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PROLOGO

El Ministerio de Salud es la instancia rectora, segun la Ley General de Salud N° 5395, cuya misién

es:
“Institucién que dirige y conduce a los actores sociales para el desarrollo de acciones que
protejan y mejoren el estado de salud fisico, mental y social de los habitantes, mediante el
ejercicio de la rectoria del Sistema Nacional de Salud, con enfoque de promocién de la
salud y prevencién de la enfermedad, propiciando un ambiente humano sano y equilibrado,
bajo los principios de equidad, ética, eficiencia, calidad, transparencia y respeto a la
diversidad”

Este lineamiento ha sido desarrollado en cumplimiento con los criterios técnicos establecidos en
la Normativa Juridica, las Normas técnicas institucionales y aquellas que se han definido mediante
los Decretos Ejecutivos emitidos por el Poder Ejecutivo en los preparativos y respuesta ante la
emergencia por COVID-19 y en el ACUERDO DE COOPERACION MINISTERIO DE SALUD Y LA
COMISION NACIONAL DE PREVENCION DE RIESGOS Y ATENCION DE EMERGENCIAS PARA EL
INTERCAMBIO DE INFORMACION DURANTE LA PANDEMIA GENERADA POR EL SARS-CoV-2 Y
LA ENFERMEDAD COVID-19 (MS-DM-KR-3101 -2020) del 28 de agosto de 2020

Este documento niimero LS-VS-008:2020 fue aprobada por Ministerio de Salud en la fecha del 11
de setiembre del 2020. El mismo esté sujeto a ser actualizada permanentemente con el objeto de
que responda en todo momento a las necesidades y exigencias actuales.

A continuacién, se mencionan las organizaciones que colaboraron en la elaboracién de este
lineamiento:

Participantes Organizacién
Lic. Ronny Mufioz Salazar Director Direccidn de Asuntos Juridicos
Dra. Priscilla Herrera Garcia Direccién General de Salud
Dra. Alejandra Marin Mora Direccién General de Salud
Dra. Sandra Delgado Jiménez Direccién de Vigilancia de la Salud
Dra. Adriana Torres Moreno Direccién de Vigilancia de la Salud
Dr. Cristhian Valverde Alpizar Direccién Regién Rectoria de Salud Brunca
Dra. Alexandra Sdnchez Fernandez Direccidén Regién Rectoria de Salud Huetar
Norte
Dr. Mario Calvo Gonzélez Director Area Rectora de Salud Liberia

Fuente: elaboracién propia, 2020.
1. OBJETIVO Y CAMPO DE APLICACION

El objetivo es de este lineamiento es estandarizar la forma de intercambio de datos sobre los
contagios de COVID-19 entre el Ministerio de Salud y la Comision Nacional de Emergencias por
medio de los Comités Municipales de Emergencia las variables a entregar, el tiempo y forma de
entrega para que esta permita la implementacion de acciones en beneficio de la poblacién,
resguardando al paciente en todo momento.

La aplicacién de este lineamiento se hard en todos los Comités Municipales de Emergencias,
durante el tiempo que se mantenga la emergencia por la pandemia de COVID-19 y esté vigente el
citado Acuerdo entre el Ministerio de Salud y la CNE, para el desarrollo de las intervenciones
necesarias para evitar las cadenas de contagio en las diferentes comunidades de cada canton.
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Estos lineamientos se revisardn de forma periddica y se publicaré la version vigente en la pagina
web del Ministerio de Salud:
https://www.ministeriodesalud.go.cr/index.php/centro-de-prensa/noticias/741-noticias-2020/1532-
lineamientos-nacionales-para-la-vigilancia-de-la-infeccion-por-coronavirus-2019-ncov

2. REFERENCIAS DOCUMENTALES

2.1 Lineamientos de referencia
e Version 15.1- 30 de Julio 2020. Lineamientos Nacionales para la Vigilancia de
la enfermedad COVID-19.

2.2 Bibliografia
e Leyde Proteccion de la Persona Frente al Tratamiento de sus Datos Personales,
N° 8968 del 7 de julio del 2011.

2.3 Documentos de consulta adicionales

3. DEFINICIONES Y TERMINOLOGIA

3.1 Los coronavirus (CoV): son una amplia familia de virus que pueden causar diversas afecciones,
desde el resfriado comin hasta enfermedades més graves, como ocurre con el coronavirus
causante del sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS-CoV) y el que ocasiona el sindrome
respiratorio agudo severo (SARS-CoV-1). El coronavirus nuevo (SARS-CoV-2), responsable de la
actual pandemia, es un virus que no habia sido identificado previamente en humanos.

3.2 Tipos: Es importante tener en cuenta que existen otros cuatro coronavirus humanos endémicos
a nivel global: HCoV-22%9E, HCoV-NL63, HCoV-HKU1 y HCoV-OC43. Estos coronavirus son
diferentes al nuevo coronavirus llamado SARS-CoV-2 que produce la enfermedad llamada COVID-
19.

3.3 COVID-19: es la enfermedad infecciosa causada por el SARS-Cov2, se transmite por contacto
con otra que esté infectada por el virus. La enfermedad puede propagarse de persona a persona
a través de las microgotas o gotas de Fligge, que son pequefas gotas de secreciones que se
expulsan de forma inadvertida por la boca y nariz al realizar acciones como toser o incluso hablar
en voz baja o espirar.

Cuando una persona infectada habla, tose o estornuda, es también posible que, si estas gotas caen
sobre objetos y superficies que rodean a la persona, se produzca transmisién por fémites o por
contacto con superficies. Lo anterior sucede, en el caso de que otras personas realicen la accién
de tocar estos objetos o superficies y luego tengan contacto con sus manos sin lavar, con sus los
0jos, nariz o boca (OPS/OMS, 2020).

Dependiendo de la especificidad del lineamiento, se pueden tomar las definiciones operativas
contenidas en el Lineamiento General de Vigilancia

https://www.ministeriodesalud.go.cr/sobre ministerio/prensa/docs/lineamientos nacionales vigilancia infe
ccion coronavirus v11 02042020.pdf

3.4 Datos o informacion sensible: informacion relativa al fuero intimo de la persona, como por
ejemplo los que revelen origen racial, opiniones politicas, convicciones religiosas o espirituales,



LS-VS-008

condicién socioecondmica, informacion biomédica o genética, vida y orientacién sexual, entre
otros. Esta prohibicién no se aplicard cuando:

a) El tratamiento de los datos sea necesario para salvaguardar el interés vital del interesado o de
otra persona, en el supuesto de que la persona interesada esté fisica o juridicamente incapacitada
para dar su consentimiento.

b) El tratamiento de los datos sea efectuado en el curso de sus actividades legitimas y con las
debidas garantias por una fundaciéon, una asociacion o cualquier otro organismo, cuya finalidad
sea politica, filosdfica, religiosa o sindical, siempre que se refiera exclusivamente a sus miembros o
a las personas que mantengan contactos regulares con la fundacion, la asociaciéon o el organismo,
por razén de su finalidad y con tal de que los datos no se comuniquen a terceros sin el
consentimiento de las personas interesadas.

c) El tratamiento se refiera a datos que la persona interesada haya hecho publicos voluntariamente
0 sean necesarios para el reconocimiento, el ejercicio o la defensa de un derecho en un
procedimiento judicial.

d) El tratamiento de los datos resulte necesario para la prevencién o para el diagndstico médico, la
prestacién de asistencia sanitaria o tratamientos médicos, o la gestién de servicios sanitarios,
siempre que dicho tratamiento de datos sea realizado por un funcionario o funcionaria del drea de
la salud, sujeto al secreto profesional o propio de su funcién, o por otra persona sujeta, asimismo,
a una obligacién equivalente de secreto.”

4. ABREVIATURAS

Ministerio de Salud (MS)

Direccién Regional de Rectoria de la Salud (DRSS)

Direccién de Area Rectora de Salud (DARS)

Comisién Nacional De Prevencién De Riesgos y Atencién De Emergencias (CNE)
Comité Municipal de Emergencias (CME)

Observatorio Geogréficos de la Salud (OGES)

Centro de Atencién Temporal (CATEM)

5. CONTENIDO TECNICO / REQUISITOS TECNICOS

Las presentes medidas determinan el tipo de informacién respecto de COVID-19 que se entregara
a las municipalidades, los formatos, la periodicidad y la seguridad de esta.

Para la entrega de la informacién se firmardn compromisos de confidencialidad con guien se
designe de parte de cada CME, de lo cual quedaréd copia en la Direccién de Asuntos Juridicos, la
Direccién General de Salud vy las Direcciones Regionales de Rectoria de la Salud del Ministerio de
Salud.
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5.1 Caracterizacién de la informacién que entregard el Ministerio de Salud a las
Municipalidades:

El Ministerio de Salud mediante la Direccion de Vigilancia de la Salud, diariamente pone a
disposicion del publico en la plataforma OGES de la pagina web del Ministerio de Salud la
siguiente informacién:

o Consolidados por provincia, cantén y distrito.

o Activos, recuperados y fallecidos.

o Condicidén nacional o extranjero.

o Grupos de edad y sexo.

El Ministerio de Salud mediante las Direcciones de Area Rectora de Salud o Direccién Regional
de Rectoria de la Salud, entregara la informacién que se ha considerado relevante para la toma
de decisiones concernientes al cantén de adscripcién:

* Brotes en poblacién de riesgo (Datos agrupados)’
o Establecimiento, cantidad de casos confirmados y sospechosos.
o Direccién segun provincia, cantén, distrito y barrio?.

e Casos que requieren asistencia social y humanitaria que cuenten con orden sanitaria de
aislamiento que se encuentren en investigacidn, probables o confirmados (Datos
personales)

o Nombre, cédula.
o Direccidn fisica, teléfono, correo electrénico.

e Datos personales para para el desarrollo de intervenciones de contingencia con equipos
de apoyo a los territorios afectados por COVID-19 (Datos personales)
o Nombre, cédula.
o Direccidn fisica, teléfono, correo electrénico.

5.2 Formato de entrega, medios y periodicidad para el traslado.

e Lainformacion se entregara en formato Excel, segun las variables establecidas en el punto
5.1 segun determine el Ministerio de Salud.

e El medio de traslado a utilizar serd mediante carpetas de ONE DRIVE, las cuales se
compartirdn con los correos autorizados por cada Municipalidad, tendrén acceso para
consulta Unicamente.

e las variables de casos que requieran asistencia social y humanitaria se actualizarén
diariamente o cuando se identifique la situacion. La notificacién de los casos al Comité
Municipal de Emergencias se realizard segin se establece en el "Protocolo

' Hogares de Larga Estancia, Centros Penitenciarios, Asentamientos Informales, Habitantes de la
Calle, cuarterias, poblacién indigena, centro de aprensién de migrantes, red de cuido, CATEM,
centros de atencién de personas con discapacidad, centros de manejo de adicciones.

2 Los datos del barrio seran provistos siempre que el Area Rectora de Salud cuente con la
informacién. Estos datos seran utilizados para la elaboracion de mapas de calor o cualquier
visualizacién de la magnitud del evento, sin que se pueda identificar a cada individuo incluyendo
los datos personales o de residencia especificos.
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interinstitucional® para la atencién de familias o personas que se encuentran en
investigacién por COVID-19, probables o confirmados, que cuentan con Orden Sanitaria
de Aislamiento Domiciliar, presentan una situacién de pobreza o wvulnerabilidad y
requieren ser valorados para el otorgamiento de beneficios o intervenciones
institucionales.”

Los brotes en poblacién de riesgo se actualizardn una vez a la semana.

Los datos personales para el desarrollo de intervenciones de contingencia con equipos de
apoyo a los territorios afectados por COVID-19 se actualizardn segin sea necesario en cada
caso y segun la justificacion de uso de los datos.

5.3 Objetivo del intercambio de la informacién:

6.

|dentificar actividades y establecimientos de riesgo como generadores de cadenas de
transmision.

Intervenciones de asistencia social o riesgo de aislamiento

Intervenciones como albergues, recursos, referencias, atencién, entre otros.

Anélisis de conglomerados, realizar mapas de calor.

Apoyo a la gestién del Ministerio de Salud, seguimiento de casos, contactos, emisién y
notificacion de érdenes sanitarias.

OBSERVANCIA

Instancias que ejercen el control y la regulacion de que estos lineamientos se cumplan siguiendo
los protocolos aqui mencionados y con la busqueda de evidencia correspondiente / medios de
verificacion, los cuales pueden tomar como base a précticas internacionalmente reconocidas de
evaluacion de la conformidad (mecanismos de inspeccidn de acuerdo con la INTE/ISO 17020).

Instancia que ejerce control -regulacién sobre
este lineamiento

Medios de Verificacidn / Evidencia

Comisién Nacional de Emergencia (Oficiales
de Enlace)

Informes de situacidn, correos, carpetas de
One Dirive.

Ministerio de Salud (Direcciones Regionales
de Rectoria de la Salud)

Compromisos de confidencialidad y nota de
justificacion de uso de los datos, informes de
seguimiento.

3 Instituto Mixto de Ayuda Social, Ministerio de Salud, Caja Costarricense de Seguro Social y
Comisién Nacional de Prevencion del Riesgo y Atencion de Emergencias.
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7. ANEXQOS
FLUJO DE INFORMACION DEL MINISTERIO DE SALUD HACIA LOS COMITES MUNICIPALES DE EMERGENCIA
, _ Fomat segin , . T
Informacon Variales .‘g Medio detrasado Periodicidad Responsable Datosensble ~~ Objetvo de a informacion
determing el M)
Cas05 U rquieren asistenciasocaly humanitara
QU et comordensanitara deaslamientogue - Nombre, cedul, dieccion, elfono coreo lectric, " Carpeta ONE DRVE (2o comeas autorzados] i en el mmento ue ¢ S, datos  Intenenciones en asitenca sciloresgo
se encuntren en mvestgacon, proableso O1den sanitaray vgencia Acceso d consut, no modficatle Dresnta astuacin) Dersonales - de aisaminto
confirmados
. Lugar, establecimiento, cantidad decasos confimados, Carpets ONE DRIVE (2o corres autorzades| NO,datos - Intervencionescomo albergue,Fecurs,
Brotesen poblaion de esgo Eicl . Unavezporsemana— DARS/DARS o
(3508 SOSpEchOs0s Accesode consuta no modficale agrupads - referencias, atencin e
Datos personalesparaldesaroll e nteenciones , De acuerdoaltpode Apoyoafagetin dl S seguimiento de
o _ 5 Croeta ONEORVE e los comens autorades] | tos o
de contgencia conequipos deapoyoales Nombre, cedu, dieccion, telfono, comeolecrinicy —— Bice . itervencignsedefinels  DRRS/DARS (4505, contactos, emisony noficacionde
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trritorios aectadospor COVIDH perodiidad 05,




LS-VS-008

COSTA RCA
COMRE) D0, RTINS
0% BN COSTA DICA

N Y
ACUERDO DE COOPERACION
MINISTERIO DE SALUD
¥ LA COMISION NACIONAL DE PREVENCION DE RIESGOS Y ATENCION DE EMERGENCIAS
PARA EL INTERCAMBIO DE INFORMACION DURANTE LA PANDEMIA GENERADA POR EL
SARS-CoV-2 ¥ LA ENFERMEDAD COVID %9
MS-DM-KR-3101 2020

Entre of MINISTERIO DE SALUD, cedula juridka numero dos-clen-cero cuarenta y dos mil diez,
representado en este acto por el Dr. Danlel Salas Peraza, mayor de edad, casado, Médico
Cirujano con espedalidad en Gerencla de Proyectos y Mister en Epklembologia, con cédula de
identidad ndmero unonoveckentos sesenta y dos-ochodentos veintisés, vecino de
Concepddn, La Unkdn, Cartago, en su condicddn de Ministro de Salud, segdn consta en
Acuerdo Presidencial N 122-P del 28 de noviembre de 2018, publicado en La Caceta N* 4 del 7
de enero de 2019, en adelante *MS", y la COMISION NACIONAL DE PREVENCION DE RIESGOS

Y ATENCION DE EMERGENCIAS, en adefante “COMISION”, entidad domkiliada en San José,
con cédula juridka némero tres<ero cero skete-clento once mil clento once, representada en
este acto por el sefior ALEXANDER SOLIS DELGADO, mayor de edad, casado, Master en
Cestidn del Riesgo, con espedalidad en Salud Ocupadonal, vecine de Santa Ana, San José,
portador de la cédula de identidad nimero uno-seteclentos diecinueve-ochoclkentos uno,
actuando en su condkidn de PRESIDENTE de dicha Comisidn, nombramiento que se
encuentra vigente con la representackin judiclal y extrajudidal, de conformidad con el articule
19 de la Ley 8488, Ley Nacional de Emergencias y Prevenckdn ded Rlesgo, cuyo nombramiento
consta en el Decreto Eecutivo N* 41156-MP, publicado en La Gaceta nimero ochenta y cuatro
del quince de mayo de dos mil dieckocho, con facultades sufidentes para este acto, quien
en adelante y para los efectos del presente convenlo se denominard “CNE";

CONSIDERANDO:

1.- Que la Constitucidn Polltica, en sus articulos 21y $0 establecen que of derecho alavidaya
2 salud de las personas son derechos fundamentales, asl como el bienestar de la poblacién y
su seguridad, los cuales se toman en blenes juridicos de interés pablico y ante ello, e Estado
tiene la obligadidn inexorable de velar por su tutela. Derivado de ese deber de proteccidén, se
encuentra la necesidad de adoptary generar medidas de salvaguarda inmediatas cuando tales
blenes juridicos estin en amenaza o peligro, siguendo o mandato constitucional estipudado
en el numeral 140 Inclsos 6) y 8) ded Texto Fundamental.

2.- Que medante Decreto Ejecutivo 42227 MP'S, se dedara estado de emergenda naclonal en
todo o territorio de la Repdblica de Costa Rica, debido a la situacién de emergencla sanitaria
provocada por la enfermedad COVID1g debido a su magnitud como pandemia y sus
consecuendas en el terntorio nackonal. Por corresponder a una situaddn de la condicdn
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humana y de cardcter anormal, esta no puede ser controlada nl abordada por parte de |a
Administrackin Pdblica a través del ejeracio de los procedimientos administrativos ordinanos.
De esta manera, & Administrackin Pdblka podrd temporalmente aplicar medidas
extraordinarias de excepcidn, de conformidad con lo dispuesto en la Constitucidn Poltica, asl
como en ka Ley Nacional de Emergendas y Prevenddn del Rlesgo, para brindar debida y pronta
atenddn a los eventos generados por la situaddn excepcional del COVID1g y mitigar sus
consecuendas.

3. Que de conformidad con los articulos 46 y 47 de la Ley Nadonal de Prevencidn de Riesgos
y Atencldn de Emergendias, |a Administracién Pdblica Centralizada, Administracidn Publica
Descentralzada, empresas del Estado, municdpalidades, asl como cualquier otro ente u
drgano plblico estin autorizados para dar aportes, donadiones, transferenclas al Fondo
Nadonal de Emergencdas, asi como prestar b ayuda y colaboracién necesarias a la Comisidn
Nadonal de Prevencidn de Riesgos y Atencidn de Emergencias, al Ministeriode Saludya la
Caja Costaricense de Seguro Sodal.

4.- Que de conformidad con a Ley No. 4374 del 14 de agosto de 1969 y la Ley No. 7934 la CNE
es una instituddn pdblica, gubemamental, de gestidn y mitigacién de riesgo responsable de
s acclones a tomar durante una emergencia en o pals con o objetivo de reducir las causas

de las pérdidas humanas y las consecuencias econdmicas, soclales y amblentales causadas por
una amenaza natural o antréplca.

5.- Que de acuerdo con lo establecido en ka Ley Nacional de Emergendas, N* 8488, la CNEa
cuenta con un marco estratégico basado en el Plan Nadonal de Desarrolio y los compromisos
internacionales, tales como |a Estrategia Internacional de Reduccidn de Desastres, delimitada
por el Marco de Accién de "Hyogo y sus pricridades para la Acddn 2005-2015", definida en
2005, asl como con un Sistema Nadonal de Cestidn del Riesgo que constituye un eje
transversal para las tareas que of Estado costarricense debe tomar en caso de una emergenca
que se conforma de los instrumentos, los programas y los recursos plblicos, institucionales y
sectoriales siempre y cuando estén orlentadas a evitar b ocurrencia de algin desastre y que
colabore con la atenadn de s emergencias en todas sus etapas, de ahl que todas ks acdones
operativas que ejecusta a ONE en el pals durante una situacidn de riesgo declarada son
determinadas y puestas en acddn , por personal de CNE, asl como por los Comités Municipales
de Emergencia de cada cantdn ded pals segin corresponda y todas ellas implican contacto con
personas y o registro minuckoso de los lugares sometidos a |a atenddn de la emergenda,
situacidn que, en aras de cumplir con los cometidos, expone a sus colaboradores a eventuales
contagios de la enfermedad Covid19. Por lo que resulta necesario que la CNE y los Comité
Munidpales de Emergencia puedan acceder a datos facibtados por el MS que permitan
percatar a sus colaboradores s L vivienda o establecdmiento al que van a acceder estd
registrada por el Ministerio de Salud como sitio donde se decretd cuarentena o hay personas
diagnosticadas con COVID 19, para maximizar las medidas de prevencidn y seguridad.
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6.- Que el Ministerio de Salud como ente Rector ded Sisterma Naclonal de Salud, dinge y
conduce alos actores sockles para el desarrollo de acclones que protejan y mejoren of estado
de salud fisico, mental y sockal de los habitantes, razdén por la cual dentro de ka coyuntura que
atraviesa el pafs debido a la pandemia generada por SarsCov2 y la enfermedad Covidag ,
cuenta con la Informacidn detallada de las personas confirmadas asl como descartadas,
recuperadas y los decesos provocados por la enfermedad Covid1g, ko anterior con la finalidad
de establecer la trazabilidad epidemioldgica y brindar of debido seguimiento a cada situaddn

segun comresponda.

7-Que & Informacdidn que posee el Ministerio de Salud sobre las personas es necesaria para
que las instancias de cocordinacdn ded Sistema Nadonal de Gestidn del Riesgo, puedan tomar

acdones operativas territoriales en temas de asistenda sodal, estrategias de contenddn,
confeccién de mapas de calor, entre otras. Dicha informackin podria ser considerada como
sensible debido a que alguna obedece al fuero intimo del individuo, ya que son datos relativos

a la salud y condkidn socloecondmka de cada persona, y esta se encuentra tutelada por los
preceptos establecidos en la Ley N 8968 Ley de Proteccidn de la Persona Frente al
Tratamiento de sus Datos Personales, en concordancia con o articulor4o Inclsos 3), 8) y 18)
de la Constituckin Politica; y articulo 28 Inclso 2) acdpite b) de la Ley General de
Administrackin Pdblica, que establece que el Estado democrdtico y constitucional de derecho
costamricense estd comprometido en garantizar a cuakjuler persona el respeto a sus derechos
fundamentales.

8.. Que en Costa Rica, el Sistema Nadonal de Gestidn del Riesgo a cargo de la Comisidn
Nadonal de Emergendas con la colaboracién de los Comités Municipales de Emergencia y
demds Institucdones y actores soclales que intervienen en éste, requieren con frecuencia de
informacién que estd a cargo del Ministerio de Salud, informacién que podria ser considerada
sensible.

9.- Que por lo aqul expuesto se hace necesario y oportuno establecer las bases de una
cooperacién mutua para el intercambio de informacidn sensible entre ambas Partes.

POR TANTO;
ACORDAMOS:

Celebrar el presente acuerdo de cooperaddn mutua que se regird por las sigulentes dausulas
y condkiones:

PRIMERA: Que ¢l objeto del presente acuerdo de cooperacddn consiste en establecer o marco
de colaborackin entre el MS y CNE, a fin de que ésta previo a realzar sus acclones de atencidn
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de emergencias pueda consultar informacién del MS, referente a lugares, establecimientos o
domidlios registrados como sitios donde se requiere de una intervendadn integral en beneficio
de las personas que asd ko requieren. La informacidn obtenida serd manefada por las diferentes
instancias de coordinackin Operativa de la CNE, sean o Centro de Operaciones de Emergenda
(COE), Comités Regionales de Emergencia (CRE) y Comités Municipales de Emergencia (CME)
con total discrecdn y solo serd usada para fines cperacionales de la atencldn de una
emergenca.

SEGUNDA: Que a partir de la entrada en vigor del presente acuerdo de cooperackin y a efectos
de realizar las consultas respectivas, ka ONE o el Comité Munkipal de Emergencias respectivo,

solicitard justificadamente |a informacidn requerida al Director del Area Rectora de Salud
(nével local del MS) o a la Direccdn de Viglancia de b Salud (nived central del MS).

La informaddn que |la CNE podria requernir ded MS es:

1. Elnivel central del MS (Direccidn de Vigilanda de la Salud) brindard iInformacién sobre:
a. Consolidados provinca, cantdn y distrito.
b. Activos, recuperados y fallecidos.
<. Condicdn naclonal o extranjero.
d. Crupos de edad y sexo.

2. Elnivel local del MS (Direccién del Area Rectora de Salud) brindard informackdn sobre:
2. Los casos que requieren asistencia soclal.
b. Contencidn de brotes en poblacdn de riesgo (Hogares de Larga Estancia,

Centros Penitenclarios, Asentaméentos Informales, Hablitantes de la Calle,

cuarterias, poblackin indigena).

TERCERA: Que debldo a que la informacikin que pueda brindar el MS a la CNE a efectos de la
consecuckin de bos fines del presente acuerdo de ccoperaddn podria ser conskderada como
sensible, los colaboradores de la CNE o el Comité Munkipal de Emergencia que solidten dicha

informaciin bajo los términos del presente acuerdo de cooperackin deberdn firmar, antes de
tener acceso 2 a misma, un compromiso de confidenclalidad cuyo formato estd anexo al

presente Acuerdo y remitirdo al Area Rectora de Salud correspondiente; ésta a su vez lo hard
legar a la Direccldn General de Salud y a Asuntos Juridicos del Ministerio de Salud. Lo anterior

segun lo establecido en el artiado 24 de b Constitucidn Politka, en concordancia con y la Ley
de Protecckdn de la Persona Frente al Trataméento de sus Datos Personales, N* 8968 del 7 de
julio del 20m.

CUARTA: Que ¢l presente acuerdo de cooperacidn tendrd vigenca hasta tanto dure o estado
de emergencia creado por la Pandemia generada por Sars-Covz, enfermedad Covid g y sus
efectos, Decreto de Emergencia N° 42.227 MP-S, y tendrd plena eficacia juridica a partirde a
fecha de refrendo de las Direcclones Juridicas de ambas instituciones.
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QUINTA: De la rescisidn o resoluckin del presente convenio: En cualquier momento, por
motivos de interés pdblico, oportunidad, convenlenda, caso fortuito o fuerza mayor, las
partes podrin rescndir este Convendo. No habrd responsabiidad de las partes slempre y
cuando se demuestre la causa que onging b rescisién. El convenio podrid rescindirse también
por mutuo acuerdo.

SEXTA: Que, por la naturaleza del objeto del Acuerdo, se considera que es de cardcter
inestimable.

SETIMA: De modificaciones al corvenlo. De comdn acuerdo y conforme a las posibilidades de
ambas Instituciones, se podrin indur modificadiones, asl como adkiones a este Convenlo.
Cualquier modificacién a los términos del presente convendo deberd ser acordada por las
partes mediante 3 celebracdn por escrito de la respectiva adenda.

OCTAVA: De |a cesidrc Ninguna de las partes firmantes podra ceder total i parclalmente los
derechos otorgados en virtud del presente convenlo.

NOVENA: Que una vez finalizado el presente acuerdo de cooperaddn o & fenedere por
cualquier motivo, CNE deberd rendr informe de lo gestionado al Ministerio de Salud al Area
Rectora de Salud respectiva, a efectos del archivo y custodia de la informacdidn

En fe de lo anterior, f'rmamos en dos tantos originales, en 3 cludad de San José, a los
veintiocho dias ded mes de agosto del dos mil veinte.

DANIEL SALAS owem swasremzs | ALEXANDER  [msbisses e
TIENA) SOLIS DELGADOQ cficano sesn)
0600 153220 4oy
Dandel Salas Peraza Alexander Solis Delgado
Ministro de Salud Comisién Naclonal de Prevencién del
Rlesgo y Atencién de Emergencias
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VERIFICACION DE LEGALIDAD

Los suscrites, Licenclados Ronny Stanley Mufioz Salazar, Director de Asuntos Jurkdicos del
Ministerio de Salud y Eduardo Mora Castro, Jefe de la Unidad de Asesora Juridica de |a
Comisidn Naclonal de Emergencias, luego de verificar [a legakdad del presente acuerdo de
cooperacion entre o Ministerio de Salud y la Comisidn Naclonal de Emergendas, a fin de que
este Uitimo pueda consultar al Ministerio de Salud sl los domkilios o establecmientos que va
a atender producto de una emergencla provocada por inundacdn se encuentran registrados
como sitio donde se decretd cuarentena o hay personas diagnostkadas con COVID 19,
procedemos a otorgar ka aprobadidn por encontraria Justada al ordenamiento juridico que
nos rige. San José, a los veintiocho dias ded mes de agosto de dos mil veinte.

RONNY STANLEY """‘“":“"" EDUARDO ENSIQUE S Gy Lt s
wmg'“mf..-:“&:: MORA CASTRO (FRMA) ﬂ"ﬁ:"
FRMA) —

Ronny Stanley Mufioz Salazar Eduardo Mora Castro

Director Juridico Ministerio de Salud Jefe Unidad de Asesorfa Legal CNE
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ANEXO
Compromiso de Confidencialidad y Uso Restringido de la

informacion de personas, domicilios y establecimientos en lo que
existen casos confirmados con la enfermedad Covid- 19

Quien suscribe,

nombre

canpiﬂoyaluadesgmdelcohbmawodd(méMur(ndwdc
Emergencia), en sujecidn a los términes del Acuerdo de Cooperacidn celebrado entre el
Ministerio de Salud y la Comisidn Nadional de Emergencias MS-DM-KR 31012020 y a efectos
de atender el estado de emergencia en el Cantdn de , me comprometo a hacer
uso restringido y mantener bajo confidencialidad, toda aguela Informacdidn descrita en
cliusula primera de dicho Acuerdo de Ccoperacdn, igualmente me comprometo a no
divulgar, coplar o reprodudr por ningdn medio, sea escrito, verbal, electrénico, magnético u
cualquier otro medio, b Informacidn brindada por el Ministerio de Salud a b que tenga acceso,
debido a que la misma contiene informaciin sensible tutelada por los preceptos estableddos
en el articulo 24 de la Constituckin Politka, en concordanda con y |a Ley de Protecddn de la
Persona Frente al Tratamiento de sus Datos Personales, N* 8968 del 7 de julio del 2o

Apercibido de que, en caso de inasmplimiento al deber de confidencialidad y uso restringido
de la Informacién brindada por o Ministerio de Salud, se tendrd como falta grave y facultard
al Ministerio de Salud para dar por suspendido yjo terminado segin el caso, el acuerdo de
cooperacién con la CNE, por considerarse faltas graves de probidad y lealtad. Lo anterior serd
sin perjuicio de las sandones que se disponen en la Ley 8968 denominada “Ley de Protecadn
de I3 Persona Frente al Tratamiento de sus Datos Personales”, lo mismo que en el Cédgo

Penal, fimo el presente compromiso de confidencialidad y uso restringido de ka Informacidn
de personas, domiclios y establecimientos en reladonados con la enfermedad Covid- 19, en

 Cudad de , al ser las horas del dia del mes de
del afio .

Firma
(Firma dgital o firma autdgrafa respaldada con copla legible de |a cédula de identidad)
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