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Montevideo, 7 de marzo de 2022
A DIRECCION GENERAL DE SECRETARIA
Mediante acceso a la informacién publica se consulta:

1. Autorizacion otorgada para el uso del Kit RT-PCR luego del 31 de diciembre de
2021, para seguir siendo exigido como medio de evaluacion viral contra el Sars-

Cov.2, indicar organizacion internacional y fecha para ello.

El diagndstico molecular (RT-PCR en tiempo real) para la deteccion del SARS-CoV-2,
sigue siendo el recomendado por nuestros Laboratorios de Referencia Internacional en
CDC y OPS/OMS. En Uruguay, los test basados en los métodos de Biologia Molecular

estdn autorizados y registrados en el Depto. de Tecnologia Médica.

2. Sila vacunacion sigue sin ser obligatoria, por qué se demanda la dosis completa
segun pais de origen, indicar ley en la que se funda, fecha y publicacion de la

misma.

El interesado no solicita “informacion” concreta. El articulo 17 literal E del Decreto N°
232/010 define a "informacion" como "todo archivo, registro o dato contenido en
cualquier medio, documento o registro impreso, dptico, electrénico, magnético,
quimico, fisico, o biolégico que se encuentre en poder de los sujetos obligados", lo cual
no se condice con lo reclamado. La Ley N° 18.381 establece un procedimiento para
solicitar informacion publica en poder de organismos publicos, lo cual no es
equiparable al pedido de informes parlamentario previsto en el articulo 118 de la
Constitucion. La Ley N° 18.381 reglamenta un canal para solicitar informacién
concreta, no para obligar a la Administracidn a que elabore analisis o informes técnicos
a medida. No es un mecanismo de solicitud de opiniones, explicaciones, justificaciones
o debates. Como destaca el articulo 14 de la Ley N° 18.381 “Esta ley tampoco faculta a
los peticionarios a exigir a los organismos que efectuen evaluaciones o andlisis de la

informacion que posean...”

3. Indicar cudntas personas han recibido la inoculacion completa en Uruguay (3

dosis) y cudntos de ellos han sido internados o han terminado muertos?

Acceso.



Documento: 12/001/3/134/2022 Actuacién: 8

Es preciso aclarar que el término inoculacion se refiere a la administracién de una
vacuna, un inmunosuero u otro antigeno con fines preventivos, terapéuticos o
experimentales. La pregunta en cuestidn no aclara qué tipo de bioldgico se refiere. Se
asume por la pregunta 1 que corresponde a la vacuna COVID-19.

La cantidad de personas hasta el 13 de enero 2022 con 3 dosis administradas es de

1.505. 917.

Tasa de requerimiento hospitalario: No se cuenta con el dato por cuanto no se cruzan

bases de datos.

Tasa de mortalidad. Se adjunta grafica comparativa que ilustra la cantidad exacta.
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4. Indicar cantidad de muertos pos inoculacion, cantidad de internados en CTI pos

inoculacion.

Es precisar a qué se refiere en la pregunta, en la medida que plantea varias
interpretaciones que reflejarian datos diferentes. “Inoculacién” es el término técnico
empleado a introduccién voluntaria o accidental, por una solucion de continuidad, un
virus o el principio material de una enfermedad. Bajo esta premisa, ninguna persona
en Uruguay ha fallecido por ESAVI. Si se refiere a vacunacién COVID-19, el Ministerio
de Salud Publica no lleva un registro de defunciones por todas las causas, segin estado
vacunal. En cuanto a la cantidad de ingresos a CTl de forma abstracta no se puede
definir, por lo que sugerimos delimitar un periodo temporal a fin de evaluar la

informacién disponible.

Acceso.
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5. Uruguay lleva adelante control de efectos adversos pos inoculacion?, en caso

negativo, sirvase indicar motivo, ley o decreto que justifica el no hacerlo.

La Unidad de Farmacovigilancia realiza un seguimiento de la poblacién inmunizada,
que notifica eventos adversos a través de la pagina del MSP y también de las
notificaciones recibidas por el personal de salud a través de la base de datos de

Vigiflow.

6. Indicar si a la fecha se cuenta con el Registro de haberse Aislado, Purificado,
Cultivado y Secuenciado el Sars-Cov.2 segun las leyes de Koch para objetos

pequenos.

La siguiente pregunta ya le fue contestada a la interesada por Expediente N°

12/001/3/3590/2021.

7. Cudntas personas con patologias respiratorias de cualquier tipo han sido

previamente inoculadas y cudntas de ellas han terminado en CTI.

Sin perjuicio de reiterar lo sefialado en la pregunta N° 2, no se puede determinar la
cantidad de personas con patologia respiratoria previa, ya que el sistema no asigna esa

categoria.

8. El MSP tiene un relevamiento de efectos adversos producto de la radiacion y

ondas de las Antenas y Tecnologia 4G y 5G?

El Ministerio de Salud Publica releva toda la informacién que le es reportada por

razones sanitarias.

9. Coémo el MISP ha determinado y llegado a "conocer cientificamente" las distintas
variantes/cepas/mutaciones del Sars-Cov-2 que el gobierno ha sostenido
existen como fuente de contagio del Covid-19 o sus variantes para la aplicacion

de los distintos protocolos?

Las distintas variantes se pueden determinar por secuenciacion del ARN viral o por
gPCR con primers especificos para las diferentes variantes, informacién que se obtuvo

a partir de los resultados de las secuenciaciones realizadas a lo largo del tiempo

Acceso.
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10. El Casmu o cualquier otra entidad prestadora de salud en el pais tiene o tienen
autorizacion ministerial, esto es gubernamental, por ley o decreto habilitante
para impedir el acceso y atencion en urgencias -impidiendo asi el acceso a la
salud- a las personas no vacunadas, incurriendo en el delito de omision de

asistencia?

Se reitera lo sefialado en la respuesta N° 2. Las presentes solicitudes deben tener por
objeto reclamar informacién en poder del Estado, no hacer consultas en base a

situaciones hipotéticas, ni mucho menos, discusiones sobre tipos penales.

11. Indicar estudios nacionales o internacionales en que se han basado para
determinar la inoculacion a menores de entre 5 y 11 afios, asi como la que
autorizo la de 12 a 17 afios. Indicar autorizacion de la FDA, EMA, OMS o
cualquier otra entidad de tipo internacional que haya autorizado estas
inoculaciones en estas franjas etarias que no conlleven RIESGO DE TIPO

ALGUNO para la salud y vida de los menores involucrados.

Conforme a lo sefialado en la respuesta 2, no corresponde al Ministerio de Salud
Publica generar citas, ni de estudios, ni de bibliografia. El Ministerio de Salud Publica
dicta actos administrativos, recomendaciones e informes técnicos publicos, a cuyo
contenido corresponde remitirse, no siendo la Ley N° 18.381 una via para solicitar

ampliacion de los mismos. Sin perjuicio de lo anterior, se adjunta:

Acceso.
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-Effectiveness of BNT162b2 Vaccine against Critical Covid-19 in Adolescents Samantha M. Olson,
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A. Boom, M.D., Ledla C. Sabni, Ph.D., M.P.H., Pia 5. Pannaraj, M.D., MLP.H., Katherine Irby, M.D.,
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Wiemken TL, Niemotka 5, Clarke |, Prener P, Santos Rutschman A, Estimating
pediatric cases of COVID-19 over time in the United States: Filling in a gap of public use
data. American Journal of Infection Control. In Press.[Available upon request]

Preston LE, Chevinsky IR, Kompaniyets L, et al. Characteristics and Dizease Severity of
US Children and Adolescents Diagnosed With COVID-19. JAMA Netw Open. Apr 1

2021;4(8):2215298. dei:10.1001/jamanetworkopen.2021.5298
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12. Quién determind y como se determind cudl seria el llamado "Consentimiento
Informado" que se presenta al que ha de inocularse contra el llamado Covid-19
y quién decidié su no firma a la hora de solicitarlo por parte de personal

adecuado para ello: médico o titulo habilitante para ello?

Nuevamente se confunde el objeto del procedimiento del acceso a la informacion

publica, correspondiendo remitirse a la respuesta N° 2.

En virtud de lo informado, se eleva sugiriendo hacer lugar parcial a lo solicitado, en

virtud de los términos del presente informe.

Acceso.
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Montevideo, 107 MAR 207

VISTO: la solicitud de informacion publica efe_btuada r
, al

amparo de lo dispuesto por la Ley N° 18.381, de 17 de octubre de 2008;
RESULTANDO: que la peticionante solicita se informe sobre: 1)

autorizacion otorgada para el uso del Kit RT-PCR Iluego del 31 de
diciembre de 2021, para seguir siendo exigido como medio de evaluacion
viral contra el Sars-Cov.2, indicar organizacion internacional y fecha para
ello; 2) si la vacunacién sigue sin ser obligatoria, por qué se demanda la
dosis completa seglin pais de origen, indicar ley en la que se funda, fecha y
publicacion de Ja misma; 3) cuéntas personas han recibido la inoculacién
completa en Uruguay (3 dosis) y cuantos de ellos han sido internados o
fallecido; 4) cantidad de muertos e internados en CTI, pos inoculacion; 5)
si Uruguay lleva adelante control de efectos adversos pos inoculacion, en
caso negativo, indicar motivo, ley o decreto que justifica el no hacerlo; 6) si
a la fecha se cuenta con registro de haberse aislado, purificado, cultivado y
secuenciado el Sars-Cov.2 segun las leyes de Koch para objetos pequefios;
7) cuantas personas con patologias respiratorias de cualquier tipo han sido
previamente inoculadas y cudntas de ellas han terminado en CTI; 8) si el
Ministerio de Salud Publica ticne un relevamiento de efectos adversos
producto de la radiacion y ondas de las antenas y tecnologia 4G y 5G; 9) si

se ha determinado y llegado a "conocer cientificamente" las distintas |
variantes/cepas/mutaciones del Sars-Cov-2 que existen como fuente de

contagio del Covid-19 o sus variantes para la aplicacion de los distintos

RES DIGESE 178-2022.pdf
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1y,

!’.U]?roégci?lo‘§;'£1:0) si los prestadores de salud publicos y privados tienen
autorizacton ministerial, por ley o decreto habilitante para impedir el
acceso y atencion en urgencias a las personas no vacunadas; 11) en qué
estudios nacionales o internacionales se han basado para determinar la
inoculacion a menores de entre 5 y 11 afios y entre 12 a 17 afios, indicando
la autorizacion de estas inoculaciones por parte de la FDA, EMA, OMS o
cualquier otra entidad de tipo internacional; y 12) quién y cémo se
determiné cudl seria el "consentimiento informado" que se presenta para
inocularse contra el Covid-19 y quién decidié su no firma a la hora de
solicitarlo, por parte de personal adecuado para ello: médico o titulo

habilitante para ello;

CONSIDERANDO: I) que en merito a lo informado por la Division

Servicios Juridicos corresponde acceder a lo solicitado, a excepcion de la
informacion que no encuadra en las pretensiones reguladas por la Ley N°
18.381, que reglamenta un canal para solicitar informacidon concreta, no
para obligar a la Administracion a que elabore andlisis o informes técnicos
a medida. No es un mecanismo de solicitud de opiniones, explicaciones,
justificaciones o debates. Como destaca el articulo 14 de la Ley N° 18.381,
esta Ley tampoco faculta a los peticionantes a exigir a los organismos que
efectlien evaluaciones o analisis de la informaciéon que poseen, salvo
aquellos que por sus cometidos institucionales deban producir;

IT) que de acuerdo a lo dispuesto por el articulo 16
de la citada norma, el acto que resuelva la peticion debe emanar del jerarca

maximo del Inciso o quien posea facultades delegadas al efecto;

RES DIGESE 178-2022.pdf
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Ministorio de Fabud Potblica

ATENTO: a lo precedentemente expuesto y a lo establecido por
Resolucion Ministerial N® 38/991 de 22 de enero de 1991;
LA DIRECTORA GENERAL (I) DE SECRETARIA
en ejercicio de las atribuciones delegadas

RESUELVE:

1°)  Autorizase el acceso a la informacion en forma pafcial, en referencia
a la solicitud efectuada
, al amparo de lo dispuesté
por la Ley N° 18.381 de 17 de octubre de 2008.
2°)  Notifiquese a la parte interesada a través de Secretaria de la
Direccion General de Secretaria. Pase al Departamento de
Comunicaciones para su publicacion en la pagina web institucional.

Cumplido, archivese.

Dra. Karina Rando
Directora General (I) de Secretaria
MSP

Res. N° 43 \
Ref. N°001-3-134-2022
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