabilitacion necesarios. (...)”;

Que, la Ley Organica de Salud prescribe: “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 de la aplicacion, control y vigilancia del cumplimiento de esta ley; y, las
normas que dicte para su plena vigencia seran obligatorias.”;

Que, el articulo 180 de la citada Ley Organica de Salud establece que la autoridad sanitaria nacional regulara, licenciara y controlara el
funcionamiento de los servicios de salud publicos y privados, asi como el cumplimiento de la normativa para la construccion, ampliacion y

funcionamiento de estos establecimientos de acuerdo a la tipologia, basada en la capacidad resolutiva, niveles de atencion y complejidad,

Que, a través de Acuerdo Ministerial No. 00000703 expedido el 7 de diciembre de 2010, esta Cartera de Estado aprobd el Manual del Sistema
Organizado de la Red de los Servicios de Salud y Capacidad Resolutiva de las Unidades Operativas por Niveles, como un instrumento de gestion
publica para los diferentes niveles; y,

Que, para articular el trabajo con los establecimientos del Sistema Nacional de Salud, es necesario mejorar la organizacion de la oferta de servicios
de salud, que define las caracteristicas estructurales y de procesos mediante la Cartera de Servicios Asistenciales, a fin de garantizar el

funcionamiento del sistema de referencia y contrareferencia.

En ejercicio de las atribuciones conferidas por los articulos 151 y 154, numeral 1, de la Constitucion de la Republica del Ecuador y por el articulo
17 del Estatuto del Régimen Juridico y Administrativo de la Funcion Ejecutiva

Acuerda:

EXPEDIR LA TIPOLOGIA SUSTITUTIVA PARA HOMOLOGAR LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD POR NIVELES DE ATEN(
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SERVICIOS DE APOYO DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

Capitulo I
DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD

Art. 1.- Los establecimientos del Sistema Nacional de Salud se clasifican por Niveles de Atencion y seglin su Capacidad Resolutiva, conforme se
detalla a continuacion:

Primer Nivel de Atencion;
Segundo Nivel de Atencion;
Tercer Nivel de Atencion;
Cuarto Nivel de Atencion; y,

Servicios de Apoyo, transversales a los Niveles de Atencion.

Art. 2.- Los establecimientos que corresponden al Primer, Segundo, Tercer y Cuarto Nivel de Atencion son los que se detallan a continuacion:

NIVELES DE ATENCION, NIVELES DE COMPLEJIDAD, CATEGORIA Y NOMBRES DE LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD
Niveles de atencion Niveles de Complejidad [Categoria de establecimientos de salud Nombre
1° Nivel de complejidad 1-1 Puesto de salud
2° Nivel de complejidad 1-2 Consultorio general
Primer Nivel de Atencién | 3° Nivel de complejidad 1-3 Centro de salud A
4° Nivel de complejidad 1-4 Centro de salud B
5° Nivel de complejidad 1-5 Centro de salud C-Materno Infantil y Emergencia
AMBULATORIO
1° Nivel de complejidad 11-1 Consultorio de especialidad (es) clinico — quirtirgico
11-2 Centro de especialidades
Segundo Nivel de Atencion | 2° Nivel de complejidad 11-3 Centro clinico - quirtirgico ambulatorio (Hospital del Dia)|
HOSPITALARIO
3° Nivel de complejidad 11-4 Hospital Bésico
4° Nivel de complejidad 11-5 Hospital General
AMBULATORIO
1° Nivel de complejidad 11-1 Centros especializados
Tercer Nivel de Atencién HOSPITALARIO
2° Nivel de complejidad 11-2 Hospital especializado
3° Nivel de complejidad 111-3 Hospital de especialidades
Cuarto Nivel de Atencion | 1° Nivel de complejidad V-1 Centros de experimentacion clinica de alta especialidad

Art. 3.- Establecimientos que prestan servicios de apoyo.- Los establecimientos que prestan servicios de apoyo son los que se detallan a
continuacion:

Apoyo diagnoéstico y terapéutico transversal a los Niveles de Atencion

Establecimiento Caracteristica Categoria de establecimientos de salud
Radiologia ¢ Imagen Radiologia e Imagen de baja complejidad Rel-1
Radiologia e Imagen de mediana complejidad Rel-2
Radiologia e Imagen de alta complejidad Rel-3
Establecimiento Caracteristica (Categoria de establecimientos de salud
Laboratorio de Analisis Clinico Laboratorio de anlisis clinico de baja complejidad LAC-1
Laboratorio de analisis clinico de mediana complejidad LAC-2
Laboratorio de analisis clinico de alta complejidad LAC-3
Laboratorio de analisis clinico de Referencia LAC-4
Establecimiento Caracteristica (Categoria de establecimientos de salud
ILaboratorio de Anatomia Patologica]Laboratorio de Anatomia Patologica de mediana complejidad] LAP-2
Laboratorio de Anatomia Patologica de alta complejidad LAP-3
Laboratorio de Anatomia Patologica de Referencia LAP-4
Establecimiento Caracteristica Categoria de establecimientos de salud
Laboratorio Fisioldgico - Dindmico Cardiovascular LFD-CV
Respiratorio LFD-R
Musculo-esquelético LFD-ME
Neurofisiologico LFD-NF
Metabolico LFD-M
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Establecimiento Caracteristica (Categoria de establecimientos de salud
Centro de Colecta CC-1
Centro de Colecta y Distribucion CCD-2
Banco de Sangre BS-2
Hemocentro H-3

Establecimiento

Categoria de establecimientos de salud

Banco de Tejidos y/o Células BTC
Establecimiento Caracteristica Categoria de establecimientos de salud
Centros de Diagnostico Integral CDI de baja complejidad CDI-1
CDI de mediana complejidad CDI-2
CDI de alta complejidad CDI-3

Establecimiento Caracteristica (Categoria de establecimientos de salud
Centros de Rehabilitacion Integral CRI de baja complejidad CRI'1
CRI de mediana complejidad CRI 2
CRI de alta complejidad CRI 3
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Art. 4.- Servicio de Atencion de Salud Mévil.- Los servicios de atencion de salud movil son los siguientes: — Apoyo transversal a todos los niveles
de atencion. Servicio de ambulancias:

Establecimiento Caracteristica Categoria de establecimientos de

salud

Transporte anar_lo ° (.18 Atencién Vehiculo de asistencia y evaluacion rapida VAER
Prehospitalaria

Ambulancia de soporte vital basico ASVB
Ambulancia de soporte vital avanzado ASVA

Vehiculos de transporte y asistencia Transporte Secundario Ambulancia de transporte simple ATS
sanitaria/ Ambulancias Ambulancia de especialidad: cuidados intensivos AE-CI
Ambulancia de especialidad: neonatologia AE-N

Transporte Primario y Secundario Transporte Sanitario Aéreo/Ambulancia Aérea AaA

Transporte Sanitario Acuatico/Ambulancia
o, AcA
Acudtica

Servicio ambulatorio mévil de atencion y apoyo:

Establecimiento Caracteristica (Categoria de establecimientos de salud
[Unidades moviles de atencion Unidad mévil general UM-G
Unidad mévil quirtrgica UM-Q
Hospital movil HM

Unidades moviles de apoyo |Unidad mévil de diagndstico oncoldgicol UM-DO

Unidad mévil de radiologia e imagen UM-RI

Unidad movil de colecta de sangre UM-CS

Capitulo II

PRIMER NIVEL DE ATENCION

Art. 5.- Los establecimientos de salud del Primer Nivel de Atencion son los mas cercanos a la poblacion, facilitan y coordinan el flujo del usuario
dentro del Sistema, prestan servicios de promocion de la salud, prevencion de enfermedades, recuperacion de la salud, rehabilitacion y cuidados
paliativos. Ademas, brindan atencion de urgencia y emergencia de acuerdo a su capacidad resolutiva, garantizan una referencia, derivacion,
contrareferencia y referencia inversa adecuada, aseguran la continuidad y longitudinalidad de la atencion. Promueven acciones de salud publica de
acuerdo a normas emitidas por la Autoridad Sanitaria Nacional. Son ambulatorios y resuelven problemas de salud de corta estancia. EI Primer Nivel
de Atencion es la puerta de entrada al Sistema Nacional de Salud.

Art. 6.- Los establecimientos que conforman el Primer Nivel de Atencion, de acuerdo a los niveles de complejidad se clasifican en los siguientes
tipos:

1.1 Puesto de Salud.

1.2 Consultorio General.
1.3 Centro de Salud A.
1.4 Centro de Salud B.

1.5 Centro de Salud C.
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1.6 (Agregado por el Art. 1 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI-2018).- Centro de Salud en Centros de Privacion de Libertad.
Art. 7.- (Reformado por el Art. 2 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI-2018).- Definiciones de los establecimientos del Primer Nivel de Atencion:

Puesto de Salud

Es un establecimiento del Sistema Nacional de Salud (SNS) que se encuentra ubicado en una zona rural de amplia dispersion poblacional, presta
servicios de promocion de la salud, prevencion de las enfermedades, recuperacion de la salud, rehabilitacion y cuidados paliativos por ciclos de

vida, brindando atencién permanente a través de un/a auxiliar de enfermeria o técnico/a de atencion primaria en salud (TAPS). De manera itinerante,
para aquellos lugares de dificil acceso, la atencion es brindada por los Equipos de Atencion Integral de Salud (EAIS); y, de ser necesario, se integran

un/a odontdlogo/a y un/a obstetriz.

El Puesto de Salud fomenta actividades de participacion comunitaria y primeros auxilios y cuenta con botiquin.
Consultorio General

Es un establecimiento de salud que presta atencion de diagnostico y/o tratamiento en medicina general, obstetricia, odontologia general y psicologia.
Cumple con las normas emitidas por la Autoridad Sanitaria Nacional.

Centro de Salud A

Es un establecimiento del Sistema Nacional de Salud (SNS) que puede estar ubicado tanto en el sector urbano como en el sector rural. Atiende a una
poblacion de hasta 10.000 habitantes, asignados o adscritos, presta servicios de promocion de la salud, prevencion de las enfermedades,

recuperacion de la salud, rehabilitacion y cuidados paliativos por ciclos de vida, brindan atencion a través de los Equipos de Atencion Integral en
Salud (EAIS), en medicina y enfermeria familiar/general, odontologia general y obstetricia, promueve acciones de salud publica y participacion
social; cuenta con botiquin y/o farmacia institucional. El célculo de poblacion rige para el sector publico.

Centro de Salud B

Es un establecimiento del Sistema Nacional de Salud (SNS) ubicado tanto en el sector urbano como en el sector rural; atiende a una poblacion de
10.001 a 50.000 habitantes asignados o adscritos y presta servicios de promocion de la salud, prevencion de enfermedades, recuperacion de la salud

y cuidados paliativos por ciclos de vida, brindando atencion en medicina y enfermeria familiar/general, odontologia general, psicologia, nutricion,

obstetricia, rehabilitacion y dispone de farmacia institucional. Puede contar con Unidad de trabajo de parto, parto y recuperacion (UTPR),
odontopediatria, servicios auxiliares de diagndstico en laboratorio clinico, radiologia e imagen de baja complejidad. Promueve acciones de salud
publica y participacion social. El calculo de poblacion rige para el sector publico.

Centro de Salud C-Materno Infantil y Emergencia

Es un establecimiento del Sistema Nacional de Salud ubicado en el sector urbano; atiende a una poblacion de 25.000 a 50.000 habitantes asignados o
adscritos y presta servicios de promocion de la salud, prevencion de enfermedades, recuperacion de la salud y cuidados paliativos por ciclos de
vida, brindando atencion en medicina y enfermeria familiar/general, odontologia, psicologia, gineco- obstetricia, pediatria, obstetricia, nutricion,
maternidad de corta estancia, emergencia, cuenta con farmacia institucional, medicina transfuncional y laboratorio de analisis clinico. Puede contar
con rehabilitacion integral de servicios de apoyo diagnostico de radiologia e imagen de baja complejidad.

El célculo de poblacion rige para el sector publico. Las poblaciones asignadas a los establecimientos de salud del Primer Nivel de Atencion pueden
variar de acuerdo al criterio de accesibilidad geografica y dispersion poblacional en casos excepcionales justificados técnicamente.

Centro de Salud en Centros de Privacion de Libertad

Es un establecimiento de salud que brinda atencion ambulatoria a las personas privadas de libertad y que se encuentran en los Centros de Privacion
de Libertad, cuya cartera de servicios sera defi nida por la Autoridad Sanitaria Nacional a través de lanormativa que elabore para el efecto. La
responsabilidad técnica estara a cargo de un profesional de la salud con titulo debidamente registrado en la SENESCYT y ante la Autoridad Sanitaria
Nacional.

Art. (...) .- (Agregado por el Art. 3 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI-2018).- En los establecimientos de salud del Primer Nivel de Atencion,
con excepcion de los consultorios generales, podran existir puestos periféricos de toma de muestras biologicas, pertenecientes a Laboratorios de
Analisis Clinico, conforme a la normativa sobre la materia emitida por la Autoridad Sanitaria Nacional.

Capitulo III
SEGUNDO NIVEL DE ATENCION

Art. 8.- El Segundo Nivel de Atencion corresponde a los establecimientos que prestan servicios de atencion ambulatoria especializada y aquellas
que requieran hospitalizacion. Constituye el escalon de referencia inmediata del Primer Nivel de Atencion. En este Nivel se brindan otras
modalidades de atencion, no basadas exclusivamente en la cama hospitalaria, tales como la cirugia ambulatoria y el centro clinico quirargico
ambulatorio (Hospital del Dia).

Art. 9.- (Reformado por los Arts. 4 y 5 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-V1-2018).- Los establecimientos que conforman el Segundo Nivel de
Atencion son los siguientes:
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AMBULATORIO
Consultorio de Especialidad (es) Clinico - quirurgico

Es un establecimiento de salud independiente en el cual la asistencia esta brindada por un profesional de la salud con formacién académica de cuarto
nivel, en las diferentes especialidades clinico-quirargicas reconocidas de conformidad con la ley, con titulo registrado en la Secretaria de Educacion
Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovacion, (SENESCYT) y en el Ministerio de Salud Publica.

Centro de Especialidades

Es un establecimiento de salud ambulatorio que debera contar con atencion de consulta externa de dos o mas especialidades clinicas y/o quirurgicas
en: medicina, odontologia, psicologia u otras reconocidas legalmente en el pais; ademas, puede contar con servicios de apoyo diagnostico y/o
terapéutico como radiologia e imagen, laboratorio de analisis clinico, laboratorio de anatomia patologica, rehabilitacion y/u otros.

Ademas, pueden contar con atencion odontologica general, psicologica general y/o medicina general, siempre y cuando estas atenciones no superen el
20% de su cartera de servicios. La responsabilidad técnica de estos Centros estara a cargo de un profesional de la salud con titulo de cuarto nivel, afi
n a las actividades que desarrolla el Centro, debidamente registrado en la SENESCYT y ante la Autoridad Sanitaria Nacional.

Centro clinico-quirirgico ambulatorio (Hospital del Dia)

Es un establecimiento de salud que brinda atencion clinica, quirirgica o clinico- quirurgica ambulatoria y programada para la realizacion de
procedimientos diagnosticos y/o terapéuticos. Debera contar con cuidados de enfermeria y un area de recuperacion con un tiempo de estadia menor a
veinte y cuatro (24) horas y con servicios de farmacia. Requiere obligatoriamente de la supervision y/o indicacion del especialista tratante, durante
todas las fases de atencion.

Podra contar con los servicios de consulta externa y apoyo diagndstico y/o terapéutico tales como: radiologia e imagen, laboratorio de analisis
clinico, laboratorio de anatomia patoldgica, medicina transfusional, rehabilitacion y otras que se consideren necesarias o viables para el tipo de
atencion que brinda el establecimiento.

La responsabilidad técnica debera estar a cargo de un profesional de la salud con titulo de cuarto nivel, registrado en la SENESCYT y ante la
Autoridad Sanitaria Nacional.

Unicamente en casos de fuerza mayor, que no incluyan complicaciones que pongan en riesgo la vida de los pacientes, la permanencia de éstos podra
extenderse hasta un maximo de cuarenta y ocho (48) horas, para lo cual el establecimiento garantizara la atencion integral permanente (incluye
atencion médica y de enfermeria) y el apoyo de nutricion y dietética.

HOSPITALARIO

Hospital Basico

Establecimiento de salud que contara con los servicios de consulta externa, emergencia e internacion de especialidades clinicas y/o quirtirgicas
legalmente reconocidas por las instancias competentes, cuidados de enfermeria, servicios de apoyo diagnostico y terapéutico como centro quirtirgico,
radiologia e imagen, laboratorio de analisis clinico, medicina transfusional, nutricion y dietética y servicio de farmacia.

Podra contar, también, con atencion de medicina general, psicologia, obstetricia, odontologia, atencion de partos (Centro Obstétrico, Unidad de
Trabajo de Parto y Recuperacion-UTPR, Sala de Partos, Quirdéfano con equipamiento para atencion de parto), rehabilitacion integral, laboratorio de

anatomia patologica u otros de acuerdo a su complejidad y poblacion objetivo, asi como con el servicio de docencia e investigacion.

Constituye el escalén de referencia inmediata del Primer Nivel de Atencion y direcciona la contrareferencia, referencia inversa y seguimiento del
paciente.

Hospital General

Establecimiento de salud que debera contar con los servicios de consulta externa, emergencia e internacion de especialidades clinicas y/o

quirargicas legalmente reconocidas por las instancias competentes. Dispondra de cuidados de enfermeria y de los servicios de apoyo diagnostico y

terapéutico como: centro quirargico, terapia intensiva (cuidados intensivos), radiologia e imagen, laboratorio de analisis clinico, laboratorio de

anatomia patologica, medicina transfusional, nutricion y dietética, asi como del servicio de farmacia.

Ademas, podra contar con servicio de dialisis, servicio de atencion basica de quemados, atencion de partos (Centro Obstétrico, UTPR, Sala de
Partos, Quir6fano con equipamiento para atencion de partos), neonatologia, rehabilitacion integral, banco de leche humana u otros de acuerdo a su

complejidad y poblacion objetivo.

Podra contar con el servicio de docencia e investigacion.

Capitulo IV
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TERCER NIVEL DE ATENCION

Art. 10.- El Tercer Nivel de Atencion corresponde a los establecimientos que prestan servicios ambulatorios y hospitalarios de especialidad y
especializados, son de referencia nacional, resuelven los problemas de salud de alta complejidad y pueden realizar, incluso, trasplantes. Tienen
recursos de tecnologia de punta y cuentan con especialidades y subespecialidades clinico-quirfirgicas reconocidas por la ley.

Art. 11.- El Tercer Nivel de Atencion se clasifica en los siguientes tipos de establecimientos:
AMBULATORIO
Centro Especializado

Es un establecimiento de salud que presta servicios de apoyo diagndstico y terapéutico, recuperacion y/o rehabilitacion en una especialidad
especifica clinica, quirtrgica o clinico-quirdrgica, con o sin internacion y que puede contar con el servicio de docencia e investigacion.

Estos centros pueden brindar servicios de dialisis, oftalmologia, otorrinolaringologia, oncologia, nefrologia, cuidados paliativos, salud mental,
odontologia, dermatologia, estética y otros registrados por la Autoridad Sanitaria. Estan bajo la responsabilidad técnica de un especialista, de un
sub-especialista, de un clinico o de un quirtrgico. Atiende a la poblacion del pais a través del subsistema de referencia y contrareferencia del
Sistema Nacional de Salud.

HOSPITALARIO
Hospital Especializado

Establecimiento de salud de alta complejidad con infraestructura adecuada, equipamiento de alta tecnologia y talento humano con especialidades y
subespecialidades clinicas y/o quirtirgicas. Cuenta con los servicios de consulta externa, emergencia e internacion en una determinada especialidad y
subespecialidad clinica y/o quirtrgica. Dispone de unidades de cuidados de enfermeria. Ademas puede contar con un centro quirlrgico y terapia
intensiva (cuidados intensivos), cuidados paliativos, asi como de servicios de apoyo diagndstico y terapéutico de alta resolucion. En el caso del
Hospital Especializado Gineco-Obstétrico, éste puede contar con el servicio de banco de leche humana.

Cumple con acciones de atencion integral e integrada de la salud. Cuenta con servicio de docencia e investigacion.

Constituye el escalon de referencia inmediata del Segundo Nivel de Atencion y del Tercer Nivel de los Hospitales de Especialidades y direcciona la
contrareferencia en articulacion con establecimientos de la Red Publica Integral de Salud (RPIS) y de la Red Complementaria (RC).

Hospital de Especialidades

Establecimiento de salud de la mas alta complejidad con infraestructura adecuada, equipamiento con tecnologia de punta y talento humano
especializado y acorde a su perfil de prestaciones de salud; cuenta con los servicios de consulta externa, emergencia, hospital del dia e internacion
en las especialidades y subespecialidades clinicas y quirtirgicas reconocidas de conformidad con la ley. Dispone de cuidados de enfermeria, ademas
de servicios de apoyo diagndstico y terapéutico como: centro quirdrgico y terapia intensiva (cuidados intensivos), radiologia e imagen, laboratorio
de analisis clinico, laboratorio de anatomia patoldgica, medicina transfusional, nutricion y dietética; farmacia institucional para el establecimiento
publico y farmacia interna para el establecimiento privado; puede contar con rehabilitacion integral, cuidados paliativos y banco de leche humana.

Cumple con acciones de atencion integral e integrada de la salud. Cuenta con servicio de docencia e investigacion. Constituye el escalon de
referencia de atencion de menor complejidad y contrareferencia del Hospital Especializado en articulacion con establecimientos de la Red Publica
Integral de Salud (RPIS) y de la Red Complementaria (RC)

Capitulo V
CUARTO NIVEL DE ATENCION

Art. 12.- El Cuarto Nivel de Atencion esta conformado por aquellos establecimientos que prestan servicios especializados. Su finalidad es
concentrar la experimentacion clinica en salud, cuya evidencia no es suficiente para poder implementarla en la poblacion en general.

Sus caracteristicas principales son: minima cobertura y maxima complejidad.

La creacion de los establecimientos del Cuarto Nivel de Atencion debera contar con la aprobacion de la Autoridad Sanitaria Nacional a través de las
instancias competentes para el efecto.

Art. 13.- El Cuarto Nivel de Atencion corresponde a:
Centros de experimentacion clinica de alta especialidad

Son establecimientos de salud que tienen el objetivo de desarrollar experimentacion clinica en salud, misma que debera ser aprobada por un Comité
de Etica de Investigacion en Seres Humanos y autorizada por la Autoridad Sanitaria Nacional.

Capitulo VI
SERVICIOS DE APOYO
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Art. 14.- (Reformado por el Art. 6 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-V1-2018).- El Servicio de Apoyo comprende todas las unidades ubicadas
dentro y fuera de un establecimiento de salud, que realizan acciones integradas de apoyo diagnostico y terapéutico especializado para complementar
la asistencia de salud en todos los niveles de atencion. Cuando los servicios de apoyo estén dentro de los establecimientos de salud, éstos se
homologaran al nivel de atencion correspondiente.

Los servicios de apoyo son transversales a los niveles de atencion, pueden ofertar una o mas prestaciones, seglin su especialidad y nivel de
complejidad y se clasifican de la siguiente manera:

— Servicios de Radiologia e Imagen.

— Laboratorios de Analisis Clinico.

— Laboratorios de Anatomia Patologica.
— Laboratorios Fisiologico-Dinamico.
— Servicios de Sangre.

— Bancos de Tejidos y/o Células.

— Centros de Diagnostico Integral.

— Centros de Rehabilitacion Integral

— Consultorio de Apoyo de Nutricion y Dietética

Art. 15.- Servicios de Radiologia e Imagen.-Son aquellos establecimientos en los que se realizan estudios a usuarios/pacientes por medio de
imagenes obtenidas a partir de la utilizacion de técnicas de radiacion, ecosonografia, ultrasonido, deteccion de particulas radiactivas (nuclear), etc.
Dentro de estos servicios se encuentran los siguientes:

Radiologia e Imagen de baja complejidad (Rel-1)

Son aquellos establecimientos que cuentan con rayos X para diagndstico médico, fijo o portatil, ecografia convencional, rayos X dental y RX
panoramica dental.

Radiologia e Imagen de mediana complejidad (Rel-2)

Estos servicios cuentan con los servicios de baja complejidad mas los servicios de tomografia computarizada multicorte, de 2 a 10 cortes;
intervencionismo de mediana complejidad (técnica de puncion de aguja fina — PAAF- para biopsia de mamas, prostata, tiroides, y otras),
amniocentesis, puncion de quistes; eco doppler, 3D y 4D; mamografia digitalizada; radiologia especial con intensi-ficador de imagen (fluoroscopia);
densitometria 6sea.

Radiologia e Imagen de alta complejidad (Rel-3)

Son aquellos servicios que cuentan con los servicios de baja y mediana complejidad mas los servicios de resonancia magnética nuclear (RMN),
angiografia e intervencionismo; unidades de radiologia computarizada y digital para diagndstico médico fijo y portatil y telemando digital;
tomografia computarizada multicorte, de 16 cortes en adelante, y mamografia digital o digitalizada, ademas de intervencionismo intrahospitalario de
alta complejidad, ecocardiografia de alta complejidad, drenaje de absceso hepatico, biopsia de vellosidades coriales, ecografia especializada de
tercero y cuarto nivel de complejidad y tomosintesis (mamografia 3D) para estudio mamario.

Art. 16.- Laboratorios de Analisis Clinico.- (Reformado por el Art. 7 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI1-2018).- Son servicios de apoyo
diagnostico en los que se realizan analisis clinicos generales o especializados en areas determinadas de biologia, microbiologia, quimica,
inmunologia, hematologia, inmuno-hematologia, toxicologia, genética y otras, de muestras bioldgicas de usuarios/pacientes, con el objeto de proveer
informacion para el diagnostico, prevencion, tratamiento y/o seguimiento de enfermedades o la evaluacion del estado de salud de seres humanos.
Estos analisis incluyen procedimientos para determinar, medir, o de algin modo, describir la presencia o ausencia de diferentes sustancias o
microorganismos. Esta denominacién engloba también a aquellos laboratorios que, a través de analisis clinicos, permiten la vigilancia de
enfermedades y eventos de interés en salud publica. Estos laboratorios pueden especializarse en una sola area de analisis, como genética.

Los Laboratorios de Analisis Clinico se dividen en los siguientes:

Laboratorio de analisis clinico de baja complejidad (LAC-1)

Es el servicio de apoyo de baja complejidad al que le compete analizar, cualitativa y/o cuantitativamente, muestras bioldgicas de usuarios/pacientes,
en las siguientes areas de analisis: hematologia, hemostasia, quimica clinica, inmunoserologia y microbiologia basica (coloraciones), asi como

uroanalisis, coproanalisis y pruebas de diagnostico rapido.

Laboratorio de analisis clinico de mediana complejidad (LAC-2)

Pagina 7 de 14



elweb

Evolucién Juridica

Es el servicio de apoyo al que le compete analizar, cualitativa y/o cuantitativamente, muestras bioldgicas provenientes de usuarios/pacientes, en las
areas de analisis mencionadas para los laboratorios de baja complejidad, ademés de una o mas de las siguientes areas especializadas:
inmunoquimica, inmunologia, microbiologia de mediana complejidad con capacidad de realizar aislamientos primario, diagndstico bacteriano a nivel
de especie, pruebas de sensibilidad a los antimicrobianos y diagnostico de otros patdgenos que no requieran un nivel de contencion elevado para
evitar su diseminacion, asi como vigilancia epidemiologica (ej: tuberculosis - cultivo de Lowenstein).

Laboratorio de analisis clinico de alta complejidad (LAC-3)

Es el servicio de apoyo al que le compete analizar, cualitativa y/o cuantitativamente, muestras bioldgicas provenientes de usuarios/pacientes, en las
areas de andlisis mencionadas para los laboratorios de baja y mediana complejidad, ademas de una o mas de las siguientes areas especializadas:
microbiologia de alta complejidad que requiere uso de técnicas de identificacion fenotipica especializada o aplicacion de métodos moleculares en su
procesamiento, biologia molecular, toxicologia, genética.

Laboratorio de analisis clinico de Referencia (LAC-4)

Es el servicio de apoyo al que le compete realizar un amplio espectro de determinaciones en pruebas relevantes de control y vigilancia en salud
publica y pruebas especiales conforme la clasificacion definida en la cartera de servicios por la Autoridad Sanitaria Nacional.

Se constituye en laboratorio de referencia nacional con competencia para realizar pruebas de alto nivel de complejidad, que complementan los
servicios ofertados por laboratorios de analisis clinico de menor complejidad. Pueden mantener y/o ejecutar programas de evaluacion externa de la
calidad de los resultados de los laboratorios que hacen la referencia.

El Instituto Nacional de Investigacion en Salud Publica -INSPI es el laboratorio de referencia nacional de la Red Publica Integral de Salud — RPIS.

Los laboratorios de analisis clinico podran contar con puestos periféricos de toma de muestras bioldgicas, de conformidad con la normativa
expedida por la Autoridad Sanitaria Nacional, mismos que obligatoriamente dependeran de un laboratorio de analisis clinico con capacidad de
realizar las determinaciones solicitadas.

Art. 17.- Laboratorios de Anatomia Patolégica.- Es un servicio de apoyo diagnodstico para el Sistema Nacional de Salud, en el que se realizan
estudios de muestras biologicas de usuarios/pacientes, por medio de técnicas morfologicas, histologicas, citologicas, histoquimicas, de inmuno-
histoquimica, patologia molecular, puncion aguja fina con el uso de tecnologias como congelacion y microscopia electronica, ademas de necropsias
clinicas y manejo de cadaveres, cuyos resultados orientan o confirman el diagnoéstico médico (incluido el de deceso) y apoyan o definen el
tratamiento mas adecuado para el paciente. Pueden llevar a cabo labores de investigacion y docencia.

Los laboratorios de Anatomia Patologica pueden especializarse en areas especificas de analisis como citologia.

Estos laboratorios se dividen en:

Laboratorio de Anatomia Patolégica de mediana complejidad (LAP-2)

Es el servicio de apoyo diagndstico al que le compete realizar estudios de muestras bioldgicas de usuarios/pacientes, en los siguientes aspectos:
histologicos de rutina, histoquimica, citologicos exfoliativos y de liquidos corporales, puncion aguja fina de lesiones palpables y eventualmente no
palpables (si cuentan con la tecnologia adecuada) y necropsias clinicas y manejo de cadaveres. Estas dos ultimas funciones, solo si el laboratorio se
encuentra dentro de un establecimiento hospitalario.

Laboratorio de Anatomia Patolégica de alta complejidad (LAP-3)

Es el servicio de apoyo diagndstico para el Sistema Nacional de Salud al que le compete realizar estudios de muestras bioldgicas de
usuarios/pacientes, en los siguientes aspectos: histologicos de rutina, cortes por congelacion, histoquimica, inmuno-histoquimica, patologia
molecular, citologicos exfoliativos y de liquidos corporales, puncion aguja fina de lesiones palpables y no palpables y necropsias clinicas y manejo
de cadaveres. Estas dos ultimas funciones solo si el laboratorio se encuentra dentro de un establecimiento hospitalario.

Laboratorio de Anatomia Patologica de Referencia (LAP-4)

Es el laboratorio de referencia nacional con competencia para ejecutar pruebas de alto nivel de complejidad (estudios especiales) que complementan
los servicios ofertados por laboratorios de anélisis patologico de menor complejidad y para mantener y ejecutar programas de evaluacion externa de

la calidad de los resultados de esos mismos laboratorios.

Su funcion también abarca la capacidad de dirimir la validez de los resultados de un estudio realizado cuando hay discrepancias en torno al mismo.

Art. 18.- Laboratorio Fisiologico-Dinamico.-Es el servicio de apoyo diagnostico para el Sistema Nacional de Salud, al que le compete realizar
estudios en personas sanas o enfermas, usuarias de los establecimientos del Sistema Nacional de Salud, de los siguientes sistemas biologicos:
cardiovascular, respiratorio, musculo-esquelético, neurofisiologico y metabolico, a través de una valoracion clinica de la respuesta del organismo al
ejercicio, mediante la realizacion de pruebas de esfuerzo y mediciones antropométricas.

Estos laboratorios pueden especializarse en uno o varios servicios, conforme los siguientes:

Laboratorio Fisiologico-Dinamico Cardiovascular (LFD-C)
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Es aquel en el que se realizan estudios del funcionamiento del sistema cardiovascular, mediante la aplicacion de pruebas de esfuerzo y la medicion
de parametros fisicos del muisculo cardiaco y del sistema vascular, asi como de su trabajo.

Laboratorio Fisiologico-Dinamico Respiratorio (LFD-R)

Es el servicio en el que se realizan estudios de la fisiologia pulmonar a través de pruebas funcionales respiratorias de ventilacion, inhalacion,
resistencia elastica, flexibilidad pulmonar, volumen respiratorio, costo energético y otras, que incluyen espirometrias simples, pruebas
farmacologicas (con broncodilatadores) para estudiar la hiperreactividad bronquial, desarrollo de curvas flujo/volumen, medicion de volumenes
estaticos y difusion de capacidad pulmonar total, broncoscopia e inhaloterapia.

Laboratorio Fisiologico-Dinamico Misculo — Esquelético (LFD-ME)

Este laboratorio es en el que se realizan estudios del funcionamiento del sistema musculo-esquelético, mediante la aplicacion de pruebas de esfuerzo
y la medicion de parametros fisicos del conjunto de huesos y musculos, asi como de su trabajo (fuerza, flexibilidad, condicion aerdbica, etc.).

Laboratorio Fisiologico-Dinamico Neurofisiologico (LFD-NF)

Es el servicio en el que se realizan estudios neurofisiologicos de los sistemas nerviosos central y periférico, asi como de los 6rganos que los
gobiernan.

Laboratorio Fisiologico-Dinamico Metabélico (LFD-M)

En este laboratorio se realizan estudios del funcionamiento metabdlico, mediante la aplicacion de pruebas de esfuerzo y la medicion de parametros
fisicos del sistema endocrino.

Art. 19.- Servicios de Sangre.- Son establecimientos de alta, mediana y baja complejidad que promocionan la Donacion Voluntaria Altruista
Repetitiva y No Remunerada de Sangre alogénica y autdloga, colectan sangre y componentes sanguineos, producen, distribuyen y utilizan
componentes sanguineos. Ademas gestionan la calidad y la hemovigilancia.

Los servicios de sangre se clasifican en:
Centro de Colecta

Es un establecimiento de baja complejidad que realiza la promocion de la donacion voluntaria de sangre, colecta de sangre y componentes
sanguineos que se entregan al hemocentro de referencia, basado en un sistema de gestion de la calidad.

Centro de Colecta y Distribucion

Es un establecimiento de mediana complejidad que realiza la promocion de la donacion voluntaria de sangre, colecta de sangre y componentes
sanguineos que se entregan al hemocentro de referencia. Ademas distribuye los componentes sanguineos provenientes de los hemocentros a los
Servicios de Medicina Transfusional del Sistema Nacional de Salud, basados en un sistema de gestion de la calidad.

Banco de Sangre

Es un establecimiento de mediana complejidad que realiza la promocion de la donacion voluntaria de sangre, colecta de sangre y componentes
sanguineos, la produccion y logistica de entrega de los componentes sanguineos a los Servicios de Medicina Transfusional del Sistema Nacional de
Salud, basado en un sistema de gestion de la calidad.

Hemocentro

Es un establecimiento de alta complejidad de referencia nacional que realiza la promocion de la donacion voluntaria de sangre, la produccion y
logistica de componentes sanguineos que se entregan a los Centros de Colecta y Distribucion y Servicios de Medicina Transfusional del Sistema
Nacional de Salud, basados en un sistema de gestion de la calidad. Centraliza el subproceso de analisis laboratorial de la Red de Servicios de
Sangre publicos y privados del pais. Es un centro de capacitacion, entrenamiento e investigacion en temas de sangre.

Art. 20.- Bancos de Tejidos y/o Células.- Son establecimientos de alta complejidad, especializados, calificados y acreditados legalmente por la
Autoridad Sanitaria Nacional, con capacidad para realizar todos los procedimientos asociados con la obtencion, procesamiento, transporte,
almacenamiento, implantacion y distribucion de tejidos y/o células y responsables de garantizar la calidad y bioseguridad de los mismos. Son parte
del Sistema Nacional Integrado de Donacion y Trasplantes y estaran regidos por el Instituto Nacional de Donacion y Trasplante de Organos, Tejidos
y Células (INDOT).

Art. 21.- Centros de Diagnéstico Integral.-Son establecimientos que cuentan con dos o mas servicios de apoyo diagnostico y terapéutico
especializado para brindar atencion a usuarios/pacientes referidos desde los diversos niveles de atencion por parte de especialistas clinico-
quirurgicos. Los Centros de Diagndstico Integral se dividen en los siguientes:

Centro de Diagnostico Integral de baja complejidad (CDI-1)
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Es un establecimiento de salud que brinda atencion con varios servicios de apoyo de diagnostico especializado de baja complejidad.
Centro de Diagnostico Integral de mediana complejidad (CDI-2)

Es un establecimiento de salud que brinda atencién con varios servicios de apoyo de diagndstico y terapéutico especializado, con capacidad
resolutiva de mediana complejidad.

Centro de Diagnéstico Integral de alta complejidad (CDI-3)

Es un establecimiento de salud que brinda atencion con varios servicios de apoyo de diagnostico y terapéutico especializado, con tecnologia de punta
y capacidad resolutiva de alta complejidad.

Art. 22.- Centros de Rehabilitacion Integral.- Son establecimientos que brindan servicios de apoyo terapéutico en rehabilitacion integral
especializada para usuarios ambulatorios. Su objetivo es que el paciente recupere el maximo nivel de independencia y funcionalidad fisico-psico-
social, para lograr una mejora en su calidad de vida. Cuentan con equipos de profesionales altamente calificados, con una infraestructura y tecnologia
adecuada a su complejidad. Los Centros de Rehabilitacion Integral se dividen en:

Centro de Rehabilitacion Integral de baja complejidad (CRI-1)

Estos establecimientos brindan servicios de apoyo terapéutico en rehabilitacion para usuarios ambulatorios que muestran sintomas, signos o secuelas
que representan alguna dificultad para llevar a cabo actividades de la vida diaria (AVD), pero son compatibles con la practica total de las mismas.
Su cartera de servicios se centra en actividades de terapias fisica, de lenguaje y ocupacional, estimulacion temprana, psicorehabilitacion y psicologia
clinica.

Centro de Rehabilitacion Integral de mediana complejidad (CRI-2)

Son establecimientos que brindan servicios de apoyo terapéutico en rehabilitacion para usuarios ambulatorios que presentan sintomas, signos o
secuelas que causan disminucion importante o imposibilidad directa para llevar a cabo una o varias actividades de la vida diaria (AVD), pero
mantienen independencia en las actividades de autocuidado. Su cartera de servicios se centra en actividades de terapias fisicas, de lenguaje y
ocupacional, psicorehabilitacion infantil y psicologia clinica.

Centro de Rehabilitacion Integral de alta complejidad (CRI-3)

Establecimientos que brindan servicios de apoyo terapéutico en rehabilitacion para usuarios ambulatorios que presentan sintomas, signos o secuelas
que causan disminucion importante o imposibilidad directa para llevar a cabo la mayoria de las actividades de la vida diaria (AVD), e incluso
limitan alguna de las actividades de autocuidado. Su cartera de servicios se centra en actividades de terapias fisica, respiratoria, de lenguaje y
ocupacional, psicorehabilitacion infantil y psicologia clinica, psicopedagogia, fonoaudiologia, terapias asistidas con animales (TAA), ayudas
técnicas, ortesis y protesis.

Art. (...) .- Consultorio de Apoyo de Nutricién y Dietética.- (Agregado por el Art. 8 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI1-2018).- Son
establecimientos de apoyo diagndstico y/o terapéutico para manejo de pacientes en temas de nutricion y dietética, exclusivamente, y deberan ser
atendidos por un profesional de tercer nivel de formacion académica en esta rama, con titulo debidamente registrado de conformidad con la
normativa legal vigente.

Estos profesionales garantizaran la integralidad de los servicios mediante la aplicacion de la normativa vigente sobre referencia, contrareferencia,
referencia inversa y derivacion de pacientes al nivel correspondiente para su diagnodstico integral y tratamiento de comorbilidades segtn la
complejidad de la patologia, para lo cual mantendran un registro de toda atencion, referencia y contrareferencia, a través de la historia clinica Unica
vigente, ya sea en formato fisico o digital.

Capitulo VII
SERVICIO DE ATENCION DE SALUD MOVIL

Art. 23.- La Atencion de Salud Movil es el servicio integrado de salud transversal a todos los niveles de atencion que tiene como principio la
movilidad e itinerancia, mediante la cual se provee prestaciones de salud movil en situaciones de urgencias/emergencias, transporte y atencion
directa a usuarios/pacientes.

Este servicio tiene dos modalidades:

1. Servicio de ambulancias que esta integrado por los Vehiculos de Transporte y Asistencia Sanitaria/Ambulancias; y,

2. Servicio Ambulatorio Moévil de Atencion y Apoyo, integrado por las Unidades Moviles de Atencion y por las Unidades Méviles de Apoyo.

Art. 24.- Vehiculos de Transporte y Asistencia Sanitaria /Ambulancias.- Se define como el servicio integrado transversal a todos los niveles de
atencion, brindado mediante vehiculos sanitarios especiales, con el componente de talento humano especifico y equipamiento correspondiente. Este
servicio se divide en tres tipos:

1.- Transporte primario o atencién pre-hospitalaria
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Es el conjunto de talento humano, vehiculos sanitarios, equipos, sistemas de comunicacion y transmision biomédica e informatica, destinado a lograr
el acceso, liberacion, triage, atencion primaria, estabilizacion y traslado del usuario/paciente en condicion de emergencia/urgencia, desde el propio
lugar de los acontecimientos hasta su recepcion en un establecimiento de salud.

Se activa desde la alerta, notificacion o solicitud de ayuda a la central de emergencia o centro regulador, donde se evalua la veracidad y complejidad
del requerimiento y, consecuentemente se produce el despacho del vehiculo de transporte sanitario hacia la escena de emergencia. El servicio de
transporte primario o atencion pre-hospitalaria se desarrolla a través de:

a) Vehiculo de asistencia y evaluacion rapida (VAER)

Son vehiculos rapidos y pequeiios de gran maniobrabilidad. Cuentan minimo con un operador de vehiculo sanitario y un profesional en atencion pre-
hospitalaria, quien es el encargado de iniciar la asistencia de salud y la evaluacion de la escena de emergencia “in situ”. Brindan informacion al
centro regulador sobre el tipo de evento, nimero de victimas, riesgos especificos asociados a la escena y requerimientos especiales, segun la
complejidad del mismo.

b) Ambulancia de soporte vital basico (ASVB)

Son vehiculos de transporte sanitario con el equipamiento, medicamentos, dispositivos médicos y talento humano necesarios para la atencion a
usuarios/pacientes, cuya condicion clinica suponga un riesgo vital bajo, si se toman las medidas oportunas y no requiere cuidados especiales.
Cuentan minimo con un operador del vehiculo sanitario y un profesional en atencion pre-hospitalaria. Pueden realizar transporte secundario.

¢) Ambulancia de soporte vital avanzado (ASVA)

Son vehiculos de transporte sanitario con el equipamiento, medicamentos, dispositivos médicos y talento humano necesarios para la atencion a
usuarios/pacientes, cuya condicion clinica suponga un riesgo potencial o inminente para la vida y requiere cuidados especiales. Cuentan minimo con
un operador del vehiculo sanitario y un profesional en atencion pre-hospitalaria. Pueden realizar transporte secundario.

2.- Transporte secundario

Se define como el conjunto de talento humano, vehiculos sanitarios, equipos, sistemas de comunicacion y transmision biomédica e informatica, que es
transversal a todos los niveles de atencion, cuya funcion es el transporte del usuario/paciente entre establecimientos de salud, cumpliendo con los
criterios de referencia, derivacion, contrareferencia y transferencia, incluido el transporte desde un establecimiento de salud hasta el domicilio del
usuario/paciente.

El servicio de transporte secundario se desarrolla a través de:

a) Ambulancia de transporte simple (ATS)

Son vehiculos de transporte sanitario con equipamiento, medicamentos, dispositivos médicos y talento humano basico para la atencion a
usuarios/pacientes, cuya condicion clinica no suponga riesgo vital y no amerite cuidados especiales. Cuentan con un operador de vehiculo sanitario y
un paramédico/profesional de la salud, su funcion es el transporte del usuario/paciente entre establecimientos de salud, cumpliendo con los criterios
de referencia, derivacion, contrareferencia y transferencia, incluido el transporte desde una unidad operativa al domicilio del usuario/paciente.

b) Ambulancia de especialidad: cuidados intensivos (AE-CI)

Brinda soporte vital avanzado de especialidad en cuidados intensivos para adultos y nifios. Cuenta como minimo con un operador de vehiculo
sanitario, un médico especialista y un paramédico/profesional de la salud.

¢) Ambulancia de especialidad: neonatologia (AE-N)

Brinda soporte vital avanzado de especialidad en cuidados intensivos para neonatos. Cuenta como minimo con un operador de vehiculo sanitario, un
médico especialista y un paramédico profesional de la salud.

Los medios para realizar el transporte sanitario no se limitan al transporte terrestre por lo que deben contemplarse también medios aéreos y
acuaticos.

3.- Transporte primario y secundario

* Transporte Sanitario Aéreo/Ambulancia Aérea (AaA)

Es el transporte para el traslado urgente por via aérea de un usuario/paciente en condicion de alta dificultad en la movilidad, condicion critica y/o
accesibilidad y/u oportunidad de la atencion, cuando no exista transporte alternativo para transportar al paciente a un establecimiento de salud de
mayor capacidad resolutiva y mas accesible. Cuenta con equipamiento y talento humano, segun el caso requerido, con el fin de preservar la vida del

usurario/paciente.

Este transporte debera cumplir la normativa respectiva en cuanto a equipamiento, talento humano, soporte técnico aéreo y validacion de la institucion
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reguladora de aviacion civil.
* Transporte Sanitario Acuatico/Ambulancia Acuatica (AcA)

Es el transporte para el traslado urgente por via acuatica de un usuario/paciente en condicion de alta dificultad en la movilidad, condicion critica y/o
accesibilidad y/u oportunidad de la atencién. Se utiliza siempre y cuando no exista un medio de transporte alternativo y su empleo sea debidamente
justificado por la condicion clinica del paciente para que sea transportado a un establecimiento de salud de mayor capacidad resolutiva y mas
accesible.

Debera cumplir la normativa respectiva en cuanto a equipamiento, talento humano y soporte técnico acuatico.

Independiente del tipo de transporte a ser utilizado, el objetivo fundamental del servicio de ambulancias es la preservacion de la vida humana; por lo
cual, en los casos de transporte de usuarios/pacientes, en los que corre riesgo su vida, se emplearan los recursos necesarios, sin tomar en cuenta si
por definicion corresponde a transporte primario o secundario.

Art. 25.- Unidades Méviles de Atencion.- Se define como el servicio de salud mévil brindado mediante vehiculos sanitarios especiales con el
componente de talento humano especifico y equipamiento correspondiente, de acuerdo a las prestaciones que ofrezca. Se divide en tres tipos de
servicios: Unidades Moviles Generales, Unidades Mdviles Quirargicas y Hospital Mévil.

Las Unidades Moviles de Atencion se clasifican en tres tipos:
Unidades méviles generales (UM-G)

Estas unidades brindan prestaciones ambulatorias de baja complejidad. Realizan acciones de promocion, prevencion de la salud y apoyan
transversalmente a todos los niveles de atencion con servicios programados e itinerantes. Su mision es extender la cobertura a comunidades distantes
y lugares donde no existan servicios de salud. Dentro de sus prestaciones estan: odontologia, psicologia, medicina familiar o general. El personal de
salud estara acorde al tipo de atencion y contara con el titulo registrado en la Secretaria de Educacion Superior, Ciencia, Tecnologia e Innovacion
(SENESCYT) y en el Ministerio de Salud Publica.

La unidad movil es un vehiculo capaz de llegar a zonas de dificil acceso. Presta su contingente en situaciones de emergencia y desastres,
movilizdndose a cualquier lugar del territorio nacional que se requiera.

Unidad mévil quirargica (UM-Q)

Es un vehiculo que presta servicios de salud especificos en atencion quirurgica, como apoyo al nivel hospitalario. Esta provisto de una sala de
cirugia (quiréfano), equipada con la tecnologia acorde para realizar procedimientos o cirugias menores y especializadas ambulatorias. Cuenta con un
area de recuperacion, servicios de apoyo y enfermeria. Su mision es extender la cobertura a comunidades distantes y lugares donde no existan
servicios de salud especializados. Ademas es un servicio de apoyo en aquellos establecimientos de salud en los cuales existen cirugias represadas.
Estos servicios seran programados e itinerantes. En casos especificos podran brindar atencion de especialidad como apoyo al tratamiento quirtirgico.

El personal de salud estara acorde al tipo de atencién y contara con el titulo registrado en la SENESCYT y en el Ministerio de Salud Publica.

Prestan su contingente en situaciones de emergencia y desastres, movilizandose a cualquier lugar del territorio nacional que se requiera.

Hospital mévil (HM)

Es un vehiculo que presta servicios de salud especificos en atencion quirtirgica, como apoyo al nivel hospitalario. Es una infraestructura de atencion
sanitaria movil, autocontenida y autosuficiente que se puede desplegar, instalar y expandir, o en su defecto, desmantelar con rapidez para satisfacer
las necesidades inmediatas de atencion de salud durante un tiempo determinado. Esta provisto de una sala de cirugia (quir6fano), equipada con la
tecnologia acorde para realizar procedimientos o cirugias de mediana complejidad. Cuenta con un area de recuperacion, servicios de apoyo y
enfermeria. Su mision es extender la cobertura a comunidades distantes y lugares donde no existan servicios de salud especializados. Ademas es un
servicio de apoyo en aquellos establecimientos de salud en los cuales existen cirugias represadas. Estos servicios seran programados e itinerantes.
Brinda atencion de especialidad como apoyo al tratamiento quirfirgico.

El personal de salud estara acorde al tipo de atencion y contara con el titulo registrado en la SENESCYT y en el Ministerio de Salud Publica.

Este Hospital presta su contingente en situaciones de emergencia y desastres, movilizandose a cualquier lugar del territorio nacional que se requiera.
Art. 26.- Unidades Méviles de Apoyo.- Estas Unidades se dividen en las siguientes:

Unidad mévil de diagnéstico oncolégico (UM-DO)

Es un vehiculo sanitario que presta servicios de diagnostico oncoldgico. Cuenta con equipos acordes al tipo de servicio que brinde. Debe cumplir
con el sistema de referencia y contrareferencia del Sistema Nacional de Salud. Su mision es extender la cobertura a comunidades distantes y lugares
donde no existan servicios de salud especializados. Ademas es un servicio de apoyo en aquellos establecimientos de salud en los cuales existen

examenes represados. Estos servicios seran programados e itinerantes.

El personal de salud estara acorde al tipo de atencioén y contara con el titulo registrado en la SENESCYT y en el Ministerio de Salud Publica.
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Unidad mévil de radiologia e imagen (UM-RI)

Es un vehiculo sanitario que presta servicios de diagnostico de imagen y Rayos X como apoyo a un establecimiento de salud. Su mision es extender
la cobertura a comunidades distantes y lugares donde no exista este tipo de servicio. Ademas apoya a aquellos establecimientos de salud en los
cuales existen examenes represados. Estos servicios seran programados e itinerantes.

El personal de salud estara acorde al tipo de atencion y contara con el titulo registrado en la SENESCYT y en el Ministerio de Salud Publica.

Estas Unidades prestan su contingente en situaciones de emergencia y desastres, movilizandose a cualquier lugar del territorio nacional que se
requiera.

Unidad mévil de colecta de sangre (UM-CS)

Es un vehiculo en el que se realiza colecta de sangre, la cual se envia al Hemocentro, a los Centros de Colecta y Distribucion y a los Centros de
Colecta de referencia. Ejecuta la promocion de la Donacién Voluntaria Altruista Repetitiva y No Remunerada de Sangre alogénica y autdloga.

Capitulo VIII
GLOSARIO DE TERMINOS

Art. 27.- Para efectos de este Acuerdo se considerara la siguiente terminologia:

Bancos de leche humana: es un servicio especializado, cuyo fin es la provision de leche humana segura a cualquier nifio/a que lo precise, previa
prescripcién médica, para lo cual realiza actividades de recoleccion, seleccion, clasificacion, procesamiento (pasteurizacion), control de calidad,
almacenamiento y dispensacion de leche materna donada.

Botiquin: es un establecimiento farmacéutico autorizado para expender al publico, unicamente la lista de medicamentos y otros productos que
determine la autoridad sanitaria nacional; funcionaran en zonas rurales en las que no existan farmacias y deben cumplir en todo tiempo con practicas
adecuadas de almacenamiento.

Capacidad resolutiva: es el grado de la oferta de servicios, para satisfacer las necesidades de salud de la poblacion en términos:

Cuantitativos: Referidos a la capacidad, en términos de cantidad, que tienen los recursos de un establecimiento para producir y proveer servicios
suficientes para satisfacer el volumen de necesidades existentes en la poblacion.

Cualitativos: Referidos a la calidad de los servicios necesarios para solucionar la severidad de las necesidades de la poblacion.

Categoria: tipo de establecimientos de salud que comparten funciones, caracteristicas y niveles de complejidad comunes, las cuales responden a
realidades socio-sanitarias similares y estan disefadas para enfrentar demandas equivalentes. Es un atributo de la oferta, que debe considerar el
tamafio, nivel tecnologico, y la capacidad resolutiva cualitativa y cuantitativa de la oferta de recursos.

Categorizacion: es el proceso que conduce a homogenizar los diferentes establecimientos de salud, en base a niveles de complejidad y a
caracteristicas funcionales, que deben responder a las necesidades de salud de la poblacioén que atiende.

Establecimientos de Salud: son aquellos que estan destinados a brindar prestaciones de salud, de promocion, de prevencion, de recuperacion,
rehabilitacion y atencion sanitaria en situaciones de emergencia/urgencia en forma ambulatoria, en el sitio de ocurrencia , domiciliaria o
internamiento, son clasificados de acuerdo a la capacidad resolutiva, niveles de atencion y complejidad. Pudiendo ser fijos o moéviles.

Estandar basico: valor referencial minimo necesario de un recurso destinado al funcionamiento de un establecimiento o servicio de salud.

Farmacia institucional: es un servicio que funciona al interior de los establecimientos de salud piblicos autorizados, que cumple los requisitos y
disposiciones establecidas en el Reglamento de Control y Funcionamiento de los Establecimientos Farmacéuticos vigente, para atencion a los
usuarios de estos establecimientos.

Farmacia interna: es un servicio que funciona al interior de los establecimientos de salud privados autorizados, que cumple los requisitos y
disposiciones establecidas en el Reglamento de Control y Funcionamiento de los Establecimientos Farmacéuticos vigente, para atencion a los
usuarios de estos establecimientos.

Medicina Transfusional: es un servicio de apoyo del establecimiento de salud que promociona la donacion, alogénica y autdloga, voluntaria,
altruista, repetitiva y no remunerada de sangre y componentes sanguineos; realiza pruebas de inmunohematologia, transfusiones ambulatorias y
hemovigilancia; almacena y despacha componentes sanguineos y coordina la practica de técnicas de transfusion autologa.

Modelo de atencion de salud: es el marco conceptual de referencia que define el conjunto de politicas, componentes, sistemas, procesos e

instrumentos que, operando coherentemente, garantizan la atencion a la persona, familia y comunidad, a través de los tres niveles de atencion, para
satisfacer sus necesidades de salud.
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Nivel de atencion: corresponde a las modalidades de atencion cuya oferta de servicios esta en directa relacion con las necesidades de salud de la
poblacion y sus diferentes grados de complejidad.

Nivel de complejidad: es el grado de diferenciacion y desarrollo de los servicios de salud, en relacion al nivel de atencion al que corresponde,
alcanzado mediante la especializacion y tecnificacion de sus recursos. Guarda relacion directa con la categorizacion de establecimientos de salud.

Longitudinalidad o vinculo: la permanencia en el tiempo de la relacion entre las personas y los equipos de atencion y los servicios de salud, basada
en el reconocimiento mutuo y la confianza propios de la buena relacion usuario-prestador de servicios.

Transporte sanitario: es el medio por el cual se desplaza a usuarios/pacientes que sufren un trastorno de salud, en un vehiculo especialmente
acondicionado para este fin.

Tipologia: clasificacion de los establecimientos de salud de acuerdo a su nivel de atencién y a su capacidad resolutiva.

Unidad Mévil: es una unidad prestadora de servicios de salud mediante vehiculos sanitarios con equipamiento y talento humano acorde a la
prestacion que brinde.

DISPOSICIONES GENERALES

Primera.- En todos los establecimientos de salud del Sistema Nacional de Salud se aplicara la estrategia de atencion primaria de salud, acorde a las
necesidades de la poblacion.

Segunda.- El Ministerio de Salud Publica promovera la investigacion cientifica y su integracion con la actividad asistencial y docente, en todas las
unidades de salud que conforman el Sistema Nacional de Salud y orientara el abordaje de los problemas de salud prioritarios.

Tercera.- El flujo del usuario se regira estrictamente segun la normativa del sistema de referencia y contrareferencia emitida por el Ministerio de
Salud Publica.

Cuarta.- (Agregado por el Art. 9 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI-2018).- Los establecimientos de salud en los distintos niveles de atencion,
podran incorporar temporalmente servicios y/o prestaciones especificas de programas o estrategias de salud que la Autoridad Sanitaria Nacional
desarrolle en base a necesidades de salud publica, debidamente justifi cadas. Estos servicios y/o prestaciones no se consideraran para asignar o
cambiar la tipologia del establecimiento de salud al cual se anclan, no requieren de permiso de funcionamiento especifico, pero deben cumplir con
los estandares de habilitacion o licenciamiento definidos para los mismos, segun su nivel de complejidad.

Quinta.- (Agregado por el Art. 9 del Acdo. 0220-2018, R.O. 258, 8-VI-2018).- El detalle de los requisitos minimos en cuanto a infraestructura,
equipamiento y talento humano para cada establecimiento, lo defi nira la Autoridad Sanitaria Nacional a través de las carteras de servicio y matrices
de licenciamiento ofi cializadas por la Subsecretaria Nacional de Gobernanza de la Salud.

DISPOSICION DEROGATORIA

Se derogan todas las normas de igual o menor jerarquia que se opongan al presente Acuerdo Ministerial, especialmente el Acuerdo Ministerial No.
00001203 publicado en el Registro oficial No. 750 de 20 de julio de 2012.

DISPOSICION FINAL

El presente Acuerdo Ministerial entrara en vigencia a partir de su publicacion en el Registro Oficial y de su ejecucion encarguese a las
Subsecretarias de Gobernanza de la Salud y de Provision de Servicios de Salud.

Dado en el Distrito Metropolitano de Quito, a 24 de diciembre de 2014.

FUENTES DE LA PRESENTE EDICION DEL ACUERDO QUE EXPIDE LA TIPOLOGIA SUSTITUTIVA PARA HOMOLOGAR LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD POR NIVELES DE ATENCION Y SERVICIOS DE APOYO DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

1.- Acuerdo 00005212 (Suplemento del Registro Oficial 428, 30-1-2015)

2.- Acuerdo 0220-2018 (Registro Oficial 258, 8-V1-2018).
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