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VISTOS:

L.- Lo dispuesto en el D.F.1. N2 13063 de
1980, del Ministerio del Interior.
2.- Los D.5. N® 164 de 1981, N2 30 y N®
711 de 1987, del Ministerio de Satud.

3.- La Ley N® 19.378 de 1095, Estanio de
Atencion Primaria de Salud Municipal.

4- DA N° 4784 del 18.12.2013, que
Aprucha Presupuesto Area Salud Municipal asio 2014,

5.- Res. Exta. N2 1932 del 28.04.9014 que
aprucha Corvenio Programa Vida Sana, Alechol en Atencién Pnmaria, suscrito el
19.03.2014, entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Tenmico.

6.- Las facultades contenidas en la Ley N2
18.695 de 1988, Orginica Constiwcional de Municipalidades.

o el 19.03.2014, entre el Servicio de Salud
Araucania Sur yla Municipalidad de Tenmcd
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VISTOS: estos antecedentes:

1.-Convenio de Traspaso de Establecimientos de salud, de acuerdo con las normas del D.F.L. N*
1.3063/80, del Ministerio de Salud y sus modificaciones posteriores.-

2.-Convenio de fecha 19 de marzo de 2014, suscrito entre la Municipalidad de Temuco y el
Servicio de Salud Araucania Sur.-

3.-Solicitud efectuada por Dpto. de Atencion Primaria y Red Asistencial mediante correo electronico.
4.-Programa Vida Sana, Alcohol en Atencién Primaria Municipal, aprobado por Resol. Exta. No455
del 22.01.2013

5.- Resol. Exta. N© 407 de fecha 12.02.2014 que distribuye Recursos del Programa .-

6.- Certificado de disponibilidad presupuestaria.

Y TENIENDO PRESENTE : |o dispuesto en:

1.-DFL No 1 que fija texto refundido del D. L. NO 2763/1979, que crea los Servicios de Salud.
2.-D.S. N* 140/2004, del Ministerio de Salud.

3.- D. F. L N* 1/19.414/97 del M. de Salud.-

4.-Ley N° 18.575, sobre Bases Generales de la Administracion del Estado.-

5.-Resolucion 1600/08 de la Contraloria Gral. de la Replblica; dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1.-APRUEBASE, CONVENIO de fecha 19 de
marzo de 2014, suscrito entre el Servicio Salud Araucania Sur y la Temuco que S€ entiende
parte integrante de esta Resolucion y en cuya virtud se transfieren recursos para la ejecucion del
referido Programa, convenio que es del siguiente tenor:

En Temuco a 19 de marzo de 2014 entre el Servicio de Salud Araucania Sur, persona
juridica de derecho publico domiciliado en calle Arturo Prat 969, representado por su Director
Suplente Dr. MILTON MOYA KRAUSE, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la Ilustre
Municipalidad de Temuco persona juridica de derecho plblico domiciliada en, A. Prat Ne 650,
representada por su Alcalde (S) Don Pablo Sanchez Diaz, 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 queé 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° 94 de 20 diciembre 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 resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de las prioridades programdticas emanadas del Ministerio de Salud, que
relevan a la Atencion Primaria como area y pilar relevante de la Salud Plblica, el ministerio de
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Salud ha decidido impulsar el Programa de Vida Sana en Atencidn Primaria. Su propdsito es
contribuir 2 la reduccidn de riesgos y consecuencias sociales y sanitarias, derivadas del consumo de
Alcohol en Chile, a través de la implementacién de Intervenciones Breves de caracter preventivo,
ayudando oportuna y eficazmente a las personas respecto del manejo de los riesgos relacionados.
El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N© 455 del 22 de marzo del 2013, del
Ministerio de Salud cuya distribucién de Recursos fue remitida a través de Resolucidn Exenta N°©
407 del 12 de febrero del 2014, anexo al presente Convenio y que se entiende forma parte
integrante del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente
instrumento,

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad,
recursos destinados a financiar los siguientes componentes y estrategias del “Programa Vida Sana
en atencidn Primaria, la suma de $ 29,164.853

Componente 1: Implementacién de tamizaje de consumo de aicohol, en base a Test de
Identificacién de Trastornos por Consumo de Alcohol (AUDIT).
Componente 2; Implementacién de intervenciones breves para reducir el consumo de alcohol de
riesgo, conforme resultados de evaluacion de patrén de riesgo previa, con las sigulentes
estrategias:

a) Intervencion minima para consumo de bajo riesgo

b) Intervencién breve para consumo de riesgo

c) Referencia asistida para posible consumo perjudicial o dependencia

CUARTA: conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través del
servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de la
resolucién aprobatoria, la suma anual y dnica de $29.164.853 para alcanzar el propodsito y
cumplimiento de las estrategias y componentes sefialados en la clausula anterior.

QUINTA: El municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los
siguientes objetivos especificos y productos:
Objetivo Especifico Niimero 1: Implementar evaluacién del consumo de alcohol a través de
tamizaje para la deteccidn de riesgos mediante la aplicacion de AUDIT, en poblacién de 15 a 44
afios, beneficiaria del sector pablico, inscrita y validada en comunas que administren salud.
Productos:

a) Aplicacidn del AUDIT-C (test abreviado) a la poblacion entre 15 a 44 afos, beneficiaria del

sector publico, inscrita y validada en comunas que administren salud.
b) Aplicacién del AUDIT (Test completo) a poblacién evaiuada con patrén de consumo de

riesgo, segun tamizaje con AUDIT- C.

Objetivo Especifico Niimero 2: Implementar intervenciones breves para reducir el consumo de
alcoho! de riesgo, de acuerdo al patron de consumo de alcohol que se haya evaluado previamente,
en poblacién de 15 a 44 afios, beneficiaria del sector piblico, inscrita y validada en comunas que
administren salud.
Productos:

a) Intervenciones breves efectuadas para poblacion evaluada con consumo de riesgo.

b) Intervenciones minimas efectuadas para poblacién evaluada con consumo de bajo riesgo y

derivacion asistida efectuada para poblacidn evaluada con posible consumo perjudicial o

dependencia.

SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a los objetivos y
productos definidos en la cldusula precedente, de acuerdo al punto VI, MONITOREOC Y
EVALUACION del programa, que forma parte integrante de este convenio.



La evaluacidn de! programa se efectuara con fecha de corte al 31 de diciembre del afio 2014.

Esta evaluacion, debera ser remitida por las comunas participantes del Programa, a los respectivos
Servicios de Salud, hasta el dia 5 del mes de Enero del afio siguiente a la fecha de corte.,

La evaluacion se realizard en conjunto para todos los componentes del Programa y el cumplimiento
general del mismo, se calculara en base al cumplimiento individual de cada componente, productos,
indicadores y metas, con sus respectivos pesos relativos. La sumatoria de dichos resultados, dara
cuenta del cumplimiento total del Programa.

El resultado de la evaluacién tendra incidencia en los criterios de asignacion de recursos del afio
siguiente, conforme las disponibilidades presupuestarias, de acuerdo al siguiente cuadro.

Porcentaje cumplimiento de Metas Porcentaje de Descuento de recursos
del Programa en asignacion afio siguiente
60,00% o mas 0%
Entre 59,99% vy 49,99% 20%
Entre 49,98% vy 39,99% 30%
Entre 39,98% vy 29,99% 40%
Menos del 29,98% 100%

Para los fines de este convenio la meta a cumplir de cobertura asociada a estrategia Vida Sana en
Alcoholes correspondera al 10% de la poblacién inscrita y validada de 15-44 afios de edad de la
comuna:

POBLACION INSCRITA ANO 2013, TRAMO 15-44 ANOS: 80.485

META CONBERTURA TRAMO 15-44 ANOS: 8.049 consultantes evaluados afio 2014.
META INTERVENCIONES BREVES 2014: 805, TRAMO 15-44 ANOS

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos por los Servicios de Salud respectivos en 2 cuotas: 60%
contra el convenio totalmente aprobado y el 40% restante en el mes de octubre, para el adecuado
desarrollo de las actividades del Programa, que se entiende forma parte integrante de este
convenio,

OCTAVA: £l municipio se compromete a autorizar a los funcionarios que implementan las acciones
incluidas en el Programa a participar en acciones de orientacién y capacitacion, asi como a
promover su desarrollo, para lo cual se han incorporado recursos en los fondos transferidos.
Asimismo, el Municipio deberd reproducir los instrumentos y materiales de Intervencion cuyos
gastos también estan considerados en los aportes determinados en la Clausula tercera de este
convenio. Estos instrumentos y materiales estan disponibles en sus versiones digitales y han sido
desarrollados por el Ministerio de salud.

NOVENA: El Servicio podré requerir a la municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucion del programa y sus componentes especificos de este Convenio, con los detalles y
especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluacidn del mismo.

DECIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, el Servicio descontara de la
transferencia regular de atencién primaria, el valor correspondiente a la parte pagada y no
gjecutada del programa objeto de este instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: 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 ejecucién del mismo, ella asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendra vigencia desde el 1 de Enero hasta el 31 de



diciembre del afio en curso sin perjuicio de lo anterior y previa rendicion del saldo no ejecutado el
Servicio de Salud podré 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 formalizara mediante resolucion del Servicio de Salud..

DECIMA TERCERA: La personeria de Pablo Sanchez Diaz para actuar en representacion del
Municipio de Temuco, consta en Decreto Alcaldicio N°68 de fecha de 14.03.2014. Por su parte, la
personeria de Milton Moya Krause, para representar al Servicio de Salud Araucania Sur emana
Decreto Supremo N°65 de 2014, del Minsal.-

DECIMO CUARTA: El presente convenio se firma en 7 ejemplares, quedando 5 en poder del
Servicio de Salud, uno en el de la Municipalidad y el restante en el Ministerio de Salud,
Subsecretaria de Redes Asistenciales, Division de Atencion Primaria

2.-TRANSFIERASE EL monto de
$29.164.853.-.- en la forma y para los fines sefialados en el convenio.-

3.-IMPUTESE, el gasto que origina el convenio,
Ttem 24-03-298 del Presupuesto del Servicio Salud Araucania Sur.

4.-NOTIFIQUESE la presente Resolucion a la
Sra. Alcalde de la Municipalidad, a Dpto. de Atencién Primaria y Red Asistencial, remitiéndole copias
integras de la misma y del Convenio.-

IRECCION

11.04.2014N°607
DISTRIBUCION:

-MUNICIPALIDAD ) ]

-SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES/DIVISION DE ATENCION PRIMARIA

-DEPARTAMENTO DE ATENCION PRIMARIA Y RED ASISTENCIAL

-DPTO. JURIDICO.

-DPTO. FINANZAS.

-AUDITORIA.

-ARCHIVO.




ENSERVICIO SALUD ARAUCANIA SUR

PN/FPH/JCC

CONVENIO PROGRAMA VIDA SANA, ALCOHOL EN ATENCION PRIMARIA MUNICIPALIDAD DE
TEMUCO

En Temuco a 19 de marzo de 2014 entre el Servicio de Salud Araucania Sur,
persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Arturo Prat 969, representado
por su Director Suplente Dr. MILTON MOYA KRAUSE, del mismo domicilio, en adelante el
“Servicio” vy la llustre Municipalidad de Temuco persona juridica de derecho publico
domiciliada en, A. Prat N° 650, representada por su Alcalde (S) Don Pablo Sanchez Diaz,
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 Municipadl,
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 é° del Decreto Supremo N° 94 de 20 diciembre del 2013, del
Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sehalar
“para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente resolucion™.

SEGUNDA: En el marco de las prioridades programdticas emanadas del Ministerio de
Salud, que relevan a la Atencién Primaria como drea y pilar relevante de la Salud Publica,
el ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa de Vida Sana en Atencion
Primaria. Su propdsito es contribuir a la reduccién de riesgos consecuencias sociales y
sanitarias, derivadas del consumo de Alcohol en Chile, a través de la implementacion de
Intervenciones Breves de cardcter preventivo, ayudando oportuna y eficazmente a las
personas respecto del manejo de los riesgos relacionados.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 455 del 22 de marzo del
2013, del Ministerio de Salud cuya distribucién de Recursos fue remitida a fravés de
Resolucion Exenta N° 407 del 12 de febrero del 2014, anexo al presente Convenio y que se
entiende forma parte integrante del mismo, el que la municipalidad se compromete a
desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
Municipalidad, recursos destinados a financiar los siguientes componentes y estrategias




del “Programa Vida Sana en atencidn Primaria, la suma de $ 29.164.853

Componente 1: Implementacion de tamizaje de consumo de alcohol, en base a Test de
Identificacion de Trastornos por Consumo de Alcohol (AUDIT).
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siguientes estrategias:
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a) Intervencién minima para consumo de bajo riesgo
b) Intervencion breve para consumo de riesgo
c) Referencia asistida para posible consumo perjudicial o dependencia

CUARTA: conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes, el Ministerio de Salud, a
fravés del servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total
tramitacion de la resolucién aprobatoria, la suma anual y Unica de $29.164.853 para
alcanzar el propdsito y cumplimiento de las estrategias y componentes sefialados en la
clausula anterior.

QUINTA: El municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los
siguientes objetivos especificos y productos:

Objetivo Especifico Nomero 1: Implementar evaluacién del consumo de alcohol a través
de tamizaje para la deteccion de riesgos mediante la aplicacion de AUDIT, en poblacién
de 15 a 44 afos, beneficiaria del sector publico, inscrita y validada en comunas que
administren salud.

Productos:

a) Aplicacion del AUDIT-C (test abreviado) a la poblacién entre 15 a 44 afios,
beneficiaria del sector publico, inscrita y validada en comunas que administren
salud,

b) Aplicacién del AUDIT (Test completo) a poblacién evaluada con patron de
consumo de riesgo, segun tamizaje con AUDIT- C.

Objetivo Especifico NOmero 2: Implementar intervenciones breves para reducir el consumo
de alcohol de riesgo, de acuerdo al patrén de consumo de alcohol que se haya
evaluado previamente, en poblacién de 15 a 44 afos, beneficiaria del sector publico,

\\‘ inscrita y validada en comunas que administren salud.
6\, Productos:
| a) Intervenciones breves efectuadas para poblacién evaluada con consumo de
resgo.

b) Intervenciones minimas efectuadas para poblacién evaluada con consumo de
bajo riesgo y derivacion asistida efectuada para poblacién evaluada con posible
consumo perjudicial o dependencia.




SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a los
objetivos y productos definidos en la cldusula precedente, de acuerdo al punto VI,
MONITOREO Y EVALUACION del programa, que forma parte integrante de este convenio.

Jeer0. 2 La evaluacion del programa se efectuard con fecha de corte al 31 de diciembre del afio

vl =)

Jurinica &y 2014.
0

&)
%
Esta evaluacion, deberd ser remitida por las comunas participantes del Programa, a los
respectivos Servicios de Salud, hasta el dia 5 del mes de Enero del afo siguiente a la fecha

de corte.

La evaluacién se realizard en conjunto para todos los componentes del Programa y el
cumplimiento general del mismo, se calculard en base al cumplimiento individual de
cada componente, productos, indicadores y metas, con sus respectivos pesos relativos. La
sumatoria de dichos resultados, dard cuenta del cumplimiento total del Programai.

El resultado de la evaluacion tendrd incidencia en los criterios de asignacion de recursos
del afno siguiente, conforme las disponibilidades presupuestarias, de acuerdo al siguiente
cuadro.

Porcentaje cumplimiento de Metas del | Porcentaje de Descuento de recursos
Programa en asignacién ano siguiente
60,00% o mas 0%
Entre 59,99% y 49.99% 20%
Entre 49,98% y 39,99% 30%
Entre 39,98% y 29.99% 40%
Menos del 29,98% 100%

Para los fines de este convenio la meta a cumplir de cobertura asociada a estrategia
Vida Sana en Alcoholes corresponderd al 10% de la poblacién inscrita y validada de 15-44
ahos de edad de la comuna:

POBLACION INSCRITA ANO 2013, TRAMO 15-44 ANOS: 80.485
META CONBERTURA TRAMO 15-44 ANOS: 8.049 consultantes evaluados afio 2014.

META INTERVENCIONES BREVES 2014: 805, TRAMO 15-44 ANOS

SEPTIMA: Los recursos serdn transferidos por los Servicios de Salud respectivos en 2 cuotas:
60% contra el convenio totalmente aprobado y el 40% restante en el mes de octubre,
para el adecuado desarrollo de las actividades del Programa, que se entiende forma
parte integrante de este convenio.

OCTAVA: El municipio se compromete a autorizar a los funcionarios que implementan las
acciones incluidas en el Programa a participar en acciones de orientacion vy



capacitacién, asi como a promover su desarrollo, para lo cual se han incorporado
recursos en los fondos fransferidos. Asimismo, el Municipio deberd reproducir los
instrumentos y materiales de Intervencién cuyos gastos también estdn considerados en los
aportes determinados en la Cldausula tercera de este convenio. Estos instrumentos vy
materiales estdn disponibles en sus versiones digitales y han sido desarrollados por el
Ministerio de salud.

NOVENA: El Servicio podrd requerir a la municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucién del programa y sus componentes especificos de este Convenio, con los detalles
y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision,
control y evaluacion del mismo.

DECIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, el Servicio descontara
de la transferencia regular de atencién primaria, el valor correspondiente a la parte
pagada y no ejecutada del programa objeto de este instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la
que en este Convenio se sefala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de
los fondos destinados por el Servicio para la ejecucion del mismo, ella asumird el mayor
gasto resultante,

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendrd vigencia desde el 1 de Enero hasta el 31
de diciembre del afo en curso sin perjuicio de lo anterior y previa rendicién del saldo no
ejecutado el Servicio de Salud podrd 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 establecerd para tales efectos. Dicha autorizacién se formalizard mediante
resolucion del Servicio de Salud..

DECIMA TERCERA: La personeria de Pablo Sénchez Diaz para actuar en representacién del
Municipio de Temuco, consta en Decreto Alcaldicio N°68 de fecha de 14.03.2014. Por su
parte, la personeria de Milton Moya Krause, para representar al Servicio de Salud
Araucania Sur na Decreto Supremo N°5 de 2014, del Minsal.-

| presente convenio se firma en 7 ejemplares, quedando 5 en poder del
.juno en eI de la Mumapchdod y el restante en el Ministerio de Salud,
enC|on Primaria.

DECIMO CUARTA: B
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