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MUNICIPALIDAD DE
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TEMUCO. 1 5 ABR. 2014
VISTOS:

1.- Lo dispuesto en el D.F.L. N2 1.3063 de

1980, del Ministerio del Interior.

9- Los D.S. N2 164 de 1981, N2 39 y N¢
711 de 1987, del Ministerio de Salud.

3.- La Ley N® 19.378 de 1995, Estanito de
Atencién Primaria de Salud Municipal.

4- DA N° 4784 del 18122013, que
Aprueba Presupuesto Area Salud Municipal afio 2014.

5.- Res. Exta. N@ 300 del 04.02.2014 que
aprueba Convenio Programa Servicio de Atencion Primaria de Urgencia SAPU, susenito
el 93.01.2014, entre ¢l Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Termuco.

6.- Las facultades contenidas en la Ley IN®
18.695 de 1988, Organica Constinicional de Municipalidades.

FRCH &

, 1.- Apniéhese, Convenio Programa Servicio
de Atencidén Primaria de Urgencia SAPU (C. Costos 32.01.00 - 32.02.00 - 32.03.00 -
3204.00 - 32.05.00 - 32.06.00), |suscrito el 23.01.2014, entre el Servicio de Salud
Araneania Sur yla Municipalidad de\Tenmuco.

2.- Las clausulas del refenido Convenig s
entienden formando parte integrante ¢ inherenial presente Decreto.

ANOTESE COMUNIQUESE Y ARCHIIVESE /

DEPARTAMENTO DE SALUD - Antonio Varas N° 880 3° Piso - Fono: (45) 2973701 - Fax: (45) 2973721 - TEMUCO - www.temucochile.com



REF.: Aprueba convenio Programa Servicio de Atencion
Primaria de Urgencia SAPU afio 2014 suscrito entre el Servicio
de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco.

PROVIDENCIA

resoLuctonNNe 3 [MUWIGIPALIDAD DE TEMUCC
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TEMUCO' 0 4 FEB 2014 FECHA ENTRADA
SHM ENTRA .......z—U
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CPRR 20,

VISTOS, estos antecedentes: RESPONDER ANTES DE ; ?

1.-  DFLNO 1 3063/80 del Ministerio de Salud y sus modificaciones posteriores, mediante-ehcuat=—=""- st

se produjo el traspaso de Establecimientos de Salud a los Municipios.

2.-  Resolucidn Exenta No 1188 de fecha 18 de diciembre de 2013, del Ministerio de Salud, que
aprueba Programa de Atencién Primaria de Urgencia (SAPU).

3.- Resolucidn Exenta N° 1268 de fecha 23 de diciembre de 2013 del Ministerio de Salud que
distribuye recursos del programa sefialado.

4.- Decreto Supremo N° 94 de 2013, del Ministerio de Salud que Determina el aporte Estatal a
las Municipalidades que indica para sus entidades administradoras de salud municipal por €l
periodo que sefiala.

5.- Convenio Programa Servicio de Atencion Primaria de Urgencia, suscrito con fecha 23 de
enero de 2014, entre el Servicio y el Municipio de Temuco.
CONSIDERANDO:

1.-  Que de acuerdo a lo establecido en el inciso segundo del articulo 56 de la Ley N° 19.378 'y

en el articulo 6° del Decreto N© 876, de 2000, del Ministerio de Salud, que determina aporte
estatal a las entidades administradoras de salud municipal, el aporte estatal mensual puede
incrementarse en el caso que las normas técnicas, planes y programas que imparte el
Ministerio de Salud importen un mayor gasto para la municipalidad.

2.-  Que el Programa de Atencion de Urgencia Primaria tiene como proposito facilitar el acceso
oportuno, de calidad y equitativo de los usuarios a la atencién que otorga la red de urgencia-
emergencia del sistema publico de salud, contribuyendo a otorgar una sensacion de mayor
proteccion y seguridad de la poblacién especialmente de sectores de vulnerabilidad, pobreza
y/o marginalidad sociocultural, frente a eventos de salud que la poblacién perciba como
urgentes.

3.- Que mediante la Resolucién mencionada en el n® 3 de los vistos el Ministerio de Salud ha
informado el monto de los recursos que el presente afio se distribuiran entre los distintos
servicios de salud para financiar el Programa sefialado, aprobado por Resolucién Exenta N°
1188, de 2013, del Ministerio de Salud.

TENIENDO PRESENTE, lo dispuesto en :

1.- DFL N°1/05 que fija el texto refundido del DL. 2763/79 y DS. 140/05 que crea y Reglamenta
los Servicios de Salud respectivamente.

2.- Decreto Supremo N 120, de 2010, del Ministerio de Salud, que me designa como Directora
del Servicio de Salud Araucania Sur.

3.- Art. 56 Ley 19.378 Estatuto de Atencion Primaria Municipal.

4.-  Resolucién 1.600/08 de la Contraloria General de la Repiblica; dicto la siguiente:

v

RESOLUCION

1.- APRUEBASE, el Convenio Programa Servicio de
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Atencién’ Primaria de Urgencia, suscrito con fecha 23 de enero de 2014, entre el Servicio de Salud
Ar’aucama Sur y el Municipio de Temuco, que se entiende parte integrante de esta resolucién, cuyas
clausulas son las siguientes:

En Temuco a 23 de ENERO de 2014, entre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR,
Persona juridica de Derecho Pdblico, domiciliada en calle Arturo Prat N 650 Temuco, representado
por su Directora Dra, MARIA ANGELICA BARRIA SCHULMEYER, del mismo domicilio, en
adelante el “Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE TEMUCO, persona juridica de
derecho plblico, domiciliado en calle Arturo Prat N© 650, representada por su Alcalde Subrogante
Sr. EDUARDO CASTRO STONE, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha
acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas;

PRIMERO: 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 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 impliquen un mayor gasto para la Municipalidad,
su financiamiento serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49"

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N© 94 del 2013, del Ministerio de Salud, reitera
dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de
Salud dictara la correspondiente resolucién”.

SEGUNDO: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, enamadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de [a Atencién Primaria e
incorporando a la Atencién Primaria como drea y pilar relevante en el proceso de cambio de cambio
a un nuevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa de Servicio
de Atencién Primaria de Urgencia.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1188 de 18 de DICIEMBRE de
2013, del Ministerio de Salud. Anexo al presente convenio Yy que se entiende forma parte integrante
del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERO: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a financiar todas o algunas de las siguientes componentes del Programa de
Servicio de Atencién Primaria de Urgencia;

MODA g DE
SAPU Corto Sapu corto. Lunes a Viernes desde
Consultorio las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.
PUEBLO CESFAM PUEBLO  |sabado, domingo y festivos desde
NUEVO NUEVO las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu corto. Lunes a Viernes desde
SAPU Corto las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.
Consuitorio sabado, domingo y festivos desde
Amanecer CESFAM Amanecer |las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu largo.Lunes a viernes desde
SAPU Largo las 17 hrs. hasta las 08 hrs. del dia
Consultorio siguiente.
Labranza CESFAM Labranza | Sdbado, domingo y festivos desde $175.503.608
| SERVICIO DE SALOD ARAUCANIA SUR DEPRRTAMENTO JURIDICD |

R R I T




las 8:00 hrs. hasta las 08:00 hrs.
del dfa siguiente.

SAPU Corto Sapu corto. Lunes a Viernes desde

Consultorio las 17:00 hrs, hasta las 24:00 hrs.

Pedro de CESFAM Pedro de [ sabado, domingo y festivos desde

Vaidivia Valdivia las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu corto. Lunes a Viernes desde

SAPU Corto las 17:00 hrs, hasta las 24:00 hrs.

Consultorio CESFAM Santa sabado, domingo v festivos desde

Santa Rosa Rosa las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu corto. Lunes a Viernes desde

SAPU Corto las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.

Consultorio CESFAM Villa sdbado, domingo y festivos desde

Villa Alegre Alegre las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968

$ 758.768.448

TOTAL

CUARTO: Conforme a lo sefialado en la clausula precedentes el Ministerio de Salud, a través de
‘Servicio de Salud, conveniente en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacidn de la
Resolucidn aprobatoria, las sumas anuales mencionadas en la cldusula anterior para alcanzar el
propdsito y cumplimiento de la estrategias sefialadas.

El Municipio se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el Servicio
cuando corresponda, asf como, a cumplir las acciones sefialadas por estas estrategias especificas y
se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa para las
personas validamente inscritas en los establecimientos.

QUINTO: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes
actividades:

1. Consultas médicas de urgencia de baja complejidad, en horarios alternos a los de sus
centros madre, en los Servicios de Atencion de Urgencia SAPU.

2. Aplicacién de tratamientos y/o procedimientos terapéuticos médicos o quirtrgicos de
urgencia requeridos, ya sea por médico u otro profesional y/ o despacho de recetas por
una vez.

3. Derivacion a su hogar o traslado en ambulancia, en condiciones de estabilizacién a
centros de mayor complejidad aquellas patologias que no puede resolver localmente.

DOTACION: La dotacion minima para el funcionamiento de! Servicio de Atencidon Primaria de
Urgencia debera ser los siguientes:

a. Un medico por turno, en forma permanente durante todo el horario de
funcionamiento del SAPU;

b. Una Enfermera,

c. Dos auxiliares paramédicos por turno en forma permanente durante todo el horario

de funcionamiento del SAPU;
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d. Un empleado Administrativo por tumno (optativo ya que las funciones pueden ser
asumida por auxiliar paramédico); los recursos del programa no van definidos o
marcados para cada actividad, el DSM debe administrarlo para dar cumplimento a los
objetivos del programa. '

e. Un auxiliar de servicio por turno;

Y en el caso del SAPU Consultorio Amanecer ademas:

f. Un conductor por turno.

El DSM Temuco Posee para el traslado de pacientes en horario SAPU un mévil que rota 1
semana por cada uno de los SAPU, es por esta razon que solo se estipula un conductor para
SAPU amanecer.

SEXTO: Fl Servicio evaluar el grado de cumplimiento de! Programa, conforme a las metas definidas
por la Divisién de Atencion Primaria y cada Servicio de Salud:

El monitoreo de estas actividades es la constatacion de la realizacion de las actividades
propuestas. La medicién de los componentes se efectlia a través de los registros habituales de
prestaciones en los sistemas de salud, esto es a través de registros estadisticos mensuales REM.

Las evaluaciones, como se indicd, se realizan mensualmente, pudiendo establecerse las
correspondientes tasas de actividades:

a) Consultas médicas de urgencia realizadas/afio

b) Procedimientos médicos y de enfermerfa/afio

C) Traslados coordinados a establecimientos de mayor complejidad/afio
Por tratarse de un programa permanente, que debe funcionar 365 dias cada afio, debe contar
con financiamiento constante e independiente del nimero de prestaciones efectuadas, por lo
que deben financiarse sélo por el hecho de contar con este servicio. Por lo dicho no se somete a

reliquidacion periédica, ni anual de recursos, como s el caso de otros programas. Los
indicadores definidos son:

1. Tasa Atenciones médicas de urgencia en SAPU:
- Férmula de calculo; (N de consultas SAPU / N° de poblacién beneficiaria)
- Medio de verificacion Numerador: REM

. Medio de verificacién Denominador: Poblacién beneficiaria correspondiente.

2. Procedimientos médicos o enfermeria efectuados en SAPU:

- Férmula de calculo: (N° procedimentos médicos y/o enfermeria efectuados
en SAPU / N° de consultas SAPU)*100

- Medio de verificacién Numerador: REM

- Medio de verificacion Denominador: REM

(SERWICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR DEPARTAMENTO IURIDICO |
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3. Traslados a centros de mayor complejidad efectuados en SAPU:

- Férmula de célculo: {N° traslados efectuados / N© consultas médicas
SAPUY*100

- Medio de verificacién Numerador : REM

- Medio de verificacion Denominador: REM

SEPTIMO: Los recursos seran transferidos a 1os Municipios respectivos, en 12 cuotas mensuales, de
la forma como pasa a expresarse:

i

SAPU Corto Consultorio Pueblo nuevo $9.721.080 $9.721.088 $116.652.96
SAPU Corto Consultorio Amanecer $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968
SAPU Largo Consultorio Labranza $14.625.300 $14.625.308 $175.503.608
SAPU Corto Consuitorio Pedro de

Valdivia $9.721.080 4$9,721.088 $116.652.968
SAPU Corto Consultorio Santa Rosa $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968
SAPU Corto Consultorio Villa Alegre $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968

$ 63.230.700 |$63.230.748! $ 758.768.448

OCTAVO: El Servicio, requerira a la municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y sus componentes especificos en la clausula tercera de este convenio, con los detalies y
especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio deberd impartir pautas técnicas para alcanzar en
forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

NOVENA: E! Servicio velara por |a correcta utilizacién de los fondos traspasados a través de su
Departamento de Atencion Primariay Red Asistencial, no obstante lo anterior el Servicio podra velar
aleatoriamente por la correcta utilizacidn de los fondos traspasados a través de su del Dpto. de
Auditoria.  Sin perjuicio de lo anterior, estas transferencias de recursos se rigen por las normas
establecidas en la Resolucion NO 759 de 2003, de la Contraloria General de la Republica, que
dispone la obligacidn de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser
fiscalizado por el Servicio respectivo.

DECIMO: E! Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor qué la que en este
Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por
el Servicio para la ejecucién del mismo, efia asumira el mayor gasto resultante.

DECIMO PRIMERQ: El presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de diciembre de 2014, sin
perjuicio de lo anterior y previa rendicién del saldo no ejecutado el Servicio de Salud podra
autorizar excepcionalmente y por razones fundadas, previa solicitud formal de la Municipalidad la
posibilidad de que los saldos de dichos recursos sean utilizados para dar continuidad al programa
de salud, durante el plazo que se establecera para tales efectos. Dicha autorizacion se

(SERVICIO DE SALUD ARRUCANIA SUR DEPARTAMENTO JURIDICO |




a [}

formalizara mediante resolucion del Servicio de Salud”.

Conforme a los Dictdmenes NOs 16.037, 11.189, ambos de 2008 y 51.672 de 2010, de la
Contraloria General de la Repliblica, las partes establecen que por razones de buen servicio las
prestaciones contempladas en este convenio comenzaron a ser otorgadas en la forma pactada el 1
Enero del 2014, por cuanto éstas forman parte de un Programa Ministerial que se realiza
anualmente y por ende es de continuidad.

Conforme lo anterior, el costo de las atenciones efectuadas con anterioridad a la celebracién del
respectivo convenio, desde el 1° de enero de 2014, se imputaran a los recursos que se transfieren
en conformidad a éste, no obstante su pago estard condicionado a la total tramitacién de la
resolucion que aprueba el presente convenio.

Sin perjuicio de la renovacién automética del convenio, mediante convenios complementarios podran
modificarse anualmente los montos a transferir a la Municipalidad en conformidad con el mismo, las
prestaciones que éste incluye y los demas ajustes que sean necesarios introducirle en su operacion.

DECIMO SEGUNDO: La personeria de don Eduardo Castro Stone para actuar en representacion del
Municipio de Temuco, consta de Decreto Alcaldicio N° 402 de fecha 9 de Diciembre de 2013. Por su
parte, la personeria de Maria Angélica Barria Schulmeyer, para representar al Servicio de Salud
Araucania Sur emana del Decreto Supremo N© 62 de 2013, que Renueva designacion del Ministerio
de Salud.

DECIMO TERCERO: El presente convenio se firma en 12 ejemplares, quedando dos en poder de la
Contraloria Regional, uno en la Municipalidad, dos en el Ministerio de Salud (Div. De Atencién
Primaria y Subsecretaria de Redes Asistenciales) y el resto en poder del Servicio.

2.- SUMA QUE SE TRASPASA: El Servicio de Salud en
representacion del Ministerio, traspasara la suma de $758.768.448, en la forma y condiciones
establecidas en la clausula SEPTIMA del convenio que se aprueba por este acto.

3.-IMPOTESE, el gasto que irrogue el presente
convenio al Item N° 24-03-298 del presupuesto del Servicio segun la naturaleza del mismo.

4.- NOTIFIQUESE la presente Resolucién al Sr.
Alcalde de la Municipalidad de Temuco, remitiéndole copia integra de la misma, una vez totalmente

tramitada la presente resolucion. . )
ANOTESE, TOMESE RAZON Y COMUNIQUESE

ELICA BARRIA SCHULMEYER
DIRECTORA
SERVICIO SALUD ARAUCANIA SUR

N°159 / 31.01.2014°=

Distribucion: TOMADO Rﬁ\Z@ﬁﬂ
-Contraloria Regional de la Araucania (3) =
- Municipalidad de Temuco 17 MAR 2014 '
- Division de Atencién Primaria, Minsal }
- Subsecretaria de Redes Asistenciales ettt e
- Depto. de Atencién Primaria y Red Asistencial ndl TRJ’%N:SLRIT@
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- Dpto. Asesoria Juridica
- Dpto. de Finanzas

- Depto. de Auditoria

- Archivo
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SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR

DEPTO. DE ATENCION PRIMARIA Y RED ASISTENCIAL
DEPTO. DE ASESORIA JURIDICA

/

MABSCH/MPN/RMM/CPC
CONVENIO

PROGRAMA SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA
SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR
Y
MUNICIPALIDAD DE TEMUCO

(SAPU LABRANZA, SAPU AMANECER, SAPU PEDRO DE VALDIVIA, SAPU PUEBLO
NUEVO, SAPU VILLA ALEGRE, SAPU SANTA ROSA.)

En Temuco a 23 de ENERO de 2014, entre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR,
Persona juridica de Derecho Publico, domiciliada en calle Arturo Prat N 650 Temuco,
representado por su Directora Dra, MARIA ANGELICA BARRIA SCHULMEYER, del mismo
domicilio, en adelante el “Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE TEMUCO, persona
juridica de derecho publico, domiciliado en calle Arturo Prat N° 650, representada por su
Alcalde Subrogante Sr. EDUARDO CASTRO STONE, de ese mismo domicilio, en adelante la
“Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: Se deja constancia que el Estatuto de Atencidn 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 serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 94 del 2013, del Ministerio de Salud, reitera
dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefalar “para cuyos efectos el Ministerio
de Salud dictara la correspondiente resolucion”.,

SEGUNDQ: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programéticas, enamadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio de
cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa de Servicio de Atencidn Primaria de Urgencia.




El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 1188 de 18 de DICIEMBRE de
2013, del Ministerio de Salud. Anexo al presente convenio y que se entiende forma parte

integrante del mismo, el que la municipalidad se compromete a2 desarrollar en virtud del
presente instrumento.

TERCEROQ: Ei Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a fa Municipalidad
recursos destinados a financiar todas o algunas de las siguientes componentes del Programa de
Servicio de Atencion Primaria de Urgencia:

e :

SAPU Corto Sapu corto. Lunes a Viernes desd

Consultorio las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.

PUEBLO CESFAM PUEBLO |sabado, domingo v festivos desde

NUEVO NUEVO las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu corto. Lunes a Viernes desde

SAPU Corto las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.

Consultorio sabado, domingo y festivos desde

Amanecer CESFAM Amanecer |las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116,652.968
Sapu largo.Lunes a viernes desde
las 17 hrs. hasta las 08 hrs. del
dia siguiente.
Sabado, domingo y festivos desde

SAPU Largo las 8:00 hrs. hasta las 08:00 hrs.

Consultorio del dia siguiente.

Labranza CESFAM Labranza $175.503.608

SAPU Corto Sapu corto. Lunes a Viernes desde

Consultorio las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.

Pedro de CESFAM Pedro de |sabado, domingo y festivos desde

Valdivia Valdivia las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu corto. Lunes a Viernes desde

SAPU Corto las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.

Consultorio CESFAM Santa sabado, domingo y festivos desde

Santa Rosa Rosa las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968
Sapu corto. Lunes a Viernes desde

SAPU Corto las 17:00 hrs. hasta las 24:00 hrs.

Consultorio CESFAM villa sabado, domingo y festivos desde

Villa Alegre Alegre las 08:00 hrs. hasta las 24:00 hrs. $116.652.968

$ 758.768.448

TOTAL

CUARTO: Conforme a lo sefialado en la clausula precedentes el Ministerio de Salud, a través
de Servicio de Salud, conveniente en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de
la Resolucion aprobatoria, las sumas anuales mencionadas en la clausula anterior para alcanzar
el propdsito y cumplimiento de la estrategias sefialadas.




El Municipio se compromete a coordinar la definicion de coberturas en conjunto con el Servicio
cuando corresponda, asi como, a cumplir las acciones sefialadas por estas estrategias
especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el
Programa para las personas validamente inscritas en los establecimientos.

QUINTO: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
siguientes actividades:

1. Consultas médicas de urgencia de baja complejidad, en horarios alternos a los de sus
centros madre, en los Servicios de Atencion de Urgencia SAPU.

2. Aplicacion de tratamientos y/o procedimientos terapéuticos médicos o quirdrgicos de
urgencia requeridos, ya sea por médico u otro profesional y/ o despacho de recetas
por una vez,

3. Derivacién a su hogar o traslado en ambulancia, en condiciones de estabilizacion a
centros de mayor complejidad aquellas patologias que no puede resolver localmente.

DOTACION: La dotacion minima para el funcionamiento del Servicio de Atencion Primaria de
Urgencia debera ser los siguientes:

a.

e.

Un médico por turno, en forma permanente durante todo el horario de
funcionamiento del SAPU;

Una Enfermera.

Dos auxiliares paramédicos por turno en forma permanente durante todo el
horario de funcionamiento del SAPU;

Un empleado Administrativo por turno (optativo ya que las funciones pueden ser
asumida por auxiliar paramédico); los recursos del programa no van definidos o
marcados para cada actividad, el DSM debe administrarlo para dar cumplimento a
los objetivos del programa.

Un auxiliar de servicio por turno;

Y en el caso del SAPU Consultorio Amanecer ademas:

f.

Un conductor por turno.

El DSM Temuco Posee para el traslado de pacientes en horario SAPU un movil que
rota 1 semana por cada uno de los SAPU, es por esta razon que solo se estipula un
conductor para SAPU amanecer.

SEXTO: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas
definidas por la Division de Atencion Primaria y cada Servicio de Salud:




El monitoreo de estas actividades es la constatacion de la realizacion de las actividades
propuestas. La medicion de los componentes se efectla a través de los registros habituales de
prestaciones en los sistemas de salud, esto es a través de registros estadisticos mensuales REM.

Las evaluaciones, como se indicd, se realizan mensualmente, pudiendo establecerse las
correspondientes tasas de actividades:

a) Consultas médicas de urgencia realizadas/afio
b) Procedimientos médicos y de enfermeria/afio
c) Traslados coordinados a establecimientos de mayor complejidad/afio
Por tratarse de un programa permanente, que debe funcionar 365 dias cada afio, debe contar
con financiamiento constante e independiente del nimero de prestaciones efectuadas, por lo
que deben financiarse solo por el hecho de contar con este servicio. Por lo dicho no se somete a
reliquidacion periddica, ni anual de recursos, como es el caso de otros programas. Los
indicadores definidos son:
1. Tasa Atenciones médicas de urgencia en SAPU:
- Férmula de célculo: (N° de consultas SAPU / N° de poblacion beneficiaria)
- Medio de verificacion Numerador: REM

- Medio de verificacion Denominador: Poblacién beneficiaria correspondiente.

2. Procedimientos médicos o enfermeria efectuados en SAPU:

- Formula de calculo: (N° procedimentos médicos y/o enfermeria efectuados
en SAPU / N©° de consultas SAPU)*100

- Medio de verificacion Numerador: REM
- Medio de verificacion Denominador: REM
3. Traslados a centros de mayor complejidad efectuados en SAPU:

- Férmula de calculo: (N° traslados efectuados / N° consultas médicas
SAPU)*100

- Medio de verificacidon Numerador : REM

- Medio de verificacion Denominador: REM




SEPTIMO: Los recursos seran transferidos a los Municipios respectivos, en 12 cuotas
mensuales, de la forma como pasa a expresarse:

g . Ix 3

SAPU Corto Consultorio Pueblo nuevo $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968
SAPU Corto Consultorio Amanecer $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968
SAPU Largo Consultorio Labranza $14.625.300 $14.625.308 $175.503.608
SAPU Corto Consultorio Pedro de

Valdivia $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968
SAPU Corto Consultorio Santa Rosa $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968
SAPU Corto Consultorio Villa Alegre $9.721.080 $9.721.088 $116.652.968

$ 63.230.700 | $63.230.748 | $ 758.768.448

OCTAVO: El Servicio, requerira a la municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion
del programa y sus componentes especificos en la cldusula tercera de este convenio, con los
detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision,
control y evaluacion del mismo. Igualmente, el Servicio debera impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

NOVENA: El Servicio velard por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de
su Departamento de Atencidn Primaria y Red Asistencial, no obstante lo anterior el Servicio
podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a través de su
del Dpto. de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior, estas transferencias de recursos se rigen
por las normas establecidas en la Resolucién N© 759 de 2003, de la Contraloria General de la
Repiiblica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo
que debe ser fiscalizado por el Servicio respectivo.

DECIMO: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados
por el Servicio para la ejecucion del mismo, elia asumira el mayor gasto resultante.

DECIMO PRIMERQO: Ei presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de diciembre de 2014,
sin perjuicio de lo anterior y previa rendicion del saldo no ejecutado el Servicio de Salud podra
autorizar excepcionalmente y por razones fundadas, previa solicitud formal de la Municipalidad
la posibilidad de que los saldos de dichos recursos sean utilizados para dar continuidad al
programa de saiud, durante el plazo que se establecera para tales efectos. Dicha autorizacion
se formalizara mediante resolucién del Servicio de Salud”.

Conforme a los Dictdmenes N°s 16,037, 11.189, ambos de 2008 y 51.672 de 2010, de Ia
Contralorfa General de la Republica, las partes establecen que por razones de buen servicio las
prestaciones_contempladas en este convenio comenzaron a_ser otorgadas en la forma pactada
el 1 Enero del 2014, por cuanto éstas forman parte de un Programa Ministerial que se realiza
anualmente y por ende es de continuidad.




Conforme lo anterior, el costo de las atenciones efectuadas con anterioridad a la celebracidn del
respectivo convenio, desde el 1° de enero de 2014, se imputardn a los recursos que se
transfieren en conformidad a éste, no obstante su pago estard condicionado a la total
tramitacion de la resolucion que aprueba el presente convenio.

Sin perjuicio de la renovacidn automética del convenio, mediante convenios complementarios
podran modificarse anualmente los montos a transferir a la Municipalidad en conformidad con
el mismo, las prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que sean necesarios introducirle
en su operacion.

DECIMO SEGUNDO: La personeria de don Eduardo Castro Stone para actuar en
representacion del Municipio de Temuco, consta de Decreto Alcaldicio N© 402 de fecha 9 de
Diciembre de 2013. Por su parte, la personeria de Maria Angélica Barria Schulmeyer, para
representar al Servicio de Salud Araucania Sur emana del Decreto Supremo N© 62 de 2013, que
Renueva designacion del Ministerio de Salud.

DECIMO TERCERO: El presente convenio se firma en 12 ejemplares, quedando dos en poder
de la Contraloria Regional, uno en la Municipalidad, dos en el Ministerio de Salud (Div. De
Atencidn Primaria y Subsecretaria de Redes Asistenciales) y el resto en poder del Servicio.

LICA BARRIA SCHULMEYER
DIRECTORA .
10 DE SALUD ARAUCANIA SUR
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CURSA CON ALCANCE LA RESOLUCION
N° 300, DE 2014, DEL SERVICIO DE
SALUD ARAUCANIA SUR.

-

18 WAR 2014 .
3o g S TEMUCO, 01463 - 1274

Esta Contraloria Regional ha dado curso al

instrumento del rubro, que aprueba el convenio celebrado entre ese servicio y la

Municipalidad de Temuco, para la ejecucion del programa que indica, pero cumple

con advertir que el compromiso de coordinar la definicién de coberturas en conjunto

| con el referido Servicio de Salud, que asume la entidad edilicia, en los términos
dispuestos en la clausula cuarta del convenio en examen, se entiende sin perjuicio

de la obligacién de dar cabal cumplimiento a las prestaciones de salud establecidas

en el pacto que se remite, y en la referida resolucién exenta N° 1.188, de 2013, del

Ministerio de Salud, que constituye su marco regulatorio. -

Con el alcance que antecede, se ha tomado
razon del acto administrativo del epigrafe.

Saluda atentamente a Ud.,

RICARDO BETANCOURT S
Contralor Ragional de Ia Aral?c'z;ﬁg

CONTRALORIA GENERAL DF LA REPYBLICA




