MUNICTPALIDAD DE CONCHALI APRUEBA CONVENIO SUSCRITO CON EL
Secretaria Municipal SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO
NORTE Y LA MUNICIPALIDAD DE CON-
CHALI “PROGRAMA DE FORTALECIMIEN-
MIENTO DE RECURSOS HUMANOS EN A-
TENCION PRIMARIA”
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DECRETO EXENTO N° q ZC\

LA ALCALDIA DECRETO HOY:

VISTOS: Certificado de Disponibilidad
Presupuestaria N° 458 del 23.08.2023 del Departamento de Contabilidad y Presupuesto; Resolucion
Exenta N° 1733 del 11.08.2023 del Servicio de Salud Metropolitano Norte; y TENIENDO
PRESENTE las facultades y atribuciones que me confiere la Ley N°18.695, Orgdnica Constitucional
de Municipalidades,

DECRETO:

APRUEBASE Convenio de Transferencia de
Recursos del “Programa de Fortalecimiento de Recursos Humanos en Atencion Primaria” de fecha
05 de Junio de 2023, suscrito entre la 1. MUNICIPALIDAD DE CONCHALI RUT N° 69.070.200-2,
representada por su Alcalde don RENE DE LA VEGA FUENTES, por una parte y por la otra el
SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE RUT N°61.608.000-8, representado por su
Director (S) Dr. JUAN ESTEBAN MAASS VIVANCO, han suscrito un convenio que se regira por las
siguientes clausulas:

Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismo consiste
en la transferencia de recursos desde el Servicio a la Municipalidad para dar curso a la
ejecucién del Programa de Fortalecimiento de Recursos Humanos en Atencién Primaria. Sin
perjuicio de lo anterior, dicha transferencia estara condicionada a la correcta ejecucién del
programa y al cumplimiento de los compromisos a la respectiva fecha de corte, de acuerdo a
los criterios contenidos de la Resolucién Exenta N° 96 y N° 241 de 2023 del Ministerio de
Salud, que aprueba el Programa.

De las Condiciones del Convenio:

Las partes vienen en declarar que el objeto del programa es otorgar herramientas que permitan
apoyar la gestion en salud para el desarrollo de estrategias de promocidn, prevencion,
diagndstico, tratamiento y rehabilitacion en patologias de alta prevalencia en el marco del
modelo de salud familiar, que contribuyan a mejorar la calidad, oportunidad de acceso y
resolutividad de la atencion en el nivel de atencion en salud.

En ese sentido y a fin de dar cumplimiento a los objetivos del programa, el Ministerio ha
dispuesto para el programa dos componentes que se desarrollan en paralelo durante la
intervencion, a saber:

Componente 1:

1.1  Refuerzo de RRHH e insumos para atencion de pacientes con patologias respiratorias
agudas y cronicas.

1.2 Refuerzos RRHH e insumos para campaiia de vacunacion influenza.

Componente 2: Calidad, oportunidad y continuidad de la atencion en pacientes con Cdncer
Cervicouterino (CACU).

Componente 3: Contratacion de RRHH para reforzar registros SIGGES.




De los Montos Comprometidos

En virtud del presente convenio el Servicio traspasa a la Municipalidad la suma total de $
34.120.120.- (treinta y cuatro millones ciento veinte mil ciento veinte pesos), los que estardn
integramente destinados a financiar el programa.

C Estrategin Establecimientos Monto Monto Total

Alberto Bachelet 3 5.412.239.-
Lucas Sierra §5.412.239.-
Digitadores Juanita Aguirre 3 5.412.239.-

Conchall Symon Ojeda $5.412.239.- $34.120.120.-
Vacunacion Influenza Todos $ 4.696.072.-
IRA en SAPU Todos 3 5.348.642.-
Espirémetro Portdtil de sobremesa MIR | Cecosf Haydee Sepiiveda 3 2.426.450.-

Spirolab New o similar Sala Mixia

Los recursos serdn transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, segiin detalle:

Cuota 1 (70%) $ 23.884.084.- Total tramitacion del convenio y resolucion respectiva

Cuota 2 (30%) $ 10.236.036.- La segunda cuota se transferird en octubre y estard sujeta a la
rendicion por parte de la Municipalidad y a la evaluacion de cumplimiento de metas
correspondiente al primer corte del mes de agosto.

El presente convenio inicia su vigencia una vez sea totalmente tramitado el acto administrativo
aprobatorio y se extenderd hasta la aprobacion de la rendicion de cuentas o la restitucion de los
saldos no ejecutados, rendidos u observados, que realice la Municipalidad, en virtud de la
cldusula quinta del presente convenio, la que no podrd excederse del 31 de Enero de 2024,
conforme a lo dispuesto en dictamen N° 92.578 de 2016 de la Contraloria General de la
Republica.

Sin perjuicio de lo anterior, y por razones de buen servicio, las prestaciones del presente
programa se ejecutardn desde el 01 de enero, y hasta el 31 de diciembre de 2023, esto es con
anterioridad a la fecha de vigencia del presente convenio, en los términos de lo dispuesto en el
articulo 52 de la Ley 19.880.

IMPUTACION: 115.05.03.006.002 Aportes Afectados.
215, 24.01.003.003.099 Programas Especiales de Salud.

La Resolucién Exenta N° 1733 del 11 de agosto de 2023 y el convenio de fecha 05 de junio de 2023,
forman parte integrante del presente Decreto.

__ ANOTESE, COMUNIQUESE Y TRANS-

" TRANSCRITO A:
dm. Municipal — Alcaldia — As. Juridica
Control - CORESAM - DAF

Servicio de Salud Metropolitana Norte
O.P.LR.- Sec. Municipal

Art. 7° letra g) Ley N° 20.285./
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Direccion de Administracion y Finanzas
Departamento de Contabilidad y Presupuest

CERTIFICADO DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA N2458/2023

| Pre-Obligacién los | |
Dia Mes Aho
23 08 2023
Identificacion:
Nombre y/o Razon Social RUT
SERVICIO DE SALUD METROPQLITANQ NORTE 61.608.000-8
Documentacion:

Resolucidn Exenta SSMN

N2 Fecha
1733 11/08/2023
Descripcion:

Res. Exenta N21733 de 11/08/23 del Servicio de Salud Metropolitano Norte. Autoriza transferencia de
recursos del “Programa de Fortalecimiento de Recurso Humane en Atencién Primaria” por
$34.120.120.- Transferencia en 2 cuotas: 70% {$23.884.084) — 30% ($10.236.036). Vigencia del convenio:
desde el 01 de enero y hasta el 31 de diciembre de 2023.

Imputacion:
Cuenta Denominacién Monto $
115.05.03.006.002 | Aportes Afectados 34.120.120.-
215.24.01.003.003.099 | Programas Especiales de Salud 34.120.120.-
ﬁl
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NOTA: El presente documento, sélo acredita la disponibilidad de presupuesto en la cuenta.
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RECURSOS “PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE
RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA”,
ENTRE EL SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO
NORTE Y LA MUNICIPALIDAD DE CONCHALI".

RESOLUCION EXENTA: {27 11 (08,0 2

SANTIAGO,

L lsa
ML P 1 g

VISTOS: Las facultades concedidas por el D.F.L. N° 1,
de 2005, del Ministerio de Salud, que fijé el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto
Ley N° 2.763, de 1979 y de las Leyes N° 18.933 y N° 18.469; et D.F.L. N° 1 de 17 de noviembre de
2001, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley 18.575 Organica Constitucional
de Bases Generales de la Administracion del Estado; la Ley 19.880 que establece Bases de los
Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los C)rganos del Estado; el Decreto Supremo N°
140, de 2004, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento Organico de los Servicios de Salud;
la Ley 21.516 de Presupuesto del Sector Publico correspondiente al afic 2023; la Ley 19.378 que
Establece Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; el Decreto N°® 2296, de 23 de diciembre
de 1995, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento de la Ley 19.378; el Decreto Exento N°
1, de 03 de enero de 2023 del Ministerio de Salud, que establece orden de subrogancia al cargo de
Director del Servicio de Salud Metropolitano Norte, en relacién con la Resolucién TRA 447/127/2017,
de 10 de octubre de 2017 que nombra en cargc de Alta Direccidn Publica al titular del Instituto
Psiquiatrico Dr. José Horwitz Barak y su renovacién por Resolucién Exenta RA 447/612/2020, ambas
del Servicio de Salud Metropolitano Norte; Resolucién N° 7, de 2019 y N°14, de 2023, ambas de
Contraloria General de la Republica, sobre exencién del tramite de toma de razén; Resolucién N°30, de
2015, de la Contraloria General de la Republica, que fija normas de procedimiento sobre rendicién de
cuentas; v,

CONSIDERANDO:

1 Que, al Servicio de Salud Metropolitanc Norte,
organismo estatal funcionalmente descentralizado, le corresponde la articulacion, gestion y desarrollo
de la red asistencial, por lo que en ese sentido debe apoyar la implementacion y gestion de los
programas ministeriales a desarrollarse en atencién primaria;

2. Que, mediante Resolucion Exenta N® 96, de 03
de febrero de 2023, del Ministerio de Salud se aprobd el “Programa Fortalecimiento de Recurso
Humano en Atencién Primaria”, cuyo objeto es otorgar herramientas que permitan apoyar la
gestién en salud para el desarrollo de estrategias de promocién, prevencién, diagnostico, tratamiento y
rehabilitacién en patologias de alta prevalencia en el marco del modelo de salud familiar, que
contribuyan a mejorar la calidad, oportunidad de acceso y resolutividad en establecimientos de
atencion primaria y en domicilios de las personas con dependencia severa y sus cuidadores de acuerdo
a lo estipulado expresamente para cada componente, con el fin de contribuir a la disminucion de la
morbimortalidad y a una mejora en la sobrevida y calidad de vida de las personas, con una mayor
resolutividad en condiciones de salud de alta prevalencia, considerando los aspectos promocionales,
preventivos, curativos y paliativos de la atencion en salud desarrollados dentro del Modelo de Atencion
Integral.

Posteriormente, mediante Resolucién Exenta N°
241, de 13 de marzo de 2023, del Ministeric de Salud, se modifico la citada Resolucién Exenta N° 96,
de 2023, con el objeto de rectificar una informacion erréneamente transcrita en dicha Resolucién con
el fin de velar y resguardar los intereses de los usuarios y de los Servicios de Salud en la ejecucion del
programa.

3. Que, ahora bien, por Resoluciéon Exenta N° 85,
de 03 de febrero de 2023, del Ministerio de Salud, se distribuyen recursos al “Programa de
Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencidn Primaria”, afio 2023, en donde se indica que
a fin de garantizar la correcta ejecucién del programa, se asignan al Servicio de Salud Metropolitano
Norte la suma total de $333.448.257.- (trescientos treinta y tres millones cuatrocientos cuarenta y



ocho mil doscientos cincuenta y siete pesos), a distribuir en los subtitulos 21, 22 y 24 respectivamente
del presupuesto del Servicio. ’

Posteriormente, mediante Resolucidn N° 295, de
10 de abril de 2023, del Ministerio de Salud, la citada Resolucién Exenta N° 85, fue modificada la
distribucion inicial dispuesta por dicha Resolucién N° 85, considerando reasignacion de recursos
subtitulo 24, por los motivos que se expresan en dicho acto administrativo.

4, Que, es del caso dejar establecido que el monto
total de recursos asignados se encuentra contemplados en la Ley 21.516, de 2022, del Ministerio de
Hacienda, sobre Ley de Presupuesto de ingresos y gastos del Sector Publico para el afio 2023, partida
16, capitulo 02, Programa 02, Glosas 01 y 02 y considera el incremento de la Ley 21,526, de 2022, del
Ministerio de Hacienda que otorga reajuste de remuneraciones a las y los trabajadores del sector
publico, concede aguinaldos que sefiala, concede otros beneficios que indica y modifica diversos
cuerpos legales. Asimismo, dejar establecido que esta distribucion, no constituye, en ningln caso, un
aumento del presupuesto aprobado en la citada Ley N° 21,516, ni aumento en la Glosa 02 de N° de
cargos y N° de personas;

5. Que, en ese sentido el Servicio ha suscrito un
convenio de transferencia de recursos con la Municipalidad de Conchali, para la adecuada
implementacién del programa, constando que se cuenta con los recursos comprometidos, tal y como
se confirma con el Certificado de Disponibilidad Presupuestaria N° 380, de 19 de junio de 2023,
emitido por la jefa (S) del Subdepartamento de Finanzas del Servicio;

6. Que, mediante Memorando N° 207, de fecha 27
de junio de 2023, del Subdirector (S) de Gestién Asistencial, se solicité a Asesorfa Juridica dictar el
acto correspondiente para aprobar el convenio de transferencia de recursos "Programa de
Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencidon Primaria”, que suscribid este Servicio de
Salud con la Municipalidad de Conchali;

7. Que, el articulo 18 de la Resolucidn N° 30, de 11
de marzo de 2015, de la Contraloria General de la Republica, establece que: “Los servicios no
entregaran nuevos fondos a rendir, sea a disposicién de unidades internas o a cualguier titulo a
terceros, cuando la rendicion se haya hecho exigible y la persona o entidad receptora no haya
rendido cuenta de la inversién de cualquier fondo ya concedido, salve en casos debidarmente
calificados y expresamente fundados por la unidad otorgante.

En el caso de existir transferencias en cuotas, no procederd el otorgamiento de nuevos
recursos mientras no se haya rendido cuenta de la transferencia anterior, salvo para el caso
de las transferencias a privados”;

8. Que, en este contexto, de acuerdo a lo sefialado
por la Contraloria General de la Republica, en Dictamen N°24.933/2019, “/o que determina que un
receptor se encuentre impedido de acceder a nuevos fondos es que exista al menos una rendicion de
cuentas gue se haya hecho exigible-sea en el contexto de esa misma transferencia, o de otra distinta-
Y que haya omitido su presentacién, aspecto este dltimo que comprende solamente su entrega, con
independencia de su revisién”;

9. Que, asi las cosas, a la fecha el Municipio de
Conchali ha efectuado la rendicidn, la que se encuentra actualmente en proceso de revision, seguin se
desprende del Certificado, de fecha 8 de junio de 2023, emitido por la Subdireccién de Gestién
Asistencial, en forma genérica para todas las comunas de este Servicio de Salud, y suscrito tanto por
el Subdirector (S) de Gestién Asistencial, como por el Director de Atencion Primaria, ambos de este
establecimiento, y mediante el cual se informa, en lo pertinente, que: “desde la Subdireccién de
Gestion Asistencial nmos encontramos en proceso de revision de las rendiciones
correspondiente al affo 2022, proceso que debiera quedar cerrado dentro de las proximas semanas.
No obstante, lo anterior, solicito a usted gestionar las resoluciones exentas que aprueban
los convenios de transferencia de recursos 2023 para las comunas de nuestro Servicio, de
manera de asegurar y resguardar los recursos que debemos solicitar al MINSAL con oportunidad”;

10. Que, es pertinente consignar que el Servicio de
Salud Metropolitano Norte, en su calidad de Organismo perteneciente a la Administracién del Estado,
debe procurar otorgar de manera oportuna, permanente y continua, por si o a través de los
establecimientos que forman parte de su red asistencial, las diversas prestaciones sanitarias a la
poblacidon beneficiaria, pues constituye un imperativo establecido en el articulo 1, de la Carta
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Fundamental la servicialidad del Estado hacia la persona humana, siendo su “finafidad es promover el
bien comin, para lo cual debe contribuir a crear las condiciones sociales gque permitan a todos y a cada
uno de los integrantes de la comunidad nacional su mayor realizacién espiritual y material posible, con
pleno respeto a los derechos y garantias que la Constitucion establece (...)";

11. Que, por otra parte, conforme al articuio 1, del
Decreto N° 140, de 2005, del Ministerio de Salud que establece el Reglamento Organico de los
Servicios de Salud: “Los Servicios, en lo que se refiere a su funcionamiento, se someteran a la
supervigilancia del Ministerio de Salud y deberdan cumplir con las politicas, normas, planes y
programas que éste apruebe”,;

12. Que, de la interpretacidon armoénica de las
disposiciones antes citadas, se desprende nitidamente el deber constitucional y legal de este Servicio
de Salud, de ctorgar las prestaciones sanitarias que sean opertunas en favor de nuestros usuarios, de
manera tal que, una de las formas en las que, precisamente, se cancreta esa obligacion, es a través de
la transferencia de fondos a las Municipalidades, para que éstas, en cada comuna en la que ejercen sus
potestades, puedan materializar las acciones sanitarias a que haya lugar;

13. Que, en virtud de lo expuesto precedentemente,
por razones de buen servicio y atendido a que este establecimiento no sclo estd obligado por ley a
cumplir con los programas ministeriales, sino que, ademas a cumplir los principios de la funcién
plblica, entre los cuales se encuentra el imperativo de dar continuidad del servicio, 1o que implica la
adopcidn de las medidas necesarias que tiendan a impedir la paralizacidén de entrega del servicio
sanitario, siendo los convenios PRAPS, una de las maneras que dispone este Organismo de dar
cumplimiento a dicho deber, resulta procedente que el Servicio de Salud Metropolitano Norte, apruebe
el citado convenic vy transfiera recursos a la Municipalidad de Conchali, a fin de que dicho organismo
ejecute el “Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencion Primaria”, aun
cuando puedan existir reintegros pendientes que realizar por parte del mencionado municipio;

14, Que, en atencion a lo establecido en el articulo
52 de la Ley N°® 19.880, que establece Bases de los Procedimientos Administrativos que rigen los actos
de los 6rganos de la Administracidon del Estado, sefiala que: “Los actos administrativos no tendran
efecto retroactivo, salve cuando produzcan consecuencias favorables para los interesados y no
lesionen derechos de terceros”, Al respecto, y en atencion a que, de acuerdo a lo establecido en la
clausula séptima del respectivo convenio, en los hechos las prestaciones del presente programa
comenzaron a ejecutarse desde el 01 de enero de 2023, por lo cual el presente acto administrative
tiene por objeto regularizar y afinar el procedimiento administrativo correspondiente, de manera gue
es posible admitir de manera excepcional los efectos retroactives del respectivo acto administrativo;

RESOLUCION:

1.- APRUEBASE, el Convenio de “Transferencia de
Recursos Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencidn Primaria”, suscrito
entre la Municipalidad de Conchali y el Servicio de Salud Metropolitano Norte”, cuyo texto es del
siguiente tenor:

CONVENIO TRANSFERENCIA DE RECURSOS
“PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA”

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
Y
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

En Santiago, a 05 de junio de 2023 entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte, 6rgano
estatal funcionalmente descentralizado, RUT: 61.608.000-8, representado por su Director (S) Dr.
Juan Esteban Maass Vivanco, cédula de identidad N° 6.504.201-0, ambos con domicilio en calle
Maruri N°® 272, comuna de Independencia, en adelante “el Servicio”, y la Municipalidad de
Conchali, corporacion autdénoma de derecho publico, RUT: 69.070.200-2, representada por su Alcalde
D. René de la Vega Fuentes, cédula de identidad N° 13.918.850-0, ambos con domicilio en Avenida
Independencia N® 3499, comuna de Conchali, en adelante “la Municipaiidad”, han convenido lo
siguiente:

PRIMERA: Antecedentes
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La Atencién Primaria de Salud, representa el primer nivel de contacto de los individuos, la famiiia y la
comunidad con el sistema publico, siendo su objetivo otorgar una atencién de salud equitativa y de
calidad, centrada en las personas y sus familias, enfocada en lo preventivo y promocional, bajo el
Modelo de Salud Integral con Enfoque Familiar y Comunitario, centrado en las personas, la familia y ia
comunidad.

En ese sentido, mediante Resolucion Exenta N° 96, de 03 de febrero de 2023, del Ministerio de Salud
se aprobo el Programa Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencidén Primaria, cuyo propdsito es
mejorar el acceso, oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se
encuentran financiadas en otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y
términos definidos por la Divisidn de Atencién Primaria, en adelante, DIVAP, con el fin de contribuir a
la disminucién de la morbimortalidad y a una mejora en la sobrevida y calidad de vida de las personas,
con una mayor resolutividad en condiciones de salud de alta prevalencia, considerando los aspectos
promocionales, preventivos, curativos y paliativos de la atencién en salud desarrollados dentro del
Modelo de Atencion Integral.

Posteriormente, mediante Resolucién Exenta N° 241, de 13 de marzo de 2023, del Ministerio de Salud,
se modificé la citada Resolucion Exenta N° 96, de 2023, del Ministerio de Salud, con el objeto de
rectificar una informacion erréneamente transcrita en dicha Resolucién con el fin de velar y resguardar
los intereses de los usuarios y de los Servicios de Salud en la ejecucién del programa.

A lo anterior, es dable sefialar que el Programa antes mencionado se financiard con 10s recursos
contemplados en Resolucién N° 85, de 03 de febrero de 2023, del Ministerio de Salud, que distribuye
recursos al Programa Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencion Primaria, afio 2023, y cuyo
propbsito es garantizar la disponibilidad de los recursos para solventar los gastos asociados al
Programa entre los meses de enero a diciembre de cada afio, al tenor del marco presupuestario
asignado por Ley para la anualidad, la cual fue a su vez modificada por Resolucién N° 295, de 10 de
abril de 2023, del Ministerio de Salud, con el objeto de modificar la distribucién inicial dispuesta por la
citada Resolucidn N° 85, considerando reasignacién de recursos subtitulo 24, por los motivos que se
expresan en dicho acto administrativo.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismo consiste en la
transferencia de recursos desde el Servicio a la Municipalidad para dar curso a la ejecucién del
Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en atencidn Primaria. Sin perjuicio de lo anterior,
dicha transferencia estard condicionada a la correcta ejecucién del programa vy al cumplimiento de los
compromisos a la respectiva fecha de corte, de acuerdo a los criterios contenidos de la Resolucién
Exenta N° 96 y N° 241 de 2023, del Ministerio de Salud, que aprueba el Programa antes
individualizado.

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del programa es otorgar herramientas que permitan
apoyar la gestidn en salud para el desarrollo de estrategias de promocién, prevencién, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion en patologias de alta prevalencia en el marco del modelo de salud familiar,
que contribuyan a mejorar la calidad, oportunidad de acceso y resolutividad de la atencién en el primer
nivel de atencidn en salud,

En ese sentido y a fin de dar cumplimiento a los objetivos del Programa, el Ministeric ha dispuesto
para el Programa dos componentes que se desarrollan en paralelo durante la intervencién, a saber:

Componente 1:

1.1 Refuerzo de RRHH e insumos para atencién de personas con patologias respiratorias
agudas y crénicas.

Refuerzo de RRHH e insumos para atencion de pacientes con patologias respiratorias agudas y cronicas
en Salas IRA y ERA, Salas Mixtas vy atencidn en SAPU.

Actividades:
» Entregar atencion de salud a poblacién infanto juvenil y adultos con infecciones respiratorias
agudas y enfermedades respiratorias cronicas, priorizando los menores de 5 afios en las salas
IRA y los mayores de 65 afios en las salas ERA de los establecimientos de salud, velando por el
cumplimiento de Normas, Garantias Explicitas en Salud (GES).
Implementar y desarrollar estrategias de pesquisa precoz de enfermedad respiratoria crénica.
Mantener trabajo coordinado con programas instalados en el establecimiento de atencidn
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primaria con el fin de abordar desde una mirada integral la condicidn de salud, centrdndose en
la persona.

s Incentivar a la poblacion objetivo a ser inmunizados con vacunacién antiinfluenza vy
antineumococica

s Evaluar severidad y nivel de control de la patologia respiratoria cronica, asegurando el acceso
regular de la terapia definida segin norma vigente.

s Realizar espirometrias para confirmacion diagnostica y categorizacioén por severidad funcional y
nivel de control de la poblacién bajo control del Programa.

» Evaluar el impacto de las intervenciones terapéuticas individuales con la evaluacién de la
calidad de vida de los pacientes crénicos respiratorios bajo control.

« Desarrollar un programa de rehabilitacion pulmonar en personas con EPOC sintomaticos con
limitaciones de las actividades de la vida diaria y fomentar la realizacién de actividad fisica
guiada en ellos.

« Referir al nivel secundario pacientes que cumplan criterios de severidad o inestabilidad.

« Desarrollar estrategias educativas individuales y/o grupales para la promocién y prevencidn en
salud respiratoria de la comunidad y en pesquisa y manejo de patologias respiratorias al
equipo de salud.

* Realizar educacion integral al ingreso y en los controles de cronico, enfocada en el automanejo
de la enfermedad respiratoria cronica.

1.2 Refuerzo RRHH e insumos para campana de vacunacion influenza.

Refuerzo de RRHH enfermera y TENS, personal administrativo, e insumos para la administracion y
registro oportuno de la vacunacion antiinfluenza y el cumplimiento de metas de cobertura en poblacion
objetivo.

Componente 2: Calidad, oportunidad y continuidad de la atencién en pacientes con Cancer
Cervicouterino (CACU).

Refuerzo en RRHH u otras actividades relacionadas a la deteccion temprana y rescate de pacientes con
Cancer Cervicouterino (CACU) en establecimientos de APS.

Componente 4: Contratacion de RRHH para reforzar registros SIGGES.
Refuerzo con RRHH para asegurar calidad, confiabilidad y oportunidad del registro en SIGGES.
PRODUCTOS ESPERADOS:

Productos asociados al Objetivo Especifico Nimero 1:

s Aumentar la poblacién crénica respiratoria bajo control en un 5% respecto del afio anterior, en
todo el ciclo vital.

« Aumentar la poblacion cronica respiratoria {asma y EPOC) con nivel de control “controlado” en
un 25% respecto al afo anterior, en todo el ciclo vital.

s Aumentar los pacientes EPOC Etapa A sintomaticos, haya cumplido con un programa de
rehabilitacion pulmonar en un 25% respecto al afio anterior.

¢ Lograr cobertura de vacunacion igual o superior al 85% de la poblacion objetivo.

Productos asociados al Objetivo Especifico NOomero 2:
+ Contratacion de recurso humano o insumos orientados al rescate de pacientes Cancer Cérvico
Uterino.

Productos asociados al Objetivo Especifico Niamero 4:
» Contratacion de recurso humano para registro en plataforma SIGGES, Registro del 100% de
los datos relevantes del cicle de atencién de un paciente para la gestién, control y seguimiento
de las garantias explicitas de salud, otorgadas en la red de APS.

CUARTA: Del Monitoreo y Evaluacion

Correspondera al Servicio de Salud realizar el seguimiento y monitoreo sistematico de la gjecucién del
presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las areas necesarias; todo ello
independientemente de acciones especificas que carresponde al Departamento de Auditoria.
MONITOREO Y EVALUACION

El Monitoreo y Evaluacion se orientan a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los diferentes
componentes del Programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.

Monitoreo y evaluacion asociados al Objetivo Especifico Numero 1:
Se realizara evaluacién de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30 de junio y 31

de diciembre del afio respectivo, con base a los indicadores descritos y cuya fuente de informacion
oficial es el Registro Estadistico Mensual (REM) y Registro Nacional de Inmunizaciones (RNI).
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Monitoreo y evaluacion asociados al Objetivo Especifico Nimero 2:

Se realizard evaluacion de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30 de junio vy 31
de diciembre del afio respectivo, con base a informe de ejecucidén y rendicidn del Servicio de Salud
Respectivo.

Monitoreo y evaluacion asociados al Objetivo Especifico Niamero 4:

Se realizard evaluacion de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30 de junio y 31
de diciembre del afio respectivo, con base a informes SIGGES e informe respectivo de cumplimiento
por el Servicio de Salud respectivo.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

La evaluacion se realizara en forma independiente para cada Objetivo especifico del Programa y cada
indicador tendra un peso relative definido.

Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1

Nombre de Indicador Medio de Verificacion | Peso Relativo %
Porcentaje de pacientes crénicos respiratorigs en control REM 30%
Procentaje de poblacién cronica respiratoria que se REM 30%

encuentra con nivel de control "controldo™ (Asma y EPOC)

Porcentaje de pacientes EPOC A bajo control que finalicen o
. REM 10%
un programa de rehabifitacidon pulmonar

Porcentaje de poblacion objetivo con vacuna antiinfluenza RNI 30%

Cumplimiento del Objetive Especifico N°2

Nombre de Indicador Medio de Verificacidon Meta

Porcentaje de acciones para favorecer lz deteccion
temprana y rescate de pacientes por cancer cervico Programa de trabajo
uterino realizadas en el periodo aprobado por servicio
e e . desa[udeinformede J
ejecucion tecnico

Numero de actividades ejecutadas/Numero de actividades financiero Al menos 60% al
comprometidas*100 30 de junio

Al menos 90% al
31 de diciembre

Cumplimiento del Objetivo Especifico N°4

Nombre de Indicador Medio de Verificacion Meta

Programa de trabajo |Al menos 90% al
aprobado por servicio |31 de diciembre
_____ de salud e informe de

Numero de actividades ejecutadas/Numero de actividades ejecucion tecnico Al menos 60% al
comprometidas*100 financiero 30 de junio

El Servicio requerira a la Municipalidad los datos e informes relativos a la ejecucion del programa y sus
componentes especificos indicados en este convenio, con los detalles y especificaciones que estime
pertinentes, debiendo efectuar una constante supervision, seguimiento y evaluacidn del mismo.

Se deja constancia de que el Servicio podrd impartir normas técnicas para la ejecucién del programa,
con el objeto de alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

Cabe sefialar que la Municipalidad debera observar lo dispuesto en la Ley N°© 20.584, que regula los
"Derechos y Deberes que tienen las personas en relacidn con acciones vinculadas a su atencién en
salud”, comprometiéndose a respetar los deberes y los derechos de los pacientes, asegurando una
atencion segura y de calidad para los beneficiarios, segun los estandares establecidos

QUINTA: De los Montos Comprometidos
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En virtud del presente convenio el Servicio traspasa a la Municipalidad la suma de $34.120.120
(treinta y cuatro millones ciento veinte mil ciento veinte pesos), los que estaran integramente
destinados a financiar el programa.

COMUNA ESTRATEGIA ESTABLECIMIENTOS MONTO MONTO TOTAL
Alberto Bachelet $ 5.412.239
Digitadores Lucas Slerra $ 5.412.239
Juanita Aguirre $ 5.412.239
Symon QOjeda $ 5.412.239
Conchali Vacunacion Influenza|Todos $ 4,696.072 | $ 34.120.120
IRA en SAPU Todos $ 5.348.642
Espirometro Portatil
dessp?;rli?f\lseaWTR g:;:lsvfel-cllaayg:fa Mixta $ 2.426.450
similar

Los recursos serdn transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, segun se detalla en el siguiente
cuadro:

TRANSFERENCIAS DE RECURSOS I MONTO CUOTAS A TRANSFERIR

Los recursos asignados seran transferidos en 2 cuotas:

Cuota 1 (70%) $23.884.084.-

Cuota 2 (30%) $10.236.036.-

Requisito para transferencia

Cuota 1 Total tramitacion del Convenio y Resolucian respectiva.

La segunda cuota se transferira en octubre y estara sujeta a la
Requisito para transferencia|rendicion por parte de la Municipalidad y a la evaluacién de
Cuota 2 cumplimiento de metas correspondiente al primer corte del mes
de agosto.

El gasto que irrogue el Programa debera ser imputado al item 24.03.298.002 del presupuesto del
Servicio de Salud.

Los recursos asociados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades relacionadas al
mismo, teniendo presente los objetivos, metas y prestaciones a los establecimientos de atencién
primaria involucrados, asi coma las actividades a realizar, indicadores y medios de verificacion.

El Servicio, a través de la Direccién de Atencion Primaria, y el Referente Técnico a cargo del Programa,
deberan velar por la correcta ejecucién del Programa, como también de los recursos transferidos por
este Servicio en razdn del mismo. Lo anterior independiente de las atribuciones que le competen al
Servicio, en el sentido de exigir 1a rendicion de cuentas de fondos entregados, vy de las revisiones que
pudiese efectuar, en términos aleatorios, el Departamento de Auditoria dei Servicio.

La Municipalidad se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el Servicio
cuando corresponda, asi como, a cumplir las acciones sefialadas por éste para estrategias especificas y
se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa para las personas
validamente inscritas en el establecimiento.

Se deja expresa constancia que estas transferencias se rigen por las disposiciones establecidas en la
Resolucién Exenta N° 30, de 2015, de Contraloria General de la Republica que fija normas de
procedimiento sobre rendicion de cuentas.

Por io anterior, la Municipalidad se obliga a rendir cuenta mensual de las actividades efectuadas en
cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente convenio, con los respectivos respaldos
documentales una vez recibida la transferencia, manteniendo los plazos establecidos por la Contraloria
General de la Republica, correspondiente al dia 15 habil del mes siguiente a la recepcién de la remesa.

Esta rendicion deberd efectuarse mediante el sistema de rendiciéon online implementado por la
Contraloria General de la Republica, manteniendo los plazos, previamente establecidos y sefialados
anteriormente. Ei no cumplimiento de los plazos, sin previa autorizacién, generard automaticamente
validar la rendicién como no rendida, lo que generard la obligacidn de restituir esos recursos a la
Tesoreria General de la Republica, en virtud de la Resolucion Exenta N° 30, de 2015, ya citada.

Cabe hacer presente que, conforme a lo dispuesto en dictamen N® 51.246 de 2016 de la Contraloria
General de la Reptblica, en tanto no se haya rendido cuenta de la utilizacién de la
transferencia anterior, no corresponde que se otorguen nuevos recursos, tal como lo sefiala el
inciso segundo del articulo 18, de la referida Resolucion N° 30, de 2015 del érgano de control.
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Ademéas de lo antes sefialado, acorde con lo dispuesto en el articulo de la Resolucién antes citada, el
Municipio se encuentra obligade a enviar al Servicio una rendicién mensual de los recursos percibidos,
que debera contener, a lo menos, los elementos contemplados en esa norma. .

La obligacion de rendir cuenta sefialada en el inciso precedente, subsistira aln en caso de que la
Municipalidad ejecute las actividades a través de su Departamento de Salud, en cuyo caso la
Municipalidad debera arbitrar las medidas administrativas que sean necesarias, para que dicho
Departamento también le rinda cuenta, tanto de los recursos como de las actividades realizadas.

Antes de finalizar el periodo de vigencia del presente convenio, la Municipalidad debera reintegrar a la
Tesoreria General de la Reptlblica, los montos correspondientes a las partes del convenio no
ejecutados, observados y/o saldos financieros no rendidos, los que serdn solicitados formalmente
mediante Oficios por este Servicio de Salud otorgando un plaze maximo para el reintegro, el que serd
definido de acuerdo a los plazos previamente establecidos.

En relacion a lo anterior, cabe sefialar que conforme a lo dispuesto en dictamen N° 43.604 de 2015, en
relacién con dictamen N° 31.241 de 2013, ambos de la Contraloria General de la Republica, la
obligacion de restituir los saldos no ejecutados, no rendidos u observados debe cumplirse dentro de un
plazo prudencial, correspondiéndole a la respectiva autoridad ejercer todas las acciones que resulten
necesarias al efecto, a fin de resguardar la correcta utilizacion de los recursos fiscales cuya
transferencia se autoriza.

SEXTA: De la Responsabilidad

Se deja expresa constancia que el Servicio no asume responsabilidad financiera mayor a aquella
sefialada en la cldusula quinta del presente acuerdo, por lo que en caso que la Municipalidad se exceda
en los gastos vinculados al Programa, sera de su exclusiva responsabilidad el pago de aquellas
obligacienes.

SEPTIMA: De la Vigencia del Convenio

La vigencia del presente convenio, comenzard a regir una vez sea totalmente tramitado el acto
administrativo que io apruebe y se extendera hasta la aprobacién de la rendicién de cuentas o la
restitucion de los saldos no ejecutados, rendidos u observados, que realice la Municipalidad, en
virtud de la cldusula guinta del presente convenio, la que no podra excederse del 31 de enero de
2024, conforme a lo dispuesto en dictamen N°92,578 de 2016 de la Contraloria General de la
Republica.

Sin perjuicio de lo anterior, y por razones de buen servicio, las prestaciones del presente programa se
ejecutaran desde el 01 de enero, y hasta el 31 de diciembre de 2023, esto es con anterioridad a
la fecha de vigencia del presente convenio, en los términos de lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley
19.880.

Las partes acuerdan que el presente convenio y sus modificaciones se prorrogaran automaticamente,
siempre que el programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria seglin la ley de
presupuesto del Sector Publico del afio respectivo, sin perjuicio de su término por alguna de las
causales pactadas o que las partes acuerden de com{n acuerdo su finalizacién, por motivos fundados.

OCTAVA: De La Personeria Y Representacion De Las Partes

La personeria del Dr. Juan Esteban Maass Vivanco, en su calidad de Director (S) del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, consta en Decreto Exento N° 1, de 03 de enero de 2023 del Ministerio de Salud,
gue establece orden de subrogancia al cargo de Director del Servicio de Salud Metropolitano Norte, en
relacion con la Resolucién TRA 447/127/2017, de 10 de octubre de 2017 que nombra en cargo de Alta
Direccion Publica al titular del Instituto Psiquidtrico Dr. losé Horwitz Barak ¥ su repovacion por
Resolucién Exenta RA 447/612/2020, ambas del Servicio de Salud Metropolitano Norte.

Por su parte, la personeria de D. René de la Vega Fuentes para actuar en representacion del Municipio
de Conchali, consta en el acta de proclamacién del Primer Tribunal Electoral de la Region Metropolitana
de 22 de junio de 2021.

Documentos que no se insertan por ser conocidos por las partes.

NOVENA: De Las Copias

El presente acuerdo se firma en cuatro ejemplares de igual tenor y fecha, debiendo quedar dos de ellos
en poder de cada parte.
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HAY FIRMA DE D. JUAN ESTEBAN MAASS VIVANCO, DIRECTOR (S) DEL SERVICIO DE SALUD
METROPOLITANO NORTE Y DE D. RENE DE LA VEGA FUENTES, ALCALDE DE LA MUNICIPALIDAD DE
CONCHALI.

2.- DEJASE ESTABLECIDO, que por razones de buen
servicio y continuidad en la atencién el presente convenio inicié su vigencia con fecha 01 de eners de
2023.

3.- IMPUTESE, el gasto que genera la presente
resolucion al item 24.03.298.002, del presupuesto del Servicic de Salud, afio 2023.

4.- DEJASE ESTABLECIDO, que cualguier modificacion
a la presente resolucién deberé realizarse y aprobarse por el respectivo acto administrativo.

5.- PUBLIQUESE la presente Resolucién conforme lo
prevenido en el articulo 7 letra g) de la Ley N° 20.285, sobre Acceso a la Informacién Publica, en el

Sitio web del Servicio de Salud Metropolitano Norte www.ssmn.cl link “Transparencia Activa”.

ANOTESE Y COMUN{QUESE.

N MAASS VIVANCO
DIRECTOR (S)
JD METROPOLITANO NORTE

Distribucion:

Subsecretaria de Redes Asistenciales — MINSAL
Municipalidad de Conchali

Direccion - SSMN

Subdireccion de Gestidn Asistencial - SSMN
Subdireccion de Recursos Fisicos y Financieros - SSMN
Direccién de Atencién Primaria — SSMN
Subdepartamento de Finanzas - SSMN

Asesoria Juridica - SSMN

- Oficina de Partes - SSMN
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Subdireccion Gestion Asistencial

T

ropelitana Subdepartamento de Atencion Primaria

Unidad de Gestién y Monitoreo Administrative APS

CONVENIO TRANSFERENCIA DE RECURSOS

“"PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA”

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
Y
MUNICIPALIDAD DE CONCHALI

En Santiago, a 05 de junio de 2023 entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte,
érgano estatal funcionaimente descentralizado, RUT: 61.608.000-8, representado por su
Director (S) Dr. Juan Esteban Maass Vivanco, cédula de identidad N° 6.504.201-0,
ambos con domicilio en calle Maruri N° 272, comuna de Independencia, en adelante “el
Servicio”, vy la Municipalidad de Conchali, corporacién auténoma de derecho publico,
RUT: 69.070.200-2, representada por su Alcalde D. René de la Vega Fuentes, cédula de
identidad N° 13.918.850-0, ambos con domicilic en Avenida Independencia N° 3499,
comuna de Conchali, en adelante “la Municipalidad”, han convenido lo siguiente:

PRIMERA: Antecedentes

La Atencién Primaria de Salud, representa el primer nivel de contacto de los individuos, la
famitia y la comunidad con el sistema publico, siendo su objetivo otorgar una atencion de
salud equitativa y de calidad, centrada en las personas y sus familias, enfocada en lo
preventivo y promocional, bajo el Modelo de Salud Integral con Enfoque Familiar y
Comunitario, centrado en las personas, la familia v la comunidad.

En ese sentido, mediante Resolucion Exenta N° 96, de 03 de febrero de 2023, del Ministerio
de Salud se aprobd el Programa Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencidén Primaria,
cuyo propdsito es mejorar el acceso, oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones
de salud que no se encuentran financiadas en otros programas del Ministerio de Salud, de
acuerdo a los criterios y términos definidos por la Divisién de Atencién Primaria, en adelante,
DIVAP, con el fin de contribuir a la disminucién de la morbimortalidad y a una mejora en la
sobrevida y calidad de vida de las personas, con una mayor resolutividad en condiciones de
salud de alta prevalencia, considerando ios aspectos promocionales, preventivos, curatives y
paliativos de la atencién en salud desarrollados dentro del Modelo de Atencién Integral.

Posteriormente, mediante Resolucion Exenta N° 241, de 13 de marzo de 2023, del Ministerio
de Salud, se modificé la citada Resolucién Exenta N° 96, de 2023, del Ministerio de Salud,
con el objeto de rectificar una informacién erréoneamente transcrita en dicha Resolucién con
el fin de velar y resguardar los intereses de los usuarios y de los Servicios de Salud en la
ejecucidn del programa.

A lo anterior, es dable sefalar que el Programa antes mencionado se financiara con los
recursos contemplados en Resolucion N° 85, de 03 de febrero de 2023, del Ministerio de
Salud, que distribuye recursos al Programa Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencion
Primaria, afio 2023, y cuyo propésito es garantizar la disponibilidad de los recursos para
solventar los gastos asociados al Programa entre los meses de enero a diciembre de cada




afio, al tenor del marco presupuestario asignado por Ley para ja anualidad, 1a cual fue a su
vez modificada por Resolucién N° 295, de 10 de abril de 2023, del Ministerio de Salud, con
el objeto de modificar la distribucién inicial dispuesta por la citada Resolucién N° 85,
considerando reasignacion de recursos subtitulo 24, por los motivos que s& expresan en
dicho acto administrativo.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto del mismao
consiste en la transferencia de recursos desde el Servicio a la Municipalidad para dar curso a
la ejecucion del Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en atencion Primaria. Sin
perjuicio de lo anterior, dicha transferencia estara condicionada a la correcta gjecucion del
programa y al cumplimiento de los compromisos a la respectiva fecha de corte, de acuerdo a
los criterios contenidos de la Resolucién Exenta N° 96 y N° 241 de 2023, del Ministerio de
Salud, que aprueba el Programa antes individualizado.

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del programa es otorgar herramientas gque
permitan apoyar la gestién en salud para el desarrollo de estrategias de promocion,
prevencion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacion en patologias de alta prevalencia en el

marco del modelo de salud familiar, que contribuyan a mejorar la calidad, oportunidad de
acceso y resolutividad de 1a atencién en el primer nivel de atencién en salud.

En ese sentido y a fin de dar cumplimiento a los objetivos del Programa, el Ministerio ha
dispuesto para e! Programa dos componentes que se desarrollan en paralelo durante la
intervencién, a saber:

Componente 1:

1.1 Refuerzo de RRHH e insumos para atencién de personas con patologias
respiratorias agudas y crénicas.

Refuerzo de RRHH e insumos para atencién de pacientes con patologias respiratorias agudas
y crénicas en Salas IRA Y ERA, Salas Mixtas y atencién en SAPU.

Actividades:

Entregar atencion de salud a poblacién infanto juvenil y adultos con infecciones

respiratorias agudas y enfermedades respiratorias crénicas, priorizando jos menores

de S5 afios en las salas IRA y los mayores de 65 afios en las salas ERA de los
establecimientos de salud, velando por el cumplimiento de Normas, Garantias

Explicitas en Salud {GES).

Im'pl-ementar y desarrollar estrategias de pesquisa precoz de enfermedad respiratoria

cronica.

» Mantener trabajo coordinado con programas instalados en el establecimiento de
atencion primaria con el fin de abordar desde una mirada integral la condicion de
salud, centrandose en la persona.

« Incentivar a ia poblacién objetivo a ser inmunizados con vacunacion antiinfluenza y
antineumocécica

« Evaluar severidad y nive! de control de la patologia respiratoria cronica, asegurando
el acceso regular de la terapia definida segin norma vigente.
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« Realizar espirometrias para confirmacidén diagndstica y categorizacion por severidad
funcional y nivel de control de la poblacién bajo control del Programa, '

« Evaluar el impacto de las intervenciones terapéuticas individuales con la evaluacién
de la calidad de vida de los pacientes crénicos respiratorios bajo control.

« Desarrollar un programa de rehabilitacién pulmonar en personas con EPOC
sintoméaticos con limitaciones de las actividades de la vida diaria y fomentar la
realizacion de actividad fisica guiada en ellos.

« Referir al nivel secundario pacientes que cumpian criterios de severidad o©
inestabilidad.

« Desarrollar estrategias educativas individuales y/o grupales para la promocion vy
prevencién en salud respiratoria de la comunidad y en pesquisa y manejo de
patologias respiratorias al equipo de salud.

e Realizar educacién integral al ingreso y en los controles de crénico, enfocada en el
automanejo de la enfermedad respiratoria crdnica.

1.2 Refuerzo RRHH e insumos para campaifa de vacunacion influenza.

Refuerzo de RRHH enfermera y TENS, personal administrativo, e insumos para la
administracién y registro oportuno de la vacunacion antiinfluenza y el cumplimiento de
metas de cobertura en poblacién objetivo,

Componente 2: Calidad, oportunidad y continuidad de la atencién en pacientes con
Cancer Cervicouterino (CACU).

Refuerzo en RRHH u otras actividades relacionadas a la deteccidn temprana y rescate de
pacientes con Cancer Cervicouterino (CACU) en establecimientos de APS.

Componente 4: Contrataciéon de RRHH para reforzar registros SIGGES.

Refuerzo con RRHH para asegurar calidad, confiabilidad y oportunidad del registro en
SIGGES.

PRODUCTOS ESPERADOS:

Productos asociados al Objetivo Especifico Namero 1:

« Aumentar la poblacion crénica respiratoria bajo control en un 5% respecto de! afio
anterior, en todo el ciclo vital.

» Aumentar la poblacidén crénica respiratoria (asma y EPOC) con nivel de control
“eontrolado” en un 25% respecto al afio anterior, en todo el ciclo vital.

« Aumentar los pacientes EPOC Etapa A sintomaticos, haya cumplido con un programa
de rehabilitacién pulmonar en un 25% respecto al afic anterior.

» Lograr cobertura de vacunacién igual o superior al 85% de la poblacién objetivo.

Productos asociados al Objetivo Especifico Nimero 2:
o Contratacién de recurso humano o insumos orientados al rescate de pacientes Cancer
Cérvico Uterino.

Productos asociados al Objetivo Especifico Nomero 4:

s Contratacién de recurso humanc para registro en plataforma SIGGES, Registro del
100% de los datos relevantes del ciclo de atencién de un paciente para la gestion,
control y seguimiento de las garantias explicitas de salud, otorgadas en la red de
APS.
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CUARTA: Del Monitoreo y Evaluacidon

Correspondera al Servicio de Salud realizar el seguimiento y monitoreo sistematico de la
ejecucion del presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las areas
necesarias; todo ello independientemente de acciones especificas que corresponde al
Departamento de Auditoria.

MONITOREO Y EVALUACION

El Monitoreo y Evaluacién se orientan a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del Programa con el proposito de mejorar su eficiencia y efectividad.

Monitoreo y evaluacion asociados al Objetivo Especifico Nimero 1:

Se realizara evaluacion de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30 de
junic y 31 de diciembre del afio respectivo, con base a los indicadores descritos y cuya
fuente de informacién oficial es el Registro Estadistico Mensual (REM) y Registro Nacional de
Inmunizacionas (RNI).

Monitoreo y evaluacién asociados al Objetivo Especifico Nimero 2:

Se realizara evaluacién de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30 de
junio y 31 de diciembre del afio respectivo, con base a informe de ejecucion y rendicién del
Servicio de Salud Respectivo,

Monitoreo y evaluacién asociados al Objetivo Especifico Numero 4:

Se realizara evaluacion de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30 de
junio y 31 de diciembre del afio respectivo, con base a informes SIGGES e informe
respectivo de cumplimiento por el Servicio de Salud respectivo.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

La evaluacién se realizard en forma independiente para cada Objetivo especifico del
Programa y cada indicador tendrad un peso relativo definido.

Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1

Nombre de Indicador Medio de Verificacién | Peso Relative %

Porcentaje de pacientes crénicos respiratorios en control REM 30%

“|Procentaje de poblacién crénica respiratoria que se

S . 9

#lancuentra con nivel de control "controlda” (Asma y EPOC) REM 30%
Porcentaje de pacientes EPOC A bajo control que finalicen REM 10%
un programa de rehabilitacién pulmonar °
Porcentaje de poblacion objetivo con vacuna antiinfluenza RNI 30%
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Cumplimiento del Objetivo Especifico N°2

Nombre de Indicador

Medio de Verificacién

Meta

Porcentaje de acciones para favorecer la deteccion
temprana y rescate de pacientes por cancer cervico
uterino realizadas en el periodo

Numero de actividades ejecutadas/Numero de actividades

Programa de trabajo
aprobado por servicio
de salud e informe de
ejecucion tecnico
financiero

Al menos 90% al
31 de diciembre

Al menos 60% al

comprometidas*100 30 de junio
Cumplimiento de! Objetivo Especifico N°4
Nombre de Indicador Medio de Verificacidn Meta

Porcentaje de acciones realizadas en el periodo

Numero de actividades ejecutadas/Numero de actividades
comprometidas*100

Programa de trabajo
aprobado por servicio
de salud e informe de
ejecucion tecnico
financiero

Al menos 90% al
31 de diciembre

Al menos 60% al
30 de junio

El Servicio requerira a !a Municipalidad los datos e informes relativos a la ejecucién del
programa y sus componentes especificos indicados en este convenio, con los detalles y
especificaciones que estime pertinentes, debiendo efectuar una constante supervisién,
seguimiento y evaluacion del mismo.

Se deja constancia de que el Servicio podra impartir normas técnicas para la ejecucion del
programa, con el objeto de alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del
presente convenio.

Cabe sefialar que la Municipatidad deberd observar o dispuesto en ja Ley N© 20.584, que
regula los “Derechos y Deberes que tienen las personas en relacién con acciones vinculadas
3 su atencién en salud”, comprometiéndose a respetar los deberes y los derechos de los
pacientes, asegurando una atencidén segura y de calidad para los beneficiarios, segun los
estandares establecidos

QUINTA: De los Montos Comprometidos

En virtud del presente convenio el Servicio traspasa a la Municipalidad la suma de
$34.120.120 (treinta y cuatro millones ciento veinte mil ciento veinte pesos), ios
que estaran integramente destinados a financiar el programa.

COMUNA ESTRATEGIA ESTABLECIMIENTOS MONTO MONTO TOTAL
Alberto Bachelet $ 5.412.239
i 412.2
Digitadores Lucas Sierra $ 5 39
Juanita Aguirre $ 5.412,239
Symon Ojeda % 5.412.239
Conchali Vacunacion Influenza |Todos $ 4.696.072 $ 34-120-120
IRA en SAPU Todos $ 5.348.642
Espirometro Portatil
de sobremesa MIR |Cecosf Haydee
Spirolab New o Sepuiveda Sala Mixta $ 2.426.450
similar
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Los recursos seran transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, segln se detalla en el
siguiente cuadro: '

TRANSFERENCIAS DE RECURSOS | MONTO CUOTAS A TRANSFERIR
Los recursos asignados seran transferidos en 2 cuotas:
Cuota 1 (70%) $23.884.084.-
Cuota 2 (30%) $10.236.036.-

Requisito para transferencia Cuota 1 | Total tramitacién de! Convenio y Resolucion respectiva.

La segunda cuota se transferird en octubre y estara sujeta a la
rendicion por parte de la Municipalidad v a la evaluacidn de
cumplimiento de metas correspondiente at primer corte del mes de
agosto.

Requisito para transferencia Cuota 2

El gasto que irrogue el Programa deberd ser imputado al item 24.03.298.002 del
presupueste del Servicio de Salud.

Los recursos asociados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al mismo, teniendo presente los objetivos, metas y prestaciones a los
establecimientos de atencién primaria involucrados, asi como las actividades a realizar,
indicadores y medios de verificacién.

El Servicio, a través de la Direccién de Atencién Primaria, y el Referente Técnico a cargo del
Programa, deberan velar por la correcta ejecucién del Programa, como también de los
recursos transferidos por este Servicio en razén del mismo. Lo anterior independiente de las
atribuciones que ie competen al Servicio, en el sentido de exigir la rendicién de cuentas de
fondos entregados, y de las revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios, el
Departamento de Auditoria del Servicio.

La Municipalidad se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el
Servicio cuando corresponda, asi como, a cumplir las acciones sefialadas por éste para
estrategias especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas
en el Programa para !as personas validamente inscritas en el establecimiento.

Se deja expresa constancia gque estas transferencias se rigen por las disposiciones
establecidas en la Resolucion Exenta N° 30, de 2015, de Contraloria General de ia Repubiica
que fija normas de procedimiento sobre rendicién de cuentas.

Por lo anterior, la Municipalidad se obliga a rendir cuenta mensual de las actividades
efectuadas en cumplimiento de las obligaciones establecidas en el presente convenio, con
los respectivos respaldos documentales una vez recibida la transferencia, manteniendo los
plazos establecidos por la Contraloria General de la RepuUblica, correspondiente al dia 15
héabil del mes siguiente a la recepcidn de la remesa.

Esta rendicidn deberd efectuarse mediante el sistema de rendicion online implementado por
la Contraloria General de ta Republica, manteniendo los plazos, previamente establecidos y
sefialados anteriormente. El no cumplimiento de los plazos, sin previa autorizacidn, generard
automaticamente validar la rendicidn como no rendida, lo que generara la obligacién de
restituir esos recursos a la Tesorerla General de la Replblica, en virtud de la Resolucién
Exenta N° 30, de 2015, ya citada.

Cabe hacer presente que, conforme a lo dispuesto en dictamen N° 51.246 de 2016 de la
Contraloria General de la Republica, en tanto no se haya rendido cuenta de la
utilizacion de la transferencia anterior, no corresponde que se otorguen nuevos
recursos, tal como io sefiala el inciso segundo del articulo 18, de la referida Resolucidn N°
30, de 2015 del érganc de control.
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Ademas de lo antes sefialado, acorde con lo dispuesto en el articulo de la Resolucidén antes
citada, el Municipio se encuentra obligado a enviar al Servicio una rendicidén mensual de los

recursos percibidos, que debera contener, a lo menos, los elementos contemplados en esa
norma.

La obligacién de rendir cuenta sefialada en el inciso precedente, subsistird ain en caso de
gue la Municipalidad ejecute las actividades a través de su Departamento de Salud, en cuyo
caso la Municipalidad deberd arbitrar las medidas administrativas gue sean necesarias, para
que dicho Departamento también le rinda cuenta, tanto de los recursos como de las
actividades realizadas.

Antes de finalizar el periodo de vigencia del presente convenio, la Municipalidad debera
reintegrar a la Tesoreria General de la Republica, los montos correspondientes a las partes
del convenio no ejecutados, observados y/o saldos financieros no rendidos, los que seran
solicitados formalmente mediante Oficios por este Servicio de Salud otorgandoc un plazo
maximo para el reintegro, el que serd definido de acuerdo & los plazos previamente
establecidos.

En relacién a lo anterior, cabe sefialar que conforme a lo dispuesto en dictamen N° 43.604
de 2015, en relacién con dictamen N°© 31.241 de 2013, ambos de la Contraloria General de
Ja Repubilica, la obligacidn de restituir los saldos no ejecutados, no rendidos u ocbservados
debe cumplirse dentro de un plazo prudencial, correspondiéndole a la respectiva autoridad
ejercer todas las acciones que resulten necesarias al efecto, a fin de resguardar la correcta
utilizacién de los recursos fiscales cuya transferencia se autoriza.

SEXTA: De la Responsabilidad

Se deja expresa constancia que e Servicio no asume responsabilidad financiera mayor a
aquella sefialada en la cldusula quinta del presente acuerdo, por lo que en caso que la
Municipaiidad se exceda en los gastos vinculados al Programa, serd de su exclusiva
responsabilidad el pago de aguelias obligaciones.

SEPTIMA: De la Vigencia del Convenio

La vigencia del presente convenio, comenzara a regir una vez sea totalmente tramitado el
acto administrativo que lo apruebe y se extendera hasta 1a aprobacién de la rendicién de
cuentas o la restitucién de los saldos no ejecutados, rendidos u observados, que
realice 1a Municipalidad, en virtud de la cldusula quinta del presente convenio, la que no
podra excederse del 31 de enero de 2024, conforme a lo dispuesto en dictamen
N°92.578 de 2016 de la Contraloria General de la Republica.

Sin perjuicio de io anterior, y por razones de buen servicio, las prestaciones del presente
programa se ejecutarén desde el 01 de enero, y hasta el 31 de diciembre de 2023,
esto es con anterioridad a |la fecha de vigencia del presente convenio, en los términos de lo
dispuesto en el articulo 52 de la Ley 19.880.

Las partes acuerdan que el presente convenio y sus modificaciones se prorrogaran

et automaticamente, siempre que el programa 3 ejecutar cuente con disponibilidad

presupuestaria segun la ley de presupuesto del Sector Publico del afio respectivo, sin

~ perjuicio de su término por alguna de las causales pactadas o que las partes acuerden de

comun acuerdo su finalizacién, por motivos fundados.
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OCTAVA: De La Personeria Y Representacion De Las Partes

La personeria del Dr. Juan Esteban Maass Vivanco, en su calidad de Director ($) del Servicio
de Salud Metropolitano Norte, consta en Decreto Exento N° 1, de 03 de enero de 2023 del
Ministerio de Salud, que establece orden de subrogancia al cargo de Director del Servicio de
Salud Metropolitanc Norte, en relacién con la Resclucién TRA 447/127/2017, de 10 de
octubre de 2017 que nombra en cargo de Alta Direccion Publica al titular del Instituto
Psiquidtrico Dr, José Horwitz Barak y su renovacion por Resolucion Exenta RA
447/612/2020, ambas del Servicio de Salud Metropolitano Norte.

Por su parte, la personeria de D. René de la Vega Fuentes para actuar en representacién del
Municipio de Conchali, consta en el acta de proclamacion del Primer Tribuna! Electoral de la
Region Metropolitana de 22 de junio de 2021.

Documentos que no se insertan por ser conocidos por las partes.

NOVENA: De Las Copias

El presente acuerdo se firma en cuatro ejemplares de igual tenor y fecha, debiendo quedar
dos de ellos en poder de cada parte. .

e

[UAN MAASS VIVANCO
DIRECTOR (S)

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
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Seryicig de Subdirecadn ge Recursos Fisicos y Financieros
Skt Subdepartaments de Finaazas

RCC

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA N°380
Anula y reemplaza CPD N°378

19 de junio de 2023

De conformidad al presupuesto aprobado para la Direccion del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, de acuerdo a Ley NO 21.516 de Presupuestos del Sector Pablico
2023, y cargado en SIGFE, certifico que, a ia fecha del presente documento, ia Direccién
del Servicio de Saiud Metropolitano Norte cuenta con el presupuesto para el
financiamiento de los bienes y/o servicios indicados en la licitacién/documento:

Unidad de Requerimiento Gestion asistencial

Descripcién Requerimiento Fortalecimiento Recursos Humanos

Programa Reforzamiento municipal

Folio Requerimiento 308

Nombre cuenta Reforzamiento Municipal

Cuenta Presupuestaria 2403298002

Monto afic 2023 $220.465.098.-
Comuna  Subtitwo  Monto
Colina $18905.365
Conchali 24 $34.120.120
Huechuraba $48.513.078
independencia $20.693.201
Lampa $20.421.962
Quilicura $36.824.218
Recoleta $31.352.806

TUTE 50664348







