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VISTOS:

1.- Lo dispueswo en ¢l DFL. N 1-3063 de
1980, del Ministe rio del It rior.

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

3.-LaLey N® 19378 de 1995, Estanuio de
Atencién Primaria de Salud Municipal

4.- ¢l Decrep Alcaldicio N°- 4.097 del 19
de Diciembre de 2016, que apriehael Presupuesio del Departamento de Salud para el
ano 2017.

5.- Res Exta N® 0015 del 13.02.2017 que
aprncba Convenic Programa Servico d Arncén Frimaria de Urgencia (SAFU),
suserio el 24.01.2017, entre el Servicio de Salud Arancanta Sur y la Municipalidad de
Temuico.

6.- Las facultades conkenidas ¢n la Ley N?
18.695 de 1988, Organica Constilucional de Mimicipalidades.

DECRETO:
1.- Apnuébe =, Convenio Programa Servicio

de Arncidn Primaria ¢ Urgneia (SAPU), (C.Coswos % : sa,

P -El Gasto estimado de $ 658103. 000.-
serd de stinado a los fines sefialados en la cidyla quinta del Convenio.
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o S auleto  REF.: APRUEBA CONVENIO DENOMINADO
» S B pemmme o "CONVENIO  PROGRAMA SERVICIO DE
i g ATENCION ~ PRIMARIA DE  URGENCIA
SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR Y
MUNICIPALIDAD DE TEMUCO  (SAPU
AMANECER, SAPU PEDRO DE VALDIVIA,
SAPU PUEBLO NUEVO, SAPU VILLA ALEGRE,
SAPU SANTA ROSA)".

RESOLUCION No U015

MMK/FPH/MLTA TEmuco, 13 fEB 20V
VISTOS:

1.- Convenio denominado "CONVENIO PROGRAMA SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE
URGENCIA SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR Y MUNICIPALIDAD DE TEMUCO
(SAPU AMANECER, SAPU PEDRO DE VALDIVIA, SAPU PUEBLO NUEVO, SAPU VILLA
ALEGRE, SAPU SANTA ROSA)", suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y
Municipalidad de Temuco, de fecha 24 de enero de 2017.

CONSIDERANDO:

1.- Que, las partes con fecha 24 de enero de 2017, celebraron convenio denominado
"CONVENIO PROGRAMA SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA SERVICIO
DE SALUD ARAUCANIA SUR Y MUNICIPALIDAD DE TEMUCO (SAPU AMANECER, SAPU
PEDRO DE VALDIVIA, SAPU PUEBLO NUEVO, SAPU VILLA ALEGRE, SAPU SANTA
ROSA)”, a fin de aumentar la eficacia en el otorgamiento de las acciones de salud por
los equipos locales.

TENIENDO PRESENTE:
1.- DFL 1/05, que fija el texto refundido del DL: 2763 que crea los Servicios de Salud
2.- DS. 140/04, Reglamento del Servicio Salud
3.- Reglamento de la Ley 15.076, aprobado por D.S. N°110, de 1963, del Ministerio de
Salud, modificado por el D.S. N°908, de 1991, del mismo Ministerio.
4.- Decreto N© 126, de 2015, del Minsal.
5.- Resolucion 1600/08, de la Contraloria Gral. de la Republica,

RESOLUCION:

1.-_ APRUEBASE Convenio denominado
“"CONVENIO PROGRAMA SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA SERVICIO DE

|SERWICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR DEPARTAMENT® JURIDICO |




SALUD ARAUCANIA SUR Y MUNICIPALIDAD DE TEMUCO (SAPU AMANECER, SAPU PEDRO DE
VALDIVIA, SAPU PUEBLO NUEVO, SAPU VILLA ALEGRE, SAPU SANTA ROSA)", suscrito entre el
Servicio de Salud Araucania Sur y Municipalidad de Temuco, de fecha 24 de enero de 2017,
conforme al siguiente tenor:

En Temuco a 24 de enero de 2017, entre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR,
persona juridica de derecho plblico, domiciliado en calle Prat N© 969, Temuco, representado
por su Director (T y P), Dr. MILTON MOYA KRAUSE, 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 MIGUEL
BECKER ALVEAR, 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 Satlud Municipal,
aprobado por la Ley N° 19,378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual
podré 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° 35 del 2016, 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, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencidn
Primaria e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de
cambio a un nuevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa de Servicio de Atencidn Primaria de Urgencia.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1207 de 16 de Noviembre de
2016, del Ministerio de Salud, Anexo al presente convenio y que se entiende forma parte
integrante del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del
presente instrumento.

TERCERO: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a Ia Municipalidad
recursos destinados a financiar todas ¢ algunas de las siguientes componentes del Programa
de Servicio de Atencidén Primaria de Urgencia:

NOMBRE ﬁ%ﬁlé”omo MODALIDAD DE ATENCION MONTO
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las $

CESFAM Amanecer | 24:00 hrs. sdbado, domingo y
festivos desde las 08:00 hrs.
hasta las 24:00 hrs.

Consultorio Amanecer 131.620.545
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Sapu corto. Lunes a Viernes

SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las
Consultorio Pedro de SE%':? Pedro de 24:00 hrs, sabado, domingo y 131 620 545
Valdivia festivos desde las 08:00 hrs. ) '
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las
Consuitorio Santa CESFAM Santa Rosa | 24:00 hrs. sabado, domingo y 131 sgo 545
Rosa festivos desde las 08:00 hrs. ' '
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs, hasta las
Consultorio Villa CESFAM Villa Alegre | 24:00 hrs. sabado, domingo y 131 6:0 545
Alegre festivos desde las 08:00 hrs. e
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las
Consultorio PUEBLO EE%Q%M PUEBLO 24:00 hrs. sabado, domingo y 131 sgo 545
NUEVO festivos desde las 08:00 hrs. ' '
hasta las 24:00 hrs.
$
TOTAL 658.102.725

CUARTO: Conforme a lo sefialado en la cldusula precedentes e! Ministerio de Saiud, a través
de Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de
la Resolucién aprobatoria, las sumas anuales mencionadas en la cldusula anterior para
alcanzar el proposito y cumplimiento de la estrategias sefialadas.

El Municipio se compromete a coordinar la definicién 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 Atencién de Urgencia SAPU.

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

4, Derivacién de usuarios a sus consultorios de origen para continuar atencién en
casos de patologias que lo requieran.

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

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

b. Una Enfermera(o) coordinadora Minimo 10 hrs. semanales

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

d. Un empleado Administrativo por turno (optativo ya que las funciones pueden
ser asumida por auxiliar paramédico);

e. Un auxiliar de servicio por turno; Y en el caso del SAPU Consultorio Pueblo
Nuevo ademas: I Conductor en modalidad rotativa, haciendo base una semana
por cada SAPU. 1 Paramédico de ambulancia en la misma modalidad rotativa

Los recursos del programa no van definidos o marcados para cada actividad, el DSM debe
administrarlo para dar cumplimento a los objetivos del programa.

El DSM Temuco posee para el traslado de pacientes en horario SAPU un mévil que
responde a la demanda de traslados generadas en los 5 Sapu de la comuna, rota 1
semana por cada uno de los SAPU. Ademas, posee un mévil SAMU 24 hrs. que est4
incorporado en la operacion diaria del transporte y movilizacién de pacientes entre
los diferentes centros de salud.

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

El monitoreo de estas actividades es la constatacion de la realizacién 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 de! niimero de prestaciones efectuadas, por lo
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que deben financiarse sélo por el hecho de contar con este servicio. Por lo dicho no se somete
a reliquidacién periédica, 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 cdiculo: (N© de consultas SAPU / N© de poblacién
beneficiaria)

- Medio de verificacion Numerador: REM serie A08, seccién D
- Medio de verificacion Denominador: Poblacién beneficiaria
correspondiente,
2. Procedimientos médicos o enfermeria efectuados en SAPU:

- Férmuta de célculo: (N° procedimientos médicos o de enfermeria
efectuados en SAPU / N° de consultas SAPU)*100

- Medio de verificacion Numerador: REM 8M 18A
- Medio de verificacion Denominador: REM serie 8 A, seccién D
3. Traslados a centros de mayor complejidad efectuados en SAPU:

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

Medio de verificacién Numerador: REM A08, seccién M, No SAMU, via
terrestre.

- Medio de verificacidn Denominador: REM serie 8 A, seccion D

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

SAPU AMANECER $ 10.968.378 $ 10.568.387 $‘13‘1.620.545
SAPU PEDRO DE

VALDIVIA $ 10.568.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545
SAPU SANTA ROSA $ 10.968.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545
SAPU VILLA ALEGRE $ 10.968.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545
SAPU PUEBLO NUEVO $ 10.968.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545
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TOTAL | $54841.800 | $54841.935 |  $658102.725

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 detalles y especificaciones que estime del caso, efectuando una constante supervision,
control y evaluacion del mismo. Igualmente, el Servicio deberd impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

NOVENA: Fl Servicio velara por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a través de
su Departamento de Atencidn Primaria y Red Asistencial, no obstante lo anterior el Servicio
podré velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a través de su
Dpto. de Auditoria.

Considerando que las actividades a desarrollar por la Municipalidad y estiputadas en este
Convenio son de continuidad a las ejecutadas en e ano anterior, se aceptaran las rendiciones
de cuentas de gastos ejecutados con anterioridad a la total tramitacién del acto administrativo
que ordena la transferencia y dentro de las fechas de vigencia del convenio, de acuerdo a lo
estipulado en el articulo N° 13 de la Resolucidn N° 30 de la Contraloria general de la Republica
que fija el procedimiento sobre rendiciones financieras.

DECIMA: La Municipalidad debera informar mensualmente a este Servicio de Salud los
ingresos y gastos generados por concepto de las estrategias indicadas en la clausula cuarta del
convenio. Dicha rendicién debe ser realizada a través del sistema de monitoreo de convenios,
disponible en la pagina web www.ssasur.cl, banner sistemas de convenios. Sin perjuicio de lo
anterior, las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién
N© 30, de 2015, de la Contraloria General de la RepUblica.

IMA P : Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el servicio
solicitara el reintegro de los recursos del valor correspondiente a la parte no ejecutada de las
actividades descritas, objeto de este instrumento.

DECIMA SEGUNDA: 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 TERCERA: El presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de diciembre de
2017. Ahora bien, conforme al dictamen N°16.037 de fecha 10.04.2008 y N°© 11.189, de 2008
de la Contraloria General las partes establecen que por razones de buen servicio las
prestaciones contempladas en este convenio comenzaran a ser otorgadas en la forma pactada,
el 01 de enero de 2017, no obstante, el pago estara condicionado a la total tramitacién de ia
Resolucion que lo aprueba, acorde con lo sefialado en los dictdmenes de la Contraloria
General, antes sefalados.
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DECI RTA: La personeria de don Miguel Becker Alvear para actuar en
representacion del Municipio de Temuco, consta en acta de instalacion del Concejo Municipal
de fecha 06 de Diciembre de 2016 y Decreto Alcaldicio N°® 3929 de fecha 06 de Diciembre
2016. Por su parte, la personeria de Dr. Milton Moya Krause, para representar al Servicio de
Salud Araucania Sur emana del Decreto Supremo N° 126 de 2015, del Ministerio de Salud.

DECIMO QUINTA: El presente convenio se firma en nueve ejemplares, quedando dos en
poder de la municipalidad (Alcaldia y Dpto. de Salud Municipal), dos en poder del MINSAL
(Subsecretaria de Redes Asistenciales y Division de Atencion Primaria) y cinco en poder del
Servicio de Salud (Dpto. de Atencion Primaria y Red Asistencial, Departamento de Finanzas,
Departamento de Auditoria, Departamento Juridico y Oficina de Partes).

) 2.- IMPUTESE el gasto que irroga el presente
Convenio al Item N° 24-03-298, del presupuesto del Servicio de Salud Araucania Sur, segun la
naturaleza del mismo.
3.- NOTIFIQUESE, la presente resolucion a la
Municipalidad, una vez totalmente tramitada.

TOMESE RAZON, ANOTESE y COMUNIQUESE

ON MOYA KRAUSE

DIRECCION

DE SALUD ARAUCANIA SUR

10.02.2017/N°171
DISTRIBUCION:

Municipalidad (é) TOM ADO RAZO N

Subsecretaria de Redes
Division de Atencion Primaria 0 7 MAR 2017
Dpto. Atencién Primaria '

Dpto. Finanzas TRANSCRITO

Dpto. Auditoria

Dpto. juridico
Archivo




SERVICIC DE SALUD ARAUCANIA SUR
DEPTO. DE ATENCION PRIMARIA Y RED ASISTENCIAL
DEPTD. BE ASESOREA JURIDICA

CONVENIO PROGRAMA SERVICIO DE ATENCION PRIMARIA DE URGENCIA
SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR Y MUNICIPALIDAD DE TEMUCO
(SAPU AMANECER, SAPU PEDRO DE VALDIVIA, SAPU PUEBLO NUEVO, SAPU VILLA
ALEGRE, SAPU SANTA ROSA)

MPN/FPH/RMM/MLTA

En Temuco a 24 de enero de 2017, entre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR,
persona juridica de derecho pUblico, domiciliado en calle Prat N° 969, Temuco, representado por
su Director (T y P), Dr. MILTON MOYA KRAUSE, 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 MIGUEL BECKER
ALVEAR, 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 mensuai podra
incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan con
posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliguen un mayor gasto para la
Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N© 35 del 2016, def Ministerio de Salud, reitera
dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio
de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

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

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 1207 de 16 de Noviembre de
2016, del Ministerio de Salud, Anexo al presente convenio y que se entiende forma parte
integrante del mismo, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del

] 7 FEB 7017 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 Atencion Primaria de Urgencia:

NOMBRE Ec;gilénomo MODALIDAD DE ATENCION MONTO
Sapu corto. Lunes a Viernes
desde las 17:00 hrs. hasta las
SAPU Corto . " $
) CESFAM Amanecer 24:00 hrs. sabado, domingo y
Consultorio Amanecer fostivie desde asi08:00 fire. 131.620.545
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las
Consultorio Pedro de SEE:T:I Ped:oe 24:00 hrs. sabado, domingo y 131 ego 545
Valdivia festivos desde las 08:00 hrs. : :
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las $
Consultorio Santa CESFAM Santa Rosa |24:00 hrs. sabado, domingo y 131.620.545
Rosa festivos desde las 08:00 hrs. * '
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las $
Consultorio Villa CESFAM Villa Alegre |24:00 hrs. sabado, domingo y
Alegre festivos desde las 08:00 hrs. 131.620.545
hasta las 24:00 hrs.
Sapu corto. Lunes a Viernes
SAPU Corto desde las 17:00 hrs. hasta las
Consultorio PUEBLO EE%';%M PUEBLO 24:00 hrs. sabado, domingo y 131 620 545
NUEVO festivos desde las 08:00 hrs. ' '
hasta las 24:00 hrs.
$
Lindapin 658.102.725

l CUARTO: Conforme a lo sefialado en la clausula precedentes el Ministerio de Salud, a través
de Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucion aprobatoria, las sumas anuales mencionadas en la clausula anterior para alcanzar el
proposito 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 sefaladas por estas estrategias

v\ especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa
-1 para las personas validamente inscritas en los establecimientos.

: EI Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
0 7 FEB. 2017 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 quirlirgicos
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.

4. Derivacion de usuarios a sus consultorios de origen para continuar atencion en
casos de patologias que lo requieran.

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

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

b. Una Enfermera(o) coordinadora Minimo 10 hrs. semanales

Dos auxiliares paramédicos por turno en forma permanente durante todo el

horario de funcionamiento del SAPU;

d. Un empleado Administrativo por turno (optativo ya que las funciones pueden ser
asumida por auxiliar paramédico);

e. Un auxiliar de servicio por turno; Y en el caso del SAPU Consultorio Pueblo
Nuevo ademds: 1 Conductor en modalidad rotativa, haciendo base una semana
por cada SAPU. 1 Paramédico de ambulancia en la misma modalidad rotativa

2

Los recursos del programa no van definidos o marcados para cada actividad, el DSM debe
administrarlo para dar cumplimento a los objetivos del programa.

El DSM Temuco posee para el traslado de pacientes en horario SAPU un moévil que
I responde a la demanda de traslados generadas en los 5 Sapu de la comuna, rota 1
[ semana por cada uno de los SAPU. Ademas, posee un movil SAMU 24 hrs. que esta
incorporado en la operacion diaria del transporte y movilizacién de pacientes entre
los diferentes centros de salud.

SEXTO: El Servicio evaluard 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 efectlia a través de los registros habituales de
prestaciones en los sistemas de salud, esto es a través de registros estadisticos mensuales REM.

0 7 FEB. 2077 Las evaluaciones, como se indicé, se realizan mensualmente, pudiendo establecerse las
correspondientes tasas de actividades:




a) Consultas médicas de urgencia realizadas/afo
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 afo, 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:
Formula de calculo: (N° de consultas SAPU / N°© de poblacion beneficiaria)
Medio de verificacion Numerador: REM serie A08, seccién D

- Medio de verificacion Denominador: Poblacion beneficiaria correspondiente.

2. Procedimientos médicos o enfermeria efectuados en SAPU:

- Formula de célculo: (N° procedimientos médicos o de enfermeria
efectuados en SAPU / N° de consultas SAPU)*100

Medio de verificacion Numerador: REM BM 18A
- Medio de verificacion Denominador: REM serie 8 A, seccion D
3. Traslados a centros de mayor complejidad efectuados en SAPU:

- Formula de célculo: (N© traslados efectuados / N© consultas médicas
SAPU)*100

Medio de verificacion Numerador: REM A08, seccion M, No SAMU, via
{ terrestre.

Medio de verificacion Denominador: REM serie 8 A, seccion D

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

/ ‘\ 1. T
\, SAPU AMANECER $ 10.968.378 10.968.387 " $ 131.620.545
SAPU PEDRO DE
0 7 FEB. 2007 ooy $ 10.968.378 $ 10.968.387 ¢ 131.620.545
SAPU SANTA ROSA $ 10.968.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545
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SAPU VILLA ALEGRE $ 10.968.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545

SAPU PUEBLO NUEVO $ 10.968.378 $ 10.968.387 $ 131.620.545

TOTAL $ 54.841.890 $ 54.841.935 $ 658.102.725

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

NOVENA: El Servicio velara por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de su
Departamento de Atencién Primaria y Red Asistencial, no obstante lo anterior el Servicio podrd
velar aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de su Dpto.
de Auditoria.

Considerando que las actividades a desarrollar por la Municipalidad y estipuladas en este
Convenio son de continuidad a las ejecutadas en el afo anterior, se aceptaran las rendiciones de
cuentas de gastos ejecutados con anterioridad a la total tramitacion del acto administrativo que
ordena la transferencia y dentro de las fechas de vigencia del convenio, de acuerdo a lo
estipulado en el articulo N° 13 de la Resoluciéon N° 30 de la Contraloria general de la Republica
que fija el procedimiento sobre rendiciones financieras.

DECIMA: La Municipalidad debera informar mensualmente a este Servicio de Salud los ingresos
y gastos generados por concepto de las estrategias indicadas en la clausula cuarta del convenio.,
Dicha rendicion debe ser realizada a través del sistema de monitoreo de convenios, disponible
en la pagina web www.ssasur.cl, banner sistemas de convenios. Sin perjuicio de lo anterior,
las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N° 30, de
2015, de la Contraloria General de la Republica.

DECIMA PRIMERA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el servicio
solicitara el reintegro de los recursos del valor correspondiente a la parte no ejecutada de las
actividades descritas, objeto de este instrumento.

DECIMA SEGUNDA: E| 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 asumira el mayor gasto
resultante.

QEQ;MA_‘[EBQEBA; El presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de diciembre de 2017.
Ahora bien, conforme al dictamen N©16.037 de fecha 10.04.2008 y N°© 11.189, de 2008 de la
Contraloria General las partes establecen que por razones de buen servicio las prestaciones
contempladas en este convenio comenzaran a ser otorgadas en la forma pactada, el 01 de
enero de 2017, no obstante, el pago estara condicionado a la total tramitacion de la Resolucion
que lo aprueba, acorde con lo sefialado en los dictdmenes de la Contraloria General, antes
senalados.




DECIMO CUARTA: La personeria de don Miguel Becker Alvear para actuar en
representacion del Municipio de Temuco, consta en acta de instalacion del Concejo Municipal de
fecha 06 de Diciembre de 2016 y Decreto Alcaldicio N°® 3929 de fecha 06 de Diciembre 2016.
Por su parte, la personeria de Dr. Milton Moya Krause, para representar al Servicio de Salud
Araucania Sur emana del Decreto Supremo N° 126 de 2015, del Ministerio de Salud.

QEQIM_O_Q!.[INIA_ El presente convenio se firma en nueve ejemplares, quedando dos en
poder de la municipalidad (Alcaldia y Dpto. de Salud Municipal), dos en poder del MINSAL
(Subsecretaria de Redes Asistenciales y Division de Atencidon Primaria) y cinco en poder del
Servicio de Salud (Dpte—de—Atencidn Primaria y Red Asistencial, Departamento de Finanzas,
Departamento dgA ridico y Oficina de Partes).
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