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Republica de Chile
|. Municipalidad de Zapallar
Secretaria Municipal

DECRETO DE ALCALDIA N° 2.039/2012.

ZAPALLAR, 18 de Mayo de 2012.
VISTOS:

LOS ANTECEDENTES: Las facultades que me confiere la Ley N° 18.695 de 1988 “Organica
Constitucional de Municipalidades”, Sentencia de Proclamacion Rol N° 1063-08 del Tribunal
Electoral Region de Valparaiso, de fecha 24 de Noviembre del 2008 que me nombra Alcalde de la
Comuna;

CONSIDERANDO:

e Resolucion Exenta N° 1990 de fecha 27 de Abril de 2012, emitida por la Directora S.S. Vifia del
Mar-Quillota.

e Convenio de Programa Desarrollo del Recurso Humano de Atencion Primaria Municipal,
Componente: Capacitacién Funcionaria, de fecha 23 de Enero de 2012. .

o Decreto de Alcaldia N° 1.740/2012 de fecha 23 de Abril de 2012 que nombra Secretaria Municipal
Subrogante a dofia Ana Varas Cuevas.

DECRETO:

APRUEBASE CONVENIO DE PROGRAMA DESARROLLO DEL RECURSO HUMANO DE
ATENCION PRIMARIA MUNICIPAL, COMPONENTE: CAPACITACION FUNCIONARIA, de fecha
23 de Enero de 2012, Suscrito entre el Servicio de Salud Viiia del Mar-Quillota,” representado por
su Directora Dra. Elba Margarita Estefan Sagua, ambos domiciliados en Calle Von Schroeders N°
392, Comuna de Vifia del Mar, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, representada por
su Alcalde don NICOLAS COX URREJOLA, “ambos domiciliados en Calle German Riesco N° 399,
Comuna de Zapallar. /

Se adjunta convenio el cual forma parte integrante del presente decreto.
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MINISTERIO DE SALUD
SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR - QUILLOTA
DEPTO. JURIDICO
Int. N® 116 de fecha 16..04..2012

RESOLUCION EXENTAN® 1 § §);

|
l
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| ADMINISTRACION | * 27 ABR.2912

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administracion del Estado,
cuyo fexto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL
N°® 1/19.653, publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en
el DFL N° 29 (Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N°18.834, sobre Estatuto
Administrativo. Lo dispuesto en la Ley N2 19.880 que establece Bases de los
Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la
Administracidon del Estado. Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que
establece el Estatuto de Atencidn Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N2 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resolucion N° 1600/2008,
de Contraloria General de la Republica, que fija Normas sobre Exencion del
Trdmite de Toma de Razdn. Las facultades que a la suscrita otorgan el D.F.L.
N©1/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006,
que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley
N22763, de 1979 y de las Leyes N®18.933 y N¢ 18.469, conjuntamente con los
Decretos Supremos N2 140/2005 y N© 123/2010, ambos del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

1.-

La necesidad del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, de dar
cumplimiento a los objetivos que ha implicado la Reforma del sector salud,
cuyos principios orientadores apuntan a la equidad, participacion,
descentralizacidon y satisfaccidon de los usuarios, mediante el Programa

Desarrollo de Recursos Humanos en Atencion Primaria Municipal.
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2.-

Que el objetivo del referido Programa Desarrollo de Recursos Humanos en
Atencion Primaria Municipal, es continuar con las actividades de formacion
de funcionarios de la Atencién Primaria, entrenados y capacitados en los
aspectos centrales del modelo de Atencién Integral en Salud con enfoque
Familiar, Comunitario y en Red, que sean capaces de consolidar el proceso
de implementacion del Modelo de atencidn integral, liderar su expansién en

todos los establecimientos del pais y aumentar la resolutividad de ellos.

Que el Ministerio de Salud, ha dictado la resolucion exenta N2 46, de fecha
07 de febrero de 2011, por la cual se aprobd el Programa Desarrollo de
Recursos Humanos en Atencidn Primaria Municipal. Por resolucion exenta N2
25, de fecha 13 de enero de 2012, del Ministerio de Salud, se distribuyeron los

recursos financieros para la ejecucion del citado programa.

Que, conforme con lo sefalado precedentemente, el Ministerio de Salud a
través del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, conviene en transferir a la
l. Municipalidad de Zapallar como enfidad administradora de salud
municipalizada, los recursos destinados a implementar el Programa Desarrollo

de Recursos Humanos en Atencidn Primaria Municipal.

El Convenio suscrito con fecha 23 de enero de 2012, entre el Servicio de
Salud Vina del Mar-Quillota y la I. Municipalidad de Zapallar, en virfud del
cual la I. Municipalidad se compromete a financiar e implementar el

Programa Desarrollo de Recursos Humanos en Atencion Primaria Municipal.

RESUELVO:

1.-

APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 23 de enero de 2012, entre el
Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota y la I. Municipalidad de Zapallar en
virtud del cual ésta se compromete a financiar e implementar el Programa

Desarrollo de Recursos Humanos en Atencidn Primaria Municipal.

CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucién Exenta N2 1600 de
Contraloria General de la RepuUblica, con la transcripcion integra del

Convenio que se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:
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En Vifa del Mar, a 23 de enero de 2012, entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL
MAR-QUILLOTA, persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle Von
Schroeders N2392, Vina del Mar, representado por su Directora DRA. ELBA
MARGARITA ESTEFAN SAGUA, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, persona juridica de derecho publico
domiciliada en Germdan Riesgo N¢ 399 Zapallar, representada por su Alcalde SR.
NICOLAS COX URREJOLA, de ese mismo domiciio, en adelante la

“Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las
siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N2 19.378, en su articulo 56 establece que el
aporte estatal mensual podrd incrementarse: “En el caso que las normas técnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia
de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento

serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, el articulo 62 del Decreto Supremo N¢ 118 de 2007, del Ministerio de
Salud reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefalar “para

cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente Resolucion”.

SEGUNDA: El Ministerio de Salud, ha implementado el Programa Desarrollo de
Recursos Humanos en Atencidén Primaria Municipal, cuyo objetivo es continuar
con la formacidén de funcionarios de la Atencion Primaria, entrenados y
capacitados en los aspectos centrales del Modelo de Atencion Integral en Salud
con enfoque Familiar, Comunitario y en Red, gue sean capaces de consolidar el
proceso de implementacion del Modelo de Atencion Integral, liderar su expansion
en todos los Establecimientos del pais y aumentar la resolutividad de ellos. El cual
ha sido aprobado por Resolucion Exenta N 46 de fecha 07 de febrero de 20011y
por Resolucion Exenta N2 25 de fecha 13 de enero de 2012, el cual distribuye los

recursos para el Programa, ambos del Ministerio de Salud.

TERCERA: Conforme lo sefalado en las cl@usulas precedentes el Ministerio de
Salud, a fravés del Servicio conviene en transferir a la “Municipalidad”, en su

calidad de entidad administradora de salud municipalizada, |os recursos
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destinados a implementar el Programa Desarrollo del Recurso Humano de

Atencion Primaria Municipal, Componente Capacitacion Funcionaria.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio conviene en transferir a la
“Municipalidad”, la suma de $1.174.606 (un millén ciento setenta y cuatro mil
seiscientos seis pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las

estrategias conforme al programa establecido por el Ministerio de Salud.

El Municipio se compromete a utilizar los recursos obtenidos en los siguientes

objetivos especificos:

- Facilitar la actuadlizacidon de los funcionarios de la Atencidn Primaria
Municipal en contenidos técnicos y practicos para que adqguieran
conocimientos y desarrollen nuevas destrezas de manera eficiente, en un
marco de mejoramiento continuo.

- Reconocer y apoyar proyectos de capacitacion de los Departamentos de

Salud Municipal que contribuyan a la educacién continua de funcionarios.

Estos recursos serdn transferidos por el Servicio, en representaciéon del Ministerio de
Salud, en dos cuotas. La primera de un 60%, una vez tframitada la respectiva
resolucion aprobatoria del presente convenio y, bajo la condicién de haber
recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuota de un 40%
en el mes de octubre de 2012 y sujeto a la aprobacién de los siguientes
indicadores contenidos en Ficha Rendicion Realizaciéon de Actividades y

Ejecucidon de Gastos, la cual se le enviard via correo electronico:

1. Informe del gasto realizado por curso de capacitacion, incluidos en el Plan
Anual de Capacitacion, aprobados por el Servicio.

2. Informe final de la capacitacion planteada en el plan de capacitacion
aprobado por el Servicio, ejecutada a fravés del informe que incluya los

antecedentes de la ficha de evaluacién de capacitacion.

Sin perjuicio de lo anterior, la comuna deberd enviar mensualmente informe de
Rendicion financiera conforme al “Manual de Procedimientos de Rendicion” de la

Direccidn del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota.
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Asimismo, las partes estipulan que en el evento de no acreditarse el correcto e
integro uso de los recursos segun las rendiciones de cuentas a los meses de
septiembre y diciembre del ano 2012, se procederd a la devolucién o reembolsos
de los fondos entregados conforme el presente convenio, en el plazo que fije el
referente técnico al efecto. Transcurrido el citado plazo el Municipio autoriza
expresamente y faculta al Servicio para retener o descontar los recursos no

ejecutados en las tfransferencias corrientes.

La informacion deberd ser remitida a la Referente del Programa Capacitacion
APS del Servicio de Salud, Margarita Isabel Astudillo Figueroa, via correo

electronico margarita.astudillo@redsalud.gov.cl

QUINTA: Serd responsabilidad de la |. Municipalidad, velar por la correcta
inversion de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este Convenio.
Lo anterior, independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio,
en el sentido de exigir oportunamente la rendicidon de cuentas de los fondos

entregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

Asimismo la “Municipalidad” deberd efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes. Asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias

referidas del presente Programa.

SEXTA: En caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos destinados por
el Servicio para los efectos de este Convenio, deberd asumir el mayor gasto que
involucre su ejecucion. Sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera del

presente Convenio.

SEPTIMA: El Servicio requerira a la “Municipalidad” los datos e informes relativos a
la ejecucion del presente Convenio, con los detalles y especificaciones que
estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluacion del mismo. Conforme a lo establecido en la Resolucidn N@ 759 de 2003
de la Contraloria General de la Republica, la Municipalidad debera rendir cuenta

de las sumas recibidas por concepto de este Convenio.
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OCTAVA: El Servicio verificard la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
fravés de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual

aprobado por la Direccién del Servicio.

NOVENA: EI Servicio de Salud en este acto designa administradora y
coordinadora a D. Margarita Isabel Astudillo Figueroa, quien tendrd como
funcidn principal actuar como Referente Técnico de este Servicio respecto de la
l. Municipalidad y del Ministerio de Salud, ademas de velar por la correcta
ejecucion y adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes.
La I. Municipalidad notificard al Servicio de Salud de la persona que actuard
como Referente Técnico dentro del plazo de ocho dias contados desde la fecha

de suscripcidn del presente convenio.

DECIMA: El presente convenio fendra vigencia desde el 1% de enero de 2012 y
hasta el 31 de diciembre del 2012.

UNDECIMA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio, las
partes prorrogan competencia ante los Tribunales de Justicia de la Ciudad de
Vina del Mar.

DUODECIMA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares originales, quedando

uno en poder del Servicio de Salud, y uno en la |. Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Saguaq,
Directora del Servicio de Salud Vina del Mar - Quillota, para celebrar convenios
estan contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N2 1/2005, que fija Texto
Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N© 2763/79 y de las Leyes
N218.469 y N18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N¢140/2005 y N°
123/2010, ambos del Ministerio de Salud. La personeria del Alcalde de la llustre
Municipalidad de Zapallar Sr. Nicolds Cox Urrejola, consta en el Rol N2 1063/08 del

24 de Noviembre del 2008 del tribunal electoral.




3.- TRANSFIERASE, a Ia |. Municipalidad de Zapallar, la suma de $1.174.606- (un

milldn ciento setenta y cuatro mil seiscientos seis pesos).

Estos recursos serdn ftransferidos seran fransferidos por el Servicio, en

representacion del Ministerio de Salud, en dos cuotas.

La primera cuota de un 60% se transferird una vez tramitada la presente
resolucion aprobatoria y bajo la condicidén que se hayan recepcionado los
recursos en el Servicio de Salud, y la segunda cuota de un 40% en el mes de
octubre de 2012 y sujeto a la aprobacion de los indicadores contenidos en la

ficha Rendicion Realizacion de Actividades y Ejecucion de Gastos.

4.- ESTABLECESE, como administradora y coordinadora del Servicio de Salud
Vina del Mar-Quillota, a dofAa Margarita Isabel Astudillo Figueroa, quien
tendrd@ como funcidén principal actuar como referente técnico de este
Servicio de Salud, respecto de la I. Municipalidad y del Ministerio de Salud,
ademads de velar por la correcta ejecuciéon y adecuado cumplimiento de las

obligaciones asumidas por las partes.

5.- DECLARESE, o vigencia del convenio que por este acto se aprueba, hasta el
31 de diciembre de 2012.

6.- DECLARESE, en caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos por
el Servicio para los efectos de este convenio, deberd asumir el mayor gasto
que involucre su ejecucion, sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera

del presente convenio.

7.- DECLARASE, que en el evento de no acreditarse el correcto e integro uso de
los recursos segan las rendiciones de cuentas a los meses de septiembre y
diciembre del ano 2012, se procederd a la devolucién o reembolsos de los
fondos entregados conforme al presente convenio en el plazo que fije el
referente técnico al efecto, transcurrido dicho plazo el Municipio viene en
autorizar expresamente y faculta al Servicio para retener o descontar los

recursos no ejecutados en las transferencias corrientes.
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8.- REQUIERASE, alaI. Municipalidad de Zapallar cuenta de las sumas recibidas
por este Programa u su inversién, conforme a lo establecido en la Resolucion

Exenta N® 759 de 2003, de Contraloria General de la Republica.

9.- FISCALICESE, la correcta utilizacion de los fondos tfraspasados por el

departamento de Auditoria del Servicio de Salud Viia del Mar - Quillota.

10.- IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucion al

Subtitulo N° 24 del Presupuesto del Servicio de Salud Viia del Mar - Quillota.

SE, REGISTRESE Y COMUNIQUESE

BA MARGARITA ESTEFAN SAGUA
_DIRECTORA
S. S. VINA DEL MAR - QUILLOTA

DRA. EMES./DR.FAB./KN.GAB./RSM./CTP./ctp.
DISTRIBUCION:
Subdireccion de Gestidn Asistencial 5.5.V.Q.
Subdireccion de RRFF. y Financieros 8.5.V.Q.
Auditoria $.5.V.Q.
Of. de Partes $.5.V.Q. et
Depto. Juridico S.5.V.Q. { S
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MINISTERIO DE SALUD

SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR - QUILLOTA
DEPTO. JURIDICO
Int. N* 95 de fecha 12.04. 2012

)

RESOLUCION EXENTAN: 1 R 64

VINA DEL MAR, 23 ABR.2012

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administracion del Estado,
cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijjado por el DFL
N°1/19.653, publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en el
DFL N° 29 (Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre
Estatuto Administrativo. Lo dispuesto en la Ley N2 19.880 que establece Bases
de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la
Administracion del Estado. Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que
establece el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N? 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resolucién N° 1600/2008,
de Contraloria General de la Republica, que fija Normas sobre Exenciéon del
Tramite de Toma de Razoén. Las facultades que a la suscrita otorgan el D.F.L.
N21/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006,
que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley
N°2763, de 1979 y de las Leyes N218.933 y N2 18.469, conjuntamente con los
Decretos Supremos N2 140/2005 y N2 123/2010 ambos del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

Los principios orientadores de la Reforma de la Salud, que apuntan a la
equidad, participacién, descentralizacion y satisfaccién de los usuarios, las
prioridades programdticas emanadas del Ministerio de Salud, la
modernizacion de la Atencidén Primaria de Salud, que implica su

incorporacion como darea y pilar relevante del proceso de cambio a un

A



nuevo modelo de atencidn en el sistema publico de salud, mejorando la
accesibilidad, oportunidad y calidad técnica de la atencion que se entrega
en los establecimientos de Atencidon Primaria de Salud, en sus aspectos
promocionales, preventivos, curativos y de rehabilitacidn, con un enfoque de

salud familiar y comunitario.

Que en el marco de la Reforma de Salud, el Ministerio de Salud ha
establecido el Programa de Laboratorio Complementario Ges, el cual fue
aprobado por la resolucidon exenta N¢ 88 de 02 de marzo del 2011,
modificada por la resolucidn N2 598 de 09 de junio de 2011, ambas del

Ministerio de Salud.

Que por resolucion exenta N® 29 del 13 de enero del 2012, del Ministerio de
Salud, se distribuyeron los recursos referidos para el programa de Laboratorio
Complemento Ges.

Que, conforme con lo senalado precedentemente, el Ministerio de Salud a
tfravés del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, conviene en transferir a la
l. Municipalidad de Zapallar, los recursos destinados a financiar la ejecucion

y cumplimiento del referido Programa de Laboratorio Complemento GES.

El Convenio suscrito con fecha 26 de enero de 2012, entre el Servicio de
Salud Vina del Mar-Quillota y la I. Municipalidad de Zapallar, en virtud del
cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa de

Laboratorio Complemento Ges”.

RESUELVO:

1.-

APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 26 de enero de 2012, entre el
Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota y la . Municipalidad de Zapallar, para
la ejecucidn, cumplimiento, implementacidn y funcionamiento de los

componentes del Programa de Laboratorio Complemento GES.

CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucion Exenta N@ 1600 de
Contraloria General de la Republica, con la transcripcion integra del

Convenio que se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:



En Vina del Mar, a 26 de enero de 2012, entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR

- QUILLOTA, persona juridica de derecho plblico, domiciliado en calle Von

Schroeders N2392, Vina del Mar, representado por su Directora DRA. ELBA
MARGARITA ESTEFAN SAGUA, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, persona juridica de derecho publico
domiciliada en German Riesco N¢ 399 Zapallar, representada por su Alcalde don
D. NICOLAS COX URREJOLA, de ese mismo domiciio, en adelante Ia

“Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las

siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N¢ 19.378, en su articulo 56 establece que el
aporte estatal mensual podrd incrementarse: “En el caso que las normas técnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia
de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento

serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49,

Por su parte, el arficulo 6° del Decreto Supremo N2 118 de 2007, del Ministerio de
Salud reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefalar “para

cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente Resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y satisfaccion de los
Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de
la modernizacion de la Atencion Primaria e incorporando a la Atencidn Primaria
como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de
atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa de Laboratorio
Complemento GES.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N2 88 de 02 de
Marzo del 2011, resolucidon modificatoria N° 598 del 09 de junio de 2011 y
Resolucion Exenta N 29 del 13 de enero del 2012, que distribuye recursos
Programa Laboratorio Complementario GES, del Ministerio de Salud, los que la

municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.



TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
“Municipalidad”, en su cadlidad de entidad administradora de salud
municipalizada, los recursos destinados a financiar los exdmenes clinicos incluidos

en los siguientes conceptos del Programa de Laboratorio Complementario GES:

* Programa de Salud Cardiovascular (Hipertensidon Arterial, Diabetes Mellitus
2)

+ Prevencidn Secundaria Insuficiencia Renal Cronica Terminal

» Epilepsia no Refractaria

+ Examen de Medicina Preventiva (EMP)

CUARTA: Conforme a lo sefalado en las clausulas precedentes el Ministerio de
Salud, a fravés del Servicio de Salud, transferird a la Municipalidad, la suma anual
de $3.797.027 (tres millones setecientos noventa y siete mil veintisiete pesos), para
alcanzar el propdsito y cumplimiento de los conceptos del Programa sefalado en

ta clausula anterior.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de

Salud, en dos cuotas:

1) La primera cuota, correspondiente al 60% del total de los recursos
asignados, a la fecha de total tramitacion del convenio celebrado entre el
Servicio y la Municipalidad, para la debida implementacion de las
actividades destinadas al cumplimiento de los objetivos sefalados en el
convenio, y bajo la condicidon que se hayan recepcionados los recursos en
el Servicio.

2) La segunda cuota, podrd corresponder a un maximo del 40% restante del
total de recursos, en el mes de octubre y estara sujeta a la evaluacion de

cumplimiento de indicadores y metas, con corte al 31 de agosto de 2012.

Para efectos de evaluar el programa, el municipio deberd enviar los primeros 20
dias corridos del mes, a la Direccién de Servicio de Salud, la siguiente informacion,
en planillas electronicas de acuerdo a orientaciones programaticas o directrices

técnicas entregadas:



- Listado rutificado de pacientes y fechas en las cudles se les realizb los
exdmenes descritos en planilla adjunta, para cada programa en forma

trimestral (marzo, junio, septiembre y diciembre)

- N2 total de pacientes bajo control para cada programa en forma trimestral
(marzo, junio, septiembre y diciembre): Programa Cardiovascular
(Hipertension arterial — Diabetes Mellitus 2), Prevencion Insuficiencia Renal
Crénica, Epilepsia no Refractaria (menores y mayores de 15 anos) y EMP
(embarazadas 1er control menos de 14 semanas de gestacion) y EMP

(mayores de 40 anos).

- Planilla de evaluacion MINSAL (PRAPS) con corte al 31 de agosto 2012 y 31
diciembre 2012., que incluye: N° total de exdmenes por programas y
sumatoria gasto efectuado en produccidn o compra de examenes,
(relacionados con arancel MAI para cada examen y valor de canasta de

exdmenes en convenios.

- Nombre del laboratorio clinico con el cudl se establezca convenio, en caso
de redlizar compra de servicio, o indicar si es laboratorio propio, y los
siguientes antecedentes de dicho establecimiento:

o Nombre Director Técnico Laboratorio

o Autorizacion por organismos competentes (SEREMI)

o Informe de evaluacién Control de Calidad Externo e Interno
o Autorizacion ISP para las dreas de laboratorio en convenio

o Canastas Valorizadas de exdmenes en convenio

- Rendicidn financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicion de la Direccion del Servicio de Salud Viia del Mar-Quillota™.

QUINTA: La distribucion de recursos sera de la siguiente manera:



ZAPALLAR
?:;g‘::’ frecuenci N2 Ex.
MAJ 2011 |@anual  IMET | Comprometido
GES EXAMEN A s
Perfii  hepatico
(tiempo de
protombing,
bilirrubina total y
conjugada,
fosfatasas $ 7.240 1
alcalinas y
totales, GG,
transaminasas
GOT/AST y
GPT/ALH) 60% |1
Epilepsia No | Determinacion
Refractaria < y >|de niveles | S 3.840
15 anos plasmaticos 1 100% | 2
SUB-TOTAL EPILEPSIA A TRANSFERIR $ 16.368
Electrolitos
z;c’rgzg\':;zc salud| piasmaticos 3840 |, 30% | 247
"v | Microalbuminuri
g:;iﬁ?:ﬂﬁTITUY a cuantitativa $2.000 1 50% (121
Sl Hemoglobina $3.130
glicosilada ' 2 50% | 241
SUB-TOTAL CARDIOVASCULAR (HTA-DM2) A TRANSFERIR $ 1.202.474
Electrolitos
plasmaticos 5840 1 100% | 60
. Microalbuminuri
::::’:c':::fc’:a 2 cuentiativa 2000 |, 100% | 61
. reatinina
renar j Sronee cuantitativa 51.000 |, 100% | 61
Mayores de 15 F.>efrf|.l
afios lipidico(colestero
| total, | $ 4.250
HDL,LDL,VDL,
trigliceridos 1 100% | 61
SUB-TOTAL PREV. IRC A TRANSFERIR $ 489.685
| TOTAL A TRANSFERIR PATOLOGIAS GES ] | § 1.708.527 |
Arancel , ZAPALLAR
Fonasa frecuenci N2 Ex.
MAI 2011 | @ @nual | MET | Comprometido
EMPA EXAMEN A s




Urocultivo en
embarazada
(menos de 14 $ 2,500
Examen semanas y '
medicina primer control de
preventiva: embarazo) 1 100% | 65
embarazadas < |Glicemia en
14 sem. | ayuna para $ 900
gestacion y[(mayor de 40
adulto mas 40| aios 1 100% | 900
anos Colesterol total
en poblacion de $ 930 1 cada 3
mas de 40 anos anos
100% | 1200
TOTAL EXAMENES COMPROMETIDOS POR COMUNA EMPA 2168
TOTAL A TRANSFERIR EMPA $ 2.088.500
Monto a transferir GES EMP TOTAL
1.708.527 2.088.500 3.797.027

SEXTA: La Municipalidad deberd cumplir con las metas sefaladas a continuaciéon

que se mediran a través de los siguientes indicadores:

NOMBRE
CONCEPTO EXAMEN INDICADOR
N examen de Electrolitos Plasmaticos
redlizadas a pacientes con HTA/ N2
Electrolitos exadmenes comprometidos para pacientes
| plasmaticos bajo control por HTA
Microalbuminuria | N2 examen de Microalbuminuria
cuantitativa cuanfitativa redlizadas a pacientes con
DM2/ N¢ exdmenes comprometidos para
pacientes bajo control por DM2
PROGRAMA DE | Hemoglobina N® examen de Hemoglobina glicosilada
SALUD Glicosilada redlizadas a pacientes con DM2/ N¢ Ne°
CARDIOVASCULAR exdmenes comprometidos para pacientes
(HTA-DM2) bajo control por DM2
PREVENCION N® de Crefinina Cuantitativa redlizadas a
SECUNDARIA pacientes en control por Prev. IRC/ N2
INSUFICIENCIA Creatinina exdmenes comprometidos para pacientes
RENAL CRONICA | cuantitativa bajo control por Prev. IRC
TERMINAL N2 de Electrolitos plasmaticos realizadas a
pacientes en control por Prev. IRC/ N°
Electrolitos exdmenes comprometidos para pacientes
plasmaticos bajo control por Prev. IRC
Perfil Lipidico N2 de Perfil Lipidico realizadas a pacientes =

en control por Prev. IRC/ N2 exdmenes




comprometidos para pacientes bajo control
por Prev. IRC
Microalbuminuria | N® de Microalbuminuria Cuant. redlizadas a
cuantitativa pacientes en control por Prev. IRC/ N¢
exdmenes comprometidos para pacientes
bajo control por Prev. IRC
Perfil Hepdatico N® de Perfil Hepdtico readlizados a pacientes
en control por Epilepsia no Refractaria/ N
exdmenes comprometidos para pacientes
bajo control por Epilepsia no Refractaria
EPILEPSIA NO | Farmacos y/o|N® de Niveles Plasmaticos redlizados a
REFRACTARIA drogas; niveles|pacientes en control por Epilepsia no
(menores y | plasmdaticos Refractaria/ N¢ exdmenes comprometidos
mayores de 15 para pacientes bajo control por Epilepsia no
anos) Refractaria
Urocultivo en
embarazada N de urocultivos readlizados a mujeres
con menos de 14| embarazadas con menos de 14 semanas
semanas de | con EMP/ N2 exdmenes comprometido para
gestacion en el | EMP mujeres embarazadas con menos de 14
primer embarazo | semanas
Glicemia en|N® de Glicemias en ayunas realizadas por
ayunas EMPA a mayores de 40 anos/ N2 de
exdmenes comprometidos
EXAMEN DE | Colesterol  Total | N® de Colesterol Total realizadas por EMPA a
MEDICINA en la Poblacion|mayores de 40 anos/ N2 de exdmenes
PREVENTIVA (EMP) | de 40 y mds afos | comprometidos

La evaluacion del programa se efectuara trimestralmente por patologiq, el cual
debera ser acordado entre el referente técnico de la comuna y el referente
técnico del Servicio en un plazo maximo de un mes desde la fecha de suscripcion

del convenio.

A fin de qjustar actividad ejecutada y los recursos financieros transferidos, el
servicio a contar de la segunda cuota retendrd@ el valor de la meta
comprometida para el periodo que no se haya cumplido. Esta retencion serd

liberada cuando la comuna alcance el avance acumulado del programa.

En ningln caso, la programaciéon acordada podrd establecer un cumplimiento
de la meta inferior al 60% en la evaluacion del mes de agosto, para cada uno de

los componentes del programa.

La informacidon deberd ser remitida a la referente del Programa del Servicio
de Salud: QF.

carolina.molina@redsalud.gov.cl

Carolina Molina  Bastias, al correo electrénico




SEPTIMA.: Serd responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta inversiéon
de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo anterior,
independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en el
sentido de exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos

enfregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

Asimismo la Municipalidad deberd efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes. Asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias

referidas del presente Programa.

OCTAVA: En caso de que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados
por el Servicio para los efectos de este convenio, deberd asumir el mMayor gasto

que involucre su ejecucion.

NOVENA: El Servicio requerird a la Municipalidad los datos e informes relativos a la
ejecucion del presente convenio, con los detalles y especificaciones gue estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del
mismo. Conforme a lo establecido en la Resolucion N¢ 759 de 2003 de la
Contraloria General de la Republica, la Municipalidad deberd rendir cuenta de

las sumas recibidas por concepto de este Convenio.

DECIMA: El Servicio verificard la correcta utilizacion de los fondos fraspasados a
través de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anudal

aprobado por la Direccidén del Servicio.

UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora 'y
coordinadora a Q.F. Carolina Molina Bastias, quien tendré@ como funcion
principal actuar como referente técnico de este servicio respecto de la |.
Municipalidad y del Ministerio de Salud ademd@s de velar por la correcta
ejecucion y adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las

partes. La I. Municipalidad notificard al Servicio de Salud de la persona que




actuard como referente técnico dentro del plazo de cinco dias contados desde

la fecha de suscripcidon del presente convenio.

DUODECIMA: El presente convenio tendrd vigencia desde el 1° de enero de 2012
y hasta el 31 de diciembre de 2012.

DECIMA TERCERA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio
las partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la
ciudad de Vina del Marr.

DECIMA CUARTA: El presente convenio se firma en dos ejemplares, quedando uno

en poder del Servicio de Salud, y uno en el de la | Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Eloa Margarita Estefan Sagua,
Directora del Servicio de Salud Vina del Mar - Quillota, para celebrar convenios
estdn contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N2 1/2005, que fija Texto
Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N2 2763/79 y de las Leyes
N®18.469 y N®18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2005 y N°
123/2010, ambos del Ministerio de Salud. La facultad de Don Nicolds Cox Urrejola,
llustre Municipalidad de Zapallar consta en el Rol N 1063/08 de fecha 24/11/08
del Tribunal Electoral de Valparaiso.

3.- TRANSFIERASE, a Ia I. Municipalidad de Zapadllar, la suma de $3.797.027- (ires

millones setecientos noventa y siete mil veintisiete pesos).

Estos recursos seran fransferidos por el Servicio de Salud ViRa del Mar-Quillota,

en representacion del Ministerio de Salud, en dos cuotas.

La primera cuota, correspondiente al 60% del total de los recursos asignados,
una vez que se encuentre fotalmente tramitado el acto administrativo que
aprueba el convenio, para la debida implementacion de las actividades
destinadas al cumplimiento de los objetivos sefialados en el convenio, y bagjo

la condicion que se hayan recepcionado los recursos en el Servicio de Salud.



10.-

La segunda cuota, correspondiente al 40% restante del total de recursos, se
traspasard en el mes de octubre sujeta a la evaluaciéon de cumplimiento de

indicadores y metas, con corte al 31 de agosto de 2012.

DECLARESE, la vigencia del convenio que por este acto se aprueba, hasta el
31 de diciembre de 2012.

DECLARESE, en caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos por
el Servicio para los efectos de este convenio, deberd asumir el mayor gasto
gue involucre su ejecucion, sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera

del presente convenio.

REQUIERASE, a Ila |. Municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucion del Convenio, con los detalles y especificaciones que se estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion

del mismo.

REQUIERASE, a Ia I. Municipalidad de Zapallar cuenta de las sumas recibidas
por este Programa u su inversion, conforme a lo establecido en la Resolucién

Exenta N2 759 de 2003, de Contraloria General de la Republica.

ESTABLECESE, como administrador y coordinador del Servicio de Salud de
Vina del Mar-Quillota, a la Q.F. Sra. Carolina Molina Bastias, quien tendrd
como funcidn principal actuar como referente técnico de este servicio
respecto de la l. Municipalidad y del Ministerio de Salud ademas de velar por
la correcta ejecucion y adecuado cumplimiento de las obligaciones

asumidas por las partes.

REQUIERASE, a la |. Municipalidad de Zapallar la designacién de una persona
que actuard como referente técnico y la notificacion de dicha designacion
a este Servicio, dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha de

suscripcion del convenio.

FISCALICESE, la correcta utilizacion de los fondos traspasados por

departamento de Auditoria del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.




11.- IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resoluciéon al
subfitulo N2 24 del presupuesto del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.

/ Q
BA MARGARITA ESTEFAN SAGUA

DIRECTORA
S. S. VINA DEL MAR - QUILLOTA

DRA.EMES/DR.FAB./KN.GAF./RSM./CTP./ctp

DISTRIBUCION:

- Subdireccién Gestion Asistencial S.S.V.Q.
Subdireccion de RRFF y Financieros S.S.V.Q.
Auditoria S.5.V.Q.

Asesoria Juridica S.8.V.Q.
Of. de Partes S.S.V.Q.
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SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR-QUILLOTA

CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-QUILLOTA
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR

(Convenio Programa Laboratorio Complemento GES)

En Vifa del Mar, a 26 de enero de 2012, entre el SERVICIO DE SALUD VINA
DEL MAR - QUILLOTA, persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle
Von Schroeders N°392, Vifa del Mar, representado por su Directora DRA. ELBA
MARGARITA ESTEFAN SAGUA, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y
la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, persona juridica de derecho
publico domiciliada en German Riesco N° 399 Zapallar, representada por su
Alcalde don D. NICOLAS COox URREJOLA, de ese mismo domicilio, en adelante
la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las

siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N° 19.378 en sy articulo 56 establece que el
aporte estatal mensual podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de
esta ley impliquen un mayor gasto para Ia Municipalidad, su financiamiento sera
incorporado a los aportes establecidos en e articulo 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de
Salud reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefalar “para
cuyos efectos el Ministerio de Salud dictars Ia correspondiente Resolucién”.

SEGUNDA: En ¢l marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a |Ia Equidad, Participacion, Descentralizacion y satisfaccion de Jlos
Usuarios, de las prioridades Programaticas, emanadas del| Ministerio de Salud y de
la modernizacién de la Atencidn Primarig e incorporando a |a Atencion Primaria
como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de
atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impuisar el Programa de Laboratorio
Complemento GES.




El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 88 de 02 de
Marzo del 2011, resolucién modificatoria N° 598 del 09 de junio de 2011 y
Resolucion Exenta N° 29 del 13 de enero del 2012, que distribuye recursos
Programa Laboratorio Complementario GES, del Ministerio de Salud, los que la

municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
“Municipalidad”, en sy calidad de entidad administradora de salud
municipalizada, los recursos destinados a financiar los examenes clinicos incluidos
en los siguientes conceptos del Programa de Laboratorio Complementario GES:

* Programa de Salud Cardiovascular (Hipertension Arterial, Diabetes Mellitus

2)
* Prevencion Secundaria Insuficiencia Renal Cronica Terminal
* Epilepsia no Refractaria

* Examen de Medicina Preventiva (EMP)

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de

Salud, a través del Servicio de Salud, transferira a Ia Municipalidad, la suma anual
de $3.797.027 (tres millones setecientos noventa y siete mil veintisiete
Pesos), para alcanzar el propasito y cumplimiento de los conceptos del Programa
sefalado en la clausula anterior.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio
de Salud, en dos cuotas:

1) La primera Cuota, correspondiente gl 60% del total de los recursos
asignados, a la fecha de total tramitacion del convenio celebrado entre el
Servicio y Ia Municipalidad, para la debida implementacién de las
actividades destinadas al cumplimiento de los objetivos sefalados en el
convenio, y bajo la condicién que se hayan recepcionados los recursos en
el Servicio.

2) La segunda cuota, podra corresponder a un maximo del 40% restante del
total de recursos, en ¢| mes de octubre y estara sujeta a la evaluacion de
cumplimiento de indicadores y metas, con corte al 31 de agosto de 2012.

directrices técnicas entregadas:




QUIN

Listado rutificado de pacientes y fechas en las cuales se les realizé los
examenes descritos en planilla adjunta, para cada programa en forma

trimestral (marzo, junio, septiembre y diciembre)

N° total de pacientes bajo control para cada programa en forma trimestral
(marzo, junio, septiembre vy diciembre): Programa Cardiovascular
(Hipertension arterial — Diabetes Mellitus 2), Prevencion Insuficiencia Renal
Cronica, Epilepsia no Refractaria (menores y mayores de 15 afios) y EMP
(embarazadas 1er control menos de 14 semanas de gestacion) y EMP
(mayores de 40 anos).

Planilla de evaluacion MINSAL (PRAPS) con corte al 31 de agosto 2012 y
31 diciembre 2012, que incluye: N°total de examen es por programas y
Sumatoria gasto efectuado en produccion o compra de examenes,
(relacionados con arancel MAI para cada examen y valor de canasta de

examenes en convenios.

Nombre del laboratorio clinico con el cual se establezca convenio, en caso
de realizar compra de servicio, o indicar si es laboratorio propio, y los
siguientes antecedentes de dicho establecimiento:

o Nombre Director Técnico Laboratorio

o Autorizacion por organismos competentes (SEREMI)

o Informe de evaluacién Control de Calidad Externo e Interno

o Autorizacion ISP Para las areas de laboratorio en convenio

o Canastas Valorizadas de examenes en convenio

Rendicién financiera mensual conforme al “‘Manual de Procedimientos de

Rendicién de Ia Direccién del Servicio de Salud Vifia del Mar—Quillota”,

TA: La distribucion de recursos sera de la siguiente manera:

Epilepsia No

Arancel ZAPALLAR

Fonasa MA/ frecuencia
2011 anual

EXAMEN META | N° Ex. Comprometidos
Perfil hepatico
(tiempo de
protombina,
bilirrubina total y
conjugada,
fosfatasas alcalinas
y totales, GGT, $7.240 1
transaminasas
GOT/AST y
GPT/ALH)

60% 1
Determinacion de

Refractaria < y > 15 | niveles plasmaticos $ 3.840

anos _ 1] 100% 2
SUB-TOTAL EPILEPSIA A TRANSFERIR | 1T s 16.368




Electrolitos $ 840
Programa salud plasmaticos 11 30% 247
cardiovascular: : 7 :
HIPERTENSION Y g;ﬁ;ﬁgﬁrgm”"a $2.000 il o o
DIABETESMELLITUS 9
] Hemoglobina
glicosilada $18.180 2| 50% 241
| SUB-TOTAL CARDIOVASCULAR (HTA-DM2) A TRANSFERIR $ 1.202.474
Electrolitos
plasmaticos S840 1| 100% 60
Microalbuminuria
cuantitativa $2.000 11 100% 61
___ Prevencion Creatinina $1.000
ooz renal | cuanitaiiva | 1] 100%| e
Mayores de 15 afios | Perfil
lipidico(colesterol
total, HDL,LDL, VDL, $ 4.250
trigliceridos
1| 100% 61
SUB-TOTAL PREV. IRC A TRANSFERIR $ 489.685
[ TOTAL A TRANSFERIR PATOLOGIAS GES |$ 1708527 |
—
Arancel freciigncla ZAPALLAR ]
Fonasa MA/ antral
EMPA EXAMEN 2011 META | N° Ex. Comprometidas
Urocultivo en
embarazada
(menos de 14
semanas y primer $2.500
control de
Examen medicina embarazo) 1] 100% 65
preventiva: : :
embarazadas < 14 Ga":;em;a g:_-l daeyil(‘)!a
sem. gestaciony | P2 Y $ 900
adulto mas 40 anos | @M0S
1| 100% 900
Colesterol total en
poblacion de mas 1 cada 3
de 40 afios $ 930 afios
100% 1200
TOTAL EXAMENES COMPROMETIDOS POR COMUNA EMPA 2168
TOTAL A TRANSFERIR EMPA $ 2.088.500
Monto a transferir GES EMP / TOTAL
1.708.527 J

f 2.088.500

3.797.027 j




SEXTA: La Municipalidad debera cumplir con las metas sefialadas a continuacion

que se mediran a través de los siguientes indicadores:

NOMBRE {
CONCEPTO EXAMEN INDICADOR
N® examen de Eiectrolitos Plasmaticos realizadas a pacientes con
Electrolitos HTA/ N° examenes comprometidos para pacientes bajo control por
| plasmaticos HTA
Microalbuminuria N examen de Microalbuminuria cuantitativa realizadas a pacientes
PROGRAMA DE | cuantitativa con DM2/ N°® examenes comprometidos para pacientes bajo control
SALUD : por DM2
Hemoglobina N? examen de Hemoglobina glicosilada realizadas a pacientes con
CARDIOVASCULAR Glicosilada DM2/ N° N° examenes comprometidos para pacientes bajo control
(HTA-DM2) por DM?2
N° de Cretinina Cuantitativa realizadas a pacientes en control por
Prev. IRC/ N° examenes comprometidos para pacientes bajo
Creatinina cuantitativa | control por Prev. IRC
N de Electrolitos plasmalicos realizadas a pacientes en control por
Electrolitos Prev. IRC/ N° examenes comprometidos para pacientes bajo
lasmaticos control por Prev, IRC
PREVENCION N° de Perfil Lipidico realizadas a pacientes en conirol por Prev.
SECUNDARIA IRC/ N° examenes comprometidos para pacientes bajo control por
RENAL CRONICA Microalbuminuria N° de Mlcroamummu'na Cuant reahzada_s a pamentes_en contrr_:l
cuantitativa por Prev. IRC/ N° examenes comprometidos para pacientes bajo
TERMINAL control por Prev. IRC
peri Hepatico N° de Perfil Hepatico realizados a pacientes en control por
EPILEPSIA NO Epilepsia no Refractaria/ N° examenes comprometidos para
REFRACTARIA pacientes bajo control por Epilepsia no Refraclaria
(menores y Farmacos y/o drogas; ) » . )
: g N° de Niveles Plasmaticos realizados a acientes en control por
mayor~es de 15 niveles plasmaticos Epilepsia no Refractaria/ N° examenes c%mprome(idos para
anos) pacientes bajo control por Epilepsia no Refractaria
Urocultivo en
embarazada con
menos de 14
semanas _de | No de urocultivos realizados a mujeres embarazadas con menos de
gestacion en el primer | 14 semanas con EMP/ N°® examenes comprometido para EMP
embarazo mujeres embarazadas con manae de 14 semanas
Glicemia en S REs N de Glicemias en ayunas realizadas por EMPA a mayores de 40
EXAMEN DE anos/ N° de examenes comprometidos
MEDICINA Colestgrol Total en la
PREVENTIVA Poblacion de 40 vy
mas afos N de Colesterol Total realizadas por EMPA a mayores de 40 afios/
(EMP_) N° de examenes comprometidos |

La evaluacién del programa se efectuara trimestralmente por patologia, el cual

debera ser acordado entre el referente técnico de la comuna y el referente técnico

del Servicio en un plazo maximo de un mes desde la fecha de suscripcion del

convenio.

A fin de ajustar actividad ejecutada y los recursos financieros transferidos, el

servicio a contar de la segunda cuota retendra el valor de la meta comprometida

para el periodo que no se haya cumplido. Esta retencién sera liberada cuando la

comuna alcance el avance acumulado del programa.

En ningdn caso, la programacion acordada podra establecer un cumplimiento de la

meta inferior al 60%

componentes del programa.

en la evaluacion del mes de agosto, para cada uno de los



La informacion debera ser remitida ala referente del Programa del Servicio
de Salud: QJF. Carolina Molina Bastias, al correo electrénico

carolina.molina@redsalud.gov.cl

SEPTIMA: Sera responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta
inversion de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo
anterior, independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en
el sentido de exigir oportunamente |a rendicion de cuentas de los fondos

entregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

Asimismo la Municipalidad debera efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes. Asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias

referidas del presente Programa.

OCTAVA: En caso de que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados
por el Servicio para los efectos de este convenio, deber& asumir el mayor gasto

que involucre su ejecucion.

NOVENA: E! Servicio requerira a la Municipalidad los datos e informes relativos a
la ejecucion del presente convenio, con los detalles y especificaciones que estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del
mismo. Conforme a lo establecido en |a Resolucion N° 759 de 2003 de Ia
Contraloria General de Ia Republica, la Municipalidad debera rendir cuenta de las
sumas recibidas por concepto de este Convenio.

DECIMA: El Servicio verificara Ia correcta utilizacion de los fondos traspasados a

través de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual aprobado
por la Direccién del Servicio.

UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y
coordinadora a Q.F. Carolina Molina Bastias, quien tendra como funcion principal
actuar como referente técnico de este servicio respecto de la |. Municipalidad y
del Ministerio de Salud ademas de velar por la correcta ejecucion y adecuado
cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes. La |. Municipalidad
notificara al Servicio de Salud de Ia persona que actuara como referente técnico
dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha de suscripcion del

presente convenio.



DUODECIMA: El presente convenio tendré vigencia desde el 1°de enero de 2012
y hasta el 31 de diciembre de 2012.

DECIMA TERCERA: Para todos los efectos legales derivados del presente
convenio las partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de

la ciudad de Vifia del Mar.

DECIMA CUARTA: EI presente convenio se firma en dos ejemplares, quedando

uno en poder del Servicio de Salud, y uno en el de la | Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad Yy personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan
Sagua, Directora del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota, para celebrar

convenios estan contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija
Texto Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las
Leyes N°18.469 vy N°18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos
N°140/2005 y N° 123/2010, ambos del Ministerio de Salud. La facultad de Don
Nicolas Cox Urrejola, llustre Municipalidad de Zapallar consta en el Rol N° 1063/08
de fecha 24/11/08 del Tribunal Electoral de Valparaiso.
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10 DE SALUD
SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR - QUILLOTA
DEPTO. JURIDICO
Int. N2 82 de fecha 11.04. 2012

1 C 6, .
RESOLUCION EXENTA N° 18%¢

VINA DEL MAR, 2 J ABR.201

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administraciéon del Estado,
cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL
N°®1/19.653, publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en el
DFL N° 29 (Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre
Estatuto Administrativo. Lo dispuesto en la Ley N2 19.880 que establece Bases
de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de Ia
Administracion del Estado. Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que
establece el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resolucion N° 1600/2008,
de Contraloria General de la Republica, que fija Normas sobre Exencién del
Tramite de Toma de Razon. Las facultades que a la suscrita otorgan el D.F.L.
N®1/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006,
que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley
N°2763, de 1979 y de las Leyes N®18.933 y N° 18.469, conjuntamente con los
Decretos Supremos N° 140/2005 y N2 123/2010 ambos del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

La necesidad del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, de dar
cumplimiento a los objetivos que ha implicado la Reforma del sector salud,
con la implementacion del Programa “Sistema de proteccion infegral a la

infancia-Chile Crece Contigo-Programa Apoyo al Desarrolio Bio-Psicosocial”,




cuyo objetivo es apoyar el desarrollo de nifios y nifnas desde la gestacion

hasta los 06 anos.

Que el Ministerio de Salud, ha dictado la resolucion exenta N° 393, de fecha
27 de enero de 2012, por la cual se aprobd el Programa “Sistema de
Proteccion integral a la infancia-Chile Crece Contigo-Programa Apoyo al
Desarrollo Bio-Psicosocial. La resolucion exenta N2 33, de fecha 13 de enero
de 2012, la cual distribuye los recursos financieros de este programa para el
ano 2012.

Que, conforme con lo sefialado precedentemente, el Ministerio de Salud a
través del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, conviene en transferir a la
l. Municipalidad de Zapdallar, como entidad administradora de salud
municipalizada, los recursos destinados a implementar y desarrollar los
componentes del Programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial del
Sistema de Proteccion Infegral a la Primera Infancia, recogidas con mas
detalle en las Orientaciones Técnicas del Programa, la cual forma parte del

convenio.

El Convenio suscrito con fecha 30 de enero de 2012, entre el Servicio de
Salud Vina del Mar-Quillota y la |. Municipalidad de Zapalliar, en virtud del
cual la . Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa de Apoyo
al Desarrollo Bio-Psicosocial en las Redes Asistenciales”.

RESUELVO:

1.-

APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 30 de enero de 2012, entre el
Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota y la |. Municipalidad de Zapallar, en
virtud del cual ésta se compromete a desarroliar el “Programa de Sistema de
Proteccion Integral a la Infancia-Chile Crece Contigo-Programa Apoyo al
Desarrollo Bio-Psicosocial”, cuyo objetivo es apoyar el desarrollo de nifios y

ninas desde la gestacion hasta los 06 afos.

CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucidén Exenta N2 1600 de
Contraloria General de la RepUblica, con la franscripcion integra del

Convenio que se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:




En Vifia del Mar a 30 de enero del 2012 entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-
QUILLOTA, persona juridica de derecho publico domiciiado en calle Von
Schroders 392, Vina del Mar, representado por su Directora DRA.ELBA MARGARITA
ESTEFAN SAGUA, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre
Municipalidad de Zapallar, persona juridica de derecho publico domiciliada en
Germdan Riesco N2 399, representada por su Alcalde don NICOLAS COX URREJOLA
de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado

celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N2 19.378, en su articulo 56 establece que el
aporte estatal mensual podrd incrementarse: “En el caso que las normas técnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia
de esta ley impliqguen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento
serd incorporado a los aportes establecidos en el arficulo 49”.

Por su parte, el articulo 62 del Decreto Supremo N¢ 118 de 2007, del Ministerio de
Salud reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para

cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente Resolucion”.

SEGUNDA: EI Ministerio de Salud, ha establecido el programa eje del “Sistema de
Proteccion Integral a la Infancia -Chile Crece Contigo- Programa de Apoyo al
Desarrollo Bio-Psicosocial”, cuyo objetivo es apoyar el desarrollo de nifos y ninas
desde la gestacion hasta los 06 afos. El cual ha sido aprobado por resolucion
exenta N° 393 de fecha 27 de enero de 2012, y la resoluciéon exenta N° 33 de
fecha 13 de enero de 2012, la cual distribuye los recursos de este programa para

el ano 2012, ambos del Ministerio de Salud.

TERCERA: Conforme lo sefalado en las clausulas precedentes el Ministerio de
Salud, a fravés del Servicio conviene en fransferir a la “Municipalidad”, en su
cadlidad de entidad administradora de salud municipalizada, los recursos
destinados a implementar y desarrollar los componentes del Programa de
“Programa de Apoyo al Desarrollo Biopsicosocial, del Sistema de Proteccion
Integral a la Primera Infancia” recogidas con mas detalle en las Orientaciones

Técnicas del Programa, la cual forma parte del convenio.




CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio conviene en transferir a la
“Municipalidad”, la suma de $6.662.660 (seis millones seiscientos sesenta y dos mil
seiscientos sesenta pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las

estrategias conforme al programa establecido por el Ministerio de Salud.

Los recursos asociados a este Programa financiardn exclusivamente las
actividades relacionadas al mismo, teniendo presente la definicion de objetivos,

estrategias, metas a lograr e indicadores.

Los recursos se entregaran en dos cuotas, de acuerdo a la siguiente manera y

condiciones:

La primera cuota, correspondiente al 58% de los fondos, una vez que se
encuentre totalmente framitado el acto administrativo que aprueba el convenio
entre el Servicio de Salud y la unidad administrativa que ejecuta el programay se
entregue dicho documento en el Ministerio de Salud, y bajo la condicion que se

hayan recepcionados los fondos en el Servicio de Salud.

La segunda cuota correspondiente al 42 % de los fondos se traspasard en el mes
de agosto conforme a los resultados de la evaluacidon que se efectuard de
acuerdo a los indicadores definidos, con corte al 30 de junio del ano en curso,
siendo condicidn necesaria la entrega oporfuna de los informes financieros

sehalados en la clausula séptima.

RESULTADO DE LA EVALUACION ENTREGA DE RECURSOS

o Entrega  de recursos proporcional  al
Cumplimiento menor a 50 % o
cumplimiento

Cumplimiento mayor a 50 % Sin reliquidacion

ERVIETN,




Para efectos de evaluar el programa, el municipio debera enviar dentro de los
primeros 20 dias corridos de cada mes, a la Direccidn de Servicio de Salud, la
siguiente informacidn, en planillas electrénicas de acuerdo a orientaciones

programdaticas o directrices técnicas entregadas:

1. ANEXO N2 1,2,3: “Matriz de indicadores del Programa de Apoyo dl
Desarrollo Biopsicosocial en la Atencidn Primaria”, cuya copia se
adjunta al presente convenio y se enfiende formar parte de él para

todos los efectos legales; y

2. Rendicion financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos
de Rendicidn de la Direccién del Servicio de Salud Vina del Mar-

Quillota.

La Informacién deberd ser enviada al referente de Programa del Servicio de Salud
Enf. Maria Angélica Baeza Reveco al correo electronico

maria.baeza@redsalud.gov.cl

QUINTA: Serd responsabilidad de la |I. Municipalidad, velar por la correcta
inversion de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo
anterior, independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio,
en el sentido de exigir oportunamente la rendiciéon de cuentas de los fondos

entregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

Asimismo la “Municipalidad” deberd efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes. Asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias
referidas del presente Programa Asimismo, se compromete a implementar y
otorgar las prestaciones que correspondan a la atencidon primaria, sehaladas en
el “Programa de Apoyo al Desarrollo Bio-Sicosocial en |as Redes Asistenciales”,

para las personas validamente inscritas en la comuna.

SEXTA: En caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos destinados por
el Servicio para los efectos de este convenio, deberd asumir el mayor gasto que
involucre su ejecucién. Sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera del

presente convenio.
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SEPTIMA: El Servicio requerird a la “Municipalidad” los datos e informes relativos a
la ejecucidn del presente convenio, con los detalles y especificaciones que
estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluaciéon del mismo. Conforme a lo establecido en la Resolucion N2 759 de 2003
de la Contraloria General de la Repulblica, la Municipalidad debera rendir cuenta

de las sumas recibidas por concepto de este Convenio.

OCTAVA: El Servicio verificard la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anudl

aprobado por la Direccion del Servicio.

NOVENA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora vy
coordinadora a la Enfermera Sra. Maria Angélica Baeza Reveco, quien tendrd
como funcién principal actuar como referente técnico de este Servicio respecto
de la I. Municipalidad y del Ministerio de Salud, ademdas de velar por la correcta
ejecucion y adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las
partes. La |. Municipalidad notificara al Servicio de Salud de la persona que
actuard como referente técnico dentro del plazo de cinco dias contados desde

la fecha de suscripcion del presente convenio.

DECIMA: El presente convenio tendrd vigencia hasta el 31 de diciembre de 2012.

UNDECIMA: E! presente convenio se firma en 2 ejemplares, guedando uno en

poder del Servicio de Salud, y uno en el de la | Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Sagua,
Directora del Servicio de Salud ViAa del Mar - Quillota, para celebrar convenios
estan contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N2 1/2005, que fija Texto
Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N2 2763/79 y de las Leyes
N218.469 y N¢18.933, conjuntamente, con los Decrefos Supremos N9140/2005 y N°

123/2010, ambos del Ministerio de Salud. La personeria de Don Nicolds Cox




Urrejola, llustre Municipalidad de Zapaliar consta en el Rol N® 1063/08 de fecha
24/11/08 del Tribunal Electoral de Valparaiso.

3.-

TRANSFIERASE, a la |. Municipalidad de Zapallar, la suma de $6.662.660- (seis

millones seiscientos sesenta y dos mil seiscientos sesenta pesos).

Estos recursos serdn transferidos por el Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota,
en representacion del Ministerio de Salud, en dos cuotas.

La primera cuota, correspondiente al 58% del total de los recursos asignados,
una vez que se encuentre totalmente tramitado el acto administrativo que
aprueba el convenio y se entregue dicho documento en el Ministerio de
Salud, bajo la condicién que se hayan recepcionado los fondos en el

Servicio de Salud.

La segunda cuota, correspondiente al 42% restante del total de recursos, se
tfraspasard en el mes de agosto conforme a los resulfados de la evaluacion
que se efectuard de acuerdo a los indicadores definidos, con corte al 30 de
junio del ano en curso, siendo condicion necesaria la enfrega oportuna de

los informes financieros sefalados en la clausula séptima del convenio.

DECLARESE, ia vigencia del convenio que por este acto se apruebaq, hasta el
31 de diciembre de 2012.

DECLARESE, en caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos por
el Servicio para los efectos de este convenio, deberd asumir el mayor gasto
que involucre su ejecucion, sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera

del presente convenio.

REQUIERASE, a la |I. Municipalidad, los datos e informes relafivos a la
ejecuciéon del Convenio, con los detalles y especificaciones que se estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion

del mismo.

REQUIERASE, a la I. Municipalidad de Zapaliar cuenta de las sumas recibidas
por este Programa u su inversion, conforme a lo establecido en la Resolucidon

Exenta N¢ 759 de 2003, de Contraloria General de la Republica.
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8.- ESTABLECESE, como administrador y coordinador del Servicio de Salud de
Vina del Mar-Quillota, a la Enfermera Sra. Maria Angélica Baeza Reveco,
quien tendrd como funcién principal actuar como referente técnico de este
servicio respecto de la |. Municipalidad y del Ministerio de Salud ademas de
velar por la corecta ejecucion y adecuado cumplimiento de las

obligaciones asumidas por las partes.

9.- REQUIERASE, a la |I. Municipalidad de Zapallar la designaciéon de una persona
que actuard como referente técnico y la nofificacion de dicha designacion
a este Servicio, dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha de

suscripcién del convenio.

10.- FISCALICESE, la correcta utilizacidbn de los fondos traspasados por

departamento de Auditoria del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota.

11.- IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucion al

subtitulo N¢ 24 del presupuesto del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.
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Servicio de Salud
Vifia del Mar-Quillota

CONVENIO

SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-QUILLOTA
E

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR

(CONVENIO DE EJECUCION “PROGRAMA DE APOYO AL DESARROLLO
BIO-PSICOSOCIAL EN LAS REDES ASISTENCIALES”)

En Vifia del Mar a 30 de enero del 2012 entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-
QUILLOTA, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Von Schroders 392,
Vifia del Mar, representado por su Directora DRA.ELBA MARGARITA ESTEFAN SAGUA,
del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de Zapallar,

persona juridica de derecho publico domiciliada en German Riesco N° 399, representada
por su Alcalde don NICOLAS COX URREJOLA de ese mismo domicilio, en adelante la

“Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes

clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual
podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se
impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el
articulo 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de Salud
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el

Ministerio de Salud dictara la correspondiente Resolucion”.

SEGUNDA: EI Ministerio de Salud, ha establecido el programa eje del “Sistema de
Proteccion Integral a la Infancia -Chile Crece Contigo- Programa de Apoyo al Desarrollo
Bio-Psicosocial”, cuyo objetivo es apoyar el desarrollo de nifios y nifias desde la gestacion
hasta los 06 afios. El cual ha sido aprobado por resolucion exenta N° 393 de fecha 27 de
enero de 2012, y la resolucion exenta N° 33 de fecha 13 de enero de 2012, la cual
distribuye los recursos de este programa para el afio 2012, ambos del Ministerio de Salud.



TERCERA: Conforme lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, a
través del Servicio conviene en transferir a la “Municipalidad”, en su calidad de entidad
administradora de salud municipalizada, los recursos destinados a implementar y
desarrollar los componentes del Programa de “Programa de Apoyo al Desarrollo
Biopsicosocial, del Sistema de Proteccion Integral a la Primera Infancia” recogidas con

mas detalle en las Orientaciones Técnicas del Programa, la cual forma parte del convenio.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio conviene en transferir a la
“Municipalidad”, la suma de $6.662.660 (seis millones seiscientos sesenta y dos mil
seiscientos sesenta pesos), para alcanzar el propésito y cumplimiento de las estrategias

conforme al programa establecido por el Ministerio de Salud.

Los recursos asociados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al mismo, teniendo presente la definicion de objetivos, estrategias, metas a

lograr e indicadores.

Los recursos se entregaran en dos cuotas, de acuerdo a la siguiente manera y

condiciones:

La primera cuota, correspondiente al 58% de los fondos, una vez que se encuentre
totalmente tramitado el acto administrativo que aprueba el convenio entre el Servicio de
Salud y la unidad administrativa que ejecuta el programa y se entregue dicho documento
en el Ministerio de Salud, y bajo la condicion que se hayan recepcionados los fondos en el
Servicio de Salud.

La segunda cuota correspondiente al 42 % de los fondos se traspasara en el mes de
agosto conforme a los resultados de la evaluacion que se efectuara de acuerdo a los
indicadores definidos, con corte al 30 de junio del afio en curso, siendo condicion
necesaria la entrega oportuna de los informes financieros sefialados en la clausula
séptima.

RESULTADO DE LA EVALUACION ENTREGA DE RECURSOS

Cumplimiento menor a 50 % Entrega de recursos proporcional al cumplimiento

Cumplimiento mayor a 50 % Sin reliquidacion




Para efectos de evaluar el programa, el municipio debera enviar dentro de los primeros
20 dias corridos de cada mes, a la Direccién de Servicio de Salud, la siguiente
informacion, en planillas electronicas de acuerdo a orientaciones programdticas o

directrices técnicas entregadas:

1. ANEXO N° 1,2,3: “Matriz de indicadores del Programa de Apoyo al Desarrollo
Biopsicosocial en la Atencion Primaria”, cuya copia se adjunta al presente

convenio y se entiende formar parte de él para todos los efectos legales; y

2. Rendicion financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicion de la Direccion del Servicio de Salud Vifa del Mar—Quillota.

La Informacion debera ser enviada al referente de Programa del Servicio de Salud Enf.

Maria Angélica Baeza Reveco al correo electronico maria.baeza@redsalud.gov.cl

QUINTA: Sera responsabilidad de la |I. Municipalidad, velar por la correcta inversion de
los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo anterior,
independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de
exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de las

revisiones que pudiese efectuar.

Asimismo la “Municipalidad” debera efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas correspondientes.
Asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias referidas del presente Programa
Asimismo, se compromete a implementar y otorgar las prestaciones que correspondan a
la atencién primaria, sefialadas en el “Programa de Apoyo al Desarrollo Bio-Sicosocial en

las Redes Asistenciales”, para las personas validamente inscritas en la comuna.

SEXTA: En caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos destinados por el
Servicio para los efectos de este convenio, debera asumir el mayor gasto que involucre

su ejecucion. Sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera del presente convenio.

SEPTIMA: El Servicio requerira a la “Municipalidad” los datos e informes relativos a la
ejecucion del presente convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso,
pudiendo efectuar una constante supervisidn, control y evaluacion del mismo. Conforme a
lo establecido en la Resolucién N° 759 de 2003 de la Contraloria General de la Republica,
la Municipalidad debera rendir cuenta de las sumas recibidas por concepto de este
Convenio.

M



OCTAVA: El Servicio verificara la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través
de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual aprobado por la

Direccién del Servicio.

NOVENA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora a la
Enfermera Sra. Maria Angélica Baeza Reveco, quien tendré como funcion principal
actuar como referente técnico de este Servicio respecto de la I. Municipalidad y del
Ministerio de Salud, ademas de velar por la correcta ejecucion y adecuado cumplimiento
de las obligaciones asumidas por las partes. La |. Municipalidad notificara al Servicio de
Salud de la persona que actuara como referente técnico dentro del plazo de cinco dias

contados desde la fecha de suscripcion del presente convenio.

DECIMA: E presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de diciembre de 2012.

UNDECIMA: EI presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, y uno en el de la | Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Sagua,

Directora del Servicio de Salud Vifa del Mar — Quillota, para celebrar convenios estan

contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N°18.469 y
N°18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2005 y N°123/2010, ambos
del Ministerio de Salud. La personeria de Don Nicolas Cox Urrejola, llustre Municipalidad
de Zapallar consta en el Rol N° 1063/08 de fecha 24/11/08 del Tribunal Electoral de
Valparaiso.

[

D. NICOLASICOX URREJOLA A B MARGARITA ESTEFAN SAGUA
A ALCALDE ~—DIRECTORA | —
I. MUNICIPALIDAD DE 2APALLAR S.S. VINA DEL MAR-QUILLOTA
|

\

\

DRA.EES/DR.FAB/KLG.GAF/GAR/RSM ;!
S l. MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR

OFICINA PARTES
16 MAY 2012

FOLIOAZASA ReG_323. |
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SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR-QUILLOTA

CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-QUILLOTA
E

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR

PROGRAMA DESARROLLO DEL RECURSO HUMANO DE ATENCION
PRIMARIA MUNICIPAL, COMPONENTE: CAPACITACION FUNCIONARIA

En Vifa del Mar, a 23 de enero de 2012, entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-
QUILLOTA, persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle Von Schroeders
N°392, Vifia del Mar, representado por su Directora DRA. ELBA MARGARITA ESTEFAN
SAGUA, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD
DE ZAPALLAR, persona juridica de derecho publico domiciliada en German Riesgo N°
399 Zapallar, representada por su Alcalde SR. NICOLAS COX URREJOLA, de ese
mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio,

que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual
podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se
impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el
articulo 49".

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de Salud
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el

Ministerio de Salud dictara la correspondiente Resolucion”.

SEGUNDA: E! Ministerio de Salud, ha implementado el Programa Desarrollo de Recursos
Humanos en Atencién Primaria Municipal, cuyo objetivo es continuar con la formacion de
funcionarios de la Atencidon Primaria, entrenados y capacitados en los aspectos centrales
del Modelo de Atencién Integral en Salud con enfoque Familiar, Comunitario y en Red,
que sean capaces de consolidar el proceso de implementacion del Modelo de Atencion
Integral, liderar su expansion en todos los Establecimientos del pais y aumentar la
resolutividad de ellos. El cual ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 46 de fecha 07
de febrero de 2011 y por Resolucion Exenta N° 25 de fecha 13 de enero de 2012, el cual

distribuye los recursos para el Programa, ambos del Ministerio de Salud.




TERCERA: Conforme lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, a
través del Servicio conviene en transferir a la “Municipalidad”, en su calidad de entidad
administradora de salud municipalizada, los recursos destinados a implementar el
Programa Desarrollo del Recurso Humano de Atencion Primaria Municipal, Componente
Capacitacion Funcionaria.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio conviene en transferir a la
“Municipalidad”, la suma de $1.174.606 (un millon ciento setenta y cuatro mil
seiscientos seis pesos), para alcanzar el proposito y cumplimiento de las estrategias

conforme al programa establecido por el Ministerio de Salud.

El Municipio se compromete a utilizar los recursos obtenidos en los siguientes objetivos

especificos:

- Facilitar la actualizacion de los funcionarios de la Atencion Primaria Municipal en
contenidos técnicos y practicos para que adquieran conocimientos y desarrollen
nuevas destrezas de manera eficiente, en un marco de mejoramiento continuo.

- Reconocer y apoyar proyectos de capacitacion de los Departamentos de Salud

Municipal que contribuyan a la educacién continua de funcionarios.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en dos cuotas. La primera de un 60%, una vez tramitada la respectiva resolucion
aprobatoria del presente convenio y, bajo la condicion de haber recepcionado los recursos
financieros en el Servicio. La segunda cuota de un 40% en el mes de octubre de 2012 y
sujeto a la aprobacion de los siguientes indicadores contenidos en Ficha Rendicion
Realizacién de Actividades y Ejecucion de Gastos, la cual se le enviara via correo

electronico:

1. Informe del gasto realizado por curso de capacitacion, incluidos en el Plan Anual
de Capacitacién, aprobados por el Servicio.

2. Informe final de la capacitacion planteada en el plan de capacitacion aprobado por
el Servicio, ejecutada a través del informe que incluya los antecedentes de la ficha

de evaluaciéon de capacitacion.

Sin perjuicio de lo anterior, la comuna debera enviar mensualmente informe de Rendicion
financiera conforme al “Manual de Procedimientos de Rendicion” de la Direccion del

Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota.

Asimismo, las partes estipulan que en el evento de no acreditarse el correcto e integro
uso de los recursos segun las rendiciones de cuentas a los meses de septiembre y
diciembre del afio 2012, se procederda a la devolucion o reembolsos de los fondos
entregados conforme el presente convenio, en el plazo que fije el referente técnico al
efecto. Transcurrido el citado plazo el Municipio autoriza expresamente y faculta al
Servicio para retener o descontar los recursos no ejecutados en las transferencias

corrientes.

Y




La informacion debera ser remitida a la Referente del Programa Capacitacion APS del
Servicio de Salud, Margarita Isabel Astudillo Figueroa, via correo electrénico
margarita.astudillo@redsalud.gov.cl

QUINTA: Sera responsabilidad de la I. Municipalidad, velar por la correcta inversion de
los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este Convenio. Lo anterior,
independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de
exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de las

revisiones que pudiese efectuar.

Asimismo la “Municipalidad” debera efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas correspondientes.

Asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias referidas del presente Programa.

SEXTA: En caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos destinados por el
Servicio para los efectos de este Convenio, debera asumir el mayor gasto que involucre

su ejecucion. Sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera del presente Convenio.

SEPTIMA: E! Servicio requerira a la “Municipalidad” los datos e informes relativos a la
ejecucion del presente Convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso,
pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del mismo. Conforme a
lo establecido en la Resolucion N° 759 de 2003 de la Contraloria General de la Republica,
la Municipalidad debera rendir cuenta de las sumas recibidas por concepto de este

Convenio.

OCTAVA: El Servicio verificara la correcta utilizacién de los fondos traspasados a traves
de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual aprobado por la

Direccion del Servicio.

NOVENA: E| Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora a D.
Margarita Isabel Astudillo Figueroa, quien tendrd como funcion principal actuar como
Referente Técnico de este Servicio respecto de la |. Municipalidad y del Ministerio de
Salud, ademas de velar por la correcta ejecucion y adecuado cumplimiento de las
obligaciones asumidas por las partes. La I. Municipalidad notificara al Servicio de Salud
de la persona que actuara como Referente Técnico dentro del plazo de ocho dias

contados desde la fecha de suscripcion del presente convenio.

DECIMA: El presente convenio tendra vigencia desde el 1° de enero de 2012 y hasta el
31 de diciembre del 2012.




UNDECIMA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio, las partes

prorrogan competencia ante los Tribunales de Justicia de la Ciudad de Vifia del Mar.

DUODECIMA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares originales, quedando uno

en poder del Servicio de Salud, y uno en la I. Municipalidad.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Sagua,
Directora del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota, para celebrar convenios estan
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N°18.469 y
N°18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2005 y N°123/2010, ambos
del Ministerio de Salud. La personeria del Alcalde de la llustre Municipalidad de Zapallar
Sr. Nicolas Cox Urrejola, consta en el Rol N° 1063/08 del 24 de Noviembre del 2008 del
tribunal electoral.
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