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DE LOTA PAIRIMONIO DE 1000

APRUEBA CONVENIO PROGRAMA ESPACIOS
AMIGABLES PARA ADOLESCENTES EN ATENCION
PRIMARIA MUNICIPAL ANO 2021

Lota, 31 de marzo de 2021

pecreton.s.m. N2 173

VISTOS:

Resolucidn Exenta 2R/N° 1406 de fecha 10.03.2021
que aprueba “Convenio Programa Espacios Amigables para Adolescentes en Atencién Primaria Municipal afio 2021
de fecha 12.02.2021, celebrado entre el Servicio de Salud Concepcion y la I. Municipalidad de Lota, y en uso de las
facultades que me confieren los Arts. 12° y 63° del D.F.L. N° 1/2006, que refunde la Ley N° 18.695, Orgdnica
Constitucional de Municipalidades.

DECRETO:

1.- Apruébase “Convenio Programa Espacios Amigables
para Adolescentes en Atencién Primaria Municipal afio 2021” de fecha 12.02.2021, suscrito entre el Servicio de Salud
Concepcidn y la I. Municipalidad de Lota.

2.- Mediante el presente instrumento, el Ministerio de
Salud, conviene en asignar recursos a la Municipalidad a través del Servicio, la suma anual y tnica de $10.594.626 (diez
millones quinientos noventa y cuatro mil seiscientos veintiséis pesos).
Los recursos sefialados, estan distribuidos de acuerdo al siguiente detalle:

DISTRIBUCION Monto
Contrato matrona y psicélogo para Espacios Amigables en Centros de Salud | $6.700.646
Primaria de Atencion

Contrato médico, enfermera o matrona para Control de Salud Integral de | $3.356.500
Adolescentes de 15 a 19 afios

Insumos, minutos para celulares en caso de atencién remota y otros. $537.430
TOTAL ;10\.594.626
|

J

3.- Imputese el gasto gle genere el cumplimiento del
presente Convenio a la Cuenta Contable 215-21 y 215-22 “Espacios Amigables”

- C/c Encargada de Personal, Srta. Maria José Isla Azocar.

- C/c Encargado(a) adquisiciones DAS Lota ‘

2 C/c Encargada Financiera Convenios, Srta. Yenny Séanchez Salinas. |
- C/c Referente Técnico DAS, Sra. Miriam Pefia Chéavez. !
- C/c.Encargada de Calidad, Srta. Constanza Erices P.

- C/c Director CESFAM Dr. Juan Cartes Arias, Sr. Pablo Nufiez M.
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CONCEPCION,

VISTOS:
1. Memorandum C52N°19 de fecha 07 de Enero de 2021 que modifica la solicitud de elaborar

la resolucién de recursos de Espacios Amigables para Adolescentes en la Atencién Primaria
de Salud de la Red Asistencial.

2. Resolucién Exenta N°103 de fecha 02 de Febrero de 2021 de Ministerio de Salud, que
aprueba Programa Espacios Amigables para Adolescentes en la Atencion Primaria de Salud
de la Red Asistencial.

3. Resolucion Exenta N°221 de fecha 17 de Febrero de 2021 de Ministerio de Salud, que
aprueba los recursos Espacios Amigables para Adolescentes en la Atencién Primaria de
Salud de la Red Asistencial.

4. Correo electrénico de fecha 10 de Febrero de 2021 de la encargada del programa del

Servicio de Salud Concepcion, el cual instruye sobre la confeccion de la documentacion
correspondiente.

5. Convenic de fecha 12 de Febrero de 2021 de Programa Espacios Amigables para
Adolescentes en la Atencién Primaria de Salud de la Red Asistencial, celebrado entre el
Servicio de Salud Concepcion y la |. Municipalidad de Lota.

Y TENIENDO PRESENTE:

1. Decreto Afecto N° 69 de fecha 16 de octubre de 2018 del Ministerio de Salud, que nombra al
Director del Servicio de Salud Concepcidn.

2. Articulo 9, D.S. N°140/05 del Ministerio de Salud, que apruebe el Reglamento Orgénico de
los Servicios de Salud, que establece subrogacién legal del cargo del Director.

3. 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.

4. Decreto Exento N°71 de fecha 27.11.2020 que informa subrogancia en el cargo de Director
Servicio Salud Concepcién. Que conforme con lo anterior, dicto la siguiente.

RESOLUCION:

1.- APRUEBASE; convenio de fecha 12 de Febrero
del 2021, celebrado entre el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION Y LA
I. MUNICIPALIDAD DE LOTA, para la Ejecucion del Programa ESPACIOS AMIGABLES
PARA ADOLESCENTES EN LA ATENCION PRIMARIA DE SALUD DE LA RED
ASISTENCIAL ANO 2021.

2.- IMPUTESE: El gasto que irrogue el presente

convenio al item 24-03-298-02 Atencién Primaria,
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SUBDIRECCION GESTION ASISTENCIAL
DETO. A’ CION PRIMARIA EN SALUD

”Rkﬁts’nkg'&c’ﬁe“ CONVENIO

PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES EN ATENCION PRIMARIA
MUNICIPAL ANO 2021

En Concepcion a 12 de Febrero de 2021, enire el SERVICIO DE SALUD CONCEPCION, persona
juridica de derecho plblico domiciliado en calle O’Higgins N°297, Concepcidn, representado por su
Director(S) SR. NEIL PALMA CARTES, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre
MUNICIPALIDAD DE LOTA persona juridica de derecho pL’Jbiico domiciliada en calle Pedro Aguirre
Cerda N°302, Lota, representada por su Alcalde SR. MAURICIO VELASQUEZ VALENZUELA 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 que 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 6° del Decreto Supremo N°29 de
fecha 30 de Diciembre de 2020, 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: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencién Primaria e incorporande a la
Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién,
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 atencion de salud, donde el Centro de Salud se acerque a la poblacién, eliminando
barreras conocidas, haciendose 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 instalacién de Espacios Amigables
en los establecimientos educacionales, o que permite avanzar en la eliminacién de barreras de acceso,
implementando acciones de promocién y prevencién de la salud para el fortalecimiento de factores -
protectores, mejoramiento de la 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.

Considerando la actual situacién y futuras situaciones de emergencia sanitaria, se hace necesario
continuar mejorando el acceso e implementacion de tecnologias de comunicacién dentro de los
establecimientos de salud para la prestacion de servicios de salud a adolescentes: uso de nuevos
enfoques digitales como la telemedicina, uso de teléfonos méviles y convencionales, asi como redes
sociales, facilitandoles también el acceso a la informacién. Por otro lado, también se debe considerar la

posnblhdad de ejecutar las prestaciones en los domicilios, lo que permt’urla aumentar la pesquisa de
riesgos biopsicosocial.

Bha mole ke -

W pvzoailon e M sz R S o SR e o (D e e



El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N°103 de fecha 2 de febrero de 2021, del

Ministerio de Salud, anexo al presente convenio y que se entiende forma parte integrante del mismo, el
gue la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, conviene en
asignar recursos mediante Documento N°19 de fecha 07 de Enero de 2021 a través del Servicio, a la
Municipalidad la suma anual y tinica de $10.594.626(diez millones quinientos noventa y cuatro mil
seiscientos veintiséis pesos), para alcanzar el proposito y cumplimiento de los componentes y
estrategias del “Programa Espacios Amigables para Adolescentes” que se entiende forma parte
integrante el Programa antes citado, luege de cumplirse los siguientes requisitos copulativos:

: » Desde la fecha de total tramitacién de la Resolucion aprobatoria

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 programacién de transferencias de
recursos del Servicio de Salud Concepcién, establecidas por el Dpto. de Finanzas.

CUARTA: Los recursos sefialados en la cléusula anterior estan distribuidos de acuerdo al siguiente
detalle:

DISTRIBUCION Monto
Contrato matrona y psicélogo para Espacio Amigable en Centros de Salud Primaria $6.700.646
de Atencién i
Contrato médico, enfermera o matrona para Contral de Salud Integral de $3.356.500
Adolescentes de 15 a 19 afios ' N
Insumos, minutos para celulares en caso de atencién remota y otros. $537.480
TOTAL $10.594.626

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para alcanzar los Objetivo

Especificos y Productos esperados del Programa, mediante la estrategia “Espacios Amigables en

Centros de Salud Primaria de Atencién” y las actividades y componentes descritos en el Programa para

esta estrategia. Para ello:

- Utilizard $6.700.646, para la contratacion de 11 horas de profesional matrona/én y 8 horas de
profesional psicosocial (ambos con fermacion en adolescencia certificada).

- Utilizara $3.356.500, para la contratacién de recurso humano médico, matrona o enfermera, para la
realizacidn a nivel comunal de 500 controles de salud integral de adolescentes de 15 a 19 afios.

- Utilizara $537.480, para la compra de insumos, minutos para celulares, en caso de atencién remota,

y ofros, previamente consensuado con encargada de Programa Adolescente del Servicio de Salud
Concepcion.

SEXTA: Se deberan estimar las siguientes indicaciones, para efectos de la contratacion de

profesionales, programacion y distribucion de horas asignadas, atencion de adolescentes fuera del
establecimiento de salud y monitorizacién del avance del programa.

1. Los/las profesionales contratadas para formar parte del Espacio Amigable y/o realizar controles de
salud integral, se regiran por las Orientaciones Técnicas para el Control de Salud Integral de
Adolescentes 20186, el Instructivo para completar Historia Clinica del Adolescente CLAP/OMS/OPS,
Versién modificada por Programa Nacional de Salud Integral de Adolescentes y Jovenes Ministerio
de Salud, Chile 2016 y las Orientaciones Técnicas Administrativas Espacios Amigables para
Adolescentes 2020; deberan demostrar tener conocimiento teérico y practico en la atencién integral
de adolescentes, conocer los flujogramas de derivacién tanto dentro como fuera del establecimiento
de salud, conocer y manejar los instrumentos de registro a utilizar(digital y/o en papel); conocer y
manejar el Instrumento de deteccion CRAFFT que debe aplicar. Ademas, deberan conocer las

Recomendaciones para la prevencion de la conducta suicida en establecimientos educacionales.

2. Cumplir con el inciso VI del Programa: Aspectos administrativos y de funcionamiento a considerar
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4. Rendimiento de las actividades:

PRODUCTO

RENDIMIENTO ACTIVIDADES

Talleres grupales,

1 hora por sesién / 4 sesiones por taller

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

2 sesiones por hora

Control de Salud Integral con aplicacion de CRAFFT

1 por hora

Controles de Salud Sexual y reproductiva por matrona de
Espacio Amigable

3 por hora

5. Distribucién segin horas semanales profesionales que atienden en Espacio Amigable.

Profesional Matrén/a Psicdélogo/a

Y% Horas % Horas
Horas promocion 30% 3.3 50% 4
Horas atencién direcia 50% 8.5 30% 2.4
Horas administrativas 20% 2.2 20% 1.6
Total de horas 100% 11 100% 8

SEPTIMA: El cumplimiento de las metas del Programa se evallla en relacién 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

b.
c.

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

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

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

Registrar las actividades realizadas en el REM correspondiente y la planilla anexa MINSAL (la que
se enviara en formato digital).

Registrar la némina de adolescentes controlados en una planilla anexa consignando: mes del control,
nombre y titulo de profesional que realizé el control, N° correlativo, lugar donde se realizo el control,
nombre del adolescente, RUN, comuna de residencia, sexo, edad, sistema previsional, CESFAM
donde estd inscrito, N° de controles de salud integral previos que se ha realizado en su adolescencia,
aplicacion CRAFT y resultado, N° de factores de riesgo encontrados, fecha y area de derivacion del
adolescente en caso de encontrar riesgo, REM en que se registré el control, fecha de derivacion de
copia de Ficha de CSI (en caso de pertenecer a CESFAM distinto). El formato de esta planilla se
enviara en forma digital a los correos electrénicos de los directores DAS y CESFAM vy al encargado/a
del Programa Adolescente de CESFAM, asi como la planilla enviada desde el MINSAL. En cada
evaluacién estas deben ser remitidas completas a la encargada del Programa del Servicio de Salud
Concepcién.

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

COMPONENTE

OBJETIVO
ESPECIFICO

INDICADOR FORMULA META PESO

RELATIVO

MEDIO
VERIFICACION

Estrategias
promocion de la
Saludy
participacion
juvenil

Desarrollar

actividades orientadas

a forialecer los

factores protectores

en los ambitos de
salud sexual y
reproductiva, salud

mamdal Astilae Ao seiAles

Porcentaje de
cumplimiento
Talleres
Grupales
{presenciales o
remotos) seglin
temaética por

| PP ———

{N° de Talleres
grupales
presenciales o
remotos, segin
tematica por
Programa
Espacio

Armsimakkla

Al menos 3

talleres (de

4 sesiones)
anuales.

20%

REM A18a




programados)

*100
Porcentaje de (N° de Al menos 2 5% REM A18h
actividades actividades actividades
comunitarias comunitarias anuales
realizadas presenciales o
presenciales o remotas
remotas con realizadas con
Consejos Consejos
Consultives de | Consultives de
Adclescentes y | Adolescentes y
Jovenes u otras | Jévenes u ofras
instancias de instancias de
participacién participacién
juvenil juvenil)
(N°® total de
actividades
comunitarias
presenciales o
remotas
programadas
con Consejos
Consultivos de
Adolescentes y
jovenes u otras
instancias de
participacion
. juvenil) *100
Atencion de | Evaluar y promover un| Porcentaje de (N° de 100% 35% REM AO01 +
Salud Integral crecimiento y adolescentes de | adolescentes de Serie F seceion
desarrolio 15 2 19 afios, 15 a 19 arios, K
biopsicosocial seguln sexo, con | segln sexo, con
saludable, Control de Control de Salud
pesquisando y Salud anual presencial
otorgando manejo (presencial o o remoto
inicial en los EA, remoto) realizado)
establecimientos (N° de N? de controles
educacionales u otros adolescentes de asignados por
espacios 15 a 19 afios, S8
comunitarios, seglin sexo, con
asegurando la Control de Salud
continuidad de la anual presencial
atencion y derivando a o remoto
los y las adolescentes programado)
oportunamente, segdn
corresponda.
Desarrollar Porcentaje de (N° de 20% 20% A18a
actividades orientadas | consejerias en consejerias en
a la prevencion de S8R 8SR
conductas o practicas | presenciales o presenciales o
de riesgo en remotas remotas
adolescentes en los realizadas a realizadas a

ambitos de la salud
sexual y reproductiva,
salud mental y salud
nutricional

adolescentes de
10 a 19 afios en
Espacio
Amigable y/o
equipo Espacio

Amigable

R o o v miila

adolescentes de
10 a 19 afios en
Espacio
Amigable y/o
Equipo Espacio

Amigable
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el centro de
salud) *100
Porcentaje  de (N° de 100% 10% REMAQ3
adolescentes de | adolescentes de
15a19 afios con | 15 a 19 afios con
aplicacion de| aplicacién de
CRAFFT en CRAFFT en
Control de Salud | Control de Salud
adolescente presencial o
presencial o] remoto)
remoto (N° iotal de REM AD1+
adolescentes de Serie F seccidn
15 a2 19 afios con K
Centrol de Salud
presencial o
remoto) *100

=h

Rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutados, de conformidad a lo establecido en la
Resolucién N° 30 de 2015 de la Coniraloria General de la Republica, al Servicio de Salud
Concepcion.

Cumplir con la evaluacion del Programa que se efectuara en tres etapas: La primera evaluacién,
se efectuarad con corte al 30 de abril del afo en curso, se deberd informar en planilla anexa:
“Evaluacion Programa Espacios Amigables Primer Corte al 30 de abril”, sobre el estado de
avance de la ejecucion del convenio. La segunda evaluacién, se efectuara con corte al 31 de
agosto y, de acuerdo con los resultados 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 al siguiente cuadro:

PORCENTAJE DE PORCENTAJE DE DESCUENTO DE
CUMPLIMIENTO RECURSOQS 2° CUOTA DEL 30%
40% 0%
Entre 30% v 39,9% 50%
Entre 20% y 29,9% 75%
Menos del 20% 100%
0%

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

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, la comuna
podra solicitar a la Direccién del Servicio de Salud, la no reliquidacion 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, remitira ésta y los antecedentes al
Ministerio de Salud, que resolvera la peticion.

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

Los recursos (producto de la reliquidacién) que 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 evaluacidn a la fecha del corte del afio en
curso, en el mismo Programa.

En el caso de existir recursos disponibles. una vez cumplidas las metas comprometidas. 1a comunza



b. La segunda cuota, podra corresponder a un maximo de un 30% restante del total de recursos y
estara sujeta a la evaluacion del cumplimiento de los objetivos, componentes, metas e indicadores
sefalados en el Programa.

El cumplimiento general minimo exigido 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

cumplimiento

Porcentaje de Devolucién de
recursos 1° cuota del 70%

Porcentaje de Descuento de
recursos 2° cuota del 30%

40,00% 0% 0%
Entre 30,00% y 39,99% 0% 50%
Entre 20,00% v49,99% 0% 75%
Menos del 20% (1- (Cumplimiento / 40)*100% 100%
0% Rescindir convenio y devolucién de fondos

NOVENA: E! Servicio de Salud realizara un seguimiento y monitoreo técnico-financiero aleatorio, 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 cantemple, verificando el cumplimiento de metas y de los gastos

involucrados en las actividades comprometidas en este convenio, en acuerde a las orientaciones
técnicas y administrativas entregadas.

DECIMA: E! 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 obligacién 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, segln lo estipulado en las clausulas novena y décima del presente convenio, se detecta
incumplimiento de la obligacién de rendir las cuentas de gastos mensuales que en elias se sefalan, o
se realicen en forma no satisfactoria, el Servicio de Salud Concepcidn estaré 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 lo realice en la forma
indicada.

DECIMA SEGUNDA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en
este Convenio se senala. 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 TERCERA: “Las partes acuerdan que el presente convenio se prorrogara automaticamente,
siempre que el programa a ejecutar cuenie con disponibilidad presupuestaria segin la ley de

presupuestos del sector plblico del afio respectivo, sin perjuicio de término por alguna de las causales
o ] s o i1 rem feven pvmrtae el tardam o11 FinalirasiAn nar motivoae fiindadns



