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RESOLUCION EXENTA N°

LA SERENA,

/lcb

Int. N° 170 , i 4 FIAK. 2013

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija el texto refundido, coordinado vy sistematizado del D.L. N°
2.763/79, D.S. N° 140/04 sobre Reglamento Orgdnico de los Servicios de Salud, la
Resolucion N° 1600/08 y 759/03 ambas de la Contraloria General de la Republica y D.S. N©
84/2012, del Ministerio de Salud y,

CONSIDERANDO:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programaticas emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién
Primaria e incorporando a la Atencién Primaria de Salud como drea y pilar relevante en el
proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido
impulsar el Programa Odontolégico Familiar, el cual fue aprobado por Resolucién Exenta N°
34 de 24 de Enero de 2013, del Ministerio de Salud; dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBASE ¢l Convenio de fecha 08.03.13, suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA, representade por su Alcalde D. YERKO
GALLEGUILLOS OSSANDON vy el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, representado por
su Directora D. ANA FARIAS ASTUDILLO, relativo al Programa Odontolégico Familiar,
segun se detalla en el presente instrumento:

CONVENIO
PROGRAMA ODONTOLGGICO FAMILIAR

En La Serena a ..08.03.13.., entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica de derecho pablico,
domitiliado en calle Avenida Francisco de Aguirre N°795, la Serena, representado por su Directora D. ANA
FARIAS ASTUDILLO, del mismo dormicilio, en adelante el "Servicio” o el “Servicio de Salud”, indistintamente, y
la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA, persona juridica de derecho piiblico, domiciliada en Pedro Pablo
Mufioz N°L5, La Higuera, representada por su Alcalde D, YERKO GALLEGUILLOS OSSANDON de ese mismo
domicifio, en adelante fa “Municipalidad” o el "Municipio”, indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio,
que consta de las siguientes cldusulas:

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 ef aporte estatal mensual podrd incrementarse: “En el caso que las
normas técnicas, planes y programas que se impartan con posterioridad a Iz entrada en vigencia de esta ley
impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento serd incorporado a los aportes establecidos en
el articulo 49”7,

Por su parte, el articuio 69 del Decreto Supremo N° 59 de 27 de 2011, el Ministerio de Salud, reitera dicha

norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard Ia
correspondiente resolucién”,

..... ——r—,



SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacion, Descentralizacién y Satisfacclén de los Usuarios, de las prioridades programéticas, emanadas del
Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencidn Primaria e incorporando a la Atencidn Primaria como Srea
y pifar relevante en el proceso de cambio de cambio 2 un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha
decidido impulsar el Programa de Odontoldgico Famifiar.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 34 de 24 de Enero de 2013, del Ministerio de

Salud. Anexo al presente convenio y que se entiende forma parie integrante del mismo, el que la municipalidad se
compromete a desarrolfar en virtud del presente instrumento.

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 Odontoldgico Familiar:

1) Componente 1: Atencion dental en niiios (Salud Oral 6 afios)
2) Componente 2: Atencién dental en embarazadas
3) Componente 3: Atencién dental de urgencia

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusufas precedentes el Ministerio de Salud, a través def Servicio de
Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la Resolucion aprobatoria, la suma
anual y tnica de $2.028,810 (dos millones veintiocho mil ochocientos diez pesos), para alcanzar el propdsito y
cumplimiento de las estrategias sefialadas en fa clausura anterior.

El Municipio se compromete, cuando corresponda, a coordinar la definicion de coberturas en conjunto con ef
Servicio, asi como, a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa y en la canasta, que
forman parte integrante del presente Convenio.

QUINTA; Ef Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes actividades v
metas:

MONTO (§)
NOMBRE o
COMPONENTE ACTIVIDAD META N SUBT. 24
Atencion dental en Altas odontoldgicas en nifios 34
nifios de 6 afios
Total Componente N°1 (§) 61.436
Atencién dental en Altas odontoldgicas en
39
embarazadas embarazadas
Total Componente N°2 (§) 613.812
Atencién dental de . .
urgenclas Urgencias GES atendidas 99
Total Componente N°3 ($) 1.353.562
TOTAL PROGRAMA ($) 2.028.810

SEXTA: Los recursos serdn transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (60% - 40%), la 1° cuota contra total
tramitacién del convenio y resolucién aprobatoria y la 2° cuota contra el grado de cumplimiento del programa.

SEPTIMA: El Servicio evaluarg el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por la
Division de Atencidn Primaria y el propio Servicio de Salud.

El monitorec y evaluacién se orfenta a conocer el desarrolfo y grado de cumplimiento de los diferentes
componentes del programa con el propdsito de mejorar su eficiencia y efectividad.

A continuacion de acuerdo al siguiente cuadro, se definen las metas para cada componente:



Componente Estrategia Indicador Meta anual
(N® total de altas odontoldgicas de nifios de 6
Atencion dental en | GES Salud oral 6 | aflos realizadas/poblacién inscrita o asignada 809
nifios afios nifios de 6 afios)*100 °
L. (N°  total de altas odontoldgicas de
MMMMM. Mwmnﬂwaan €N | GES salud oral de embarazadas/ Total de gestantes ingresadas a GO%
: la embarazadas controf}*100 °
(N° total de urgencias odontoldgicas GES
P . | realizadas afio actual / N° total de consultas
uwmmm%m dental de M.MMEH a SUMNMV ﬂmm odontoldgicas de urgencias GES y no GES 10%
g realizadas afio actual)*100

La evaluacién del programa se efectuard en dos elapas:

* La primera evaluacion, se efectuard con corte al 31 de Agosto del afio en curso. De acuerdo con los
resultados obtenidos en esta evaluacidn se hard efectiva la reliquidacién de la segqunda cuota en ef mes
de Octubre, si es que st cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al siguiente cuadro:

. . Porcentaje de Descuento
Porcentaje cumplimiento de de recursos 29 cuota del
Metas de Programa
40%
40,00% 0%
Entre 35,00% y 39,99% 25%
Entre 30,00% y 34,99% 50%
Entre 25,00% y 29,99% 75%
Menos de 25 % 100%

En relacicn a esto tiitimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en Iz evaluacién con corte al 31 de agosto
def afio correspondiente, podrdn optar a reasignacion de recursos. Este excedente de recursos provendra de
aquellas comunas que no cumplan con las prestaciones proyectadas.

* Lasegunda evaluaci6n y final, se efectuard al 31 de Diciembre, fecha en que ef Programa deberd tener
gfecutado ef 100% de las prestaciones comprometidas. .

La evaluacién se realizaréd en forma independiente para cada Componente def Programa v cada indicador tendra ef
mismo peso relativo,

OCTAVA: la Municipalidad se obliga a enviar al Servicie, mensuaimente, a partir de esta fecha, un informe
completo y documentado de la efecucidn de las actividades asociadas al presente convenio, gue debe ser enviado
dentro de los primeros 5 dfas hdbiles del mes siguiente al informado. Este informe deberd incluir, al menos:
estado de avance en la efecucién de ias actividades, la individualizacién del personal contratado para su efecucion,
con indicacidn del establecimiento en donde se desempefian, profesién u oficio y numero de horas contratadas
y/o destinadas para los fines sefialados; una rendicién financiera de la ejecucion de los fondos traspasados que
seflale fos medios verificadores utilizados, y cualquier otro antecedente que sea requerido por el Servicio.

El Serviclo podrd solicitar a la Municipalidad, datos o informes extraordinarios e impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio, pudiendo efectuar una constante
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supervision, control y evaluacion del mismo,

NOVENA: El Servicio podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a través de
su Departamento de Autditoria.




DECIMA: Finalizado el periode de vigencia del presente convenio, el Servicio descontard de la transferencia
regular de atencién primaria, ef valor correspondiente a la parte pagada y no ejecutada del Programa objeto de
este instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: £/ Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor gue la gue en este Convenio
se seflala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para Ia
ejecucion del mismo, ella asumird el mayor gasto resuitante.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio rige desde Ja fecha de la total tramitacion de la resolucién que lo
apruebe y hasta el 31 de diciembre del afio en curso.

Sin perjuicio de lo anterior, se defa constancia por las partes, que las actividades a que se refiere este convenio
comenzaron a ser olorgadas el 1° de enero de 2013, por razones de buen servicio, atendido lo sefialado en fos
dictdmenes N° N916.037/08 y N°¢ 11.189/08, ambos de la Contralorfa General y lo dispuesto en el artictilo 52 de
fa Ley N° 19.880, toda vez que las actlividades pactadas que se han realizado desde ef 1° de enero del afio en
curso, han producido y producen consecuencias favorables para las personas y no lesionan derechos de terceros,
ya que se trata de un Programa de Salud de Continuidad cuya suspension, hubiese traido aparejada graves
periuicios para la salud de los pacientes beneficiarios legales.

DECIMA TERCERA: F| presente convenio se firma en G ejemplares, quedando uno en poder del Servicio de
Salud, uno en el de la Municipalidad y los dos restantes en la del Ministerio de Salud Subsecretaria de Redes
Asistenciales y la Divisién de Atencidn Primatria.

Firmas ilegibles

D. YERKO GALLEGUILLOS OSSANDON DRA. ANA FARIAS ASTUDILLO
ALCALDE DIRECTORA
I. MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

20.- IMPUTESE, el gasto que irrogue el presente convenio al Item N°24-03-298
“Atencién Primaria, Ley 19.378", del Presupuesto del Servicio de Salud Coquimbo.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

..... men_Ho _.um SALUD nooE_w,_mo

DISTRIBUCION:

- Municipalidad de LA HIGUERA

- Subsecretaria de Redes Asistenciales MINSAL.
- Division de Atencidn Primaria MINSAL,

- Depto. Asesoria Juridica DSSC.

- Subdepto. APS DSSC. ..

- Subdepto. Gestién Financiera DSSC.

- Archivo.
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redsalud,gov.cl ~zlejandro.villegas@redsalud.qov.cl- carolina.parada@redsalud.gov.cl
Teléfonos: +56 (51) 333741 - Red Minsal 513741- www.sscoquimbo.cl
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