MINISTERIO DE SALUD
SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR - QUILLOTA
DEPTO. ATENCION PRIMARIA
Int. N° 24 de fecha 02.02.2018

RESOLUCION EXENTA N°

Was
VINA DEL MAR,

1 6 FEB. 2018
VISTO:

e Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administracion del Estado,
cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL
N°1/19.653, publicado con fecha 17 de noviemibre de 2001. Lo dispuesto en el
DFL N° 29 (Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre
Estatuto Administrativo. Lo dispuesto en la Ley N° 19.880 que establece Bases
de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de I
Administracidn del Estado. Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que
establece el Estatuto de Atencidn Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resolucidn N° 1600/2008,
de Contraloria General de la Republica, que fija Normas sobre Exenciéon del
Tradmite de Toma de Razdn. Las facultades que a la suscrita otorgan el D.F.L.
N°1/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006,
que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley
N°2763, de 1979 y de las Leyes N°18.933 y N° 18.469, conjuntamente con el
Decreto Supremo N°140/2004 y 16/2017 ambas del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

1.- Que el Ministerio de Salud ha elaborado un Programa Servicio de Atencién
Primaria de Urgencias cuyo objetivo es absorber la demanda de la atenciéon de
urgencia durante el transcurso del afio tendiente a mejorar el acceso,
oportunidad y equidad de la misma, indicando asignacidn de recursos para cada
establecimiento mediante correo electrénico del Dr. Pablo Cubillos Riveros,
Profesional Red de Urgencia APS, de Departamento Modelo de Atencidn Primaria
/ DIVAP, el dia 28 de diciembre de 2017 y con resolucion aun en tfradmite de firma,
la cual distribuye los recursos del Programa, en base a la Ley de Presupuesto

vigente ano 2018.



2.-

Que, conforme con lo sefialado precedentemente, el Ministerio de Salud @
través del Servicio de Salud Vifla del Mar-Quillota, conviene en transferir a la
l. Municipalidad de Quillota, como enfidad administradora de salud
municipalizada, los recursos destinados a implementar el Programa de
Servicio de Atencién Primaria de Urgencia, en Cesfam San Pedro, desde el Ol
de enero de 2018 hasta el 31 de diciembre de 2018.

El Convenio suscrito con fecha 01 de enero de 2018, enire el Servicio de
Salud Vifa del Mar-Quillota v la |. Municipalidad de Quillota en virtud del cual
la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el programa “ Servicio de

Atencidn Primaria de Urgencia”.

RESUELVO:

1.-

APRUEBESE el convenio celebrado con fecha 01 de enero de 2018, entre el
Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota y la |. Municipalidad de Quillota, para
la ejecucidn del Programa Servicio de Atencion Primaria de Urgencia, en
Cesfam San Pedro de la comuna de Quillota, cuyo objetivo es absorber la
demanda de atencidén de urgencia durante el franscurso del afio tendiente

a mejorar el acceso y oportunidad de la misma.

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

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

En ViAa del Mar, a 01 de enero de 2018 entre el Servicio de Salud Vinha del Mar-

Quillota, persona juridica de derecho publico domiciliado en Von Schroeders

N°392, representado por su Director Dr. Juan Jose Mendoza Navarro, del mismo

domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de Quillota persona

juridica de derecho puUblico domiciliada en MaipU N°330, Quillota, representada

por su Alcalde D. Dr. Luis Mella Gajardo, de ese mismo domicilio, en adelante la

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

siguientes cldusulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencidn Primaria de Salud

Municipal, aprobado por la ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el

aporte estatal mensual podrd incrementarse: "En el caso que las normas técnicas,

[SS]



planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia
de esta ley impliqguen un mayor gasto la municipalidad, su financiamiento serd
incorporado a los aportes establecidos en el arficulo 49". Asimismo, el decreto
supremo N° 132 de 27 de diciembre de 2010 del Ministerio de Salud reitera dicha
norma, agregando la forma de materializarla, al sefialar "para cuyos efectos el

Ministerio de Salud dictard la correspondiente resolucion'.

SEGUNDA: El Ministerio de Salud ha elaborado un Programa Servicio de Atencion
Primaria de Urgencias cuyo objetivo es absorber la demanda de la atencidon de
urgencia durante el transcurso del afio tendiente a mejorar el acceso,
oportunidad y equidad de la misma, indicando asignacién de recursos para cada
establecimiento mediante correo electrénico del Dr. Pablo Cubillos Riveros,
Profesional Red de Urgencia APS, de Departamento Modelo de Atencidn Primaria
/ DIVAP, el dia 28 de diciembre de 2017 y con resolucién aun en tramite de firma,
la cual distribuye los recursos del Programa, en base a la Ley de Presupuesto

vigente afo 2018.

TERCERA: Conforme lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de
Salud, a fravés del Servicio, conviene en transferir a la "Municipalidad” en su
calidad de entidad administradora de salud municipalizada, los recursos
destinados a implementar el programa Servicio de Atencion Primaria de
Urgencias en CESFAM San Pedro, de la comuna de Quillota. Este Servicio de
Atencién Primaria de Urgencias deberd tener para cada turno, una dotacion de
personal acorde a las necesidades de atencidon de urgencias de los usuarios de
dicho dispositivo, constando estos de médico general, enfermera, técnico
paramédico, auxiliar de servicios, oficial administrativo y chofer de ambulancia en

numero adecuado a la poblacidn que atiende.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del "Servicio" conviene en transferir a la
“Municipalidad”, la suma de $130.387.000.- (ciento treinta millones trescientos
ochenta y siete mil), para alcanzar el propésito y cumplimiento de las estrategias
conforme al programa establecido por el Ministerio de Salud. Estos recursos serdn
transferidos por el "Servicio", en representacién del Ministerio de Salud, en 12
cuotas, una vez recibidos recursos financieros. La segunda cuota y las siguientes
se transferirdn una vez rendida y aprobada la rendicién de cuentas de la cuota
anterior. El convenio suscrito con la comuna serd ratificado por resolucion en la
que se sefalardn los pagos realizados antes de su emisién. En el evento de que los

recursos financieros sean transferidos al "Servicio" en una fecha posterior al mes de



enero de 2018, el Servicio transferird las cuotas acumuladas. Para hacer efectivo
el traspaso de la segunda cuota y asf las sucesivas, el municipio deberd enviar
dentro de los primeros 20 dias corridos del mes, a la Direccion de Servicio de
Salud, la siguiente informacién, en planillas electrénicas de acuerdo a

orientaciones programdaticas o directrices técnicas entregadas:

Indicador 1: Tasa de atenciones médicas de urgencia en SAPU N° de consultas en
SAPU mes / N° de poblacion beneficiaria.

Medio Verificador Numerador: REM serie A8, seccion D.

Medio de verificacién Denominador: Poblacion beneficiaria  Fonasa
correspondiente.

Indicador 2: Procedimientos médicos efectuados en SAPU N° procedimientos
meédicos efectuados en SAPU mes/ N° de consultas SAPU*100

Medio de verificacion Numerador: REM BM18 A

Medio de verificacion Denominador: REM Serie A8, seccion D

Indicador 3: Traslados a centros de mayor complejidad efectuados en SAPU N°
tfraslados efectuados mes / N° consultas medicas SAPU mes*100

Medio de verificacion Numerador: REM A8, seccidn M (no samu via terrestre)
Medio de verificacién Denominador: REM Serie A8, seccion D

Indicador 4: Certificado de Dispositivo y Rendicidn financiera mensual conforme dal
“Manual de Procedimientos de Rendicién de la Direccidn del Servicio de Salud
Vifa del Mar-Quillota.

La informacién de los indicadores 1, 2, 3 y 4 deberd ser enviada al referente de
Programa del Servicio de Salud Dra. Rayen Gac Delgado enviado a comreo
electrénico rayen.gac@redsalud.gov.cl o a quien la subrogue y el indicador 4
también debe ser enviado al correo electronico de

jorge.vergara@redsalud.gov.cl

QUINTA: Serd responsabilidad de la |. Municipalidad, velar por la correcta inversion
de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo anferior,
independientemente de las atribuciones que le competen al “Servicio", en el
sentido de exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos
entregados y de las revisiones que pudiese efectuar. Asimismo la "Municipalidad”
deberd efectuar todas las acciones necesarias para alcanzar con eficacia el
Programa, de acuerdo a las normas y reglas correspondientes. Asi como a las

orientaciones técnicas de las estrategias referidas del presente Programa.



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

presente convenio.

SEPTIMA: El Servicio requerird a la “Municipalidad” los datos e informes relativos a
la ejecucion del presente convenio, con los detalles y especificaciones que
estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, confrol vy
evaluacién del mismo. Conforme a lo establecido en la Resolucion N° 30 de 2015
de la Contraloria General de la RepuUblica, la "Municipalidad" deberd rendir

cuenta de las sumas recibidas por concepto de este Convenio.

OCTAVA: El Servicio velard por la correcta ufilizacidon de los fondos fraspasados a
través de su Departamento de Auditoria de acuerdo al programa anual de

auditoria aprobada por la Direccidon del Servicio.

NOVENA: El Servicio de Salud en este acto designa coordinadora a Dra. Rayen
Gac, quien tendrd como funcién principal actuar como referente técnico de este
Servicio respecto de la I. Municipalidad y del Ministerio de Salud, ademdas de velar
por el adecuado cumplimiento de las acciones sanitarias asumidas por las partes.
La I. Municipalidad nofificard al Servicio de Salud de la persona que actuard
como referente técnico dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha

de suscripcion del presente convenio.

DECIMA: El presente convenio tendrd vigencia desde el 1 de enero de 2018 hasta
el 31 de diciembre de 2018.

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

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

DUODECIMA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencias ante los Tribunales de Justicia de la ciudad de
Vina del Mar.

DECIMOTERCERO: Sin perjuicio de esto, el presente programa podrd extender su

funcionamiento hasta el 31 de marzo del afo siguiente, previa evaluaciéon vy

autorizacion del referente técnico del programa.



PERSONERIAS: La facultad y personeria de Dr. Juan Jose Mendoza Navarro,
Director del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota, para celebrar convenios
estdn contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto
Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes
N°18.469 y N°18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2005 y N°
16/2017, ambos del Ministerio de Salud. La personeria del Sr. Alcalde, D. Dr. Luis
Mella Gajardo, consta en el decreto Alcaldicio N°7713 de 07 de diciembre de
201 6.

3.- TRANSFIERASE a la I. Municipalidad de Quillota, la suma de $130.387.000.-

(ciento treinta millones trescientos ochenta y siete mil pesos).

Estos recursos serdn transferidos por el Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, en
representacion del Ministerio de Salud, en 12 (doce) cuotas, la primera, una vez
tramitada la resoluciéon aprobatoria de este convenio y bajo la condicion que se
hayan recepcionado los recursos financieros en el Servicio de Salud Vina del Mar-

Quillota.

La segunda cuota vy las siguientes se transferirdn una vez rendida y aprobada la
rendicién de cuentas de cuota anterior, y una vez remitida previamente por la |.
Municipalidad, en planillas electrénicas, la informacién correspondiente,

conforme a las orientaciones programaticas o directrices técnicas entregadas.

4.- DECLARESE, que el Programa de Servicio de Atencién Primaria de Urgencia
en Cesfam de la comuna de Concon, debera contar para cada turno, una
dotacién de personal que a lo menos debe incluir: un medico general, un
técnico paramédico, un auxiliar de servicios, un empleado administrativo,
pudiendo ser este Ultimo reemplazado por un segundo técnico parameédico

y un chofer.

5.- DECLARESE, la vigencia del convenio que por este acto se aprueba, hasta el

31 de diciembre de 2018.

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

mismo, debiendo ésta enviar una rendicidn financiera conforme al Manual



de Procedimientos de Rendicidn de la Direccidon del Servicio de Salud Vina
del Mar - Quillota.

7.- ESTABLECESE, como administradora y coordinadora del Servicio de Salud
Vifia del Mar-Quillota, a Dra Rayen Gac Delgado, quien tendrd como
funcion principal actuar como referente técnico de este Servicio de Salud,
respecto de la |. Municipalidad y del Ministerio de Salud, ademds de velar
por la correcta ejecucidén y adecuado cumplimiento de las obligaciones

asumidas por las partes.

8.- REQUIERASE, a la Municipalidad cuenta de las sumas recibidas por concepto
de este Programa y su inversion, conforme a lo establecido en la Resolucién

Exenta N° 30 de 2015, de Contraloria General de la Republica.

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

suscripcion del convenio.

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

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

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

Subfitulo N° 24 del Presupuesto del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota.

DIRECTOR
SERVICIO SALUD VINA DEL MAR-QUILLOTA
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* SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR-QUILLOTA

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

En Via del Mar, a 01 de enero de 2018 entre el Servicio de Salud Vifia del Mar-
Quillota, persona juridica de derecho publico domiciliado en Von Schroeders
N°392, representado por su Director Dr. Juan José Mendoza Navarro, del mismo
domicilio, en adelante el “Servicio” v la llustre Municipalidad de Quillota persona
juridica de derecho publico domiciliada en MaipU N° 330, Quillota, representada
por su Alcalde Dr. Luis Mella Gajardo, de ese mismo domicilio, en adelante la
“Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las

siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancic que el Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte
estatal mensual podrd incrementarse: "En el caso que las normas técnicas, planes
y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta
ley impliguen un mayor gasto la municipalidad, su financiamiento serd incorporado
a los aportes establecidos en el articulo 49". Asimismo, el decreto supremo N° 132
de 27 de diciembre de 2010 del Ministerio de Salud reitera dicha norma, agregando
la forma de materializarla, al sefalar "para cuyos efectos el Ministeric de Salud

dictard la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: El Ministerio de Salud ha elaborado un Programa Servicio de Atencidn

Primaria de Urgencias cuyo objetivo es absorber la demanda de la atencidén de




urgencia durante el transcurso del afio tendiente a mejorar el acceso, oportunidad
y equidad de la misma, indicando asignacién de recursos para cada
establecimiento mediante correo electronico del Dr.  Pablo Cubillos Riveros,
Profesional Red de Urgencia APS, de Departamento Modelo de Atencidn Primaria
/ DIVAP, el dia 28 de diciembre de 2017 y con resolucion aun en frédmite de firma,
la cual distribuye los recursos del Programa, en base a la Ley de Presupuesto vigenie

ano 2018.

TERCERA: Conforme lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud,
a través del Servicio, conviene en transferir a la "Municipalidad" en su calidad de
enfidad administradora de salud municipalizada, los recursos destinados a
implementar el programa Servicio de Atencién Primaria de Urgencias en CESFAM
San Pedro, de la comuna de Quillota. Este Servicio de Atencion Primaria de
Urgencias deberd tener para cada furno, una dotacién de personal acorde a las
necesidades de atencidén de urgencias de los usuarios de dicho dispositivo,
constando estos de médico general, enfermera, técnico paramédico, auxiliar de
servicios, oficial administrativo y chofer de ambulancia en nimero adecuado a la

poblacidn que atiende.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del "Servicio" conviene en transferir a la
“Municipalidad”, la suma de $130.387.000 (ciento treinta millones trescientos
ochenta y siete mil pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las
estrategias conforme al programa establecido por el Ministerio de Salud. Estos
recursos serdn transferidos por el "Servicio”, en representacion del Ministerio de
Salud, en 12 cuotas, una vez recibidos recursos financieros. La segunda cuota y las
siguientes se transferirdn una vez rendida y aprobada la rendicion de cuentas de la
cuota anterior. El convenio suscritc con la comuna serd ratificado por resoluciéon en
la que se sefialardn los pagos realizados antes de su emision. En el evento de que
los recursos financieros sean transferidos al "Servicio” en una fecha posterior al mes
de enero de 2018, el Servicio transferird las cuotas acumuladas. Para hacer efectivo
el traspaso de la segunda cuota y asi las sucesivas, el municipio deberd enviar

dentro de los primeros 20 dias corridos del mes, a la Direccién de Servicio de Salud,



la siguiente informacién, en planillas electrénicas de acuerdo a orientaciones

programaticas o directrices técnicas entregadas:

Indicador 1: Tasa de atenciones médicas de urgencia en SAPU N° de consulias en

SAPU mes / N° de poblacién beneficiaria.
Medio Verificador Numerador: REM serie A8, seccidn D.

Medio de verificacidn Denominador:  Poblacién  beneficiaria  Fonasa

correspondiente.

Indicador 2: Procedimientos médicos efectuados en SAPU N° procedimientos

médicos efectuados en SAPU mes/ N° de consultas SAPU*100
Medio de verificacidn Numerador: REM BM18 A
Medio de verificacion Denominador: REM Serie A8, seccion D

Indicador 3: Traslados a ceniros de mayor complejidad efectuados en SAPU N°

fraslados efectuados mes / N° consultas médicas SAPU mes*100
Medio de verificaciéon Numerador: REM A8, seccidn M [no samu via terrestre)
Medio de verificacion Denominador: REM Serie A8, seccion D

Indicador 4: Certificado de Dispositivo y Rendicién financiera mensual conforme al
“Manual de Procedimientos de Rendicién de la Direccidon del Servicio de Salud Vifia

del Mar-Quillota.

La informacidn de los indicadores 1, 2, 3 vy 4 deberd ser enviada al referente de
Programa del Servicio de Salud Dra. Rayen Gac Delgado enviado a correo
electrénico rayen.gac@redsalud.gov.cl o a quien la subrogue vy el indicador 4

también debe ser enviado al correo elecironico de jorge.vergara@redsalud.gov.cl

QUINTA: Serd responsabilidad de la |. Municipalidad, velar por la correcta inversidon
de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo anterior,
independientemente de las atribuciones que le competen al “Servicio”, en el

sentido de exigir oportunamente la rendicidn de cuentas de los fondos enfregados



y de las revisiones gue pudiese efectuar. Asimismo la "Municipalidad” deberd
efectuar todas las acciones necesarias para alcanzar con eficacia el Programa, de
acuerdo a las normas vy reglas correspondientes. Asi como a las orientaciones

técnicas de las estrategias referidas del presente Programa.

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

presente convenio.

SEPTIMA: El Servicio requerird a la “Municipalidad” los datos e informes relativos a la
gjecucion del presente convenio, con los detfalles y especificaciones que estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del
mismo. Conforme a lo establecido en la Resolucién N° 30 de 2015 de la Contraloria
General de la Republica, la "Municipalidad" deberd rendir cuenta de las sumas

recibidas por concepto de este Convenio.

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

auditoria aprobada por la Direccién del Servicio.

NOVENA: El Servicio de Salud en este acto designa coordinadora a Dra. Rayen
Gac, quien tendrd como funcidn principal acfuar como referente técnico de este
Servicio respecto de la |. Municipalidad y del Ministerio de Salud, ademds de velar
por el adecuado cumplimiento de las acciones sanitarias asumidas por las partes.
La I. Municipalidad notificard al Servicio de Salud de la persona que actuard como
referente técnico dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha de

suscripcion del presente convenio.



DECIMA: El presente convenio tendrd vigencia desde el 1 de enero de 2018 hasta
el 31 de diciembre de 2018.

UNDECIMA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, guedandc unc en

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

DUODECIMA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencias ante los Tribunales de Justicia de la ciudad de Vina

del Mar.

DECIMOTERCERO: Sin perjuicio de esto, el presente programa podrd extender su

funcionamiento hasta el 31 de marzo del ano siguiente, previa evaluacién y

autorizacién del referente técnico del programa.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de Dr. Juan Jose Mendoza Navarro, Director

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

contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 27463/79 y de las Leyes N°18.469 vy
N°18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2005 y N° 16/2017,

ALCALDE
I. MUNICIPALIDAD DE/AQUILLOTA
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