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CONCEPCION, |
VISTOS:

1. Resolucion Exenta N°1152 de fecha 19 de Noviembre de 2014 de Ministerio de Salud, que
aprueba Programa Servicio de Atencion Primaria de Urgencia SAPU.

2. Correo electronico de fecha 15 de Diciembre de 2014 de la Divisiéon de Atencion Primaria de la
Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, que informa sobre la autorizacion
para empezar a trabajar en la elaboracion de los convenios, constando con el programa y la
distribucién de recursos.

3. Correo electronico de fecha 19.de Diciembre de 2014 de la encargada del programa del
Ministerio de Salud, que informa sobre el marco presupuestario del programa suscrito.

4. Correo electrénico de fecha 22 de Diciembre de 2014 del encargado del programa del Servicio de
Salud Concepcioén, la cual instruye sobre la confeccién de la documentacién correspondiente.

5. Resolucion Exenta N°19 de fecha 08 de Enero de 2015 de Ministerio de Salud, que aprueba
recursos de Servicio de Atencién Primaria de Urgencia SAPU. '

6. Convenio de fecha 05 de Enero de 2015 de Programa Servicio de Atencién Primaria de Urgencia
SAPU, celebrado entre el Servicio de Salud Concepcién y la |. Municipalidad de Chiguayante.

Y TENIENDO PRESENTE:

1. Los articulos 22 y 23 letra h) del DFL N°1 del Ministerio de Salud que fij6 el texto refundido,
coordinado y sistematizado del D.L. 2763/79, de las leyes N°18.933 y N°18.4609.

2. Los articulos Art. 6 y 8 del D.S. N°140/05, del Ministerio de Salud que establece Reglamento
Organico del Servicio de Salud.

3. Decreto Supremo N°206/30.12.2014 del Ministerio de Salud, que designa a don Marcelo Yevenes
Soto como Director del Servicio Salud Concepcion.

4. Resolucion 1600/2008 de la Contraloria General de la Republica, que conforme a lo anterior dicto

lo siguiente: i
RESOLUCION:

1.- APRUEBASE; convenio de fecha 05 de Enero
del 2015, celebrado entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION Y LA |
MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE, para la Ejecucion del Programa SERVICIO DE
ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA SAPU, CESFAM LEONERA.

2.- IMPUTESE<E| gasto qu irrogue el presente
convenio al item 24-03-298-02 Atencidn Primaria. -
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ECCION GESTION ASISTENCIAL
TENCION PRIMARIA EN SALUD

CONVENIO
PROGRAMA SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA

En Concepcion a 05 de Enero de 2015, entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION,
persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Rengo 345 Concepcién, representado
por su Director (T Y P) DR. MARCELO YEVENES SOTO, del mismo domicilio, en adelante el
“Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE persona juridica de derecho
publico domiciliada en Orozimbo Barbosa N° 104, Chiguayante, representada por su Alcalde
SR. JOSE RIVAS VILLALOBOS de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha
acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra
incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas gue 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 49”.

Por su parte, el articulo el articulo 6° del Decreto Supremo N° 174 de fecha 15 de Octubre de
2014, del Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al
sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucién’.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, enamadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como 4rea y pilar relevante en el proceso de cambio de
cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa de Servicio de Atencién Primaria de Urgencia.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1152 de fecha 19 de
Diciembre de 2014 parte integrante del mismo, el que la municipalidad se compromete a
desarrollar 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 Servicio de Atencién Primaria de Urgencia:

1)- Servicio de Atencién Primaria de Urgencia: Servicios de Atencién de Urgencia Avanzado,
Corto o Largo, SAPU Verano

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través
del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, la suma anual y Unica de
$121.777.800(Ciento veintiin millones setecientos setenta y siete mil ochocientos pesos) para
alcanzar el propésito y cumplimiento de los componentes y estrategias del “Programa Servicio
de Atencion Primaria de Urgencia " que se entiende forma parte integrante el Programa antes
citado, luego de cumplirse los siguientes requisitos copulativos:

Desde la fecha de total tramitacion de la Resolucién aprobatoria
» Desde la fecha de la trasferencia de recursos para el programa desde el MINSAL.
Que la trasferencia se realice en cumplimiento de fechas de programacién de

trasferencias de recursos del Servicio de Salud Concepcion, establecidas por el Dpto. de
Finanzas.

El Municipio se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el Servicio
cuand_o_ corresponda, asi como, a cumplir las acciones sefaladas 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.
¥
X 4
[ 1



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 a los de los Consultorios madre, en los Servicios
de Atencién de Urgencia

b) Procedimientos médicos y de enfermeria: Aplicacion de tratamientos y/o
procedimientos terapéuticos médicos o quirurgicos de urgencia requeridos, ya sea
por medico u otro profesional y/ o despacho de recetas por una vez.

c) Traslados a establecimientos de mayor complejidad: Derivacién a su hogar o
traslado, en condiciones de estabilizacién a centros de mayor complejidad aquellas
patologias que no puede resolver localmente. Derivacion de usuarios a sus
consultorios de origen para continuar atenciones en casos de patologias que lo
requieran.

d) El Servicio de Atencién Primaria de Urgencia (SAPU) del CESFAM LEONERA,
atendera de acuerdo a la modalidad SAPU Corto con un funcionamiento de 67 horas
semanales distribuidas de lunes a viernes desde las 17:00 horas hasta las 24:00: y
los sabados, domingos y festivos desde las 08:00 horas hasta las 24 horas.

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

El monitoreo de estas actividades se realizara en forma mensual y es la constatacion de la
realizacion de las actividades propuestas. La medicién 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, como se indicé, se realizan mensualmente, pudiendo establecerse las
correspondientes tasas de actividades:

a) Consultas médicas de urgencia realizadas/afio

b) Procedimientos médicos y de enfermeria/afio

c) Traslados coordinados a establecimientos de mayor complejidad/afio
Por tratarse de un programa permanente, que debe funcionar 365 dias cada afo, debe contar
con financiamiento constante e independiente del nimero de prestaciones efectuadas, por lo
que deben financiarse sélo por el hecho de contar con este servicio. Por lo dicho no se somete
a reliquidacion periédica, ni anual de recursos, como es el caso de otros programas. Los
indicadores definidos son:

1. Tasa Atenciones médicas de urgencia en SAPU:
- Férmula de célculo: (N° de consultas SAPU / N° de poblacién beneficiaria)

- Medio de verificacion Numerador: REM Serie A8, seccién D

2. Procedimientos médicos efectuados en SAPU:

- Férmula de calculo: (N° procedimientos médicos efectuados en SAPU / N°
de consultas SAPU)*100

- Medio de verificacion Numerador: REM 18 A, seccién B,C yE




3. Traslados a centros de mayor complejidad efectuados en SAPU:

- Formula de calculo: (N° traslados efectuados / N° consultas médicas
SAPU)*100

- Medio de verificacién Numerador : REM A8 seccién K

SEPTIMA: Los recursos serén transferidos por los Servicios de Salud respectivos, en 12
cuotas de $10.148.150(diez millones ciento cuarenta y ocho mil ciento cincuenta pesos) cada
una, en concordancia con la disponibilidad presupuestaria del Servicio de Salud Concepcion.

OCTAVA: El Servicio de Salud realizara un seguimiento y monitoreo técnico-financiero con una
frecuencia de dos veces al afio, lo que no excluye a la Municipalidad una rendicién de cuenta
mensual, dentro de los cinco dias habiles siguientes al mes a que corresponda, entendiéndose
para estos efectos de lunes a viernes o en las fechas que la ley excepcionalmente contemple,
verificando el cumplimiento de metas y de los gastos involucrados en las actividades
comprometidas en este convenio, en acuerdo a las orientaciones técnicas y administrativas
entregadas.

NOVENA: El Servicio podra auditar aleatoriamente los programas y la correcta utilizacién de los
fondos trasferidos a través de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior, estas
transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N°759 de
2003, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacién de rendir cuenta
mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio respectivo.

DECIMA: EI Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMA PRIMERA: El presente convenio tendra vigencia desde el 1 de Enero hasta el 31 de
Diciembre del afio 2015.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio se firma en 4 ejempldre dando uno en poder
del Servicio de Salud, uno en la Municipalidad y los dos restant&t inisterjo de Salud; en

la Subsecretaria de Redes Asistenciales y la Division de Até
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