RIO BUENO, 16 DE ENERO DE 2019.-
iDpocNe_ .Y 00 2y
EXENTONE _  /

VISTOS:

1.- Fallo del Tribunal Electoral de la XIV Regién de Los Rios de fecha
30 de Moviembre de 2012, Rol N2 1648-2016, Articulo 127 inciso primero de Ley Organica
Constitucional, y acta de sesion de Instalacién del Concejo Municipal de Rio Bueno, celebrada el
dia 06 de Diciemnbre de 2016.-

TENIENDO PRESENTE:

1.- Las facultades de la Ley N2 18,695, Ley Organica Constitucional
de Municipalidades, en su texto refundido en el D.F.L. N21 de la Subsecretaria de Desarrollo
Regional y Administrativa, articulos nlimeros 83 y 127, publicado en el Diaric Oficial del 26 de Julio
2006.-

4.- La Resolucion Exenta N2 6761 del 31 de Diciembre del 2018, del
Servicio de Salud Valdivia.-

CONSIDERANDO:
1.- La necesidad de aprobar =l “PROGRAMA DE SERVICIO DE
ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA - SAPU ANO 2019".

DECRETO:

1.- APRUEBASE, el convenio de fecha 28 de Diciembre de 2018,
suscrito entre el Servicio de Salud Valdivia, representado por su Director VICTOR HUGO
JARAMILLO SALGADO vy Ia llustre Municipalidad de Rio Bueno, representada por su Alcalde Don
LUIS ROBERTO REYES ALVAREZ.-

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

{ RLENE LOPEZ MONTECINOS
s, SECRETARIA MUNICIPAL
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opoc w DZEAEY  IvALDIVIA,
AT VISTOS: estos antecedentes: Resolucion Exenta N° 1207 de
fecha 16 de noviembre de 2016, que aprueba Programa de Servicio de Atencion Primaria de Urgencia y pone
“término/ a Resolucion Exenta N° 1201 de 2013, del Ministerio de Salud: Ordinario N° 436 de fecha 14 de
diciembre de 2018 de Jefa Subdepartamento Hospitales del Servicio de Salud Valdivia, dirigido a Asesor
Juridico para solicitar la elaboracitn de convenios de enlace del Programa de Servicio de Atencién Primaria de
Urgencia, los que serdn modificados una vez recibidas las Resoluciones Téenicas y de Recursos
correspondientes al afio 2019, desde Ministerio de Salud; Convenio suscrito con fecha 28 de diciembre de
2018, entre el Servicio de Salud Valdivia v la |. Municipalidad de Rio Bueno; y TENIENDO PRESENTE: lo
dispuesto en el D.F L. N” 01 del afio 2005 del Ministerio de Salud, el cual fija texto refundido, coordinado y
sistematizado del D.L. N7 2763, de 1979; la Ley N°19,880 Sobre Bases de los Procedimiento Administrativos
que rigen los Actos de los drganos de la Administracion del Estado: los Decretos Supremos N°% 140 de 2004 y
67 de 2018, ambos del Ministerio de Salud, dicto la siguiente:

RESOLUCION

1°) APRUEBASE el convenio de enlace suserito con fecha 28
de diciembre de 2018, entre el Servicio de Salud Valdivia y la Tlustre Municipalidad de Rio Bueno, relativo al
Programa de Servicio de Atencion Primaria de Urgencia — SAPU aiio 2019, ¢l cual es del siguiente tenor:

PRIMERA:

Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley N® 19.378,
en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra incrementarse: “En el caso que las normas
técnicas, planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen
un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el
articulo 44",

Por su parte, el Decreto Supremo N° 31 del 27 de diciembre de 2017 del Ministerio de Salud, reitera dicha
norma, agregando la forma de materializaria al sefialar “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 Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de
Salud y de la modernizacion de la Atencion Primaria e incorporando a la Atencién Primaria como drea y pilar
relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud. ha decidido impulsar
el Programa de Servicio de Atencidn Primaria de Urgencia.

El referido Programa es aprobado por el Ministerio de Salud, mediante Resolucién Exenta N° 1207 de fecha 16
de noviembre de 2016 de Ja Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud. La difusion de
dicho documento serd de responsabilidad del Referente Técnico del Servicio de Salud, quien debera hacer
llegar copia del mismo, al Jefe del Departamento de Salud Municipal. para su posterior distribucion en los
establecimientos de su administracion.

TERCERA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a
financiar todas o algunas de las siguientes componentes del Programa de Servicio de Atencion Primaria de
Urgeneia;

1)~ Servicio de Atencion Primaria de Urgencig: Modalidad de Funcionamiento: SAPU Corto,

CUARTA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar anualmente recursos a la
Municipalidad, destinados a financiar objetivos, metas, componente y/o estralegias contenidas en el Programa.
Por lo anterior, v con el fin de asegurar la continuidad del programa respectivo, el Servicio de Salud, conviene






en asignar a la Municipalidad |a suma total de § 134.950,545.- (ciento treinta v cuatro millones novecientos
cincuenta mil quinientos cuarenta y cinco pesos), para alcanzar el propésito v cumplimiento de las
estrategias sefialadas en la clausula anterior,

El Municipic 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 v se compromete
& implementar' ¥ otorgar las prestaciones sefialadas en ¢l Programa para la poblacién beneficiaria de
FONASA,

Los recursos mencionados seran modificados de acuerdo a la Resolucidn Exenta del Ministerio de Salud,
que aprueba y distribuya recursos para el afio 2019, Por tanto, se entiende que las cliusulas financieras
del presente instrumento, deberidn ser modificadas de igual forma.

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

a) Consultas médicas de urgencia: Entrega de consultas médicas de urgencia de baja complejidad, en
horarios alternos al de sus centros madre, en los Servicios de Atencidén de Urgencia SAPU.

b) Aplicacion de tratamiento y/o procedimientos terapéuticos médicos o quirGrgicos de urgencia
requeridos, ya sea por médico u otro profesional y/o despacho de recetas por una vez.

¢) Derivacion a su hogar o traslado en ambulancia. en condiciones de estabilizacién a centros de mayor
complejidad de aquellas patologias que ne pueden ser resueltas localmente.

d) Derivacion de usuarios a sus consultorios de origen para continuar atenciones en casos de patologias
que lo requieran,

¢) Gasto de funcionamiento, que considera los gastos propios de un Centro de Salud, tales como: compra
de farmacos e insumos clinicos, consumos basicos, materiales e insumos de oficina, mantenimiento y
reparaciones, equipamiento y/o mantencion de los mismos, calefaccién, movilizacion v todos los
gastos menores e imprevistos que puedan producirse, que estén en directa relacidn con el
funcionamiento del SAPU (gastos operacionales),

f)  Asegurar la aplicacidn de:
v' “Manual administrativo para Servicios de Atencion Primaria de Urgencia®™, Serie de
cuadernos N® 6, Manual Administrativo MINSAL.
¥ “Manual Clinico para servicios de Atencién Primaria de Urgencia®, Serie de cuadernos de
redes N° 7.

En el Centro de Salud Familiar Rio Bueno, se mantendrd en funcionamiento un Servicio de Atencién Primaria
de Urgencia “SAPU CORTO". El que deberd funcionar desde enero a diciembre de 2018, con 67 horas
semangles, de lunes a viemes en horario de 17:00 horas hasta las 00:00 horas y los sabados, domingos v
festives desde las 08:00 a 00:00 horas, para atender, en forma gratuita, a las personas que lo requieran,

Este Servicio de Atencién Primaria de Urgencia deberdn tener para cada turno. una dotacion de personal para
la_atencion de: medico, enfermera y técnico paramédico. En caso de requerir, la Municipalidad puede
considerar dentro de la dotacion a: auxiliar de servicios, funcionario administrativo v chofer.

Dicho equipo podrd ser modificado de acuerdo a la realidad de cada establecimiento previe informe téenico de
los cambios requeridos y posterior aprobacidn desde este Servicio de Salud, con plazo maximo de solicitud de
modificacion de 15 dias desde la fecha de firma de este convenio,

SEXTA:

El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por la Division de
Atencion Primaria v cada Servicio de Salud:

El monitoreo de estas actividades es la constatacion de la realizacion de las actividades propuestas. La
medicion de los componentes se efectia a través de los registros habituales de prestaciones en las sistemas de
salud, esto es a traves de registros estadisticos mensuales REM,

Las evaluaciones, como se indicé. se realizan mensualmente, pudiendo establecerse las correspondientes tasas
de actividades:

a) Consultas medicas de urgencia realizadas/aiio
b)  Procedimientos médicos v de enfermeria/afio



c) Traslados coordinados a establecimientos de mayor complejidad/anio

Por tratarse de un programa permanente, que funciona los 365 dias cada afio v que debe mantener disponible la
atencién de urgencia, cuenta con financiamiento constante e independiente del nimero de prestaciones
efectuadas.” Por lo dicho no se somete a reliquidacion periédica, ni anual de recursos, asociado a
incumplimiento de prestaciones.

Indicadores v Medios de Verificacidn:

b

| Nembredelingiodor | Pmundecaeso | Mediodeverifcasiin
REM Serie A8, seccion D
Poblacidn benefhciaria de

Tasa Atenciones médicas | N” de consultas SAPU

i r s =
| de urgencia en SAPU ™7 de poblacidn beneficiaria FONASA correspondients
T AL - T o, e, L3 1308
Tﬂ__'ial Procedimienios _ N _]:rrm.er:llmlenms medicos o dv._i . REM BM 18A
medicos o de-enfermeria enfermeria efectuados en SAPL 100 mg W
efectuados en SAPU M de consultas SAPU : %3
Tasa Traslados a centro REM Serie A8, Seccion M,

: = N traslados efectuados 4 Pl 2
de mayor complejidad N° consultas médicas SAPU *100 no SAMU, via terrestre

efectuados en SAPU REM Serie A8, seccion D

Por otra parte, el Establecimiento se compromete a:

a) Mantener actualizados los datos solicitados en la Pigina DEIS, respecto a las atenciones diarias
realizadas en ¢l SAPL,

a) Remitir Anexo N 1 con corte al 31 de diciembre de 2019, al mail: soledadcasas@redsalud.gob.cl.
La informacion debe ser remitida antes del 05 de enera de 2020,

Por su parte, el Servicio evaluara el grado de cumplimiento conforme a las metas definidas en el
Programa por cada establecimiento, de acuerdo al Indicador de Cumplimiento mencionado, ¢l cual
podria presentar modificaciones de acuerdo a las Orientaciones establecidas en el Programa para el aiio
2019, Por tanto, se entiende que las cliusulas téenicas del presente instrumento, podrian ser modificadas
de igual forma,

SEPTIMA:

Los recursos asociados 4 este Programa serédn transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en doce cuotas mensuales, segin se indica, los cuales permitiran financiar los gastos gjecutados desde
el 01 de enero al 31 de diciembre del afio 2019

- Elmonto de las cuotas de enero a noviembre de 2019 serd por un valor mensual de S 11.245.879.- (once
millones doscientos cuarenta y cinco mil ochocientos setenta v nueve pesos).

- La cuota restante, del mes de diciembre de 2019, serd por un vaior de § 11.245.876.- (once millones
doscientos cuarenta y cinco mil ochocientos setenta y seis pesos).

Cabe mencionar, que para las cuotas establecidas en la presente clausula, el Servicio de Salud se compromete a
transferir los recursos en el mismo mes que son recepcionados desde el Ministerio de Salud, siende condicion
necesaria para la transferencia, la entrega oportuna de los informes financieros v comprobantes de ingreso, lo
anterior, de acuerdo a los requerimientos establecidas en Resolucion N°30 del 11 de marzo de 2015 de la
Contraloria General de la Republica, que se detallan en la clausula novena del presente instrumento.

Los recursos mencionados seran modificados de acuerdo a la Resolucion Exenta del Ministerio de Salud,
que aprueba y distribuya recursos para el aiio 2019 Por tanto, se entiende que las ¢liusulas financieras
del presente instrumento, deberin ser modificadas de igual forma.

OCTAVA:

Se deja constancia que la glosa 02 de la Ley de Presupuesto del Sector Piiblico. contempla que para efectos de
la ejecucion de los convenios sefalados en el articulo 56 de la Ley N° 19.378, la Entidad Administradora de
Salud Municipal, podrd contratar personal conforme la normativa establecida en esa ley, o bien a honorarios
acorde a lo dispuesto en el articulo 4° del citado Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal






NOVENA:

La Municipalidad debera dar cumplimiento a las normas y procedimientos establecidos por la Contraloria
Gernéral dela Repiblica en Resolucion N° 30 del 11 de marzo de 2015, sobre rendicion de cuentas, es decir:

‘b~ Remitir Informe Financiero Mensual de gastos al Servicio de Salud, incluso respecto de aquellos
meses en que no exisla inversion de los fondos traspasadoes, dentro de los primeros quince (15) dias
habiles del mes siguiente al de ejecucion, el que debera sefalar, el monto total de los recursos

' 1 recibidos en el mes, el monto detallado de los gastos e inversiones realizadas, v el saldo disponible
del periodo.

[}

Al finalizar la vigencia v en caso de existir saldo, éste se debera depositar en cuenta corriente del
Servicio de Salud Valdivia N® 72109121054 Banco Estado y adjuntar a Rendicién de Cuenta Final
el comprobante de dicho depdsito, salvo que en los convenios celebrados quede reflejado expresa b
excepcionalmente la posibilidad que los saldos de dichos recursos serdn utilizados para dar
continuidad a los programas de salud, efecto para el cual se debera celebrar el convenio
maodificatorio respective,

Lad

Remitir en un plazo maximo de 13 dias a contar de la fecha de realizacion de la transferencia, al
Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio de Salud Valdivia, copia del comprobante
de ingreso mediante el cual, la Municipalidad recepciond la entrega de los fondos sefalados en este
convenio. Por lo anterior, y con el fin de monitorear, controlar y asegurar la oportuna entrega de
recursos a la Entidad Administradora de Salud Municipal (Departamento de Salud), la
Municipalidad deberd adjuntar al documento anterior, copia de: Decreto de Pago Municipal y
Comprobante de Ingresos del Departamento de Salud Municipal.

La Municipalidad debera utilizar formato de “informe financiero” sefialado en Resolucion Exenta N° 3332 de
fecha 20 de agosto de 2015, a través del cual podran presentar tnicamente gastos pertinentes, de acuerdo a los
objetivos, estrategias y/o actividades contempladas en el programa y que previo a su ejecucion, hayan sido
validados por el Referente Téenico del Servicio de Salud.

Sin petjuicio de lo anterior y con el objeto de velar por la correcta utilizacion de los recursos piblicos, la
Unidad de Recursos Financieros APS, del Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio de Salud
Valdivia, podra realizar revisiones mensuales en terreno de forma aleatoria por programa v por municipio, de
acuerdo a planificaciones trimestrales, las cuales deberdn contemplar los doce municipios de la Region de Los
Rios, ademis podra solicitar documentacion de respaldo adicional que sustente los gastos, en soporte papel o
soporte electronico.

DECIMA:

El “Servicio”, podrd requerir a la “Municipalidad”, los datos e informes relativos a la ejecucion del
“Programa™ y sus estrategias, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una
constante supervision, control y evaluacion del mismo, sea por instancias de linea operativa come de Asesoria
y Control Interno, para cuyos efectos el Municipio y establecimientos de salud relacionados deberan prestar su
mas amplia y oportuna colaboracion,

Asimismo, el “Servicio” deberd impartir pautas técnicas v financieras para alcanzar en forma mas eficiente y
elicaz los objetivos, estrategias y/o actividades del presente convenio,

Los Referentes Técnicos del programa, a nivel de Servicio, se reservan el derecho de rechazar todo aquel gasto
que no tenga relacion directa con las actividades contempladas en el convenio, o que no hayan sido
previamente autorizados por el Referente Téenico del Servicio de Salud, acorde a lo estipulado en la clausula
novena.

DECIMA PRIMERA:
El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este convenio se sefala. Por

ello, en caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados para los efectos de este convenio, esta
deberd asumir el mayor gasto que involucre su cjecucion.

DECIMA SEGUNDA;

Sera responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracion de los fondos recibidos,
gastados e invertidos en las diferentes unidades de salud. Lo anterior, independiente de las atribuciones que le
competen al Servicio de Salud Valdivia, en el sentido de exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los
fondos entregados y de las revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios el departamento que para
tales efectos se designe, instancia que contara con plenas facultades para llevar a cabo dicha fiscalizacion.






DECIMA TERCERA:

Finalizado el permdo de ugcncn anual del presente convenio y en el caso que la comuna no haya cumplido
con el 100% de la gjecucion de los fondos del programa para ¢l afio respectivo, la Munici palldad procedera a
reintegrar al Servicio de Salud dichos saldos, en Ios términos sefialados en la clausuld novena,

Sin perjuicio de lo ‘anterior, excepcionalmente ¥ en forma fundada, las partes podran de comin acuerdo —
mediante la suscripcion de los actos administrativos correspondientes — previo al término de vigencia del
presente convenio, dar continuidad por una vez duranie la anualidad siguiente al cumplimiento de las metas del
programa de salud materia de este convenio, el que no deberd superar a 6 meses. La peticion de la utilizacion
de estos saldos por parte de la Municipalidad para los fines antes previstos se debe realizar hasta el dia 01 de
octubre del afio respectivo, considerdndase éste, como Gltimo dia de recepcion de solicitudes formales.

DECIMA CUARTA:
El presente convenio tendrd vigencia para su e_pecucmn desde | 01 de enero al 31 de diciembre de 2019 v
para la entrega del informe financiero final, los primeros quince (15) dias hibiles del mes siguiente.

DECIMA QUINTA:

E] presente convenio se firma en tres ejemplares, quedando uno en poder Oficina de Partes del Servicio de
Salud, un ejemplar en la Unidad de Gestion de Recursos - Depto de Administracién y Gestion de la
Informacion y un ejemplar al Depto APS y Redes Ambulatorias ambas de la Divisién de Integracion de Redes
- Subsecretaria de Redes Asistenciales. Por su parte, el Servicio de Salud se compromete a enviar copia de
este documento a la Municipalidad respectiva,

2") IMPUTESE el gasto que se origina del presente convenio
al item presupuestario 24-03-298 “Atencion Primaria, Ley N® 19.378" delPresupuesto de Gastos — afio 2019
del Servicio de Salud Valdivia.

NIQUESE.

VICTOR HUGO JARAMILLO SALGADO
DIRECTOR
SERVICIO DE SALUD VALDIVIA

ANOTESE Y CO?

DISTRIBUCION:

- U. de Gestién de Recursos _ Departamento de Administracion v Gestién de la Informacion, Division
de Integracion de Redes, Subsecretaria de Redes Asistenciales, Ministerio de Salud.

- Departamento de APS y Redes Ambulatorias. Division de Integracion de Redes, Subsecretaria de
Redes Asistenciales. Ministerio de Salud

- L Municipalidad de Rio Bueno

- Subdireccidon de Gestion Asistencial, S8V,

- Subdepto, Recursps Financieros — U, Recursos Financieros de la APS, SSV. (1 copia)

- Departamento Juridico — Convenios APS, S8V, {(copia sistema)

- Oficina de Partes, S8V
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CONVENIO
SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA - SAPU ANO 2019
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"-Enmﬁfgfv';a. B = ..entre el Servicio de Salud Valdivia, persona juridica de

derecho publico, domiciliado en calle Chacabuce N° 700, Valdivia, representado por su
Director Sr. Victor Hugo Jaramillo Salgado, del mismo domicilio, en adelante el "Servicio™ y
la llustre Municipalidad de Rio Bueno, Registro Persona Juridica N° 2, del 27 de enero de
2004, domiciliada en Comercio N° 603, Rio Bueno, representada por su Alcalde Don Luis
Reyes Alvarez de ese mismo domicilio, en adelante la "Municipalidad”, se ha acordado
celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA:

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

Por su parte, el Decreto Supremo N° 31 del 27 de diciembre de 2017 del Ministerio de Salud,
reitera dicha norma, agregando la forma de materializaria 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,
Parlicipacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencion
Primaria e Incorporando a la Atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de
cambic a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa de Servicio de Atencion Primaria de Urgencia,

El referido Programa es aprobado por el Ministerio de Salud, mediante Resclucion Exenta N°
1207 de fecha 16 de noviembre de 2016 de la Subsecretaria de Redes Asistenciales del
Ministerio de Salud. La difusion de dicho documento serd de responsabilidad del Referente
Técnico del Servicio de Salud, quien debera hacer llegar copia del mismo, al Jefe del
Departamento de Salud Municipal, para su posterior distribucion en los establecimientos de
su administracion,

TERCERA:
El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos

destinados a financiar todas o algunas de las siguientes componentes del Programa de
Servicio de Atencion Primaria de Urgencia

1}- Servicio de Atencion Primaria de Urgencia: Modalidad de Funcionamiento: SAPU
Corto.

CUARTA:

El Ministeric de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar anualmente
recursos a la Municipalidad, destinados a financiar objetivos, metas, componente y/o
estrategias contenidas en el Programa. Por lo anterior, y con el fin de asegurar la continuidad
del programa respectivo, el Servicio de Salud, conviene en asignar a la Municipalidad la
suma total de $§ 134.950.545.- (ciento treinta y cuatro millones novecientos cincuenta mil

quinientos cuarenta y cinco pesos), para alcanzar el proposito y cumplimiento de las
estrateglas senaladas en la clausula anteriar,
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El Municipio se compromete a coordinar la definicidn de coberturas en conjunto con el
Serviclo cuando corresponda, asi como, a cumplir las acciones seﬁa1ada_s por és!e para
estrategias especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefaladas
en el Programa para |a poblacion beneficiaria de FONASA.

0s recursos mencionados seran modificados de acuerdo a la Resolucion Exenta del
nigterio de Salud, que aprueba y distribuya recursos para el afio 2019. Por taptﬁ, se
entiehde que las clausulas financieras del presente instrumento, deberan ser
‘modifieadas de igual forma.
fdico |
QUINTA:

"'-!‘.ﬁi\r?ﬁlﬁiciplu se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes

“actividades:

a) Consultas médicas de urgencia: Entrega de consultas medicas de urgencia tile baja
complejidad, en horarios alternos al de sus centros madre, en los Servicios de
Atencidn de Urgencia SAPU.

b) Aplicacién de tratamiento v/o procedimientos terapéuticos medicos o gquirurgicos de

urgencia requeridos, ya sea por médico u otro profesional y/o despacho de recetas
por una vez,

¢) Derivacion a su hogar o traslado en ambulancia, en condiciones de estabilizacion a
centros de mayor complejidad de aguellas patologlas gue no pueden ser resueltas
localmente.

d} Derivacion de usuarios a sus consultorios de origen para continuar atenciones en
casos de patologias que lo reguieran,

e) Gasto de funcionamiento, que considera los gastos propios de un Centro de Salud,
tales como: compra de farmacos e insumos clinicos, consumos basicos, materiales e
insumos de oficina, mantenimiento y reparaciones, equipamiento y/o mantencion de
los mismos, calefaccion, movilizacién y todos los gastos menores e imprevistos que
puedan producirse, que estén en directa relacion con el funcionamiento del SAPU
{gastos operacionales),

fi Asegurar la aplicacién de:
¥ “Manual administrativo para Servicios de Atencion Primaria de Urgencia”,
Serie de cuadernos N° 8, Manual Administrative MINSAL.
¥ “Manual Clinico para servicios de Atencion Primaria de Urgencia”, Serie de
cuadernos de redes N° 7.

En el Centro de Salud Familiar Ric Bueno, se mantendra en funcionamiento un Servicio de
Atencion Primaria de Urgencia "SAPU CORTQ". El que debera funcionar desde enero a
diciembre de 2018, con 67 horas semanales, de lunes a viernes en horario de 1700 horas
hasta las 00:00 horas y los sabados, domingos y festivos desde las 08:00 a 00:00 horas,
para atender, en forma gratuita, a las personas gue lo requieran,

Este Servicio de Atencion Primaria de Urgencia deberan tener para cada turno, una dotacion
de personal para la atencion de: médico, enfermera y técnico paramédico, En caso de
requerir, la Municipalidad puede considerar dentro de la dotacién a: auxiliar de servicios,
funcionario administrative y chofer.

_L'Jtchc equipo podra ser modificado de acuerdo a la realidad de cada establecimiento previo
informe técnico de los cambios requeridos y posterior aprobacion desde este Servicio de

Salud, con plazo maximo de solicitud de modificacion de 15 dias desde la fecha de firma de
este convenio.

SEXTA:

El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas
por la Division de Atencion Primaria y cada Servicio de Salud:

El monitoreo de estas actividades es la constatacion de la realizacion de las actividades
propuestas. La medicion de los componentes se efectua a través de los registros habituales

de prestaciones en los sistemas de salud, esto es a través de registros estadisticos
mensuales REM.






Las evaluaciones, comao se indicod, se realizan mensualmente, pudiendo establecerse las
correspondientes tasas de actividades:

a) Consultas médicas de urgencia realizadas/ano

Traslados coordinados a establecimientos de mayor complgjidad/ano

) WE St{:);y Procedimientos medicos y de enfermeria/ano
0o =

<0 ; ) .

Pen lrgtarse de un programa permanents, que funciona los 365 dias cada afo y que debe
‘mantener disponible la atencion de urgencia, cuenta con financiamiento constante e
ind@peéndiente del nimero de prestaciones efectuadas. Por [o dicho no se somete a

‘Wl

Yeliquidacian periédica, ri anual de recursos, asociado a incumplimiento de prestaciones.

Indicadores y Medios de Verificacion:

. Formuladecalculo | Med on |
REM Serie A8, seccion
Tasa Atenciones o o D
medicas de urgencia en ::ju gz ;22?;;?:: ﬁ:\:al'fji:iana Poblacion beneficiaria de
SAPU FONASA
correspondiente
Tasa Procedimientos N procedimientos medicos o de
médicos o de enfermeria efectuados en SAPU REM BM 18A
enfermeria efectuados | “100 REM serie A8, seccion D
en SAPU N® de consultas SAPU
REM Serie A8, Seccion
Tasa Traslados a M. ro SAMU. via
centro de mayor N® traslados efectuados Lenl‘rgstre—‘_
complejidad efectuados | N° consultas meédicas SAPU 100 REM Serie A8, seccion
en SAPU D !

Por otra parte, el Establecimiento se compromete a:

a) Mantener actualizados los datos solicitados en la Pagina DEIS, respecto a las
atenciones diarias realizadas en el SAPU.

a) Remitir Anexo N° 1 con corte al 31 de diciembre de 2019, al mall
soledadcasas@redsalud.gob.cl. La Informacion debe ser remitida antes del 05 de
enero ge 2020.

Por su parte, el Servicio evaluara el grado de cumplimiento conforme a las metas
definidas en el Programa por cada establecimiento, de acuerdo al Indicador de
Cumplimiento mencionado, el cual podria presentar modificaciones de acuerdo a las
Orientaciones establecidas en el Programa para el afno 2019. Por tanto, se entiende
que las clausulas téecnicas del presente instrumento, podrian ser modificadas de igual
forma.

SEPTIMA:
Los recursos asociados a este Programa seran transferidos por el Servicio, en
representacion del Ministerio de Salud, en doce cuotas mensuales, segun se indica, los

cuales permitiran financiar los gastos ejecutados desde el 01 de enero al 31 de diciembre
del ano 2019:

- El monto de las cuotas de enero a noviembre de 2019 sera por un valor mensual de $
11.245.879.- (once millones doscientos cuarenta y cinco mil ochocientos setenta y
nueve pesos),

- La cuota restante, del mes de diciembre de 2018, sera por un vaior de $ 11.245.876.-
{once millones doscientos cuarenta y cinco mil ochocientos setenta y seis pesos).

Cabe mencionar, que para |las cuotas establecidas en la presente clausula, el Servicio de
Salud se compromete a transferir los recursos en el mismo mes gue son recepcionados
desde el Ministeric de Salud, siendo condicidn necesaria para la transferencia, la entrega
oportuna de los informes financieros y comprobantes de ingreso, lo anterior, de acuerdo a los






requerimientos establecidos en Resclucion N30 del 11 de marzo de 2015 t:.ha la Contraloria
General de la Replblica, que se detallan en la clausula novena del presente instrumento.

Los recursos mencionados seran modificados de acuerdo a la Resolucion Exenta del
Ministerio de Salud, que aprueba y distribuya recursos para el ano 2019. Por tanto, se
o GE o entiende que las clausulas financieras del presente instrumento, deberan ser
N <, modificadas de igual forma.
-
s, OCTAVA: .
juariai® deja constancia que la glosa 02 de la Ley de Presupuesto del Sector Publico, contempla
- que para efectos de la ejecucion de los convenios sefalados en el articulo 56 de la Ley N°
Ya ™7 19,378, la Entidad Administradora de Salud Municipal, podra contratar personal canforme la
normativa establecida en esa ley, o bien a honorarios acorde a lo dispuesto en el articulo 4°
del citado Estatute de Atencion Primaria de Salud Municipal.

NOVENA:

La Municipalidad debera dar cumplimiento a las normas ¥ procadimientos establecidos por la
Contraloria General de la Republica en Resolucion N° 30 del 11 de marzo de 2015, sobre
rendicién de cuentas, es decir;

1. Remitir Informe Financiero Mensual de gastos al Servicio de Salud, incluso
respecio de aguellos meses en gue no exista inversion de los fondos traspasados,
dentro de los primeros quince (15) dias habiles del mes siguiente al de ejecucion,
el que debera sefialar, el monto total de los recursos recibidos en el mes, el monto

™ detallado de los gastos e inversiones realizadas, y el saldo disponible del periode,

2. Al finalizar la vigencia y en caso de existir saldo, éste se debera depositar en
cuenta corriente del Servicio de Salud Valdivia N® 72109121054 Banco Estado y
adjuntar a Rendiclon de Cuenta Final el comprobante de dicho depdsite, salvo que
en los convenios celebrados guede reflejado expresa y excepcionalmente la
posibilidad que los saldos de dichos recursos seran utilizados para dar continuidad
a los programas de salud, efecto para el cual se debera celebrar el convenio
maodificatorio respectivo.

3. Remitir en un plazo maximo de 15 dias a contar de la fecha de realizacion de la
transferencia, al Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio de Salud
Valdivia, copla del comprobante de ingreso mediante el cual, la Municipalidad
recepciono la entrega de los fondos sefialados en este convenio. Por lo anterior,
con el fin de monitorear, controlar y asegurar la oportuna entrega de recursos a la
Entidad Administradora de Salud Municipal (Departamento de Salud), la
Municipalidad debera adjuntar al documento anterior, copia de: Decreto de Pago
Municipal y Comprobante de Ingresos del Departamento de Salud Municipal,

La Municipalidad debera utilizar formato de “informe financiero” sefialado en Resolucion
Exenta N° 3332 de fecha 20 de agosto de 2015, a traves del cual podran presentar
unicamente gastos pertinentes, de acuerdo a los objetivos, estrategias y/o actividades
contempladas en el programa y que previo a su ejecucion, hayan sido validados por el
Referente Técnico del Servicio de Salud.

Sin perjuicio de lo anterior y con el objeto de velar por la correcta utilizacién de los recursos
publicos, la Unidad de Recursos Financieros APS, del Subdepartamento de Recursos
Financieros del Servicio de Salud Valdivia, podra realizar revisiones mensuales en terreno de
forma aleatoria por programa y por municipio, de acuerdo a planificaciones trimestrales, las
cuales deberan contemplar los doce municipios de la Region de Los Rios, ademas podra

solicitar documentacidon de respalde adicional que sustente los gastos, en soporte papel o
soporte electronico.

DECIMA:

El “Servicio”, podra requerir a la "Municipalidad”, los datos e informes relativos a la ejecucion
del “Programa” y sus estrategias, con los detalles y especificaciones que estime del caso,
pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del mismo, sea por
instancias de linea operativa como de Asesoria y Control Interng, para cuyos efectos el

Municipio v establecimientos de salud relacionados deberan prestiar su mas amplia vy
oportuna colaboracion.






Asimismo, el “Servicio” debera impartir pautas técnicas y financieras para alcanzar en forma
mas eficiente v eficaz los objetivos, estrategias y/o actividades del presente convenio.

Los Referentes Técnicos del programa, a nivel de Servicio, se reservan el derecho de
___rechazar tode aquel gasto gue no tenga relacion directa con las actividades contemplacas en
RoSa © P& B convenio, o que no hayan sido previamente autorizados por el Referente Tecnico del
Po Skgvicio de Salud, acorde a lo estipulado en la clausula novena.
J el
| LCDECIMA PRIMERA:
E| Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor gue la gue en este convenio
‘é‘é sefala. Por ello, en caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados para
los efectos de este convenio, esta debera asumir el mayor gasto que involucre su ejecucion.

DECIMA SEGUNDA;

Sera responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracion de los fondos
recibidos, gastados e invertidos en las diferentes unidades de salud. Lo anterior,
independiente de las atribuciones que le competen al Servicio de Salud Valdivia, en el
sentido de exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de las
revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios el departamento que para tales
efectos se designe, instancia que contara con plenas facultades para llevar a cabo dicha

fiscalizacion,

DECIMA TERCERA:

Finalizado el periodo de vigencia anual del presente convenio y en el caso gue la comuna no
™ haya cumplido con el 100% de la ejecucion de los fondos del programa para el afio

respectivo, la Municipalidad procedera a reintegrar al Servicio de Salud dichos saldos, en los
términes sefialados en la clausula novena.

Sin perjuicio de lo anterior, excepcionalmente y en forma fundada, las parles podran de
comun acuerdo —mediante la suscripcion de los actos administrativos correspondientes —
previo al término de vigencia del presente convenio, dar continuidad por una vez durante la
anualidad siguiente al cumplimiento de las metas del programa de salud materia de este
convenio, el que no debera superar a 6 meses. La peticion de la utilizacion de estos saldos
por parte de la Municipalidad para los fines antes previsios se debe realizar hasta el dia 01
de octubre del ano respectivo, considerandose éste, como ultimo dia de recepcion de
solicitudes formales.

DECIMA CUARTA:
El presente convenio tendra vigencia para su ejecucion, desde el 01 de enero al 31 de

diciembre de 2019 v para la entrega del informe financiero final, los primeres quince (15)
dias habiles del mes siguiente.

DECIMA QUINTA:

li El presente convenio se firma en tres ejemplares, guedando uno en poder Oficina de Partes
del Servicio de Salud, un ejemplar en la Unidad de Gestion de Recursos - Depto de
Administracion y Gestion de la Informacion y un ejemplar al Depto APS y Redes
Ambulatorias ambas de la Division de Integracion de Redes - Subsecretaria de Redes
Asistenciales. Por su parte, el Servicio de Salud se compromete a enviar copia de este
documento a |a Municipalidad respectiva.

En comprobante firman:

S VICTOR HUGO.4ARAMILLO SALGADO
../ ALCALDE DIRECTOR

MEANIIPALIDAD DE RIO BUENO SERVICIO DE SALUD VALDIVIA







