LMUNICIPALIDAD DI LOTA
DEPARTAMENTO DE SALUD
ALCALDIA
APRUEBA “CONVENIO PROGRAMA
ESPACIOS AMIGABLES PARA
ADOLESCENTES EN ATENCION
PRIMARIA MUNICIPAL.

LOTA. 15 de Febrero del 2016

DECRETODSM. N 132

VISTOS:
Resolucion Lxenta 2RAO712 del
04.02.2016.  que aprucba Convenio  Programa Espacios Amigables para Adolescentes en
Atencion Primaria Municipal techa 20.01.2016 suscrito entre el Servicio de Salud Concepeion
v la L Municipalidad de Lota. y en uso de las tacultades que me confieren los Arts. 129y 63° del
DFLNT 172006, que refunde la Ley N 18.695. Organica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO:

I.- Aprucbase Convenio Programa Espacios Amigables
para Adolescentes en Atencion Primaria Municipal fecha 20.01.2016. suscrito entre el
Servicio de Salud Concepeion y la 1, Municipalidad de |ota.

2.- Mediante el presente instrumento ¢l Servicio de Salud
Concepeion transferira a la I Municipalidad de Lota. la suma anual v tnica de S 3.568.950.- (tres
millones quinientos sesenta y ocho mil novecientos cincuenta pesos). para alcanzar el proposito
cumplimiento de las estrategias y los componentes del Programa antes citado

3. Impatese el gasto que genere el cumplimiento del
presente Convenio a la Cuenta 215-21 * Espacios Amigable”

ANOTESE. COMUNIQUIS HIVESE.-

."l
SATRICIO MARCHANT ULLOA
N ALCALDE A

JOSEFTGUEL ARJONAX BALKESTEROS
SLCRETARIO MUNCTPAL

Distribucion:
- Laindicada.
C/¢ Encargado de Recursos Humanos
- Cle. Lncargada de Convenio Monica Carrillo |
- Cle. Referente Téenico Dr. Marion Navarrete B.
C/¢ Directora Cestam Dr Sergio Lagos O Srta. Miriam Avendaio
- Cle Directora Cestam Dr. Juan Cartes A Srta. Lyva Vargas

HMC/MCT /mel.-
Y
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RESOLUCION EXENTA 2.R i
CONCEPCION,

VISTOS:

1.

2.

3

4.

5.

Resolucion Exenta N°1204 de fecha 28 de Diciembre de 2015 de Ministerio de Salud, que
aprueba Programa Espacios Amigables para Adolescentes (EA).

Correo electronico de fecha 06 de Enero de 2016 de la encargada del programa del Ministerio de
Salud, que confirma el marco presupuestario del programa suscrito.

Correo electrénico de fecha 15 de Enero de 2016 de la encargada del programa del Servicio de
Salud Concepcién, la cual instruye sobre |la confeccion de la documentacion correspondiente,
Resolucion Exenta N°370 de fecha 29 de Enero de 2016 de Ministerio de Salud, que aprueba los
recursos de Espacios Amigables para Adolescentes (EA).

Convenio de fecha 20 de Enero de 2016 de Programa Espacios Amigables para Adolescentes
(EA), celebrado entre el Servicio de Salud Concepcion y la |. Municipalidad de Lota.

Y TENIENDO PRESENTE:

1
2.
3.

del

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 |as leyes N*18.933 y N°18.469.

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

Articulo 9, D.S. N°140/05 del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento Organico de los
Servicios de Salud, que establece subrogacion legal del cargo de Director.

Resolucién Exenta N°711 de fecha 17 de Septiembre de 2014 que establece el nuevo orden de
subrogancia del cargo de Director del Servicio de Salud Concepcidn.

Articulo 80, D.F.L 29/2004, del Ministerio de Hacienda, que fija el texto refundido, coordinado y
sistematizado de la ley N°18.834, sobre Estatuto Administrativo.

Resolucion 1600/2008 de la Contraloria Generzl de la Republica, que conforme a lo anterior dicto
la siguiente:

RESOLUCION:

1.- APRUEBASE; convenio de fecha 20 de Enero
2016, celebrado entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION Y LA

I. MUNICIPALIDAD DE LOTA, para la Ejecucién del Programa ESPACIOS AMIGABLES
PARA ADOLESCENTES (EA).

2.- IMPUTESE; El gasto que irrogue el presente

convenio al item 24-03-298-02 Atencion Primaria.

» RESOL. INT.2R/ 136/ 03.02.2016
L '~'~DISTRIBUCION .
-~ w~v Subdireccién de Gestion Asistencial _ Lo que transcribo fielmente

* Depto. Finanzas SSC b

" Depto. Asesoria Juridica

MINISTRO DE FE

Depto. Auditoria SSC
Oficina de Partes
Archivo
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PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES EN ATENCION PRIMARIA
MUNICIPAL

En Concepcion, a 20 de Enero 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 LOTA persona juridica de derecho publico, domiciliada en calle
Pedro Aguirre Cerda n°200, Lota, representada por su Alcalde Subrogante SR. JOSE ARJONA
BALLESTEROS 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 Estatutc 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 que se impartan con posterioridad a la
entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento
seré incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49°.

Por su parte, 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 cgrrespondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacién 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 cambio a un nuevo
modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa “Espaclos Amigables
para Adolescentes”, en Centros de Salud de Atencién Primaria Municipal, con el objeto de mejorar
la situacién de salud de las personas beneficiarias de la Ley N° 18.469 adolescentes. Estudios
Nacionales, sefialan barreras de acceso a servicios de salud en la atencién de adolescentes, tales
como: horarios inadecuados, espacios insuficientes que acojan y respondan a sus necesidades,
personal no capacitado y falta de privacidad. El desarrollo del Modelo de Salud Familiar requiere
fortalecer este tipo de estrategias, en donde el centro de salud se acerca a la poblacion, haciéndose
amigable y méas pertinente para un grupo que actualmente no cuenta con la atenciéon de salud que
necesita. En este contexto los servicios de salud amigables para adolescentes, tales como los
Espacios Amigables (EA), permiten avanzar hacia coberturas universales, eliminando barreras de
acceso a los centros de salud, sean estas geograficas, culturales u otras, abordando las necesidades
insatisfechas, en particular las de los grupos mas vulnerables.

En el afio 2015, se fusionaron los Programas Espacios Amigables para Adolescentes (EA) y Control
Joven Sano, ambos relevantes y complementarios, constituyéndose en la puerta de entrada al
sistema de salud y en una oportunidad para evaluar y promover un desarrollo y crecimiento saludable
para la poblacion adolescente del pais. Dentro de las estrategias que se han relevado para continuar
mejorando, estan; el mayor acceso a servicios de salud, métodos de regulacién de la fertilidad,
anticoncepcion de emergencia, educacién sexual, entre otras. Por ello, el énfasis de estos espacios
de atencién, a partir del presente afio, esta puesto en la Salud Sexual y Reproductiva.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N°1204 de fecha 28 de diciembre de
2015, del Ministerio de Salud, anexo al presente convenio y que se entiende forma parte integrante
del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.



TERCERA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través del
Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, la suma anual y Unica de $3.568.950(tres
millenes quinientos sesenta y ocho mil novecientos cincuenta pesos), para alcanzar el propodsito y
objetives y cumplir con las Estrategias y los compenentes del “Programa Espacios Amigables para
adolescentes” que se entiende forma parte integrante el Programa antes citado, luego de cumplirse
los siguientes requisitos copulativos:

s Desde la fecha de total tramitacion de la Resolucion aprcbatoria

e« Desde la fecha de la transferencia de recursos para el programa desde el MINSAL.

¢ Que la transferencia se realice en cumplimiento de fechas de programacion de transferencias
de recursos del Servicio de Salud Concepcidn, establecidas por el Dpto. de Finanzas.

CUARTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
Estrategias y los componentes del Programa, de modo de alcanzar los siguientes Objetivos
Especificos:

1. Desarrollar actividades de promocion orientadas a instalar y fortalecer estilos de vida
saludable o de autocuidado en los y las adolescentes.

2. Evaluar y promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial saludable, pesquisando y
otorgando manejo inicial, asegurando la continuidad de la atencion y derivando
oportunamente segun corresponda, en los EA y establecimientos educativos.

3. Promover la participacion juvenil, en diversas instancias locales y en tematicas de su interés,
tales como derechos sexuales y reproductivos, entre otros.

Estrategias:
Realizar Control de Salud Integral anual a 495 adolescentes de 15-19 afios.

Priorizar las actividades en establecimientos educacionales,

Aplicacién de modelos y enfoques integradores, tales como: integral, de derechos, género,

participacion, curso de vida, determinantes sociales, no discriminacion, entre otros.

4. Aplicacién de principios bioéticos, respeto a la privacidad, garantizar la confidencialidad y
cumplimiento Ley 20.418.

5. Contratar profesionales enfermera o matrona motivados y capacitados en realizacion de
Control de Salud Integral a adolescentes de 15-19 afios

6. Incorporar instrumento de registro Ficha Clap (modificada), tarjetero poblacional,

consentimiento informado

WnN =

Componentes
En establecimientos educacionales

1. Control de Salud Integral a 495 adolescentes de 15 a 19 afios con aplicacién de ficha CLAP
modificada, previo consentimiento informado del adolescente. Identificacion oportuna de
factores y conductas protectoras y de riesgo, evaluar y promover un crecimiento y desarrollo
biopsicosocial saludable (no incluye examen fisico) y Aplicacién de AUDIT.

2. Consejeria en Salud Sexual Reproductiva, consejeria en Regulacion de la Fertilidad,
consejeria prevencion VIH e ITS (incluye la entrega de preservativos).

3. Realizar seguimiento de grupos de riesgo y referir oportunamente aquellas situaciones o
condiciones que ameriten clinicamente su atencion y resolucion por profesionales del
CESFAM o nivel de mayor complejidad, segun el Programa aprobado y las Orientaciones
Técnicas 2016.

QUINTA: Se deberan estimar las siguientes recomendaciones, basadas en la Orientaciones
Técnicas Programa de Reforzamiento Atencion Primaria Espacios Amigables para Adolescentes,
para efectos de la Programacion, distribuyendo las horas asignadas semanalmente para las
acciones priorizadas.

En aquellas comunas que No cuentan con Espacio Amigable:

1. Los Encargados del programa adolescente de cada establecimiento, deberan ser quienes
coordinen, asesoren y supervisen el trabajo de los/las profesionales que realicen el
control de salud Joven Sano en su comuna. Para esto un profesional, debe disponer de
las horas administrativas asignadas para tales funciones.

2. Los profesionales que realizan el control joven sano deben ser capacitados para esta
supervision, con énfasis en entrevista clinica, instrumentos de registros (CLAP y AUDIT) ¥

acciones del control Joven sano contenidos en la Qrientacion Técnica vigente.



SEXTA: El cumplimiento de las metas del Programa se evallia en relacion a sus componentes
técnicos y administrativo-financieros.

Dicho monitoreo y evaluacion tendra como primera instancia de control y supervision los respectivos
Servicios de Salud y sera canalizado y analizado por el equipo técnico de Adolescentes en APS, en
conjunto con los referentes técnicos de cada Servicio de Salud.

« El proceso de monitoreo del programa se realizara tres veces en el afio, emitiendo informes al
30 de Abril, 31 Agosto y al 31 de Diciembre. Dichos informes deberan ser enviados al
Ministerio de Salud antes del 20 de Mayo, 20 de Septiembre y 20 de Enero del afio siguiente,
respectivamente.

» Para dar cumplimiento con Contraloria, el Control de Salud Integral se tendra que registrar en
una planilla anexa con los siguientes ITEMS: nombre, RUN, colegic, comuna, sexo, edad
ademas de riesgo de embarazo, derivado y atendido por riesgo de Embarazo; riesgo de
ITS/VIH derivado y atendido por riesgo de ITS/VIH; uso de sustancias, derivado y atendido
por uso de sustancias; aplicacién de AUDIT, derivado y atendido por consumo riesgeso de
alcahol.

El formato de estas planillas se haran llegar en digitaimente a los correos electronicos del
Director y al encargado del Programa Adolescente del establecimiento de salud.

e La evaluacion final tendra incidencia en la asignacién de recursos del afio siguiente.

Ponderaciones por indicador para Comunas que No cuentan con Espacio Amigable

Nombre del | Indicador Formula del | Medio de | Meta Peso
indicador calculo verificacién Relativo
Adolescentes | % de adolescentes | N° de | Medio de | 100% 60%
de 15 a 19| de 15 a 19 aros, | adolescentes Verificacion
afios, con | segun sexo, con|de 15 a 19| Numerador:
control de | control de Salud | afios, segun | REM AC1
salud integral | Integral anual. sexo, con | seccion D vy
control de salud | D1
integral  anual | Medio de
realizado/ N° de | Verificacién
adolescentes Denominador:
de 15 a 19|N° de
afios, segun | controles
sexo, con | programados
cantrol de salud | (indicados en
integral  anual | convenio)
programado.*
100
Adolescentes | % de adolescentes | N° Medio de | 100% 40%
de 15 a 19| de 15 a 19 afios, | Adolescentes Verificacion
anos con control de|de 15 a 19| Numerador:
derivadas por | salud integral | afios, con | Registro local
riesgo de | derivadas por | control de salud | Medio de
embarazo riesgo de | integral Verificacién
embarazo. derivadas por | Denominador:
riesgo de | Registro local
embarazo /N°
de
adolescentes
de 15 a 19




afios, con
control de salud
integral
pesquisadas
con riesgo de
embarazo*100

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos por los Servicios de Salud respectivos, en 2 cuotas: 70%
a la total tramitacion del acto aprobatorio y el 30% restante en octubre, de acuerdo a los resultados
de la evaluacién sefialada en el item VI de este programa.

a) La primera cuota, correspondiente al 70% del total de los recursos del convenio se
transferiran una vez cumplidos los siguientes requisitos copulativos:

« Desde la fecha de total tramitacion de la Resolucién aprobatoria

« Desde la fecha de |a transferencia de recursos para el programa desde el MINSAL.

« Que la transferencia se realice en cumplimiento de fechas de programacién de transferencias
de recursos del Servicio de Salud Concepcion, establecidas por el Dpto. de Finanzas.

Para la debida implementacion de las actividades destinadas al cumplimiento de los objetivos
sefialados en el convenio.

b) La segunda cuota, correspondera al 30% contra el grado de cumplimiento del programa.

La tabla de descuento es |la siguiente:

Porcentaje de Descuento de

rcentaj limi
Porcentaje cumplimiento de Metas recursos 2° cuota del 30%

de Programa

40,00% 0%

Entre 30,00% y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75%
Menos del 20% 100%

OCTAVA: E| Servicio de Salud realizard un seguimiento y monitoreo técnico-financiero con una
frecuencia de dos veces al afio, lo que no excluye a la Municipalidad una rendicion 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 utilizacion 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 Resolucion N°30 de fecha 28
de Marzo de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacion de rendir
cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio respectivo.

DECIMA: El 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 ejecucion del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMA PRIMERA: El presente convenio tendra vigencia desde el 01 de Enero hasta el 31 de
Diciembre del afio 2016. Todo ello, en concordancia con lo establecido en articulo 52 de Ley 19.880.
Efectivamente, la norma citada sefala que los actos de los 6rganos de la administracion del Estado
no tendran efecto retroactivo salvo cuando se cumplan los siguientes requisitos:

a) Cuando produzcan consecuencias favorables para los interesados

b} No lesionen derechos de terceros.



N

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, uno en la Municipalidad y los dos restantes en el Ministerio de Salud; en la

Subsecretaria de Redes Asistenciales y la Division de Atencigh-Rrimaria.
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