ILUSTRE
MUNICIPALIDAD
DE LOTA

APRUEBA CONVENIO DE FECHA 14 DE FEBRERO
DEL 2022, CELEBRADO ENTRE EL SERVICIO DE
SALUD CONCEPCION Y LA MUNICIPALIDAD DE
LOTA PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA
ADOLESCENTES EN  ATENCION  PRIMARIA
MUNICIPAL ANQ 2022

Lota, 02 de marzo de 2022

DECRETOD.SM. Ne 227
VISTOS:

Resolucion Exenta N° 1328 de fecha 23.02.2022 que aprueba

“Convenio programa espacios amigables para adolescentes en atencidn primaria municipal afio 2022”, suscrito entre
el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LOTA, y en uso de |as facultades que me confieren
los Arts. 12° y 63° del D.F.L. N° 1/20086, que refunde |a Ley N°® 18.695, Organica Constitucional de Municipalidades.

1.- Apruébase “Convenio programa espacios amigables para

adolescentes en atencién primaria municipal afio 2022” de fecha 14.02.2022, suscrito entre el SERVICIO DE SALUD

CONCEPCION, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LOTA.
2.- Mediante el presente instrumento, E| SERVICIO DE SALUD

CONCEPCION se obliga a transferir a la [. Municipalidad de Lota, la suma anual y Unica de $13.664.852 (trece millones
seiscientos sesenta y cuatro mil ochocientos cincuenta y dos pesos}.
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Distribucién:
C/c Archivo Alcaldia

C/c Encargada de Personal, Srta. Mdnica Carrillo L.

3. Imputese ¢l gasto que genere el cumplimientodt‘f_: 1
presente Convenio a la Cuenta Contable 215-21, 215-22 yfo 215-29 ”Espacms amigables”.
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C/c Encargado(a) adquisiciones DAS Lota, Sr. Omar Azocar.
- C/cEncargada Financiera Convenios, Srta, Yenny Sanchez Salinas.

= C/c Referente Técnico DAS, Sr. Luis Pincheira V.
C/c. Encargado de Calidad, Sr. Fabian Garay

C/c Director CESFAM Dr. Juan Cartes Arias, Sr. Pablo Nufiez M.
C/c Director (s} CESFAM Dr. Sergio Lagos Olave, Sr. Rodrige Gavilan C.

C/c Archivo Secretaria DAS

s




SUBDIRECCION GESTION ASISTENCIAL
DPTO. ATENCION PRIMARIA EN SALUD

MAT.: APRUEBA CONVENIO DE FECHA

14 DE FEBRERO DEL 2022, CELEBRADO
ENTRE EL SERVICIO DE SALUD CONCEPCION
Y LA MUNICIPALIDAD DE LOTA PROGRAMA
ESPACIOS AMIGABLES PARA
ADOLESCENTES EN ATENCION

PRIMARIA MUNICIPAL ANO 2022,

RESOLUCION EXENTA 2.R /
SR E.L%IC./QQSR/‘]@ CONCEPCION, 23 FEB 2022 -~ 1328

e
VISTOS:

1. Resolucién Exenta N°926 de fecha 10 de Diciembre de 2021 de Ministerio de Salud, que aprueba
Programa Espacios Amigables para Adolescentes en Atencion Primaria Municipal.

2. Resolucién Exenta N°137 de fecha 26 de Enero de 2022 de Ministerio de Salud, que aprueba
recursos Espacios Amigables para Adolescentes en Atencién Primaria Municipal.

3. Correo electrénico de fecha 28 de Enero de 2022 de la encargada del programa del Servicio de
Salud Concepcion, la cual instruye sobre distribucién por comuna y la confeccion de la
documentacion correspondiente.

4. Convenio de fecha 14 de Febrero de 2022 de Programa Espacios Amigables para Adolescentes
en Atencién Primaria Municipal, celebrado entre el Servicio de Salud Concepcion y la
I. Municipalidad de Lota.

Y TENIENDO PRESENTE:
1. Lo establecido en el D.F.L N°1/2005 del Ministerio de Salud, que aprobé el texto refundido,

coordinado y sistematizado del D.L. N°2763/79, leyes N°18.833 y N°18.469.
2. D.S N°140/05 del Ministerio de Salud, que aprueba &l Reglamento Orgénico de los Servicios de

Salud.

3. D.F.L N°1 del afo 2001 que Fija Texto Refundido, Coordinado y Sistematizado de la Ley
N°18.575, Orgénica Constitucional de Bases Generales de la Administracion Del Estado.

4. Ley de presupuesto de la Nacion para el afio 2022, Ley N°21.395 de fecha 15.12.2021.

5. Decreto Afecto N°24 de fecha 01 de septiembre de 2021 del Ministerio de Salud, que nombra a
don Jorge Horacio Galaz Enriquez como director del Servicio de Salud Concepcidn.

6. Resolucién N°7/2019 y N°16/2020 ambas de la Contraloria General de la Republica.

7. Decreto Exento N°71 de Fecha 27.11.2020 que informa subrogancia en el cargo de director
Servicio Salud Concepcién.

8. Resolucion N°7/2019 y N°16/2020 ambas de la Contraloria General de la Republica, Articulo 9,
D.S. N° 140/05 del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento Orgénico de los Servicios de
Salud, que establece subrogacién legal del cargo de Director.

9. Articulo 79 al 81 letra a), 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:

1.- APRUEBASE; convenio de fecha 14 de Febrero
del 2022, celebrado entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION Y LA
1. MUNICIPALIDAD DE LOTA cuyo texto se transcribe a continuacion:

“CONVENIO

PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES EN ATENCION PRIMARIA
MUNICIPAL ANO 2022

En Concepcién a 14 de Febrero de 2022, entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION,
persona juridica de derecho publico, representado por su Director SR. HORACIO GALAZ
ENRIQUEZ, Abogado, ambos domiciliados para estos efectos en domiciliado
en calle O"Higgins N°297, Concepcion, en adelante e indistintamente el “Servicio" y la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE LOTA persona juridica de derecho publico, representada por su Alcalde
SR. PATRICIO MARCHANT ULLOA, Ingeniero en Administracion de Empresa,
ambos domiciliados para estos efectos en calle Pedro Aguirre Cerda N°302, Lota,




en adelante e indistinfamente la "Municipalidad” se ha acordado celebrar un convenio, gue
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, planas y programas gue se impartan con
posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliguen un mayor gasto para la
Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49"
Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N°37 de fecha 23 de diciembre de 2021, del
Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de malerializarla al sefialar “para
cuyos efectos el Ministeric de Salud dictara la correspondiente resolucion”

SEGUNDA: Que de acuerdo a La Ley de presupuesto para el sector publico N°21.395 de fecha
15 de diciembre de 2021, para el afio 2022 , Subsecretaria de Redes Asistenciales, subtftulo
24, asignandc estos recursos por Servicio de Salud.

TERCERA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las pricridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como érea y pilar relevante en el proceso de cambio a un
nueve modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, decide impulsar el Programa “Espacios
Amigables para Adolescentes”, en Ceniros de Salud de Atencidn Primaria Municipal, con el
objeto de mejorar la situacion de salud de las personas beneficiarias de la Ley N° 18469
adolescentes.

El desarrollo del Modelo de Salud Familiar requiere fortalecer estrategias en que se favorezca el
acceso de adolescentes a la atencién de salud, donde el Centro de Salud se acerque a la
poblacién, eliminando barreras conocidas, haciéndose amigable y mas pertinente para este
grupo y responder a necesidades que no se estan cubriendo.

En este contexto, también se ha visto la necesidad de promover la instalacién de Espacios
Amigables en los establecimientes educacionales, lo que permite avanzar en la eliminacidn de
barreras de acceso, implementando acciones de promocion y prevencion de la salud para el
fortalecimiento de factores protectores, mejoramiento de fa prestacién de servicios y la pesquisa
de conductas de riesgo, al trasladar todas las prestaciones al territorio de adolescentes
estudiantes, que habitualmente no se acercan a los Centros de Salud Familiar.

En el grupo de adolescentes, la pandemia ha tenido un grave impacto en su entorno y
desarrollo, debido a la interrupcion de la modalidad presencial en establecimientos
educacionales, la alteracion de las estructuras de proteccion y las cargas econdmicas y de
salud de las familias. Tras el cierre de los establecimientos educacionales, muchos
adolescentes vulnerables no tienen igual acceso a fa formacidn online a distancia, pero tampoco
a servicios basicos que recibfan en el &mbito escolar y de salud, quedando asf mas expuestos a
riesgos y abusos.

Se requiere, ante nuevos escenarios de emergencia sanitaria, garantizar la continuidad de la
atencién de adclescentes y jovenes en todas las &reas. En particular; en saiud sexual y
reproductiva, asegurando el acceso ¢ptimo a anticonceptivos dado que, "sin una accidn
adecuada, se pone en peligro el progreso realizado en prevencién del embarazo adolescente
en América Latina y El Caribe”.

Se hace necesario entonces, (considerando ia aciuval situacion y futuras situaciones de
emergencia sanitaria), continuar mejorando el acceso e implementacién de tecnologias de
comunicacién dentro de los establecimientos de salud: uso de nuevos enfoques digitales como
la telemedicina, uso de teléfonos méviles y convencionales, asl come redes sociales para Ia
prestacion de servicios de salud a adolescentes, difusidn de actividades, facilitindoles también
el acceso a la informacién. También es fundamental, contar con un plan para establecer la
modalidad de atencion que permita la ejecucién del programa en situaciones de contingencia o
emergencia sanitaria, a fin de garantizar la entrega de prestaciones y asegurar la continuidad de
cuidados, principalmente en adolescentes en tratamiento, riesgo o vulnerabilidad social.

E! referido Programa ha sidc aprobado por Resolucidn Exenta N°926 de fecha 10 de diciembre
de 2021, 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.

CUARTA: Conforme a lo sefalade en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud,
conviene en asignar recursos mediante Resolucién Exenta N°137 de fecha 28 de enero de
2022 a través del Servicio, a la Municipalidad la suma de
$13.664.852({trece millones seiscientos sesenta y cuatro mil ochocientos cincuenta y des
pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de los componentes y estrategias del




“Programa Espacios Amigables para Adolescentes” 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 Resolucion aprobatoria
+ Desde la fecha de la 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 Concepcidn, establecidas por el Dpto.
de Finanzas.

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para alcanzar el
Propdsito, los Objetive y Productos asociados, mediante las estrategias, actividades y

componentes del Programa “Espacios Amigables modalidad Hibrido; en el Centro de
Salud y en el Establecimiento Educacional”.

Para ello:

- Utilizard $12.458.305(doce millones cuatrocientos cincuenta y nueve mil trescientos
cinco pesos), en la contratacion de 11 horas de profesional matrona/én, 11 horas de profesional
psicosocial y 11 horas profesional nufricionista, todes con formacion en adoiescencia
certificada, para ia atencién de adolescentes de 10-19 afios.

- Utilizard $315.472(trescientos quince mil cuatrocientos setenta y dos pesos) en la
compra de insumos y/o implementacion segun lo estipulado en el Programa, previamente
consensuado con encargada de Programa Adolescente del Servicio de Salud Concepcidn.

- Utilizara $880.075(ochocientos noventa mil setenta y cinco pesos) para insumos
necesarios en las actividades premocionales.

DISTRIBUCION Monto
Contrato matrona (11 hrs), psicdlogo (11 hrs) y nutricionista (11 hrs) para

Espacio Amigable $12.459.305
[nsumes y/o implementacidn para Espacio Amigable $315.472
Promocién $890.075
Total $13.664.852

SEXTA: Se deberdn estimar las siguientes indicaciones, para efectos de la contratacion de
profesionales, programacion y distribucion de horas asignadas, atencién de adolescentes fuera
del establecimiento de salud y monitorizacién dei avance del programa.

1. Los/las profesionales contratadas para formar parte del Espacio Amigable_deberan tener
formacion en adolescencia certificada, demostrar tener conocimiento teérico y practico en la
atencién integral de adolescentes, tonocer los flujogramas de derivacidn tanto internos
como externos al establecimiento de salud, conocer y manejar los instrumentos de registra a
utilizar (digital y/o en papel). Se regiran por las Orientaciones Técnicas para el Control de
Salud Integral de Adolescentes 2022, las Guias Anticipatorias para la adolescencia
2021, el Instrumento de deteccién CRAFFT, el Instructivo para completar Historia Clinica
del Adolescente CLAP/OMS/OPS Version modificada por Programa Nacional de Salud
Integral de Adclescentes y Jévenes Ministerio de Salud, Chile 2016 y las Orientaciones
Técnicas Administrativas Espacios Amigables para Adolescentes 2020. Ademas,
deberan conocer las Recomendaciones para la prevencién de la conducta suicida en
establecimientos educacionales y todo otro documento necesario para la atencién que
otorgue.

2. Cumplir con el inciso VI del Programa: Aspectos administrativos y de funcionamiento a
considerar en las atenciones extramurales realizadas por equipos de espacios amigables.

3. Ellla profesional a cargo del Programa Adolescente a nivel del Departamento de Salud
Municipal yfo a nivel de CESFAM, asesorard y supervisard el cumplimiento de las
actividades comprometidas en el presente contrato, v seréd la referente del Espacio
Amigable ante el Servicio, para lo cual debe disponer de las horas administrativas

necesarias.

4. Rendimiento de las actividades:

PRODUCTO RENDIMIENTO ACTIVIDADES
Talleres grupales 1 hora por sesion / 4 sesiones por taller]
Actividades Preventivas (Consejeria, consulta salud 2 sesiones por hora
mental, intervenciones motivacionales preventivas).

Control de Salud Integral con aplicacidn de CRAFFT 1 por hora
Controles de Salud Sexua! y reproductiva por matrona 3 por hora
de Espacio Amigable




(Consulta nutricional

3 por hora ]

5, Distribucién de las horas semanales de profesionales que atienden en Espacio Amigable.

Profesional |Matrén/a Psig6logo/a Nutricionista

% Horas % Horas % Horas
Horas 0
promocién 27% 3 55% 6 55% 6
Horas atencion 64% 7 36% 4 36% 4
directa
Horas A o )
administrativas 9% ! 9% ! 9% L
Total 100 11 100 1 100 11

SEPTIMA: El cumplimiento de las metas del Programa se evalla en relacidn a sus
componentes teécnicos y administrativo-financiergs.
Dicho monitorec y evaluacion tendra como primera instancia de control y supervisién, 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. Para
lo cual el municipio debera:
a. Velar por la coniratacién oportuna del recurso humano financiado por el presente

instrumento para dar inicic/o continuidad a la ejecucién de las actividades comprometidas

en este convenio.
b. Ejecutar las actividades establecidas en el convenio para el logro del objetivo acordado.

Qo

Registrar las actividades realizadas por cada profesional en el REM correspondiente.
Registrar el estado de avance de la gjecucion del convenio, en planilla que sera enviada via

correo electrénice a referentes del Programa, una vez recibida desde el MINSAL.
e Considerar [a siguiente tabla para construir los indicadores, registrar en el REM que
corresponda y caicular el cumplimiento segun las metas indicadas.

COMPONENTE | O8IETIVO INDICADOR FORMULA META PESO RELATIVO | MEDIO

ESPECIFICO VERIFICACIO

: N

Estrategias Desarrollar Porcentaje de|(N® de Talleres|Al menos 16|25% REM  AlSa,
promocidn de | actividades cumplimiento Talleres | grupales, segin | sesiones de seccién  B.4.
ta Salud v |orientadas a | Grupales segln | tematica por | talleres Columna B
participacion | fortalecer Ios | temética por | Programa  Espacio | anuales. (celdas
juvenil factores Programa Espacio | Amigable realizados) B160+B161+B

protectares en fos | Amigable (N°  de Talleres 162)

ambitos de salud grupales, segun

sexual y tematica por NOTA: Se

reproductiva, Programa  Espacio registra cada

safud mental, Amigable sesién

estilos de vida programados)* 100 realizada.

saludable Y | Porcentaje de[{N° de actividades |Al menos 4]20% REM  A13b,

autocuidado. actividades comunitarias actividades seccién B,

Fortalecer el | comunitarias realizadas con | anuales columna E,

desarrollo de | realizadas con | Consejos Consultivos

actividades Consejos Consultivos | de  Adolescentes y

promocionales a|de Adolescentes y|[lévenes u  otras

través de Redes{ ovenes u  otras|instancias de

Sociales de los{instancias de | participacion juvenil)

Espacios participacion juvenil | (N® total de

Amigables. actividades

comunitarias
programadas  con

Consejos Consultivos
de Adolescentes vy

jévenes u  otras
instancias de
participacion

juvenil}*100




[N de actividades
realizadas a través
de redes sociales de
Espacios Amigables.

N° de actividades
realizadas a través
de redes sociales de

REM Al9a,
seccién  B.1.
Columna C
(celdas

C129+C133+C
1374C141)
Para

verificador
local: realizar
captura  de

Espacic Amigable pantalla  de
das) *100 i
Porcentsje Je | PTOBrama as) las vistas .y/o
actividades de TEREEVEEED)
romocidn  realizadas A DA €s, ¥
P A actividades 5% mantenerlas
a través de redes ,
) : anuales vinculadas al
socizles de Espacios perfi
Amigables NOTA: La
actividad
debe ser en
modalidad
sincrénica de
al menos 30
minutos  de
duracién,
mediante
Facebook,
Instagram o
YouTube,
(N° de actividades de
promocidn, temdtica
Porcentaje de | Factores protectores
actividades de | psicosaociales
promocién en { realizadas en Espacio REM_, Mégi’
tematica Factores | Amigable y/o Equipo HIEEE i
) . Columna G
protectores Espacio Amigable Al menos 4 =
) / - .
psrc.osomales actividades 20% G129+G133+
realizadas alN® total de | anuales 6137+G141)
adolescentes de 10 a| actividades de
19 afios en Espacio | promaocidn en
Amigable y/o Equipo|temdtica  Factores
Espacio Amigable. protectores
psicosocizales
programadas)*100
N® de consultas
reaiizadas por
Desarrollar profesional
actividades nutricionista en
i io Amigabl
onentad.asala ! Espacio Amigable 2 REM AO4,
prevenciénde | Porcentaje de | adolescentes de 10 a seccién 3
" conduttas o consultas  realizadas | 19 afios por ;
Atencidn de I ' Numerador:
Salud Intearal practicas de por prafesional | mainutricién por celda AR3S
: riesgo en nutricionista en | exceso 20% 10% .
de . ) 5 Denominador
adolescentes en |Espacics  Amigables | {N total de -
Adolescentes o ) . . celdas
los dmbitos de la | por malnutricion por | consuftas realizadas
; K38+L38+M3
salud sexualy | exceso. por profesional 8+N38
reproductiva, nutricionista a
safud mental y adolescentes de 10 a
salud nutricional 19 anos por
malnutricion por
exceso}*100
Pcrcentaje de | (N° de consejerfas en | 20% 20% REM  AlSa,
consejerfas en el drea|el drea de  SSR seccion AL,
de SSR {se incluyen | realizadas a
Consejerfas en: SSR, | adolescentes de 10 2 Numerador:
RF % VIH-ITS) [ 18 afios en Espacio columna AN
realizadas a | Amigable y/o Equipo {celdas ANS8
adojescentes de 10 a|Espacic  Amigable a AN75)




K-L-M

{N°® total de
consejerfas  en el
dres de SSR
realizadas a
adolescentes de 10 a
19 aiios en el centro
de salud)*100

(N2 de adolescentes
hombres de 10 a 19
afios que ingresan al
Programa

Regulacion de
Fertilidad vy Salud
sexual y acceden a
preservativo para

19 afios en Espacio| tinerante) Denominador
Amigable. : columnas J-

{filas

58 g 75)

Porcentaje de | (N2 de adolescentes | Linea base N/A - REM A0S
adolescentes hombres | hombres de 10 a 19 seccion C,

de 10 a 19 afos|afios} atendidos en

atendidos en Espacio | Espacio  Amigable Numerador:
Amigable que ingresan [que  ingresan  al celda Q51

al Programa de | Programa de Denominador
Regulacién de | Regulacidn de celdas
Fertilidad vy  Salud |Fertifidad vy Salud D51+E5L
sexusl y acceden aisexual y acceden a

preservativo para | preservativo  para

practica sexual segura | préctica sexual

{prevencién VIH-ITS) segura (prevencidn

VIH-ITS)

practica sexual
segura (prevencién
VIK-ITS)) *100

f.  Rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutados, de conformidad a lo establecido
enfa Resolucion N° 30 de 2015 de la Contralorla Generai de la Republica, ai Servicio de
Salud Concepcion.

g. Cumplir con la evaluacion del Programa que se efectuard en tres etapas: La primera
evaluacién, se efectuard con corte al 30 de abril del aftle en curso, se debera informar en
planilla que sera enviada via correc electrénico a referentes del Programa, sobre el estado
de avance de la ejecucién del convenio. La segunda evaluacion, se efectuara con corte al
31 de agoste y, de acuerdo con los resultades obtenidos en esta evaluacion, se hard
efectiva la reliquidacion de la segunda cuota en el mes de octubre, si es que su
cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo a! siguiente cuadro:

PORCENTAJE DE | PORCENTAJE DE DESCUENTO
CUMPLIMIENTO DE RECURSOS 2° CUOTA DEL
30%
40% 0%
Entre 30% vy 38,8% 50%
Entre 20% v 28,9% 75%
Menos del 20% 100%
0%
El incumplimiento de las metas comprometidas, dara lugar a la reliquidacién del
Programa.

Excepcionzalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten &l cumplimiento, la
comuna pedré solicitar a la Direccién del Servicio de Salud, la no reliquidacién del Programa,
adjuntande los antecedentes de respaldo y un Plan de Trabajo que incluya un cronograma
para el cumplimiento de las metas. El Servicio de Salud, una vez analizada la solicitud,
remitira ésta y los antecedentes al Ministeric de Salud, que resolvera la peticién,

La tercera evaluacion, no obstante, la situacién excepcional indicada en la segunda
evaluacién, serd el 31 de diciembre del afio en curse v las comunas mantienen en toda
circunstanciz, la obligatoriedad de la rendicién financiera y evaluacién de las metas al final
del perfodo. El no cumplimiento de las actividades y meta anual, podra incidir en la menor




asignacion de recursos para el afo siguiente, segln exista continuidad del presente
programa.

Los recursos {producto de la reliquidacién) que provengan de aquellas comunas y
establecimientos que no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, podran ser
reasignadeos por el Servicio de Salud, a comunas que tengan mejor cumplimiento en la
evaluacion a la fecha del corte del afio en curse, en el mismo Programa.

En el caso de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las matas comprometidas, la
comuna podra solicitar por escrito al Servicio de Salud, la autorizacion para la adquisicién de
insumos que permitan mejorar las acciones contempladas en el Programa.

OCTAVA: Los recursos seran transferidos en 2 cuotas:

a) La primera cuota, correspondiente al 70% del total de los recursos del convenio a la fecha
de total tramitacion de los convenios celebrados, entre el respectivo Servicio de Salud y los
municipios, para la debida implementacion de las actividades destinadas al cumplimiento de
los cbietivos, componentes, metas e indicadores sefialados en el Programa.

b) La segunda cuota, podrd corresponder a un méximo de un 30% restante del total de
recursos y estara sujeta a los resultados de 1a evaluacion del cumpiimiente de los objetivos,
companentes, metas e indicadores sefialados en el Programa.

Ei cumplimiento general minimo exigide para transferir integramente la segunda cucta, sera del

40%, en caso de lograr resultados inferiores a los esperados, la rebaja de la segunda se

realizara conforme al siguiente cuadro:

Porcentaje de | Porcentaje de Devolucidon de | Porcentaje de Descuento de
cumplimiento recursos 1° cuota del 70% | recursos 2° cuota del 30%
40,00% 0% 0%

Entre 30,00% y 39,99% 0% 50%

Entre 20,00% y49,99% 0% 75%

Menos del 20% {1- {Cumplimiento / 40)*100% 100%

0% Rescindir convenio y devolucion de fondos

NOVENA: El Servicio de Salud realizard un seguimiento y monitoreo técnico-financiero
aleatorio, 10 gue no excluye a la Municipalidad una rendicién de cuenta mensual, dentro de los
cinco dias hébiles siguientes al mes a que corresponda, entendiéndose para estos efectos de
lunes a viernes o en las fechas que la ley excepcsionalmente contemple, verificando el
cumplimiento de metas y de los gastas invelucrados en las actividades comprometidas en este
convenio, en acuerdo a las orientaciones técnicas y administrativas entregadas.

DECIMA: El Servicio podré auditar aleatoriamente los programas y {a correcta utilizacién de los
fondos trasferidos a fravés de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior, estas
fransferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N°30 de fecha
28 de Marzeo de 2015, de la Contralorfa General de la Republica, que dispone la cbligacién de
rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio

respectivo.

DECIMA_PRIMERA: Si producto del seguimiento realizado por el Departamento de Atencion
Primaria en Salud, segun lo estipulado en ias cfausulas novena y décima del presente convenio,
se detecta incumplimiento de la obligacién de rendir las cuentas de gastos mensuales que en
elias se sefialan, o se realicen en forma no satisfactoria, el Servicio de Salud Concepcidn estara
facultado para retener la segunda cuota del programa indicade en la clausula octava del
presente convenio, hasta que el Municiplo correspondiente esté al dfa en el cumplimiento de
dicha obligacion o lo realice en la forma indicada.

DECIMA SEGUNDA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la
que en este Convenic se sefiala. Por ello, en el caso que 2 Municipalidad se exceda de los
fondos destinades por el Servicio para ia ejecucion del mismo, ella asumira el mayor gasto

resultante.

DECIMA TERCERA: £l presente convenio tendra vigencia desde el 01 de enero y hasta el 31
de diciembre del afio 2022. Todo ello, en concordancia con lo establecido en articulo 52 de Ley
19.880. Efectivamente, la norma citada sefiala que los actos de |os érganos de la administracién
del Estado no tendran efecto retreactivo salvo cuando se cumplan los siguientes requisitos:

a) Cuando produzcan consecuencias favorables para los interesados




b) No lesionen derechos de terceros.

DECIMA CUARTA: Las partes acuerdan que el presente convenio se prorrogara
automaticamente, siempre que el programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria
segun la ley de presupuestas del sector ptblico del afic respectivo, sin perjuicio de término por
alguna de las causales pactadas o que las partes acuerden su finalizacidon por motivos
fundados. La prérroga del convenio comenzard a regir desde el 1 de enero del afio
presupuestario siguiente y su duracién se extendera hasta el 31 de diciembre del mismo afio.
Prorragado el convenia, el Servicio de Salud debera dictar una Resolucién que establezca ias
metas y recursos financieros disponibles para el nuevo periedo. Se deja constancia que las
metas y recursos financieros entregados para el afio en curso, deben estar ejecutados al 31 de
diciembre de diche afio.

DECIMA QUINTA: La personeria de Don Patricio Marchant Ulloa para actuar en representacidn
del Municipio de Concepcién, en Decreto Alcaldicio N°1569 de fecha 28/06/2021. Por su parte
la personerfa de Director Sr. Horacio Galaz Enriquez para representar al Servicio de Salud
Concepcion, consta del Decreto Afecto N°24 de fecha 01 de septiembre de 2021,

DECIMA SEXTA: 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 Divisidn de Atenciéon Primaria.

FDO: Patricio Marchant Ulloa, Alcalde Municipalidad de Lota' - FDO' Horacio Galaz
Enriquez, Director Servicio Salud Concepcién”

2.- IMPUTESE: El gasto que irrogue el presente conv al ftem 24-03-298~12 Atencion
Primaria.

- PUBLIQUESE el presente acto administrativo en p}l poﬂal de transparencia activa e este
serwmo puiblico”.
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SUBDIRECCION GESTION ASISTENCIAL
DRETOL ATENCION PRIMARIA EN SALUD

INGIKIPC/D /Cf‘.vé%: CONVENIO

GRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES EN ATENCION PRIMARIA
MUNICIPAL ANO 2022

En Concepcion a 14 de Febrero de 2022, entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION, persona
juridica de derecho publico, representado por su Director SR. HORACIO GALAZ ENRIQUEZ, Abogado,

ambos domiciliados para estos efectos en domiciliado en calle O'Higgins N°297,
Concepcion, en adelante e indistintamente el “Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LOTA
persona juridica de derecho publico, representada por su Alcalde SR. PATRICIO MARCHANT ULLOA,
Ingeniero en Administracién de Empresa, ambos domiciliados para estos efectos en
calle Pedro Aguirre Cerda N°302, Lota, en adelante e indistintamente la *"Municipalidad”, se ha acordado
celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

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 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 impliguen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado
a los aportes establecidos en el articulo 49". Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N°37 de
fecha 23 de diciembre de 2021, del Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de
materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: Que de acuerdo a La Ley de presupuesto para el sector publico N°21.395 de fecha 15 de
diciembre de 2021, para el afio 2022 , Subsecretaria de Redes Asistenciales, subtitulo 24, asignando
estos recursos por Servicio de Salud.

TERCERA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencién Primaria e incorporando a la
Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion,
el Ministerio de Salud, decide impulsar el Programa “Espacios Amigables para Adolescentes”, en
Centros de Salud de Atencién Primaria Municipal, con el objeto de mejorar la situacion de salud de las
personas beneficiarias de la Ley N° 18.469 adolescentes.

El desarrollo del Modelo de Salud Familiar requiere fortalecer estrategias en que se favorezca el acceso
de adolescentes a la atencién de salud, donde el Centro de Salud se acerque a la poblacion, eliminando
barreras conocidas, haciéndose amigable y mas pertinente para este grupo y responder a necesidades
gue no se estan cubriendo.

En este contexto, también se ha visto la necesidad de promover la instalacion de Espacios Amigables
en los establecimientos educacionales, lo que permite avanzar en la eliminacién de barreras de acceso,
implementando acciones de promocion y prevencién de la salud para el fortalecimiento de factores
protectores, mejoramiento de la prestacion de servicios y la pesquisa de conductas de riesgo, al trasladar
todas las prestaciones al territorio de adolescentes estudiantes, que habitualmente no se acercan a los
Centros de Salud Familiar. _

En el grupo de adolescentes, la pandemia ha tenido un grave impacto en su entorno y desarrollo, debido
a la interrupcion de la modalidad presencial en establecimientos educacionales, la alteracion de las
estructuras de proteccion y las cargas econdémicas y de salud de las familias. Tras el cierre de los
establecimientos educacionales, muchos adolescentes vulnerables no tienen igual acceso a la formacion
online a distancia, pero tampoco a servicios basicos que reciblan en el ambito escolar y de salud,
guedando asl mas expuestos a riesgos y abusos.

Se requiere, ante nuevos escenarios de emergencia sanitaria, garantizar la continuidad de la atencion
de adolescentes y jovenes en todas las dreas. En particular; en salud sexual y reproductiva, asegurando
el acceso 6ptimo a anticonceptivos dado que, “sin una accién adecuada, se pone en peligro el progreso
realizado en prevencion del embarazo adolescente en América Latina y El Caribe”.




Se hace necesario entonces, (considerando la actual situacién y futuras situaciones de emergencia
sanitaria), continuar mejorando el acceso e implementacién de tecnologlas de comunicacion dentro de
los establecimientos de salud: uso de nuevos enfoques digitales como la telemedicina, uso de teléfonos
moviles y convencionales, asi como redes sociales para la prestacion de servicios de salud a
adolescentes, difusion de actividades, facilitandoles también el acceso a la informacién. También es
fundamental, contar con un plan para establecer la modalidad de atencién que permita la ejecucion del
programa en situaciones de contingencia o emergencia sanitaria, a fin de garantizar la entrega de
prestaciones y asegurar la continuidad de cuidados, principalmente en adolescentes en tratamiento,
riesgo o vuinerabilidad social.

El referido Programa ha sido aprobado por Resciucién Exenta N°926 de fecha 10 de diciembre de 2021,
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.

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, conviene en
asignar recurscs mediante Resolucién Exenta N°137 de fecha 26 de enero de 2022
a través del Servicio, a la Municipalidad la suma de $13.664.852(trece millones seiscientos sesenta
y cuatro mil ochocientos cincuenta y dos pesos), para alcanzar el propésito y cumplimiento de los
componentes y esirategias del “Programa Espacios Amigables para Adolescentes” que se entiende
forma parte integrante el Programa antes citado, luego de cumplirse los siguientes requisitos copulativos:
« Desde la fecha de total tramitacién de la Resolucién aprobatoria
« Desde |a 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.

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para alcanzar el Propésito, los
Objetivo y Productos ascciados, mediante las estrategias, actividades y componentes del Programa
“Espacios Amigables modalidad Hibrido; en el Centro de Salud y en el Establecimiento

Educacional®.

Para ello:

- Utilizara $12.458.305(doce millones cuatrocientes cincuenta y nueve mil trescientos cinco pesos),
en la contratacién de 11 horas de profesional matrona/én, 11 horas de profesional psicosocial y 11 horas
profesional nuiricionista, todos con formacién en adolescencia certificada, para la atencién de
adolescentes de 10-1€ afios.

- Utilizara $315.472(tresclentos quince mil cuatrocientos setenta y dos pesos) en la compra de
insumos y/o implementacion segln lo estipulado en el Programa, previamente consensuado con
encargada de Programa Adolescente del Servicio de Salud Concepcion.

- Utilizara $890.075(achocientos noventa mil setenta y cinco pesos) para insumos necesarios en
las actividades promocionales.

DISTRIBUCION Monto
Contrato matrona (11 hrs), psicélogo (11 hrs} y nutricionista (11 hrs) para Espacio

Amigable $12.458.305
insumos y/o implementacion para Espacic Amigable $315.472
Promocién $890.075
Total $13.664.852

SEXTA: Se deberan estimar las siguientes indicaciones, para efeclos de la contratacién de
profesionales, programacién y distribucion de horas asignadas, atencién de adolescentes fuera del
establecimiento de salud y monitorizacion del avance dsl programa.

1. Los/las profesionales contratadas para formar parte del Espacio Amigable deberan tener formagcion
en adolescencia certificada, demostrar tener conocimiento tedrico y practico en la atencién integral
de adolescentes, conocer los flujogramas de derivaciéon tanio internos como externos al
gstablecimiento de salud, conocer y mangjar los instrumentos de registro a utilizar (digital y/o en
papel). Se regiran por las Orientaciones Técnicas para el Control de Salud Integral de
Adolescentes 2022, las Guias Anticipatorias para la adolescencia 2021, el Instrumento de
detecciébn CRAFFT, el Instructivc para completar Historia Clinica del Adolescente
CLAP/OMS/OPS Versién modificada por Programa Nacional de Salud Integral de Adolescentes y
Jévenes Ministerio de Salud, Chile 2016 y las Orientaciones Técnicas Administrativas Espacios




Amigables para Adolescentes 2020. Ademads, deberan conocer las Recomendaciones para la
prevencion de la conducta suicida en establecimientos educacicnales y todo otro documento
necesaric para la atencién que otorgue.
2, Cumplir con el inciso V! del Programa; Aspectos administrativos y de funcionamiento a considerar
en las atencicnes extramurales realizadas por equipos de espacios amigables.
3. Ella profesional a cargo del Programa Adolescente a nivel del Departamento de Salud Municipal y/o
a nivel de CESFAM, asesorara y supervisara el cumplimiento de las actividades comprometidas en
el presente contrato, y sera la referente del Espacic Amigable ante el Servicio, para lo cual debe
disponer de las horas administrativas necesarias.

4. Rendimiento de las actividades:;

PRODUCTO

RENDIMIENTO ACTIVIDADES

Talleres grupales

1 hora por sesidn / 4 sesiones por taller

Actividades Preventivas (Consejeria, consulta salud mental,
intervenciones motivacionales preventivas).

2 sesiones por hora

Control de Salud Integrat con aplicacién de CRAFFT 1 por hora
Controles de Salud Sexual y reproductiva por matrona de 3 por hora
Espacio Amigable

Consulta nutricional 3 por hora

5. Distribucion de las horas semanaies de profesionaies que atienden en Espacio Amigable.

Profesional Matrénia Psicéiogola Nutricionista

% Horas % Horas % Horas
Horas
promocién 27% 3 55% 3] 55% 6
Heras atencion a
ST 64% 7 36% 4 36% 4
Horas o
administrativas o% 1 9% L 9% {
Total 100 11 100 11 100 11

SEPTIMA: E! cumplimiento de las metas del Programa se evalla en relacién a sus componentes

técnicos v administrative-financieros.

Dicho monitereo y evaluacién tendra como primera instancia de control y supervision, los respectivos

Servicios de Saiud y sera canalizado y analizado por el equipo técnico de Adolescentes en APS, en

conjunto con los referentes técnicos de cada Servicio de Salud. Para lo cual el municipio debera;

a. Velar por [a contratacién oportuna del recurso humano financiado por el presente instrumento para
dar inicio/o continuidad a la gjecucion de las actividades comprometidas en este convenio.

b. Ejecutar las actividades establecidas en el convenio para el logro del objetivo acordado.

c. Registrar las actividades realizadas por cada profesional en el REM correspondiente.

d. Registrar el estado de avance de la ejecucién del convenio, en planilla que sera enviada via correc
electronico a referentes del Programa, una vez recibida desde el MINSAL,

e. Considerar la siguiente tabla para construir los indicadores, registrar en el REM que corresponda y
calcular el cumplimiento segun las metas indicadas.

COMPONENTE | OBJETIVO INDICADOR FORMULA META PESO RELATIVO | MEDID
ESPECIFICO VERIFICACIO
N
Estrategias Desarrallar Porcentaje de|(Ne de Talleres | Al menos 16]25% REM  Al9s,
promocion de | actividades cumplimiento Talleres | grupales, seglin | sesiones  de seccion  B.4.
la  Salud v ]orientadas a | Grupales segun | tematica por | talleres Columna B
participacidn | fortalecer los | temdtica por Programa | Programa  Espacio | anuales, {celdas
juvenil factores Espacio Amigable Amigable realizados) B160+B161+B
protectores en los (N°  de Talleres 162)
ambitos de salud grupales, segln
sexual y temética por NOTA: Se
reproductiva, Programa  Espacio registra cada




salud mental,
estilos de vida
saludable Y
autocuidado.
Fortalecer el
desarrolio de
actividades
promocionales &

través de Redes

Sociales de
Espacios
Amigables.

los

adolescentes de 10 a

Amigable sesidn
programadeos)*100 realizada.
Porcentaje de | {N° de actividades{Al menos 4|20% REM  Al83b,
actividades comunitarias actlvidades Seccion B,
comunitarias realizadas con | anuales columna E,
realizadas con | Consejos Consultivos
Consejos Consultivos | de  Adolescentes vy
de Adolescentes vy|Jovenes U otras
Jévenes u  otras | instancias de
instancias de [ participacion juvenil)
participacidn juvenil (N° total de
actividades
comunitarias
programadas con
Consejos Consuitivos
de Adolescentes v
jovenes U otras
instancias de
participacion
juvenily*100
(N® de actividades REM  Al9z,
realizadas a través de seccion  B.1L.
reades socizles de Columna C
Espacios Amigables. {celdas
C129+C133+C
137+C141)
Para
N® de actividades verificador
realizadas a través de local: realizar
redes sociales de captura de
Espacio  Amigable pantalla defas
, programadas) *100 vistas y/o
Por_czyentme de reproduccion
actwndafi'es . de Al menos 8 s, .
{Jrratirg?uon d':ahzaizzz actividades 5% mantenerias
j , anuales vinculadas al
sociales de Espacios perfil,
Amigables NOTA: La
actividad
debe ser en
modalidad
sincrénica de
al menos 30
minutos  de
duracidn,
mediante
Facebook,
instagram o
YouTube.
Porcentaje de | {N°® de actividades de REM  A19a,
actividades de | promocidn, tematica seccién  B.1,
promocion en | Factores protectores Al menos 4 Columna G
temdtica Factores | psicosociales o 20% {celdas
protectores realizadas en Espacio TR (G125+G133+
psicosociales Amigable y/o Eguipo 5137+G141)
realizadas a | Espacio Amigable




19 afios en Espacio

N° total de

Amigable y/o Equipo | actividades de
Espacic Amigable. promocion en
temdtica  Factores
protectores
psicosociales
programadas)*100
N* de consultas
realizadas por
Desarrallar profesional
actividades nutricionfsta en

orientadas a la

Espacio Amigable a

prevenciénde | Parcentaje de | adolescentes de 10 a REM_ A4,
g - seccion B,
N, N canductas o consultas  realizadas | 19 afios por
Atencion de o] | Numerador;
Salud Integral practicas de por profesional | malnutricién por celda AR3S
riesgo en nutricionista en | exceso 20% 10% .
de . ! . Denominador
adolescentes en | Espacios  Amigables | (N° total de consultas
Adolescentes . g , : celdas
los &mbitos de la | por malnutricién por | realizadas por
. K38+L38+M3
salud sexualy | exceso. profesional 8+N38
reproductiva, nutricionista a
salud mentaly adolescentes de 10 a
salud nutricional 19 afios por
malnutricidn por
exceso)*100
Porcentaje de | {N° de consejerfas en | 20% 20% REM  A193,
consejerfas en el 4rea|el drea de SSR seccidn ALl
de SSR {se incluyen | realizadas a
Consejerfas en: SSR, RF | adolescentes de 10 a Numerador:
y VIH-ITS) realizadas a | 19 aflos en Espacio columna AN
adolescentes de 10 a | Amigable y/o Equipo {celdas ANS&
19 afios en Espacioc | Espacio Amigable 3 AN75)
Amigable. itinerante} Denominadaor
{N° total de : columnas J-
consejerfas en el drea K-L-M (filas 58
de SSR realizadas a a75)
adolescentes de 10 a
19 afios en el centro
de salud)*100
Porcentaje de | (N® de adolescentes | Linea hase N/A REM A0S
adolescentes hombres | hombres de 10 a 19 seccion C.
de 10 a 19 aflos|afios) atendidos en
atendidos en Espacio | Espacio  Amigable Numerador:
Amigable que ingresan | gque  ingresan  al celda Q51
al  Programa de | Programa de Denominador
Regulacion de | Regulacion de celdas
Fertilidad v  Salud|Fertilidad vy Salud D51+E51

sexual y acceden a
preservativo para
préctica sexual segura
(prevencidn VIH-1TS)

sexual y acceden a
preservativo para

practica sexual
segura (prevencién
VIH-ITS)

(N2 de adolescentes
hombras de 103 19
afios que Ingresan al
Programa Regulacion
de Fertilidad vy Salud
sexual y acceden a
preservativo para
practica sexual
segura {prevencion
VIH-ITS)} *100




f.  Rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutados, de conformidad a lo establecido en la
Resolucion N° 30 de 2015 de la Contraloria General de la Republica, al Servicio de Salud
Concepcién.

g. Cumplir con la evaluacién del Programa que se efectuard en tres etapas: La primera evaluacion,
se efectuara con corte al 30 de abril del afio en curso, se debera informar en planilia que sera enviada
via correo electronico a referentes del Programa, sobre el estado de avance de la ejecucion del
convenio. La segunda evaluacion, se efectuard con corte al 31 de agosto y, de acuerdo con los
resultados obtenidos en esta evaluacién, se hara efectiva la reliquidacién de la segunda cuota en el
mes de octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al siguiente cuadro:

PORCENTAJE DE | PORCENTAJE DE DESCUENTO DE
CUMPLIMIENTO RECURSOS 2° CUOTA DEL 30%
40% 0%

Entre 30% vy 39,9% 50%

Entre 20% y 29,9% 75%

Menos del 20% 100%

0%

El incumplimiento de las metas comprometidas, dara lugar a la reliquidacidn del Programa.

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, la comuna
podra solicitar a la Direccion del Servicio de Salud, la no reliquidacién del Programa, adjuntando los
antecedentes de respaldo y un Plan de Trabajo que incluya un cronograma para el cumplimiento de
las metas. El Servicio de Salud, una vez analizada la solicitud, remitiré ésta y los antecedentes al
Ministerio de Salud, que resolvera la peticion.

La tercera evaluacion, no obstante, la situacion excepcional indicada en la segunda evaluacién, sera
el 31 de diciembre del afio en curso y las comunas mantienen en toda circunstancia, la obligatoriedad
de la rendicién financiera y evaluacion de las metas al final del periodo. El no cumplimiento de las
actividades y meta anual, podra incidir en la menor asignacién de recursos para el afio siguiente,
segun exista continuidad del presente programa.

L.os recursos (producto de la reliquidacion) gque provengan de aquellas comunas y establecimientos
gue no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, podran ser reasignados por el Servicio
de Salud, a comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacion a la fecha del corte del afio en
curso, en el mismo Programa.

En el casc de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas comprometidas, la comuna
podré solicitar por escritc al Servicio de Salud, la autorizacién para la adquisicion de insumos que
permitan mejorar [as acciones contempiadas en el Programa.

OCTAVA: Los recursos serdn transferidos en 2 cuotas:

a) La primera cuota, correspondiente ai 70% del total de los recursos del convenio a la fecha de total
tramitacién de los convenios celebrados, entre el respectivo Servicio de Salud y los municipios, para
la debida implementacién de las actividades destinadas al cumplimiento de los objetivos,
componentes, metas e indicadores sefialados en el Programa.

b) La segunda cuota, podré corresponder a un maximo de un 30% restante del total de recursos y
estara sujeta a los resultados de la evaluacién del cumplimiento de los objetivos, componentes,
metas e indicadores sefialados en el Programa.

El cumplimiento general minimo exigide para transferir Integramente la segunda cuota, sera del 40%, en

caso de lograr resultados inferiores a los esperados, la rebaja de la segunda se realizara conforme al

siguiente cuadro:

Porcentaje de | Porcentaje de Devoluciéon de | Porcentaje de Descuento de
cumplimiento recursos 1° cuota del 70% | recursos 2° cuota del 30%
40,00% 0% 0%

Entre 30,00% y 39,99% 0% 50%

Entre 20,00% y49,99% 0% 75%

Menos del 20% (1- (Cumplimiento / 40)*100% 100%

0% Rescindir convenio y devolucién de fondos




NOVENA: E! Servicio de Salud realizard un seguimiento y monitoreo técnico-financiero aleatorio, 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
involucrades en las actividades comprometidas en este convenio, en acuerdo a las orientaciones
técnicas y administrativas entregadas.

DECIMA.: El Servicio podra auditar aleatoriamente los programas v 1a correcta utilizacién de los fondos
trasferidos a través de su Departamento de Auditoria. Sin pertjuicio de lo anterior, estas transferencias
de recursos se rigen por las hormas establecidas en la Resciucidn N°30 de fecha 28 de Marzo de 2015,
de la Contralorfa General de la Republica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de los
recursos fransferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio respectivo.

DECIMA PRIMERA: Si producto del seguimiento realizado por el Departamento de Atencién Primaria
en Salud, segln lo estipulado en las cldusulas novena y décima del presente convenio, se detecta
incumplimiento de la obligacién de rendir las cuentas de gastos mensuales que en ellas se sefialan, o
se realicen en forma no satisfactoria, el Servicio de Salud Concepcion estara facultado para retener la
segunda cuota del programa indicado en la clausula octava del presente convenio, hasta que el
Municipio correspondiente esté al dia en el cumplimiento de dicha obligacién o Io realice en la forma
indicada.

DECIMA SEGUNDA: Ei Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la gue en
este Convenio se sefala. 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 resuliante.

DECIMA TERCERA: E| presente convenio tendra vigencia desde el 01 de enero y hasta el 31 de
diciembre del afio 2022. Todo elio, en concordancia con lo establecido en articulo 52 de Ley 19.880.
Efectivamente, 1a norma citada sefiala gue los actos de los drganos de ia 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 ierceros.

DECIMA CUARTA: Las partes acuerdan que el presente convenio se prorrogard automaticamente,
siempre que el programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segun la ley de
presupuestos del sector publico del afio respectivo, sin perjuicio de término por alguna de las causales
pactadas 0 que las partes acuerden su finalizacién por motives fundados. La prérroga del convenio
comenzara a regir desde el 1 de enero del afic presupuestaric siguiente y su duracion se extendera
hasta el 31 de diciembre del mismo afic. Prorrogado el convenio, el Servicio de Salud debera dictar una
Resolucién que establezca las metas y recursos financieros disponibles para el nuevo perfodo. Se deja
constancia que las metas y recursos financieros entregados para el afio en curso, deben estar
gjecutados al 31 de diciembre de dicho afio,

DECIMA QUINTA: La personeria de Don Patricio Marchant Ulioa para actuar en representacion del
Municipio de Concepcion, en Decreto Alcaldicio N°1589 de fecha 28/06/2021. Por su parte 1a personeria
de Director Sr. Haracio Galaz Enriquez para representar al Servicio de Salud Concepcion, consta de!

Decreto Afecto N°24 de fecha 01 de septiembre de 2021.

DECIMA SEXTA: 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 Divisién de Atencién Primaria.
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