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RESOLUCION EXENTA 2.R

CONCEPCION,
VISTOS:

1. Correo electronico de fecha 24 de Febrero de 2016 del Dpto. de Calidad y Formacién de la
Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, sobre la nomina de plazas
tomadas en el primer llamado de CONISS 2016.

2. Resolucién N°4C2/N°433 de fecha 24 de Junio 2016, sobre la contratacién del profesional
Sra. Maria Ledn Ebner.

3. Correo electronico de fecha 29 de Junio de 2016 de Administrativo de Seccién de
Procesos, sobre indicacidn en la confeccion de los documentos correspondientes.

4. Segundo convenio de fecha 06 de Julio de 2016 de Programa Expansién de la Etapa de
Destinaciéon y.Formacion del Componente Urbano (EDF), celebrado entre el Servicio de
Salud Concepcion y Ia I. Municipalidad de Chiguayante.

CONSIDERANDO:
1. Que el Plan de Gobierno requiere aumentar la cantidad de médicos trabajando en Ia
Atencion Primaria mediante la Expansién del Ciclo de Etapa de Destinacién y Formacién
con el propdsito de aumentar la disponibilidad de horas médicas.

Y TENIENDO PRESENTE:

1. Los articulos 22 y 23 letra h) del DFL N°1 del Ministerio de Salud que fijé el texto refundido,
coordinado y sistematizado del D.L. 2763/79, de las leyes N°18.933 y N°18.469.

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

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

RESOLUCION:

1.- APRUEBASE segundo convenio de fecha
06 de Julio de 2016 de Expansion del Ciclo de Etapa de Destinacién y Formacién
del Componente Urbano (EDF), suscrito entre el Servicio de Salud Concepcidn y la
llustre Municipalidad de Chiguayante.
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SUBDIRECCION GESTION ASISTENCIAL
DATO. ATENCION PRINMARIA EN SALUD

E'\M/T.%M.%GR
“ SEGUNDO CONVENIO

EXPANSION DE LA ETAPA DE DESTINACION Y FORMACION DEL
COMPONENTE URBANO (EDF)

En Concepcion a 06 de Julio de 2016, entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION,
persona juridica de derecho publico domiciliado en calle O’Higgins N°297, Concepcidn,
representado por su Director 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 segundo convenio, que consta de
las siguientes clausulas:

PRIMERO: Que conforme al Art. 57 de la ley 19.378, del Ministerio de Salud, que
establece Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal (en adelante denominada
‘Ley N° 19.378"), los Directores de los Servicios de Salud podran estimular, promover y
celebrar convenios con las respectivas municipalidades, para traspasar funcionarios en
Comision de Servicio a los municipios. Dichos convenios se basaran en la participacion
social, la intersectorialidad y el desarrollo local.

SEGUNDO: EI SERVICIO y la MUNICIPALIDAD, conscientes de la importancia de contar
con dos profesionales médicos en la comuna de Coronel, han determinado fijar las
condiciones necesarias y convenientes, para permitir a la Direccion del Servicio de Salud
de Concepcion, priorizar la asignacion de 1 cargo de Médico en Etapa de Destinacién y
Formacion, segun art. 8° de la Ley N° 19.664, para desempefiarse en el establecimiento
de atencion primaria de salud, administrado por la Municipalidad, que a continuacion se
sefala.

El Servicio de Salud de Concepcién, mediante el presente instrumento, y en tanto cuente
con los recursos humanos y financieros, se compromete a destinar en comision de
servicio al siguiente profesional médico en el establecimiento de atencién primaria
municipal descrito:

RESOLUCION FECHA
NOMBRE ESTABLECIMIENTO N© RESOLUCION
Maria Victoria Leon Ebner CESFAM Pinares N°4C2/433 24.06.2016

TERCERO: Conforme a lo antes expresado, la direccién del SERVICIO ha destinado a los
profesionales mencionados a desempefiarse durante una jornada de trabajo de 44 horas
semanales, distribuidas de lunes a viernes con un maximo de hasta 9 horas por dia. La
jornada de trabajo diaria se distribuira asimilable a lo sefAalado en el inciso primero,
Articulo 15° de la Ley 19.378, sin perjuicio de efectuar el ajuste necesario acorde a la
jornada ordinaria de trabajo habitual del establecimiento al cual se destina al funcionario y
existiendo acuerdo entre el profesional, la Municipalidad y el Servicio de Salud.
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CUARTO: Por tratarse de una comision de servicios, el profesional percibira una
remuneracion segun lo prescrito en el parrafo 4° de la Ley N° 19.664, la cual se entiende
parte integrante de este convenio. El acto administrativo que destina al profesional
funcionario pasa a formar parte integrante del presente convenio.

QUINTO: El profesional funcionario de la Etapa de Destinacién y Formacién ejecutara, en
su jornada ordinaria de trabajo, acciones de fomento, promocién, prevencion, proteccién y
recuperacion de la salud incluidas en la canasta de prestaciones estipuladas en el decreto
per-capita aflo a afo y en los Programas de Reforzamiento y otros que sustentan la
gestiéon en Atencién Primaria de Salud, asi como también acciones asociadas al Plan GES
de atencion primaria de salud (APS), al manejo de los problemas de salud prevalentes,
urgencias no derivables, docencia, administracion de unidades asistenciales menores de
salud e integracion de comités técnicos del Servicio de Salud.

De la misma manera y tal como sustenta el Modelo Integral de Salud con Enfoque
Familiar y Comunitario, el profesional realizara actividades relacionadas con este enfoque
de atencion, considerando también actividades con la comunidad, como parte de su
jornada ordinaria.

Podra asimismo, asumir las designaciones que tengan por objetivo la realizacién de
determinadas funciones como encargado de programas o unidades organizacionales del
establecimiento, o asesor o similares de programas, De acceder a alguna de las funciones
previamente descritas, se debera resguardar el tiempo adecuado para la gestion de las
mismas, para lo cual el municipio, en conjunto con la direccién del establecimiento de
desempenio del profesional, debera precisar las horas dedicadas a tales funciones en la
resolucion que lo nombra.

En el evento que se realicen acciones o prestaciones no descritas anteriormente, fuera del
horario funcionario, turnos de llamada o participacion en el sistema de urgencia de la
comuna (Servicio de Atencion Primaria de Urgencia- SAPU- o Servicio de Urgencia Rural)
por solicitud expresa de la jefatura superior directa del establecimiento de Atencion
Primaria de Salud, la Municipalidad debera acordar previamente con el profesional la
forma de retribucion de éstas.

Por su parte, si el profesional es requerido para ejecutar otras actividades fuera de su
jornada laboral ordinaria para cubrir necesidades sanitarias fundadas por solicitud del
Servicio, sera de cargo de este Ultimo la remuneracion de este tiempo de trabajo en
exceso bajo el concepto de horas extraordinarias.

En virtud de lo anterior, el profesional podra participar en rotativas de turno de Hospitales
de Baja Complejidad del territorio de jurisprudencia del Servicio de Salud del cual es
funcionario, donde le asistiran los mismos derechos y deberes que al resto de los médicos
del hospital. En estos casos, la municipalidad y el hospital deberan otorgar las facilidades
para que tales actividades puedan articularse e integrarse en forma adecuada,

especialmente en relacion a los tiempos de traslados y a la agenda de actividades
asistenciales.

SEXTO: La jefatura directa del funcionario sera el director del establecimiento de salud
primaria en el cual el profesional realice sus labores habituales. El jefe directo o quien éste
designe, en conjunto con la Direccién de Salud Municipal (Corporacién o equivalente que
corresponda), sera quien actuara como referente del municipio, articulando los
procedimientos necesarios para efectuar el control y vigilancia respecto del profesional
funcionario en materias relativas a cumplimiento del horario y jornada de trabajo, dejando
constancia mediante el registro respectivo de los atrasos, dias administrativos, licencias

médicas y cualquier ausencia del profesional médico a sus funciones.
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La jefatura directa y el referente municipal, reconoceran el derecho que le asiste al
profesional funcionario de concurrir, cuando sea formalmente autorizado por el Servicio, a
las capacitaciones, cometidos, y reuniones, sean éstas de interés del profesional como de
la Municipalidad y/o del Servicio, incluyendo las pasantias sefialadas en el Programa de
Capacitacion de la Ley 19.664 del Servicio. Es necesaria la coordinacion entre las partes
involucradas en conjunto con otros profesionales que realizan atencién en el
establecimiento, de modo de garantizar el cumplimiento de las actividades asistenciales
habituales.

La participacion en este tipo de actividades de capacitacion, sera cargo de quién sea el
organismo convocante, Municipalidad o Servicio, el cual sera el responsable de asumir
los gastos involucrados por tal concepto.

SEPTIMO: Para los efectos de las calificaciones que debe realizar el Servicio de Salud a
sus profesionales funcionarios, los Directores de los Centros de Salud a los cuales sean
destinados estos profesionales funcionarios, remitiran al Director del Servicio de Salud un
informe  sobre el desempefio de cada profesional, que expresamente y
pormenorizadamente se refiera a los siguientes conceptos establecidos en el art. 51° del
Reglamento de Calificacion:

- Eficiencia

- Cooperacion e iniciativa

- Conducta

- Preparacion y Conocimientos

- Puntualidad, asistencia y presentacion personal

El desempefio del profesional funcionario en un establecimiento de salud primario
municipal no es una causal de exencidon al proceso de calificacién, debiendo dicho
funcionario someterse a los instrumentos y procedimientos que las normas sefialadas
establecen, considerando a su jefe directo como el encargado de efectuar dicha actividad.

Lo anterior se sefiala con el objeto de dar cumplimiento a lo dispuesto en el Titulo IV del
DFL 1 del Ministerio de Salud, que fija texto refundido, coordinado y sistematizado de la
ley N° 15.076 y al articulo 44° y siguientes del Decreto Supremo N°110, del Ministerio de
Salud Publica, que aprueba el Reglamento de la ley N° 15.076.

OCTAVO: Los Profesionales Funcionarios tendran derecho para ausentarse de sus
labores hasta por seis dias habiles o fracciones de dia en cada semestre, con goce de
remuneraciones, en la medida en que sea previamente autorizado por su jefatura directa y
por el Director del Servicio de Salud, mediante resolucion fundada y cuando
circunstancias especiales lo justifiquen, de conformidad con lo dispuesto en el art. 25° de
la ley 15.076. El ejercicio de este derecho debera programarse con la anticipacion
necesaria para no perturbar las funciones de los Centros de Salud a los cuales sean
destinados, debiendo con la misma anticipacion, documentarse ante el jefe respectivo la
autorizacion que dé el Servicio de Salud.

El mismo derecho establecido en el parrafo anterior tendran los profesionales
funcionarios, hasta por tres dias adicionales, en cada semestre, con el exclusivo objeto de
destinarlos a actividades de perfeccionamiento o capacitaciéon, los que podran ser
acumulados y postergados por la autoridad por razones de buen servicio, dentro del afio
calendario. Para hacer uso de estos dias se debera proceder con la misma anticipacién
indicada en el parrafo anterior y, en el caso de su postergacion, el Director del Servicio de
Salud debera resolver en base al informe que proporcione el Director del Centro de Salud
al cual se encuentra destinado.

NOVENO: La Municipalidad asumira con cargo a su patrimonio, los gastos generados por
concepto de designacion de funciones y cometidos funcionarios que el profesional efectue
en virtud del presente convenio, sean éstos por rondas, visitas programadas, reuniones o
capacitaciones, solicitados o convenidos con la Municipalidad.




Los gastos referidos en el parrafo anterior seran de cargo del Servicio cuando la
designacion de funciones y cometidos funcionarios sean dispuestos por el Director del
Servicio.

El organismo que designe el cometido funcionario, debera establecer el modo de
compensacion de horas extras en caso que fuese necesario.

DECIMO: La Municipalidad se compromete, dentro de sus posibilidades y cuando
corresponda, a brindar al profesional el beneficio de una vivienda acorde al desempefio de
sus funciones o a otorgar el pago de una bonificacion para casa.

Lo anterior no constituye un derecho de los funcionarios y dependera de la disponibilidad
de casa-habitacién que tenga el Municipio. No obstante lo anterior, los Directores de
Servicios de Salud consideraran este aspecto en la gestién que puedan realizar con las
autoridades de cada municipalidad y/o del gobierno regional para facilitar la estadia vy
residencia de los profesionales funcionarios, particularmente en aquellos lugares de dificil
acceso y permanencia por razones geograficas y/o socio-econémicas.

En caso de entrega de vivienda, el pago de gastos por concepto de luz, agua, gas,
teléfono, Internet, etc. seran de cargo del funcionario ocupante del inmueble.

DECIMO PRIMERO: En relacion con las actividades y tareas a desempefar por el
profesional en el establecimiento de salud primaria y a las condiciones minimas para su
ejecucion, la Municipalidad debera velar por el cumplimiento de lo siguiente:

o Disponer de un box clinico para la atencién de pacientes, el cual debe estar
equipado y contar con los insumos necesarios para una correcta evaluacion de sus
pacientes; mantener los equipos de apoyo diagndstico, terapéutico y administrativo
respectivos operativos; y destinar el personal de apoyo necesario para el
desarrollo de los procedimientos que los profesionales efectten.

e El acceso a asesorias técnicas de programas, docencia y a actividades de
promocion y prevencion fuera del establecimiento de salud con distintas
organizaciones de la comunidad, facilitando y resguardando también horarios
protegidos para las actividades de capacitacion que se resuelvan de comun
acuerdo con el Servicio de Salud, asi como también facilitando las condiciones
materiales que permitan su correcta ejecucion.

* La condicién en Etapa de Destinacién y Formacion no puede ser causal de
discriminacion de las actividades habituales del establecimiento de desempefio.

Sin perjuicio de lo sefialado, se deja constancia que el profesional en comisidn de servicio
se debe entender, primeramente, como un recurso para la atencién primaria y no para el
reemplazo, sustitucion o desplazamiento de otros profesionales médicos y/o no médicos
del establecimiento de desemperio.

DECIMO SEGUNDO: A lo menos una vez al afio, la Municipalidad entregara al Servicio
de Salud una evaluacion del trabajo realizado en atencién primaria de salud, que
identifique la contribucion de los profesionales funcionarios en Etapa de Destinacion y
Formacion, de acuerdo a los criterios que determine la Subsecretaria de Redes
Asistenciales.

DECIMO TERCERO: En caso de que La Municipalidad se comprometa a la entrega de
algun tipo de bonificacion por labores ejercidas en el establecimiento de salud, ellas se

asumiran con cargo a su patrimonio y en ningin caso se emplearan recursos provenientes
del Servicio de Salud.
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DECIMO CUARTO: El presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de diciembre del
aflo 2016. Se renovara por periodos anuales en forma automatica y sucesiva salvo que
concurran algunas de las causales sefialadas en la clausula siguiente.

DECIMO QUINTO: Se puede poner término al presente convenio por las causales
siguientes:

1. Unilateralmente por parte del Servicio, sin expresion de causa, bastando para
aquello la comunicacién escrita del Director del Servicio de Salud al Alcalde, con
una antelacion minima de 30 dias a la fecha del término, o

2. De comun acuerdo entre el Servicio y la Municipalidad, formalizado a través del
instrumento respectivo, o

3. Disposicion de traslado del profesional, mediante la correspondiente resolucion, sin
que exista por parte del Servicio la obligacién de mantener el convenio destinando
un profesional distinto para el desempefio de las labores convenidas.

Sin perjuicio de lo anterior, el SERVICIO se obliga a comunicar a la MUNICIPALIDAD el
cese de funciones, por cualquier causa, del profesional.

DECIMO SEXTO: La personeria de Don Jose Rivas Villalobos para actuar en
representacion del Municipio de Chiguayante, consta de acta de instalacion del Concejo
Municipal de fecha 06/12/2012 y en Decreto Alcaldicio N°2405 de fecha 06/12/2012.
Por su parte la personeria de Dr. Marcelo Yevenes Soto para representar al Servicio de
Salud Concepcién, consta del D.S. N°206 de fecha 30.12.2014 del Ministerio de Salud.

DECIMO SEPTIMO: El presente segundo convenio se firma en 4 eje s, quedando
uno en poder del Servicio de Salud, uno en la Municipalidad_y10s dos restantes en el
Ministerio de Salud; en la Subsecretaria de Redes A,sts’geﬁ s y la Pivisién de' Atencion
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