Republica de Chile
I. Municipalidad de Zapallar
Secretaria Municipal

DECRETO DE ALCALDIA N° 3.582/2012./

ZAPALLAR, 29 de Agosto de 2012. /
VISTOS:

LOS ANTECEDENTES: Las facultades que me confiere la Ley N° 18.695 de 1988 “Organica
Constitucional de Municipalidades”, Sentencia de Proclamacién 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 Resolucién Exenta N° 4280 fe fecha 13 de Agosto de 2012,/ emitida por la Directora S.S. Vifia del
Mar-Quillota. ~

e Convenio Programa de Imagenes Diagnosticas en APS, suscrito entre el Servicio de Salud ViAa
del Mar-Quillota y la llustre Municipalidad de Zapallar, con fecha 26 de Marzo de 2012.

DECRETO:

APRUEBASE CONVENIO PROGRAMA DE IMAGENES DIAGNOSTICAS E APS/de fecha
26 de Marzo de 2012, suscrito entre el Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, fepresentado por
su Directora Dra. Elba Margari}a Estefan Sagua,/ambos domiciliados en Calle Von Schroeders N°
392, Comuna de Vifia del Mar/y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR, fepresentada por
su Alcalde (S)/don ELIECER FUENZALIDA CORNEJO,.Ambos domiciliados en Calle German
Riesco N° 399, Comuna de Zapallar.

Se adjunta convenio el cual forma parte integrante del presente decreto. /

" ANOTESE,

i

. NICOLAS COX URREJOLA
Secretario Muni¢ipal X Alcalde

\

| /.’.
C: DECRETOS/D.A. 3582.201 2.

DISTRIBUCION:

1. Depto. Salud.

2. Oficina de Transparencia.

3. Administracion y Finanzas.

4, Recursos Hurmanos

5; Unidad de Cofitrol.

6.- /7 ARCHIVO: SECRETARIA MUNICIPAL.
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RESOLUCION EXENTA N

VINA DEL MAR, 13 A50.2912

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administracion 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 N° 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 Atencién Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N2 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resolucién N° 1600/2008,
de Contradloria General de la Repiblica, que fija Normas sobre Exencién 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
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:

1.-

Los principios orientadores de la Reforma de Salud, gque apuntan a la
equidad, participacién, descentralizacion y satisfaccion de los usuarios, los
cuales deben ser cumplidos por el Servicio de Salud ViAa del Mar-Quillota, las
prioridades programadticas emanadas del Ministerio  de Salud, Ila

modernizacion de la Atencidén Primaria de Salud que implica su




incorporacion como darea y pilar relevante del proceso de cambio a un
nuevo modelo de atencidon en el sistema publico de salud, mejorando la
accesibilidad, oportunidad y calidad técnica de la atencidn que se entrega
en los establecimientos de Atencidon Primaria de Salud, en sus aspectos
promocionales, preventivos, curativos y de rehabilitacion, con un enfoque de

Salud Familiar y Comunitario.

2.- Que en el marco de la Reforma de Salud, el Ministerio de Salud ha
establecido el Programa de Imagenes Diagnésticas en Atencion Primaria de
Salud, el cual fue aprobado por la resoluciéon exenta N2 384 de fecha 27 de

enero de 2012, del Ministerio de Salud.

3.- Que por resolucion exenta N2 35 del 21 de enero del 2012, la cual fue
modificada por la resoluciéon exenta N2 405 de fecha 09 de febrero de 2012
ambas del Ministerio de Salud, se distribuyeron los recursos del referido
programa.

4.- 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 Zapallar, los recursos destinados a financiar las

actividades del Programa de Imagenes Diagnosticas en Atencién Primaria
de Salud.

5.- El Convenio suscrito con fecha 26 de marzo de 2012, entre el Servicio de
Salud Vifa del Mar-Quillota y la I. Municipadlidad de Zapallar, en virtud del
cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa de
Imagenes Diagndsticas en Atencién Primaria de Salud”.

RESUELVO:

1.-  APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 26 de marzo de 2012, entre el
Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota y la |. Municipalidad de Zapallar, en
virtud del cual la I. Municipalidad se compromete a desarroliar el “Programa
de Imagenes Diagnésticas en Atencion Primaria de Salud”.
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2.- CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucidon Exenta N2 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 marzo de 2012 entre el Servicio de Salud Viiia del Mar-
Quillota, persona juridica de derecho puablico domiciiado en calle Von
Schroeders N° 392, representado por su Directora Dra. Elba Margarita Estefan
Sagua, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de
Zapadliar, persona juridica de derecho publico domiciliada en German Riesco N©
399 Zapadllar, representada por su Alcalde don D. Nicolds Cox Urrejola, de ese
mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un

convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la ley N° 19.378, en su arficulo 56 establece que el
aporfe 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 la municipalidad, su financiamiento serd

incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49",

Asimismo, el decreto supremo N° 132 de 27 de diciembre de 2010 del Ministerio de
Salud reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla, al seAalar "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 Saiud y de
la modernizacion de la  Atencidn Primaria e incorporando a la Atencién Primaria
de Salud como drea y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo
modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de salud Vina del
Mar Quillota conviene en asignar a la  Municipalidad recursos destinados a
financiar el Programa de Imagenes Diagndsticas en APS

El referido Programa ha sido aprobado por resolucion exenta N° 384 de fecha 27
de enero de 2012, y los recursos asignados a través de resoluciéon exenta N° 35 de
fecha 13 de enero de 2012 y modificada por resolucion exenta N@ 405 de fecha
09 de febrero de 2012, todas del Ministerio de Salud, que han sido distribuidos por
la Direccion de Atencién Primaria del Servicio de acuerdo a los criterios técnicos

definidos al efecto.
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TERCERA: Conforme lo senalado en las clausulas precedentes el Ministerio de
Salug, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos

destinados a financiar la ejecucion de los siguientes componentes:

a. Componente 1: Deteccidn precoz y oportuna de cancer de mama
en etapas |yl

b. Componente 2: Deteccidon precoz y oportuna de displasia de
cadera en ninos y ninas de 3 meses

c. Componente 3: Deteccion precoz y oportuna de patologia biliar y
cancer de vesicula

De acuerdo a las condiciones técnicas establecidas por el referente técnico del
Servicio de Salud segin programa aprobado por el Ministerio de Salud. Las cuales
se ejecutaran en los establecimientos de Atencién Primaria dependiente de la

Municipalidad.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar
a la Municipdlidad durante el afo 2012, la suma de $ 2.548.232 (dos millones
quinientos cuarenta y ocho mil doscientos treinta y dos pesos) para la ejecucion y

cumplimiento de los componentes sefialados en la clausura anterior.

La Municipalidad se compromete a cumplir las acciones sefaladas por éste
instrumento para ejecutar estrategias  especificas y se compromete q
implementar y otorgar las prestaciones senaladas en el Programa para las
personas validamente inscritas en la comuna.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en 2 cuotas, la primera, correspondiente al 60 % del total asignado una vez
tramitada la resolucidén aprobatoria de este convenio, y bagjo la condiciéon se
hayan recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuotaq,
correspondiente al 40 % restante se transferird una vez rendida y aprobada la

rendicidon de cuentas de la cuota anterior en el mes de octubre.

Para hacer efectivo el traspaso de Ia cuota, el municipio el dia 12 de cada mes, o
dia habil siguiente, del mes a rendir, deberd enviar a la Direccidn de Servicio de
Salud, en planillas electrénicas de acuerdo a orientaciones programaticas o

directrices técnicas entregadas, la siguiente informacion:

1) N® de personas atendidas segln componentes comprometidos en el

presente convenio. Se deberd informar el nimero de personas atendidas

o



2)

3)

4)

5)

6)

7

8)

?)

en el periodo y el fotal acumulado durante el afo, por cada

establecimiento y su consolidado.

N2 de Mamografias solicitadas en mujeres entre 25 y 49 afos redlizadas en
el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna, de acuerdo a criterio del referente técnico del Servicio.

N® de Mamografias solicitadas en mujeres entre 55 y mas anos realizadas
en el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna.

N¢ de Mamografias realizadas en mujeres entre 25 y 49 anos redlizadas en
el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna.
N® de Mamografias realizadas en mujeres entre 55 y mas anos redlizadas en

el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna.

N° de mujeres con informe de mamografia Bl RADS 4, 5 y 6 en el Programa

N°® de mujeres de 35 a 49 afios y de 50 a 59 afos con examen de
mamografia vigente

N° de ecotomografia mamaria realizada en el programa a mujeres de 35y

mas anos con indicaciéon de examen

N° de ecotomografia mamaria solicitadas en el programa a mujeres de 35
y mas anos

10) N° de nifos y nifas de 3 meses con radiografias de cadera redlizadas

11)N° de Ecotomografias abdominales realizadas en el programa a personas

de 35y mds anos
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12) N° de Ecotomografias abdominales solicitadas en el programa a personas

de 35y mas anos

13) N° de ecotomografia abdominal realizadas en el programa a personas de

35y mas anos con resultado de litiasis biliar

14) Listado con indicacién de nombre, RUT, y fecha de nacimiento de
personas afendidas por este programa a los cuales se les ha otorgado
algunos de los componentes incluidos en el programa, separados por

componente y por periodo a evaluar

15) Rendicion financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicion” de la Direccién del Servicio de Salud ViAa del Mar-Quillota.

La informacion  deberd ser remitida al referente del Programa del Servicio de
Salud: Gerardo Arriagada, al correo electrénico

gerardo.ariagada@redsalud.gov.cl, con copia a Alexandra  Corail,

alexandra.corail@redsalud.gov.cl

QUINTA: EI Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para

financiar las siguientes actividades y metas:

N* ggﬂﬁ“oﬁmm ACTIVIDAD META N¢ | MONTO ($)
1 | COMPONENTENe1.1 | MEMO FMP (0 | 829.786
1 | COMPONENTEN®1.2 | Memo 35y mas | 34 492.014
1 COMPONENTE N° 1.3 | Eco Mama 18 217260
TOTAL COMPONENTE N2 1 ($) 1.539.060
2 COMPONENTE N° 2.1 | Rx Cadera 27 141.372
TOTAL COMPONENTE Ne 2 ($) 141.372
3 COMPONENTE N2 3.1 | Eco Abdominal | 50 867.800
TOTAL COMPONENTE Ne 3 ($) 867.800
TOTAL PROGRAMA ($) 2.548.232




SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del presente convenio, para
conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de cada componente del

programa con el propodsito de mejorar su eficiencia y efectividad.

A continuacion de acuerdo al siguiente cuadro, se definen los indicadores a

través de los cuales se evaluard el presente convenio:

Cumplimiento del componente N2 1.

Mamografia realizada a grupos de mujeres de (35 a 49 afnos MAS 55 y mds anos) y

de 50 a 54 anos

Nombre
indicador

1. Demanda de

Numerador

(N° de
mamografias
realizadas a
mujeres de 35 a
49 MAS N¢ de
mamografias
redlizadas a

mujeres de 55 y

Denominador

/N°
mamografias
solicitadas a
mujeres de 35
a 49 anos MAS
N® de
mamografias
solicitadas a

de

mamografia ) - .

resuelta  por mas anos en el mujeres de*55 y

el Programa. programa mas anos )*100
(N° de | /N° de
mamografias mamografias
realizadas a | solicitadas a
mujeres de 50 a | mujeres de 50
54 anos en el | a54 aros)*100
programa

2. Cumplimiento | (N° de | /N° de

de la | Mamografias mamografias

actividad redlizadas en el | comprometidas

programada | programa a | a mujeres de 35

mujeres de 35 a
49 afos MAS N
de mamografias
realizadas a
mujeres de 55 y
mas anos en el
programa

MAS N¢ de
mamografias
realizadas a
mujeres de 55 y
mas anos en el
programa ) *
100

(N°
Mamografias
redlizadas en el
programa a
mujeres de 50 a
59 anos

de

/N°®
mamografias
comprometidas
a mujeres de 50
a 59 anos ) *
100

de




3. Mujeres con | (N° mujeres con | /N¢ Total de

mamografias | informe de | mujeres que se
informadas mamografia Bl | redliza

Ccomo Bl | RADS 4, 5y 6 en | mamografia en
RADS 4,5y 6 | el Programa. el programa ) *
en el 100

Programa.

4. Cobertura de | (N® de mujeres | N® total de
mujeres entre | de 35 a 49 anos | mujeres

35 a 49 ahos |y de 50 a 59| inscritas e}
y entre 50 a | anos con | beneficiarias
59 anos con | examen de | validada  por
mamografia [ mamografia Fonasa entre 35
vigente! vigente, a 49 anos y
50 a 59 anos)*
100

Ecotomografia mamaria

Nombre Numerador Denominador

indicador

(N° de Eco | /N° total de

1. Demanda de | tomografia €co
ecotomografi | mamaria realizadas | tomografia
a mamaria | en el programa a | mamaria
resuelta  por | mujeres de 35 y|solicitadas a
el Programa. [més afos  con | mujeres de 35

indicacion y mdas anos) *
100
(N° de | /N° de eco
Ecotomografia tfomografia
2. Cumplimiento | mamaria mamaria
de la | redlizadas  en el | comprometidas
Actividad programa a|en mujeres de
comprometid | mujeres  de 35 y | 35y mas anos) *
a mas anos con | 100
indicaciéon

Cumplimiento del Componente N2 2.

Radiografia de cadera

Nombre Numerador Denominador Medio
indicador verificacion
Deteccidon  de (N® de nifos y nifas /Pobloqién .de 3 | SIGGES (*)
displasia do de. 3 meses con meses |_r1s§:r|To O | Poblacién
R — on | radiografias de | beneficiaria inscripta~ ©
o o cadera realizadas validada POr | beneficiaria
NINoSs y niNnas de Fonasa)*100 J
3 meses validada por
Fonasa

! mamografia vigente de 3 aros




(N® de nifos y ninas | N® de nihos u | SIGGES (*)

2. de 3 meses con | ninas de 3 Registro  del
Cumplimiento radiografias de | meses con | Programa
de la actividad | cadera realizadas) radiografias de

cader
comprometidas)

comprometida

Cumplimiento del Componente N2 3,

Ecotomografia abdominal

Nombre Numerador Denominador
indicador
(N° de Eco [ /N° total de
1. Demanda de | fomografia eco tomografia
eco abdominal abdominal
tomografia redlizadas en el | solicitadas a
abdominal programa a | personas de 35
resuelta por el | personas de 35 y|y mdas anos) *
Programa. mMAas anos 100
(N° de eco|/N° de eco
. tomografia tfomografia
2 ggmphmlemcI)O abdominal obdominol_
Actividad redlizadas en el | comprometidas
comprometid programa a | a personas de
q personas de 35 y |35y mas anos)
mMas anos *100
(N° de | /N° de
ecotomografia Ecotomografia
3. Ecotomografia obdpminol obqominol
' abdominal redlizadas en el | redlizadas en el
con resultado | Pregrama a | programa a
de litiasis biliqr | PSSONas _de 35 y | personas de 35
mas anos con|y mas anos)
resuifado de litiasis | *100
biliar

La evaluacion del programa se efectuard trimestralmente, (meses Junio, Octubre
y Diciembre), conforme a un programa anual de actividades por componente, el
cual deberd 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 contrato.

A fin de ajustar 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 programacion acordada podrd establecer un cumplimiento
de la meta inferior al 60% en la evaluaciéon del mes de agosto, para cada uno de

los componentes del programa.

Porcentaje Porcentaje de

cumplimiento de Metas | Descuento de

por componente recursos 2° cuota de
40%

60 % 0%

Entre 50% y 59.9 % 50 %

Entre 40% y 49.9% 75%

Menos del 40% 100%

SEPTIMA: 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 Ias atribuciones que le competen al Servicio, en
el senfido de exigir oportunamente la rendicién de cuentas de los fondos

entregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

OCTAVA: La “Municipalidad” debera efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia y eficiencia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes, asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias

definidas e informadas por el Referente Técnico del Servicio.

NOVENA: EI Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, podra requerir a la
Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del programa con los
detalles y especificaciones que se estime del caso, en conformidad a lo
establecido en la Resolucién N2 759 de 2003, de Contraloria General de la
Republica, pudiendo ejecutar una constante supervision, control y evaluacion del
mismo, disponiendo de un sistema de registros que permita la evaluacion control y
monitoreo de las actividades con indicadores confiables, de facil recoleccion y
manejo a nivel local.

DECIMA: i Servicio verificard la correcta utilizacién de los fondos tfraspasados a
fravés de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa  anual

aprobado por la Direccion del Servicio.
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UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administrador y
coordinador a Gerardo Arriagada correo electronico

gerardo.armagada@redsalud.gov.cl, quien tendrd como funcidn principal actuar

como referente técnico de este servicio respecto de la |. Municipalidad y del
Ministerio de Salud ademds de velar por la corecta ejecucién y adecuado
cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes. La |. Municipalidad
nofificard 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.

DUODECIMA: £l presente convenio tiene vigencia hasta el 31 de diciembre de
2012.

DECIMO TERCERA: En el caso que la Municipalidad, se excediese de los fondos
destinado por el Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota, para los efectos de este

convenio, ésta deberd asumir el mayor costo que involucre su ejecucion.

DECIMO CUARTA: EI presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno

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

DECIMO QUINTA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio

las partes prorrogan competencia para anfe los Tribunales de Justicia de Ia
ciudad de Vina del Mar.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Sagua,
Directora del Servicio de Salud ViAa 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 N® 2763/79 y de las Leyes
N®18.469 y N© 18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N2 140/2005 y N°
123/2010, ambos del Ministerio de Salud. La facultad de Don Nicolas Cox Urrejolq,
llustre Municipalidad de Zapallar consta en el Rol N2 1063/08 de fecha 24/11/08
del Tribunal Electoral de Valparadiso.
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TRANSFIERASE, a la |. Municipalidad de Zapallar, la suma de $2.548.232- (dos

millones quinientos cuarenta y ocho mil doscientos treinta y dos pesos).

Estos recursos seran transferidos por el Servicio de Salud Viia del Mar-Quillota,

en representacion del Ministerio de Salud, en dos cuotas.

La primera cuotq, 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 implementaciéon de las actividades
destinadas al cumplimiento de los objetivos sefialados en el convenio, y bagjo

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

La segunda cuota, correspondiente al 40% restante del total de recursos, se
traspasard en el mes de octubre sujeta a la evaluacion de cumplimiento de
indicadores y metas, una vez aprobada la rendicion de cuentas de la cuota

anterior.

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

DECLARESE, en caso de que la “Municipdlidad” 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 Ia clausula primera

del presente convenio.

REQUIERASE, a la |. 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 evaluacién
del mismo.

REQUIERASE, a la |, Municipalidad de Zapallar cuenta de las sumas recibidas
por este Programa u su inversién, conforme a lo establecido en la Resolucion
Exenta N2 759 de 2003, de Contraloria General de la Republica.

ESTABLECESE, que los fondos fransferidos a la Municipalidad sdlo podran ser
destinados al cumplimiento de las actividades y metas establecidas en Ia
clausula quinta del convenio que por este acto se aprueba.
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Q.-

10.-

11.-

12.-

ESTABLECESE, como administrador y coordinador del Servicio de Salud de
Vina del Mar-Quillota, a Gerardo Arriagada Ferndndez, quien tendrG como
funcién 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.

REQUIERASE, a la I. Municipalidad de Zapadllar 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 fraspasados  por

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

IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucién al

subftitulo N2 24 del presupuesto del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota.

\

==,

EFAN SAGUA

S. S. VINA DEL MAR - QUILLOTA

DRA.EMES/IDRWFAB./KN.GAF /ACP/CTP./ctp

DISTRIBUCION:
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Subdireccién de RRFF y Financieros S.8.V.Q.
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Of. de Partes S.S.V.Q. e b
‘::‘_f_'_'—_ h‘\h""'
B e 7
MINISTRO DE FE

S.S. VIRA DEL MAR - QUILLOTA

. MUNICIPALIDAD DE ZAPALLAR
OFICINA PARTES

27 AGO 2012
FoLo 14 Zbres. &




SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR-QUILLOTA

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

(PROGRAMA DE IMAGENES DIAGNOSTICAS EN APS)

En Vina del Mar a 26 de marzo de 2012 entre el Servicio de Salud Vifia del Mar-
Quillota, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Von Schroeders
N° 392, 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
Zapallar, representada por su Alcalde (S) don D. Eliecer Fuenzalida Cornejo, de
ese mismo domicilio, en adelante Ia “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un

convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencién 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 la municipalidad, su financiamiento sera Incorporado
a los aportes establecidos en el articulo 49"

Asimismo, el decreto supremo N° 132 de 27 de diciembre de 2010 del Ministerio
de Salud reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla, al sefalar

"para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccién de los
Usuarios, de las prioridades programaticas emanadas del Ministerio de Salud y de
la modernizacién de la Atencién Primaria e incorporando a la Atencién Primaria
de Salud como area vy pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo
de atencion, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de salud Vifia del Mar

Quillota conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a financiar el

Programa de Imagenes Diagnésticas en APS
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El referido Programa ha sido aprobado por resolucion exenta N° 384 de fecha 27
de enero de 2012, y los recursos asignados a través de resolucién exenta N° 35
de fecha 13 de enero de 2012 y modificada por resolucién exenta N° 405 de fecha
09 de febrero de 2012, todas del Ministerio de Salud, que han sido distribuidos por
la Direccion de Atencién Primaria del Servicio de acuerdo a los criterios técnicos

definidos al efecto.

TERCERA: Conforme lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de
Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos

destinados a financiar la ejecucion de los siguientes componentes:

a. Componente 1: Deteccion precoz y oportuna de cancer de mama en
etapas | y Il

b. Componente 2: Deteccion precoz y oportuna de displasia de cadera
en nifios y ninas de 3 meses

c. Componente 3: Deteccion precoz y oportuna de patologia biliar y
cancer de vesicula

De acuerdo a las condiciones técnicas establecidas por el referente técnico del
Servicio de Salud segun programa aprobado por el Ministerio de Salud. Las cuales
se ejecutaran en los establecimientos de Atencion Primaria dependiente de la

Municipalidad.

CUARTA: EI Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en
asignar a la Municipalidad durante el afio 2012, la suma de $ 2.548.232 (dos
millones quinientos cuarenta y ocho mil doscientos treinta y dos pesos) para la

ejecucion y cumplimiento de los componentes sefalados en la clausura anterior.

La Municipalidad se compromete a cumplir las acciones sefaladas por éste
instrumento para ejecutar estrategias especificas y se compromete a implementar

y otorgar las prestaciones sefaladas en el Programa para las personas
validamente inscritas en la comuna.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio
de Salud, en 2 cuotas, la primera, correspondiente al 60 % del total asignado una
vez tramitada la resolucién aprobatoria de este convenio, y bajo la condicion se
hayan recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuota,
correspondiente al 40 % restante se transferira una vez rendida y aprobada la

rendiciéon de cuentas de la cuota anterior en el mes de octubre.
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Para hacer efectivo el traspaso de la cuota, el municipio el dia 12 de cada mes, o

dia habil siguiente, del mes a rendir, debera enviar a la Direcciéon de Servicio de

Salud, en planillas electrénicas de acuerdo a orientaciones programaticas o

directrices técnicas entregadas, la siguiente informacion:

1)

3)

4)

6)

7)

8)

9)

N° de personas atendidas segun componentes comprometidos en el
presente convenio. Se debera informar el niumero de personas atendidas
en el periodo y el total acumulado durante el afio, por cada establecimiento

y su consolidado.

N° de Mamografias solicitadas en mujeres entre 25 y 49 afos realizadas en
el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna, de acuerdo a criterio del referente técnico del Servicio.

N°® de Mamografias solicitadas en mujeres entre 55 y mas anos realizadas
en el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna.

N° de Mamografias realizadas en mujeres entre 25 y 49 afios realizadas en

el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por
comuna.

N° de Mamografias realizadas en mujeres entre 55 y mas afos realizadas

en el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por
comuna.

N° de mujeres con informe de mamografia Bl RADS 4, 5y 6 en el Programa

N° de mujeres de 35 a 49 afios y de 50 a 59 afios con examen de

mamografia vigente

N° de ecotomografia mamaria realizada en el programa a mujeres de 35y
mas anos con indicacion de examen

N°® de ecotomografia mamaria solicitadas en el programa a mujeres de 35y
mas anos

10) N° de nifios y nifias de 3 meses con radiografias de cadera realizadas

11)N° de Ecotomografias abdominales realizadas en el programa a personas

de 35 y mas afios




12) N° de Ecotomografias abdominales solicitadas en el programa a personas

de 35 y mas anos

13) N° de ecotomografia abdominal realizadas en el programa a personas de

35 y mas afios con resultado de litiasis biliar

14) Listado con indicacion de nombre, RUT, y fecha de nacimiento de
personas atendidas por este programa a los cuales se les ha otorgado
algunos de los componentes incluidos en el programa, separados por

componente y por periodo a evaluar
15) Rendicién financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicién” de la Direccion del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.

La informacion debera ser remitida al referente del Programa del Servicio de

Salud: Gerardo Arriagada, al correo electrénico gerardo.arriagada@redsalud.gov.cl,

con copia a Alexandra Corail, alexandra.corail@redsalud.gov.cl

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para
financiar las siguientes actividades y metas:

o COMPONENTE ACTIVIDAD | METAN® | MONTO ()
1 COMPONENTE Ne 1.1 gﬂgagﬁﬁ%SE}MP (50 a - 829.786
1 COMPONENTEN°1.2 | Memo 35 y_mé-s_” 34 492.014
1 COMPONENTE N° 1.3 | Eco Mama 18 217.260
TOTAL COMPONENTE Ne 1 ($) 1.539.060
2 ‘ COMPONENTEN®2.1 | Rx Cadera ( 27 141.372
TOTAL COMPONENTE N° 2 ($) 141.372
3 ' COMPONENTE N° 3 1 [| Eco Abdominal Jl 50 867.800
TOTAL COMPONENE N° 3 ($) 867.800
TOTAL PROGRAMA ($) 2.548.232

SEXTA: E! Servicio evaluara el grado de cumplimiento del presente convenio,
para conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de cada componente del

programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.




A continuacion de acuerdo al siguiente cuadro, se definen los indicadores a través

de los cuales se evaluara el presente convenio:

Cumplimiento del componente N° 1.

Mamografia realizada a grupos de mujeres de (35 a 49 afios MAS 55 y mas afios)

yde 50 a 54 afos

Nombre
indicador

1. Demandade
mamografia
resuelta por el
Programa.

Numerador

(N° de mamografias
realizadas a mujeres
de 35 a 49 MAS N°
de mamografias
realizadas a mujeres
de 55 y mas afios en
el programa

Denominador

IN° de
mamografias
solicitadas a

mujeres de 35 a
49 afios MAS N°
de mamografias
solicitadas a
mujeres de 55 y
mas afios )*100

(N° de mamografias
realizadas a mujeres
de 50 a 54 afios en
el programa

IN® de
mamografias
solicitadas a

mujeres de 50 a
54 afios)*100

2. Cumplimiento
de la actividad
programada

(N° de Mamografias
realizadas en el
programa a mujeres
de 35 a 49 afos
MAS Ne de
mamografias

realizadas a mujeres
de 55 y mas afios en
el programa

IN® de
mamografias

comprometidas a
mujeres de 35
MAS N° de
mamografias

realizadas a
mujeres de 55 y
mas afos en el
programa ) * 100

(N° de Mamografias
realizadas en el
programa a mujeres
de 50 a 59 afios

IN® de
mamografias
comprometidas a
mujeres de 50 a
59 afios ) * 100

3. Mujeres con

(N° mujeres con

/IN®  Total de

mamografias informe de mujeres que se
informadas mamografia Bl RADS | realiza

como Bl RADS | 4,5y6enel mamografia en el
4, 5y 6 en el | Programa. programa ) * 100
Programa.

4. Cobertura de

(N° de mujeres de 35 a

N total de mujeres

mujeres  entre | 49 afos y de 50 a 59 inscritas o

35 a 49 afos y| anos con examen de beneficiarias

entre 50 a 59| Mamografia vigente. validada por

anos con Fonasa entre 35 a
mamografia 49 afos y. .
\ngentei 50 a 59 anOS) 100

! mamografia vigente de 3 afios




Ecotomografia mamaria
Nombre
indicador
Demanda de | (N°

Numerador

de Eco tomografia

Denominador

IN°® total de eco

mamaria realizadas en el
programa a mujeres de
35 y mas afos con
indicacién

2. Cumplimiento
de la Actividad
comprometida

ecotomografia | mamaria realizadas en el | tomografia
mamaria programa a mujeres de | mamaria
resuelta por el | 35 y mas afos con | solicitadas a
Programa. indicacion mujeres de 35 y
mas anos) * 100
(N° de Ecotomografia | /N° de eco

tomografia
mamaria
comprometidas
en mujeres de 35
y mas afios) * 100

Cumplimiento del Componente N° 2.

Radiografia de cadera

comprometida

cader
comprometidas)

Nombre | Numerador ‘ Denominador | Medio
indicador | verificacion
. (N° de nifios y nifias de | /Poblacion de 3 | SIGGES ™
Detecc!on = 3 meses con | meses inscrita | Poblacion
displasia de x radiografias de cadera|o beneficiaria inscripta 0
;an‘?s;ass dznsnmos realizadas validada* por berjeficiaria
meses Fonasa)*100 validada  por
Fonasa
(N° de nifios y nifias de | N° de nifos u | SIGGES ™
- 3 meses con [nifias de 3 | Registro del
gécl:au r:cglingto radipgrafias de cadera meses con Proggrama
realizadas) radiografias de

Cumplimiento del Componente N° 3.

rafia abdominal
Numerador

Ecotomog
Nombre
indicador

(N° de Eco tomografia
abdominal realizadas en
el programa a personas
de 35 y mas afios

1. Demanda de
eco tomografia
abdominal
resuelta por el
Programa.

| Denominador

IN° total de eco
tomografia
abdominal
solicitadas a
personas de 35y
mas anos) * 100

(N° de eco tomografia
abdominal realizadas en
el programa a personas
de 35 y mas afos

2. Cumplimiento
de la Actividad
comprometida

/N° de eco
tomografia
abdominal
comprometidas a
personas de 35y
mas afios) * 100

(N° de ecotomografia
abdominal realizadas en
el programa a personas
de 35 y mas afios con
resultado de litiasis biliar

3. Ecotomografia
abdominal con
resultado de
litiasis biliar

IN° de
Ecotomografia
abdominal
realizadas en el
programa a
personas de 35y

mas anos) *100




La evaluacion del programa se efectuara trimestralmente, (meses Junio, Octubre y
Diciembre), conforme a un programa anual de actividades por componente, el cual
debera ser acordado entre el referente técnico de la comuna vy el referente técnico
del Servicio en un plazo maximo de un mes desde la fecha de suscripcion del

contrato.

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 retencion sera liberada cuando la

comuna alcance el avance acumulado del programa.

En ninglin caso, la programacién acordada podra establecer un cumplimiento de la
meta inferior al 60% en la evaluaciéon del mes de agosto, para cada uno de los

componentes del programa.

Porcentaje cumplimiento Porcentaje de
de Metas por Descuento de
componente recursos 2° cuota de
40%
60 % 0%
Entre 50% y 59.9 % 50 %
Entre 40% y 49.9% - 75%
Menos del 40% 100%

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 la rendicidn de cuentas de los fondos

entregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

OCTAVA: La “Municipalidad” debera efectuar todas las acciones necesarias
para alcanzar con eficacia y eficiencia el Programa, de acuerdo a las normas y
reglas correspondientes, asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias

definidas e informadas por el Referente Técnico del Servicio.




NOVENA: El Servicio de Salud Viia del Mar-Quillota, podra requerir a la
Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del programa con los
detalles y especificaciones que se estime del caso, en conformidad a lo
establecido en la Resolucion N° 759 de 2003, de Contraloria General de la
Republica, pudiendo ejecutar una constante supervision, control y evaluacion del
mismo, disponiendo de un sistema de registros que permita la evaluacién control y
monitoreo de las actividades con indicadores confiables, de facil recoleccion y

manejo a nivel local.

DECIMA: E! Servicio verificara la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual aprobado

por la Direccion del Servicio.

UNDECIMA: E! Servicio de Salud en este acto designa administrador y
coordinador a Gerardo Arriagada correo electrénico

gerardo.arriagada@redsalud.qgov.cl, quien tendra como funcidn 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
notificard 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: EI presente convenio tiene vigencia hasta el 31 de diciembre de
2012.

DECIMO TERCERA: En el caso que la Municipalidad, se excediese de los fondos

destinado por el Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, para los efectos de este

convenio, ésta debera asumir el mayor costo que involucre su ejecucion.

DECIMO CUARTA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno
en poder del Servicio de Salud, y uno en la Municipalidad.




DECIMO QUINTA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio
las partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la ciudad
de Vifa del Mar.

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 facultad de Don

Eliecer Fuenzalida Cornejo, para representar a la llustre Municipalidad de Zapallar
como alcalde (s) consta en Decreto de Alcaldia N° 1.222/2012, de fecha 26 de
Marzo de 2012.
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