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DECRETO ALCALDICIO N°

PUCHUNCAVI, ¢ Ui 790

ESTA ALCALDIA DECRETO HOY LO QUE SIGUE:

VISTO Y TENIENDO PRESENTE: Convenio Programa Resolutividad en Atencion
Primaria de Salud, suscrito entre esta Municipalidad y el Servicio de Salud Vifia del Mar -
Quillota, con fecha 26.03.2012 y Resolucion Exenta N° 3119, de fecha 15.06.2012, que
aprueba el seflalado Convenio; Sentencia de Proclamacion de Alcaldes del Tribunal
Electoral Quinta Regién de Valparaiso de fecha 24.11.2008, que ratifica la eleccion del Sr.
Alcalde; Resolucion Nro. 1600 de 2008, de Contraloria Regional de la Republica; y en
ejercicio de las facultades que me confiere la Ley Nro. 18.695, Orgénica Constitucional de
. Municipalidades de la Republica en vigencia:

DECRETO

1.- APRUEBASE el Convenio Programa Resolutividad en Atencién Primaria de Salud,
suscrito entre esta Municipalidad y el Servicio de Salud Vifia del Mar - Quillota,
con fecha 26.03.2012 y Resolucién Exenta N° 3119, de fecha 15.06.2012, que
aprueba el seflalado Convenio, que se adjuntan y forman parte integrante del
presente Decreto Alcaldicio.

2.-  ANOTESE, REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

DISTRIBUCION:

1.- Secretaria Municipal

2.- Direccion de Adm. y Finanzas

3.- Depto. de Salud

4.- Unidad de Control/”
AVG/ICGR/EFPP/ezc.
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VISTO: No éq{i ‘

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administracién del Estado,
cuyo fexto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL
N°1/19.653, publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en el
DFL N° 29 (Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre
Estatuto Administrativo. Lo dispuesto en la Ley N2 19.880 que establece Bases
de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la
Administracion del Estado. Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que
establece el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N2 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resoluciéon N° 1600/2008,
de Contraloria General de la Replblica, que fija Normas sobre Exencién del
Trémite de Toma de Razdn. Las facultades que al suscrito otorgan el D.F.L.
N21/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006,
que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley
N22763, de 1979 y de las Leyes N218.933 y N2 18.469, conjuntamente con los
Decretos Supremos N2 140/2005 y N2 400/2011 ambos del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

1.-

La necesidad del Servicio de Salud Vida del Mar-Quilota, de dar
cumplimiento a los objetivos que ha implicado la Reforma del sector salud,
Cuyos principios orientadores apuntan a Ila equidad, participacion,

descentralizacion y satisfaccién de los usuarios, mediante el Programa de




Resolutividad en Atencion Primaria de Salud como drea y pilar relevante en

el proceso de cambio a un NUevo modelo de atencidn.

Que el Ministerio de Salud, ha dictado la resolucidn exenta N® 20, de fecha
13 enero de 2012, por intermedio de la cual se aprobd el Programa de

Resolutividad en Atencidn Primaria de Salud.

Que por resolucién exenta N2 390 del 21 de enero del 2012, del Ministerio de

Salud, se distribuyeron los recursos del referido programa.

Que, conforme con lo sefalado precedentemente, el Ministerio de Salud a
través del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, conviene en transferir a la
l. Municipalidad de Puchuncavi, los recursos destinados a financiar las

actividades del Programa de Resolutividad en Atencién Primaria de Salud.

E| Convenio suscrito con fecha 26 de marzo de 2012, entre el Servicio de
Salud ViAa del Mar-Quillota y la . Municipalidad de Puchuncavi, en virtud del
cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa de

Resolutividad en Atencion Primaria de Salud”.

RESUELVO:

1.-

APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 26 de marzo de 2012, entre el
Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota y la I. Municipalidad de Puchuncavi,
en virtud del cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el

“Programa de Resolutividad en Atencion Primaria de Salud”.

CUOMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucion Exenta N2 1600 de
Contraloria General de la Republica, con la franscripcion infegra del

Convenio que se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:

En ViRa del Mar a 26 de marzo del 2012 entre el Servicio de Salud Viiia del Mar-

Quillota, persona juridica de derecho pdblico domiciiado en calle Von

Schroeders N2 392, representado por su Directora Dra. Elba Margarita Estefan

Sagua, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de

Puchuncavi, persona juridica de derecho publico domiciliada en Libertador




Bernardo O"Higgins N°07 Puchuncavi, represenfada por su Alcalde D. Agusfin

Valencia Garcia, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha

acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estafuto de Atencidn Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el
aporte estatal mensual podrd incrementarse: "En el caso que las normas técnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia
de esta ley impliqguen un mayor gasto la municipalidad, su financiamiento serd

incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49"

Asimismo, el decreto supremo N° 132 de 27 diciembre 2010 del Ministerio de Salud
reitera dicha norma, agregando la forma de materidlizara, al senfalar "para

cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a la Equidad, Parficipacion, Descentralizacidon y Satisfaccion de los
Usuarios, de las prioridades programaticas emanadas del Ministerio de Salud y de
la modernizacidon de la Atencidn Primaria e incorporando a la Atencién Primaria
de Salud como d&rea y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo
modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud Vifa del
Mar Quillota conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a

financiar el Programa de Resolutividad en APS.

El referido Programa ha sido aprobado por resoluciéon exenta N° 20 con fecha 13
de enero de 2012, y los recursos asignados a través de resolucion exenta N° 390
con fecha 21 de enero de 2012, ambas del Ministerio de Salud, que han sido
distribuidos por la Direccidn de Atencidn Primaria del Servicio de acuerdo a los

criterios técnicos definidos al efecto.

TIERCERA: Conforme lo sefalado en las clausulas precedentes el Ministerio de
Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a financiar los siguientes componentes del Programa de Resolutividad
en APS:

1) Componente 1: Especialidades Ambulatorias:
=  Oftalmologia




- L

»  Oftorrinolaringologia

2) Componente 2: Procedimientos Cutdneos Quirlirgicos de Baja Complejidad

De acuerdo a las condiciones técnicas establecidas por la referente técnico del
Servicio de Salud segun programa aprobado por el Ministerio de Salud. Las cuales
se ejecutaran en los establecimientos de Atencion Primaria dependiente de la

Municipalidad.

CUARITA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar
a la Municipalidad durante el afo 2012, la suma de $17.001.572 (diecisiete
millones un mil quinientos setenta y dos pesos) para la ejecucion y cumplimiento

de los componentes sefialados en la clausura anterior.

La Municipalidad se compromete a cumplir las acciones senhaladas por éste
insfrumento  para ejecutar estrategias especificas y se compromete a
implementar y otorgar las prestaciones sefaladas en el Programa para las

personas validamente inscritas en la comuna.

Estos recursos serdn transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de
Salud, en dos cuotas, la primera correspondiente al 60% del total asignado una
vez framitada la resolucidn aprobatoria de este convenio, y bajo la condicidn se
hayan recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuota,
correspondiente al 40% restante se transferird una vez rendida y aprobada la

rendicidn de cuentas de la cuota anterior en el mes de octubre.

Para hacer efectivo el fraspaso de la cuota, el municipio el dia 12 de cada mes, o
dia habil siguiente, del mes a rendir, deberd enviar a la Direccién de Servicio de
Salud, en planillas electronicas de acuerdo a orientaciones programaticas o

directrices técnicas entregadas, la siguiente informacion:

1) Ne¢ de Consultas oftalmoldgicas realizadas por el programa en pacientes
beneficiarios entre 15 y 64 afos en el periodo a informar y el fotal

acumulado durante el afo, por cada establecimiento y su consolidado.




2) N2 de consultas otorrinolaringoldgicas redlizadas por el programa en
pacientes beneficiarios entre 15 y 64 anos en el periodo a informar, por

cada establecimiento y su consolidado por comuna.

3) N2 de procedimientos cut@neos quirlrgicos de baja complejidad realizados
en el periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por

comuna.

4) Llistado con indicacién de nombre , RUT, y fecha de nacimienfo de
personas atendidas por este programa a los cuales se les ha otorgado
algunos de los componentes incluidos en el programa, separados por

componente y por periodo a evaluar

5) Rendicién financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicién” de la Direccidn del Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota.

La informacién deberd ser remitida  ala referente del Programa del Servicio

de Salud: EU. Constanza Harbin Barahona, al correo electréonico

constanza.harbin@redsalud.gov.cl

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

financiar las siguientes actividades y metas:

Consultas Oftalmologia: Vicio||230
Refraccién (incluye lentes) 9.062.384
Otras consultas 2
Consultas Otorrinolaringologia: || 19
Hipoacusia
Audiometrias 19 1.971.288
Impedanciometria 19
Audifonos 8
300 5.967.900
N2 Cirugias Proyectadas
TOTAL 17.001.572




SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del presente convenio, pard

conocer el desarrollo de cada componente del programa con el propdsito de

- mejorar su eficiencia y efectividad.

A continuacion, se definen los indicadores a fravés de los cuales se evaluard el
programa:

Indicadores:

=  Cumplimiento del Componente N°1:

1. Indicador: Cumplimiento _de Ia actividad proyectada en
Oftaimologdia
- Férmula de calculo: (N° de Consultas realizadas por el
Programa / N° de Consultas comprometidas en el
Programa)*100

2. Indicador:  Cumplimiento _de la actividad proyectada en
Ctorrinolaringologia
- Férmula de calculo:(N° de Consultas realizadas por el Programa
/ N° de Consultas comprometidas en el Programa)*100

=  Cumplimiento del Componente N°2:

1. Indicador: Cumplimiento de actividad programada
- Férmula de cdlculo: (Nimero Procedimientos cutdneos

quirirgicos de baja complejidad realizados / Nimero de
Procedimientos cutdneos quirGrgicos de baja complejidad
comprometidos )*100

Se realizardn dos evaluaciones durante la ejecucidn del Programa, en funcidon de

los indicadores establecidos y sus medios de verificacion.

La primera evaluacion, se efectuard con corte al 31 de Julio del afio en curso. De
acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacidn se hard efectiva la
reliquidacién de la segunda cuota en el mes de Octfubre, si es que su

cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje Porcentagje de
cumplimiento de Metas | Descuento de recursos
por Componente 22 cuota del (40%)
40,00% 0%

Entre 30,00% y 39.99% 50%




Entre 20,00% y 29,99% 75%

Menos del 20% 100%
0% Rescindir convenio

En relaciéon a esto Gltimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en la
evaluacion con corte al 31 de Julio del ano correspondiente, podrdn optar a
reasignacion de recursos. Este excedente de recursos provendra de aquellas

comunas que no cumplan con las prestaciones proyectadas.

La segunda evaluacion y final, se efectuard al 31 de Diciembre, fecha en que el

Programa deberd tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

La evaluacion se redlizard@ en forma independiente para cada actividad de

acuerdo al indicador sefalado en el Programa.

El grado de incumplimiento anual, serd considerado en la asignacion de recursos

del ano siguiente.

SEPTIMA: Serd responsabilidad de la |. Municipalidad, velar por la corecta
inversidon de los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo
anterior, independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en
el sentido de exigir oportunamente la rendicidbn de cuentas de los fondos

entregados y de las revisiones que pudiese efectuar.

OCTAVA: La Municipdlidad deberd efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia y eficiencia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes, asi como a las orientaciones técnicas de las estrategias

definidas e informadas por el Referente Técnico del Servicio.

NOVENA: El Servicio de Salud Viha del Mar-Quillota, podrd requerir a la
Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucidn del programa con los
detalles y especificaciones que se estime del caso, en conformidad a lo
establecido en la Resolucion N¢ 759 de 2003, de Contraloria General de Ia
Repiblica, pudiendo ejecutar una constante supervision, control y evaluaciéon del
mismo, disponiendo de un sistema de registros que permita la evaluacién control y

monitoreo de las actividades con indicadores confiables, de fécil recoleccién y




manejo a nivel local.

DECIMA: El Servicio verificard la correcta utilizacion de los fondos fraspasados a
través de su Departamento de Auditorio, de acuerdo al programa anual

aprobado por la Direccion del Servicio.

UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y
coordinadora a la EU. Constanza Harbin Barahona correo electrénico

constanza.harbin@redsalud.gov.cl, quien tendrd como funcion principal actuar

como referente técnico de este servicio respecto de la . Municipalidad y del
Ministerio de Salud ademads de velar por la correcta ejecucion y adecuado
cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes. La I. Municipalidad
notificara al Servicio de Salud de la persona que actuard como referente técnico

dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha de suscripcion del

presente convenio.

DUODECIMA: El presente convenio tiene vigencia hasta el 31 de diciembre de
2012.

DECIMO TERCERA: En el caso que la Municipalidad, se excediese de los fondos
destinado por el Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota, para los efectos de esfe

convenio, ésta deberd asumir el mayor costo que involucre su ejecucion.

DECIMO CUARTA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno

en poder del Servicio de Salud, y otro en la Municipalidad.

DECIMO QUINTA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio
las partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la
ciudad de Vina del Mar.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Sagua,
Directora del Servicio de Salud Vifia del Mar - Quillota, para celebrar convenios

estdn contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N® 1/2005, que fija Texto

Refundido, Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes




123/2010, ambos del Ministerio de Salud. La facultad del Sr. Agustin Valencia
Garcia, consta en el Rol Ne 1063/08 del 24 de Noviembre del 2008 del tribunal

electoral de Valparaiso.

3.-
®

4.-

5.-
@

6.-

7.-

TRANSFIERASE, a la I. Municipalidad de Puchuncavi, la suma de $17.001.572-

(diecisiete millones un mil quinientos setenta y dos pesos).

Estos recursos serdn transferidos por el Servicio de Salud ViAia del Mar-Quillota,

en representacion del Ministerio de Salud, en dos cuotas.

La primera cuota, correspondiente al 60% del total de los recursos asignados,
una vez que se encuentre totalmente tramitado el acto administrativo que
aprueba el convenio, para la debida implementacion de las actividades
destinadas al cumplimiento de los objetivos sefialados en el convenio, y bajo

la condicién que se hayan recepcionado los recursos en el Servicio de Salud.

La segunda cuota, correspondiente al 40% restante del total de recursos, se
fraspasard en el mes de octubre sujeta a la evaluacion de cumplimiento de

indicadores y metas, con corte al 31 de julio de 2012,

DECLARESE, la vigencia del convenio que por este acto se aprueba, hasta el
31 de diciembre de 2012.

DECLARESE, en caso de gque la “Municipalidad” se exceda de los fondos por
el Servicio para los efectos de este convenio, deber& asumir el mayor gasto
gue involucre su ejecucion, sin perjuicio de lo indicado en la cldusula primera

del presente convenio.

REQUIERASE, o la I. Municipdlidad, los datos e informes relativos a la
gjecucion del Convenio, con los detalles y especificaciones que se estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion

del mismo.

REQUIERASE, a la . Municipalidad de Puchuncavi cuenta de las sumas
recibidas por este Programa u su inversion, conforme a lo establecido en la

Resoluciéon Exenta N2 759 de 2003, de Contraloria General de la RepUblica.




a este Servicio, dentro del plazo de cinco dias contados desde la fecha de

suscripcidn del convenio.

10.- FISCALICESE, la correcta ufilizacién de los fondos traspasados por

departamento de Auditoria del Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota.

11.- IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucion al

subfitulo N¢ 24 del presupuesto del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.

5-Y COMUNIQUESE

Y

DIRECTOR(S)
S. S. VINA DEL MAR - QUILLOTA

DR.FAB./KN.GAF./RSM./CTP./ctp
DISTRIBUCION:
Subdireccion Gestion Asistencial S.8.V.Q.
Subdireccion de RRFF y Financieros S.S.V.Q.
Auditoria 8.8.V.Q.
Asesoria Juridica $.8.V.Q.
Of. de Partes S.S.V.Q.

. ‘\SERV/C
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TRANSCRITO FIELMENTE
MINISTRO DE FE
$.5. VA DEL MAR - QUILLOTA




SERVICIO DE SALUD

VINA DEL MAR-QUILLOTA
CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR QUILLOTA
E

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE PUCHUNCAVI
(Programa Resolutividad en APS)

En Vifa del Mar a 26 de marzo del 2012 entre el Servicio de Salud Viiia del Mar-
Quillota, persona juridica de derecho ptblico domiciliado en calle Von Schroeders N°
392, representado por su Directora Dra. Elba Margarita Estefan Sagua, del mismo
domicilio, en adelante el “Servicio” y Ia llustre Municipalidad de Puchuncavi, persona
juridica de derecho puablico domiciliada en Libertador Bernardo OHiggins N°07
Puchuncavi, representada por su Alcalde D. Agustin Valencia Garcia, 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
impliqguen un mayor gasto la municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los

aportes establecidos en el articulo 49",

Asimismo, el decreto supremo N° 132 de 27 diciembre 2010 del Ministerio de Salud
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla, al sefialar "para cuyos
efectos el Ministerio de Salud dictar4 la correspondiente resolucion”,

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan

a la Equidad, Participacién, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las
prioridades programaéticas emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de
la Atencion Primaria e incorporando a la Atencion Primaria de Salud como &rea y pilar
relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de
Salud, a través del Servicio de Salud Vifia del Mar Quillota conviene en asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar el Programa de Resolutividad en APS.



El referido Programa ha sido aprobado por resolucién exenta N° 20 con fecha 13 de
eneré de 2012, y los recursos asignados a través de resolucién exenta N° 390 con
fecha 21 de enero de 2012, ambas del Ministerio de Salud, que han sido distribuidos
por la Direccion de Atenciéri Primaria del Servicio de acuerdo a los criterios técnicos

definidos al efecto.

TERCERA: Conforme lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud,
a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a

financiar los siguientes componentes del Programa de Resolutividad en APS:

1) Componente 1: Especialidades Ambulatorias:
= Oftalmologia

= Otorrinolaringologia

2) Componente 2: Procedimientos Cutaneos Quirdrgicos de Baja Complejidad

De acuerdo a las condiciones técnicas establecidas por la referente técnico del Servicio
de Salud segtn programa aprobado por el Ministerio de Salud. Las cuales se ejecutaran
en los establecimientos de Atencién Primaria dependiente de la Municipalidad.

CUARTA: E! Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar a
la Municipalidad durante el afio 2012, la suma de $17.001.572 (diecisiete mililgnes un
mil quinientos setenta y dos pesos) para la ejecucién y cumplimiento de los

componentes sefialados en la clausura anterior.

La Municipalidad se compromete a cumplir las acciones sefialadas por éste instrumento
para ejecutar estrategias especificas y se compromete a implementar y otorgar las
prestaciones sefialadas en el Programa para las personas vélidamente inscritas en la

comuna.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacién del Ministerio de
Salud, en dos cuotas, la primera correspondiente al 60% del total asignado una vez
tramitada la resolucion aprobatoria de este convenio, y bajo la condicion se hayan
recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuota,
correspondiente al 40% restante se transferira una vez rendida y aprobada la rendicion

de cuentas de ia cuota anterior en el mes de octubre.



Para hacer efectivo el traspaso de la cuota, el municipio el dia 12 de cada mes, o dia
hébil siguiente, del mes a rendir, debera enviar a la Direccién de Servicio de Salud, eh
planillas electrénicas de acuerdo a orientaciones programaticas o directrices técnicas

entregadas, la siguiente informacion:

1) N° de Consultas oftalmol6gicas realizadas por el programa en pacientes
beneficiarios entre 15 y 64 afios en el periodo a informar y el total acumulado
durante el afio, por cada establecimiento y su consolidado.

2) N° de consultas otarrinolaringolégicas realizadas por el programa en pacientes
beneficiarios entre 15 y 64 afios en el periodo a informar, por cada
establecimiento y su consolidado por comuna.

3) Ne° de procedimientos cutaneos quirtrgicos de baja complejidad realizados en el

periodo a informar, por cada establecimiento y su consolidado por comuna.

4) Listado con indicacién de nombre , RUT, y fecha de nacimiento de personas
atendidas por este programa a los cuales se les ha otorgada algunos de los
componentes incluidos en el programa, separados por componente y por perfodo
a evaluar

5) Rendicién financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de
Rendicién” de la Direccién del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quiilota.

La informacién debera ser remitida ala referente del Programa del Servicio de
Salud: EU. Constanza Harbin Barahona, al correo electrénico

constanza. harbin@redsalud.gov.cl




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

las siguientes actividades y metas:

e L | N Actividades Totalpor e#.9¢¢ia|id?d

C.. 7. . Espécialidad” . " .| proyectadas. | - "‘en$
Consultas Oftalmologia: Vicio Refraccié 230
(incluye lentes) 9.062.384
Otras consulias ‘ 2
Consultas Otorrinolaringologia: Hipoacusia 19
Audiometrias 19 1.971.288
Impedanciometria 19
Audifonos 8

300 5.967.900
Ne Ciruglas Proyectadas
TOTAL ‘ 17.001.572

SEXTA: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del presente convenio, para
conocer el desarrolio de cada componente del programa con el propésito de mejorar su
eficiencia y efectividad.

A continuacién, se definen los indicadores a fravés de los cuales se evaluara el
programa:

Indicadores:
=  Cumplimiento del Componente N°1:

1. Indicador: Cumplimiento de la actividad proyectada en Oftalmologia
- Férmula de calculo: (N° de Consuitas realizadas por el Programa / N°
de Consultas comprometidas en el Programa)*100

2. Indicador: Cumplimiento de la actividad proyectada en Otorrinolaringologia
- Férmula de célculo:(N° de Consultas realizadas por el Programa / N°
de Consultas comprometidas en el Programa)*100

= Cumplimiento del Componente N°2:

1. Indicador: Cumplimiento de actividad programada
- Formula de calculo: (Nimero Procedimientos cutaneos quirtrgicos
de baja complejidad realizados / Numero de Procedimientos
cutaneos quirdrgicos de baja complejidad comprometidos )*100




Se realizaran dos evaluaciones durante la ejecucién del Programa, en funcion de los

indicadores establecidos y sus medios de verificacion.

La primera evaluacién, se efectuard con corte al 31 de Julio del afio en curso. De
acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion se harg 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:

L. Porcentaje de
Porcentaje cumplimiento
Descuento de
de Metas por
recursos 2° cuota del
Componente
(40%)
40,00% 0%
Entre 30,00% y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75%
Menos del 20% 100%
0% Rescindir convenio

En relacion a esto tltimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién
con corte al 31 de Julio del afio correspondiente, podran optar a reasignaciéon de
recursos. Este excedente de recursos provendra de aquellas comunas que no cumplan

con las prestaciones proyectadas.

La seégunda evaluacion y final, se efectuara al 31 de Diciembre, fecha en que el
Programa deberéa tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

La evaluacion se realizara en forma independiente para cada actividad de acuerdo al

indicador sefialado en el Programa.

El grado de incumplimiento anual, sera considerado en la asignacién de recursos del

afio siguiente.

SEPTIMA: Sera responsabilidad de Ia I. Municipalidad, velar por la correcta inversion de
los fondos recibidos, conforme con los objetivos de este convenio. Lo anterior,
independientemente de las atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de
exigir oportunamente la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de las

revisiones que pudiese efectuar.




OCTAVA: La Municipalidad debera efectuar todas las acciones necesarias para
alcanzar con eficacia y eficiencia el Programa, de acuerdo a las normas y reglas
correspondientes, asf como a las orientaciones técnicas de las estrategias definidas e

informadas por el Referente Técnico del Servicio.

NOVENA: El Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, podra requerir a la Municipalidad,
los datos e informes relativos a la ejecucién del programa con los detalles y
especificaciones que se esfime del caso, en conformidad a lo establecido en la
Resolucion N° 759 de 2003, de Contraloria General de la Republica, pudiendo
ejecutar una constante supervisién, control y evaluacién del mismo, disponiendo de un
sistema de registros que permita la evaluacién control y monitoreo de las actividades

con indicadores confiables, de facil recoleccién y manejo a nivel local.

DECIMA: E! Servicio verificara la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través
de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al! programa anual aprobado por la

Direccion del Servicio.

UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora
a la EU. Constanza Harbin Barahona correo electrénico

constanza.harbin@redsalud.gov.cl, quien tendra como funcién principal actuar como

referente técnico de este servicio respecto de la I. Municipalidad y del Ministerio de
Salud ademas de velar por la correcta ejecucién y adecuado cumplimiento de las
obligaciones asumidas por las partes. La I. Municipalidad notificara al Servicio de Salud
de la persona que actuard como referente técnico dentro del plazo de cinco dias
contados desde la fecha de suscripcién del presente convenio.

DUODECIMA: El presente convenio tiene vigencia hasta el 31 de diciembre de 2012.

DECIMO TERCERA: En el caso que la Municipalidad, se excediese de los fondos
destinado por el Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, para los efectos de este

convenio, ésta debera asumir el mayor costo que involucre su ejecucion.
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DECIMO CUARTA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en

poder del Servicio de Salud, y ofro en la Municipalidad.

DECIMO QUINTA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la ciudad de Vifia
del Mar.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de la Dra. Elba Margarita Estefan Sagua,
Directora del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota, para celebrar convenios estan
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N° 18.469 y N°
18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N° 140/2005 y N° 123/2010, ambos
del Ministerio de Salud. La facultad del Sr. Agustin Valencia Garcia, consta en el Rol N°

. -~

DRA EL‘BA\MARG;ARITA ESTEFAN S

STIN VALENCIA GARCIA

P ALCALDE DIRECTORA
I. MUNICIPALIDAD PUCHUNCAV] SERVICIO SALUD VINA DEL MAR -
QL{ILLOTA
DRA.EES[Q_R\.I{&B/KLG.GAF/GAR/RSM \‘




