DECRETON®* A 0 2 l'iﬁ
TeEmuco, (9 FEB. 2022 '

VISTOS:

L.- Lo dispucsto en el DUF.L. N® 1-3068 de 1980,
de] Ministerio del Interior.

2-Los DS, N2 164 de 1981, N* 39y N2 711 de
1987, del Ministerio de Salud.

3.- La Ley N? 19.378 de 1995, Estatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipal.

1~ El Decreto Alcaldicio N°3485 del 16 de
diciembre de 2021, que aprueba el Presupuesto del Departamento de Salud para el anio 2022,

J.- Res. Exta. N20081 del 31-12-2021 que
aprueba prorroga para el ano 2022 para dar continnidad a la ejecucion del programa Fondo
d¢ Farmacia para Fonfermedades Cronicas No transmisibles en Atencion Primaria de Salud,
suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y [a Municipalidad de Temuco para el afio
2022,

6.- Las facultades contenidas en la Ley N®
18.695 de 1988, Organica Constitucional de Municipalidacles.

DECRETO:

l.- Apruébese, prorroga para el afio 2022 para
dar continuidad « la ejecucion del programa Fondo de Farmacia para Enfermedades Cromcas
No transmisibles en Atencion Primaria de Salwd, entre el Servicio de Salud Araucania Sur y
la Municipalidad de Temuco.

2.- El presente Convenio (c.costo 32.12.02) no
generard mayor gasto en su ejecucion para el Municipio,

3.- Los componentes de la referida Resolucion
se enlienden [ormando parte integrante e inherente al presente Decreto.

ANOTESE COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.
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Gobierno REF.: Aprueba Prorroga para dar Continuidad a
de Chile Convenio para la ejecucion del “Programa Fondo
de Farmacia para Enfermedades Crénicas No
Transmisibles en Atencién Primaria de Salud”
suscritc con Municipalidad de Temuco para el
afio 2022

RESOLUCION AFECTA N© O O 8 ‘E /

TEMUCO, 1 1 DIC. P0IMUNICIPALIDAD DE TEMUCO
» Sl o OFICINA DE RARTEY 3 3
FPH/MCIL&IN;SFI({&H/INB/MSC/JCC i I
3 PROVIDENCIA: a0
\ )
VISTOS; estos antecedentes: FECHAENT?E&:W, e e M
, F.DOC. N° R Ca \ .
1. Ley de Presupuesto del sector pdblico para el afio 2022. ER AN 4
2. Ordinario N° 3878 de fecha 02 de diciembre de 2021, del Ministerioeue et e RO HAG s

continuidad de los Programas de Reforzamiento Atencién Primaria de Salud.

3. Ordinario N° 3250 de fecha 20 de octubre de 2021, del Ministerio de Salud, gque adjunta
propuesta de Resoiucién Exenta para aprobar prérroga de convenio para la ejecucion de los
programas de reforzamiento de atencién primaria.

4. Resolucion Afecta. N° 46 de fecha 20 de agosto de 2021, que aprueba convenio Programa
Fondo de Farmacia para Enfermedades Crénicas No Transmisibles en Atencidn Primaria de Salud
con Municipalidad de Temuco y modificado por Resolucién Afecta N° 67 de fecha 09 de
noviembre 2021,

5. Ordinario N° 2033 de fecha 06 de diciembre de 2021, emitido por la Municipalidad de Temuco, y
que certifica los saldos de los convenios PRAPS afio 2021, en donde explicita un saldo disponible
en los diferentes convenios suscritos, asociados a Programas de Reforzamiento de la Atencion
Primaria de Salud, con corte al 30 de noviembre de 2021.

CONSIDERANDO:
1. La Ley de Presupuesto del Sector publico para el afo 2022,

2. Que el Ministerio de Salud a través de ord. individualizado en el visto N° 2, ha informado la
continuidad de los programas,

3. Que el Ministerio de Salud a través de ord. individualizado en el visto N° 3, adjunta propuesta
de resolucion de Prorroga de PRAPS.

4. Convenio para la ejecucion del programa Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades
Cronicas No Transmisibles en Atencién Primaria de Salud”, de fecha 20 de julio de 2021, suscrito
entre el Servicio de Salud Araucania Sur, representado por la Subdirectora Médica y la
Municipalidad de Temuco, representada por su Alcalde.

5. Que, el referido convenio fue aprobado por la Resolucién N° 46 de fecha 20 de agosto de 2021,
del Servicio de Salud Araucania Sur, que en su clausula décimo Séptima sefiala que el citado
convenio tendria una vigencia desde el 1° de enero hasta el 31 de diciembre de 2021, sin




perjuicio de lo anterior y siempre que el programa cuente con disponibilidad presupuestaria para
el afio siguiente, su vigencia se prorrogara automaticamente hasta el 31 de diciembre del afio
siguiente. Dicha prérroga se formalizard mediante resolucion exenta del Servicio de Salud,
fijando metas comprometidas y los recursos asociados a dicha prorroga. Sera requisitos para
cursar la resolucion referida, la previa rendicion del saldo no ejecutado.

6. Que la Municipalidad a través de Ordinario N° 2033 de fecha 06 de diciembre 2021 ha dado
cumplimiento & la rendicién del saldo no ejecutado  de acuerdo a lo dispuesto en las
resoluciones individualizadas en el vistos N° 4

TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en:

1. DFL N° 1/05 que fija texto refundido D.L. 2763/79 que crea los Servicios de Salud;

2. D.S. 140/05 del M. de Salud que reglamenta los Servicios de Salud;

3. D.F.L. 1/19.414/97 del M. de Salud;

4, Decretos N° 66/2018 y N° 29/2021 del Ministerio de Salud, que nombra a! Director del Servicio
de Salud Araucania Sur.

5. Resolucidn N° 98/2020, que delega facultades a la Subdireccion Médica.

6. Ley N°19.378.

7. Resol. exenta N° 17664 de fecha 27.12.2021 del Servicio de Salud Araucania Sur.

8. Resol N°6, 7 y 16 de la Contraloria General de la Republica, dicto la siguiente.

RESOLUCION

1. AUTORICESE LA PRORROGA, de convenio de fecha 20 de
julio de 2021 para la ejecucion del Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades
Crénicas No Transmisibles en Atencién Primaria de Salud, para el afio 2022, suscrito
entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco, la cual
comenzara a regir desde el 1ro de enero del afio 2022 y su duracion se extendera hasta el 31
de diciembre de 2022 cuyos recursos asignados corresponden a la suma que se indica a
continuacion:

— T ]

Nombre Programa , Monto $ N
Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades Crdnicas No $552.771.224
Transmisibles en Atencion Primaria de Salud |

2. DEJESE ESTABLECIDO, que el valor asignado podra variar segun
el inflactor que determine el Ministerio de Salud para el afo 2022.

Los recursos mencionados serdn modificados de acuerdo a la Resolucién Exenta del Ministerio de
Salud, que apruebe y distribuya recursos para el afio 2022. Por tanto, se entiende que las clausulas
financieras para el afic 2022, deberén ser modificadas de igual forma.

3. ESTABLEZCASE, para el afo 2022, los siguientes componentes
del Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades Crénicas No trasmisibles en Atencion primaria
de Salud, de acuerdo a lo siguiente:

COMPONENTE 1: Poblacién que se atiende en establecimientos de atencidén primaria con acceso
oportuno a medicamentos y apoyo en la adherencia al tratamiento.



El principal producto esperado es el acceso continuo y oportuno de la poblacion a los tratamientos
indicados a nivel primario para el control de sus enfermedades de riesgo cardiovascular, apoyando
la compra y entrega oportuna de medicamentos, insumos y dispositivos médicos definidos para
estas patologias en el arsenal basico de atencién primaria de cada Servicio de salud.

Ademas, se considera la incorporacidon de actividades que apoyen la adherencia, a través de
atencion farmacéutica. Esto busca mejorar los resultados clinicos asociados al uso de
medicamentos mediante dos subcomponentes.

Subcomponente 1: Entrega de medicamentos, insumos, dispositivos médicos y actividades de
apovo a la adherencia,

Entregar a la poblacion bajo control del programa, acceso oportuno a los medicamentos, insumos y
dispositivos médicos, definidos en el arsenal basico de atencién primaria de cada Servicio de Salud
y realizar actividades para apoyar la adherencia al tratamiento a través de actividades relacionadas
con la Atencion Farmacéutica, en los establecimientos de la atencién primaria de salud, centros
diurnos del Servicio Nacional del Adulto Mayor y establecimientos de larga estadia del Servicio de
Nacional del Adulto Mayor.

Estrategia:

1). Apoyar en la disponibilidad de medicamentos para el control de las patologias de riesgo
cardiovascular incorporadas en el programa, garantizando la entrega completa y oportuna de los
medicamentos,

FOFAR tiene por objeto la provisién oportuna y segura de medicamentos para Enfermedades
Crénicas no Transmisibles (ECNT) con prioridad en las enfermedades de riesgo cardiovascular
(Hipertension Arterial, Diabetes mellitus tipo 2 (DM2) y Dislipidemias). Para ello, el programa
considera apoyo en la compra de medicamentos para la poblacién bajo control (PBC), en los
establecimientos de APS, sefialados en la Tabla N°1,

TABLA N° 1:

Listado de medicamentos financiables por FOFAR

PATOLOGIA FARMACO (PRINCIPIO .

INCORPORADA | ACTIVO) FORMA FARMACEUTICA PRESENTACION
ACIDO ACETILSALICILICO | COMPRIMIDOS 100 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDOS 20 MG

COMPRIMIDOS O _ COMPRIMIDO
ENALAPRIL RANURADO 10 MG

DIABETES COMPRIMIDOS O COMPRIMIDO

MELLITUS GLIBENCLAMIDA RANURADO 5 MG

TIPO 2 | LOSARTAN COMPRIMIDOS 50 MG

COMPRIMIDOS O _ COMPRIMIDO
METFORMINA RANURADO 850 MG

COMPRIMIDOS DE LIB.
METFORMINA PROLONGADA (XR) 1000 MG**
ACIDO ACETILSALICILICO | COMPRIMIDOS 100 MG

HIPERTENSION | AMLODIPINO COMPRIMIDOS 5 MG

ARTERIAL AMLODIPINO COMPRIMIDOS 10 MG

PRIMARIAO | ATENOLOL COMPRIMIDOS 50 MG

ESCENCIAL | TORVASTATINA COMPRIMIDOS 20 MG
CARVEDILOL COMPRIMIDOS 6.25 MG




CARVDILOL COMPRIMIDOS 25 MG
COMPRIMIDOS © COMPRIMIDO
ENALAPRIL RANURADO 10 MG
ESPIRONOLACTONA COMPRIMIDOS 25 MG
FURQSEMIDA COMPRIMIDOS 40 MG
HIDROCLOROTIAZIDA COMPRIMIDOS 50 MG
LOSARTAN COMPRIMIDOS 50 MG
DISLIPIDEMIA | ATORVASTATINA COMPRIMIDOS 20 MG

** Incorporacién de Metformina de liberacion prolongada (XR) 1.000 mg.

Desde el afio 2019 con el programa FOFAR se busca apoyar en el financiamiento de Metformina de
liberacién prolongada (XR) 1.000 mg, al 5% de la poblacidn bajo control con DM2 segun Registro
Estadistico Mensual (REM).

Existen criterios de indicacidn, que buscan un uso racional al ser un farmaco de alto costo. Para
acreditar la real intolerancia, serd necesario que el encargado de farmacovigilancia del centro vele
por la adecuada notificacion de la reaccién adversa al medicamento (RAM) en la plataforma
correspondiente del Instituto de Salud Pdblica (ISP}, indicando la marca del farmaco y el fracaso de
la implementacion de las medidas anteriores.

Un uso racional y controlade de este nuevo medicamento permitira ir aumentando la cobertura en
afios posteriores, mejorando asi el manejo farmacoldgico de los beneficiarios con DM2,

2). Mantencién de stock de seguridad a nivel de los Servicios de Salud que aseguren la
disponibilidad de medicamentos por un periodo de 2 meses, ya sea en unidades fisicas o en
sistemas mixtos con convenios de suministros que den rapida respuesta.

Se ha definido stock critico de medicamentos como el stock minimo necesario para satisfacer una
demanda estimada de 2 meses, en el conjunto de medicamentos contenidos en la tabla N°1.

En caso de quiebre de stock de medicamentos, la comuna deberd contar obligatoriamente con
convenio de suministro y/o el stock fisico que permita dar continuidad al abastecimiento de los
farmacos.

Cuando el convenio de suministro no supla la falta de farmacos, la comuna deberad enviar una
solicitud de préstamos al Servicio de Salud. El Servicio de Salud enviara los medicamentos en
especie, a la espera que la comuna regularice su stock y pueda devolver lo prestado una vez
realizada la compra de los productos durante el afio vigente.

Si fueses necesario, el Servicio de Salud podré descontar de la segunda cuota del programa la
entrega valorizada de los medicamentos e insumos que a la fecha no hayan sido devueltos por la
comuna.

3). Entrega de medicamentos a domicilio para pacientes mayores con dependencia severa.

4). Apoyar en la disponibilidad de insumos y dispositivos médicos para la curacidn avanzada de
ulceras de pie diabético y ulceras venosas.

FOFAR busca apoyar en el acceso a insumos y dispositivos médicos, sefialados en la tabla N° 2 y
tabla N° 3, que permitan realizar curaciones avanzadas en ulceras de extremidades inferiores, las
cuales generalmente ocurren como consecuencia de la DM2 o de patologias vasculares.

FOFAR es un complemento y los recursos estan destinados a cubrir el 21% de la PBC con ulcera
activa.




TABLA N° 2:

Insumos PIE DIABETICO NO INFECTADO

' Glosa Frecgencia de uso por canasta 32 curaciones |
. Cantidad

Apdsito Primario (Bacteriostaticos) ¥
DACC |amina 6.5

PHMB Rollo 1

Apdsito de Ringer + PHMB 6.5

Apdsito Primario (Absorbentes)
| Espuma Hidrofilica con Silicona 10 x 10 3

Alginato 10 x 10 cm 3 3 ]
Carboximetilcelulosa 10 x 10 cm 3

Apdsito Primario (Hidratantes)

Tull de silicona 10 x 10 3 3 |
'Apésito de Poliéster 10 x 10 cm 3 i
Hidrogel 15 g 1 -

Gel con Acido Hialuronico + Zinc 30 gr 1 ) ]
Gel de Polihexanida con Betaina 1 B

Acido Fusidico 1.5

Apdsito Primario (Regenerativos)

Colageno 0.5

Inhibidor de la Metaloproteasa 0.5 ?
Otros Insumos

Espuma limpiadora de piel

1 botella (10 cc por curacién)

Venda Semi-Elasticada 8 cm x 4 mts

32 |

Protector Cuténeo Spray

1 botella por canasta (Botellas de 28 cc, 1.4 cc por
curacion, en 12 curaciones

Lubricante Cutaneo

1 botella (2.5 cc por curacion en 20 curaciones)

Solucion Limpiadora Polihexanida con betaina 350 ml

1

Curetas 3 mm o0 4 mm

5

TABLA N° 3:

Insumos PIE DIABETICO INFECTADO

. ) l
Frecuencia de uso por canasta 10 curaciones |

R Cantidad

Apésito Primario (Bactericida) o
 Plata nanocristalina 10 ¢m x 10 cm |2

Espuma Hidrofilica con Plata 10 cm x 10 cm J[ 2 |
| Carboximetilcelulosa 10 x 10 cm ‘ 2




Alginato con Plata 10 x 10 cm 2

| Tull con Plata _ - |2

Hidrogel con Plata 15 g 1 tubo por canasta (3 gramos por curacién solo en

aprox. 4 curaciones de las 10)

QOtros Insumos

Espuma limpiadora de piel 0.5 botella por canasta

Venda Semi-Elasticada 8 cm x 4 mts 110 .
Protector Cutaneo Spray | 0.5 botella por canasta

| Solucién Limpiadora Polihexanida- con betaina 350 ml 1 0.5 botella por canasta

(Curetas 3mmo4mm |10

Ademds de insumos también se consideran ayudas técnicas de descarga segun prevalencia del tipo
de uldera de su centro (antepié, retropié, dorso). Los tipos de ulcera y la ulcera indica es:

[ \ Ayuda técnica de descarga de alto o bajo perfil (cafia), con balancin y si

| contacto del tercio anterior de la planta del pie con el suelo. Con suela gruesa
de goma EVA rigida, con balancin retrocapital, cierre anterior de velcros,
doble malla superior, forro de tercippelo, plantiila de goma EVA extraible,

| debe permitir la dorsiflexién de tobillo o tobillo en neutro, evitando el equino.

Ulcera  plantar (Ayuda técnica de descarga con especificaciones del anterior pero esta vez con
retropié alivio en la zona del taidn.

| Ulcera Dorsal | Ayuda técnica de descarga que deje liberada por dorsal la zona de lesion J

" Ulcera de planta
antepié

5). Gestionar un sistema de solucidn de reclamos que permita que los beneficiarios que no reciben
el medicamento cuando lo solicitan, lo reciban en un plazo maximo de 24 horas habiles, ya sea en
el establecimiento o en su domicilio.

Esta estrategia cohsidera ante eventuales fallas en la dispensacion de medicamentos en el centro
de salud primario, para las personas con hipertension arterial, DM2 y dislipidemia, disponer de un
sistema que permita a los usuarios en forma expedita formular sus reclamos y obtener la entrega
del mismo dentro del dia habil siguiente a la formulacién del reclamo, para esto se ha dispuesto
una plataforma web para registrarlos mediante salud responde, empoderando a las unidades
locales de la gestion y solucién de los reclamos.

Los reclamos producto de la no entrega de medicamentos no deberian existir, por lo tanto, es
indispensable agotar los esfuerzos para contar con un stock constante de medicamentos, asi como
una atencién fluida y de calidad a nuestra poblacién. En este sentido, las estrategias como la
implementacién de stock de seguridad y la atencién de la unidad de la farmacia/botiquin durante
todo el horario de atencién del establecimiento buscan evitar la existencia de reclamos
Implementar en un lugar cercano y visible a la farmacia, el afiche de difusion del programa, el cual
contiene informacién general del programa, asi como también la informacion para presentar
reclamos, por via telefénica llamando a salud responde (600-360-7777), via internet a través de la
pagina del Ministerio de Salud (http://Web.minsal.cl) y via oficina de informaciones, reclamos y
sugerencias (OIRS) de cada Centro Asistencial de la gestion de reclamos vinculados a la no
disponibilidad de medicamentos para el despacho.

En todos los establecimientos o centro de salud de APS, deberan contar con un profesional, de
referencia el jefe de farmacia, quien serd el encargado de la gestién de estos reclamos, con la
delegacidn especifica y por resolucién de la direccién del establecimiento, También a nivel de
comuna se deberé designar un profesional encargado de la gestién de reclamos, los cuales tendran
la responsabilidad de apoyar en la gestién de solucién de cada reclamo que se origine en los



establecimientos o centros de salud.

El cierre del reclamo se hard el mismo dia que se firme la carta de aceptacion por parte del usuario,
Si esta se realiza en una fecha posterior serd esa fecha la que se considerara para el calculo del
indicador, quedando fuera de plazo si se cierra mas alld de las 24 horas de despachado el
medicamento.

6). Implementar tecnologias para mejorar gestion de atencién en farmacia a través gestores de
filas que permitan una atencién preferencial para pacientes personas mayores:

7). Realizar talleres grupales a cargo del Quimico farmacéutico (profesional contratado por
programa yfo per capitado), con el fin de educar a la poblacién derivada del programa
cardiovascular. En caso de no ser posible su realizacién producto de la pandemia, su
implementacién se efectuard de acuerdo con las directrices entregadas en las orientaciones para
actividades de atencidén primaria en el contexto COVID-19

Subcomponente 2: Servicios Farmacéuticos

Este subcomponente tiene como objetivo gestionar la compra, almacenamiento, inventario,
conservacion, distribucién y dispensacién de medicamentos y dispositivos médicos, y atencidn
farmacéutica, de manera de promover el uso racional y eficiente de ellos. Ademas, considera el
funcionamiento y actualizacién constante de una plataforma web que permite el registro de los
usuarios beneficiarios y el desempefio de cada centro de salud y administrador a nivel nacional.

Estrategias:

1). Financiar, conforme a las brechas existentes, la contrataciéon de personal de farmacia
(profesionales Quimicos Farmacéuticos, Técnicos de Nivel Superior de Farmacia o Auxiliares
Paramédicos de Farmacia y profesionales de enfermeria), para realizar las actividades de gestién
farmacéutica y atencion farmacéutica en los casos que corresponda y de acuerdo al nivel de
contratacién (servicios de Salud) Comunal o establecimiento). EN caso del profesional de
enfermerfa su actividad correspondera Gnicamente al apoyo en curacién avanzada de ulcera de Pie
Diabético.

Para efectos de asegurar la entrega de medicamentos en este programa y la respuesta oportuna a
los reclamos, se entregan recursos al Municipio para disponer de técnicos de Nivel Superior de
Farmacia, junto a Auxiliares Paramédicos de Farmacia en el centro de salud, con funciones de
almacenamiento, despacho, registro y toda otra actividad asociada a la unidad de Farmacia o
Botiquin. Este funcionario no podra ser destinado a otras funciones n podra prestar apoyo en otras
dependencias como farmacias comunales y/o populares, lo cual podra ser supervisado por el
Servicio de Salud,

2). Mejorar la infraestructura y equipamiento para asegurar las condiciones en que se almacenan
los medicamentos, insumos y dispositivos médicos, mediante fa compra de refrigeradores y mejoras
o habilitacién de botiquines, farmacias y droguerias tanto a nivel comunal como Servicios de Saiud.

FOFAR busca apoyar en la mejora de las condiciones de almacenamiento y dispensacién de
medicamentos y dispositivos médicos, velando por cumplir [a normativa vigente y mejorar la calidad
de la atencion brindada a los usuarios y beneficiarios.

Proyectos de habilitacion de bodegas, droguerias, botiquines o farmacias: Se aprueban y financian




proyectos, considerando el presupuesto disponible y necesidad detectada.

Implementacién de refrigeradores clinicos con control de temperatura para medicamentos: Se
finandian conforme a la brecha, para mejorar las condiciones de almacenamiento y control de
medicamentos que requieren temperaturas entre 2 a 8 °C.

3). Implementar y mantener una herramienta informética que permita a su vez monitorear el
cumplimiento y la gestion de los indicadores, en todos los niveles donde se gestiona o monitoriza el
programa.

4). Asegurar la atencidn permanente de botiquines y farmacias durante todo el horaric de
funcionamiento del establecimiento.

FOFAR busca dar continuidad en la atencion para los usuarios beneficiarios y la medicién de este
indicador se incorpora en la pauta de supervision del componente continuidad de atencién del
indice de actividad de atencién primaria de salud (IAAPS). Se mide que la farmacia se encuentre en
funcionamiento (dispensando medicamentos) en el horario de funcionamiento del establecimiento
respectivo, incluyendo extension horaria. Ademas, que en ventanillas de farmacia no existan
letrergs que restrinjan el horario de entrega de medicamentos para usuarios, tanto de crénicos
como de morbilidad

PRODUCTOS ESPERADOS:
COMPONENTE SUBCOMPONENTE PRODUCTOS ESPERADOS
Los beneficiarios reciben un despacho oportuno de sus
medicamentos para las patologias de riesgo
Poblacion bajo | Subcomponente 1: cardiovascular cubiertas por el programa.

control en | Entrega de | Las recetas se despachan cportunamente a personas
establecimientos Medicamentos, con enfermedades no transmisibles con pricridad en
de APS con | insumos,  dispositivos | las enfermedades de riesgo cardiovascular.

diagnostico de | médicos y actividades | Los Reclamos de los usuarios atingentes al programa
DM2, HTA y DLP {de apoyc a la | son solucionaos (acta firmada de entrega de
con acceso | adherencia. medicamentos) dentro de 24 holas hébiles.

oportuno a Los servicios de salud cuentan con stock de seguridad
medicamentos, de los medicamentos del programa,

insumos Y La merma de medicamentos debe ser menor a la linea
dispositivos base nacional informado por el Servicio de Salud.
médicos para Se realiza servicio de atencion Farmacéutica, el cual
curacion avanzada contara de gestion farmacéutica y/o seguimiento
de  heridas vy gubqo_mponente 2: farmacoterapégutico. . i

apoya en la Ferv1<:|o§ ti Se cuenta con atencidon permanente de botiquines y
adherencia al | Marmaceuticos. farmacias durante todo el horario de funcionamiento
tratamiento. del establecimiento.

Se cuenta con datos de adherencia al tratamiento
relacionado al despacho.




4. ASIGNESE, al Municipio desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucién aprobatoria, la suma anual y Unica de $552.771.224 para alcanzar el propdsito y
cumplimiento de las estrategias sefialadas para el afic 2022,

ITEM DETALLE |  ¢TOTAL |

1 QF 44 horas | $19.920.000
RRHH 1 EU 11 horas $ 3.221.052

4 TENS 44 horas $ 23.276.124
Medicamentos $ 294.038.480
m

(Ijzssie?:lsia‘{aé Dt;igosmvos Medicos para curacién avanzada $72.287.732
Mejora de Infraestructura $114.721.747
Entrega de Medicamentos a domicilio $ 25.306.089
TOTAL $ 552.771.224

5. TRANSFIERASE, por el Departamento de Finanzas, sdlo una vez
que se cuente con la disponibilidad presupuestaria, lo que debera ser verificado previamente por el
referido Departamento.

Los recursos seran transferidos por el Servicio de Salud en 2 cuotas. La primera de 70%, en
acuerdo al marco presupuestario definido por el Ministerio de Salud, en funcién del cumplimiento
del mandato presidencial y las disponibilidades presupuestarias para la debida implementacién de
las actividades destinadas al cumplimento de los objetivos, componentes, metas e indicadores,
senalados en el Programa, que sea transferida contra total tramitacién dei convenio, La segunda
cuota de 30% en funcidn contra los resultados de la primera evaluacién. Adicionalmente el Servicio
de salud podra de la suma de la 2° Cuota, si fuere necesario, descontar el monto valorizado de los
medicamentos e insumos, que hayan sido entregados al Municipio con cargo al stock critico de
manejo del servicio de salud respectivo, si el municipio en su oportunidad no hubiese reintegrado
las especies entregadas, situacién que debera ser acreditada con ias correspondientes actas.

Los recursos asociados a este programa, financiardn exclusivamente las actividades relacionadas al
mismo, teniendo presente la definicién de objetivos, metas a lograr e indicadores, estrategias,
beneficiarios legales y localizacion (Servicio de Salud, Comuna y Establecimientos). El Servicio de
salud determinara la pertinencia de la compra de servicios o la adquisicion de insumos, materiales,
implementos o bienes, que sean acordes a las necesidades del Programa y de acuerdo a la
normativa vigente,

6. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO, que conforme
resuelvo N° 1, el Servicio de Salud Araucania Sur debera dictar acto administrativo modificatorio
que actualice las metas y los recursos disponibles para el nuevo periodo, bajo la condicién de la
dictacion de las resoluciones Técnicas y Financieras del referido Programa por el Ministerio de
Salud, tanto de los Programas Sanitarios, como la asignacién de recursos.

7. DISPONGASE QUE CONSIDERANDO que es un programa de
continuidad cuya ejecucién no puede ser interrumpida, el Servicio de Salud se compromete a
transferir los recursos conforme se dispone en convenio suscrito entre la partes y en especial
respecto de la primera cuota una vez tramitada la presente resolucién aprobatoria que autoriza la
continuidad de la ejecucién del Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades Crdnicas No
Transmisibles en Atencion Primaria de Salud y en el mismo mes que son recepcionados desde el




Ministerio de Salud y en forma previa a la dictacion de la Resolucién Exenta del Ministerio de
Salud, que apruebe y distribuya recursos para el afio 2022 y una vez que se cuente con la
disponibilidad presupuestaria, lo que debera ser verificado por el Departamento de Finanzas del
Servicio de Salud Araucania Sur, procediéndose con posterioridad una vez dictada, a la modificacion
conforme se indica en resuelvos anteriores.-

8. AUTORICESE, la ejecucién del saldo disponible no ejecutado para
dar continuidad a las actividades sanitarias, asociadas a los convenios suscritos durante el afio
2021, informado por la Municipalidad en Ordinario de Vistos N° 5, de acuerdo al siguiente detalle:

[ N° Resol | Fecha | Nombre Programa | saldo No Ejecutado !
| Disponible al 30-

| [ . 11-2021 % |
| 46 20-08- | Programa Fondo de Farmacia para Enfermedades | $ 418.039.297 |

2021 ‘ Crénicas No Transmisibles en Atencidn Primaria de Salud |

9. ESTABLESCASE, que el saldo final de los recursos disponibles no
ejecutado de cada Convenio individualizados en el visto N° 4, sera determinado en el acto
administrativo modificatorio, sefialado en e! resuelvo tercero. Cuyo plazo de ejecucién es hasta el
30 de abril de 2022,

10. DEJASE EXPRESAMENTE ESTABLECIDO que en todo lo no
especificado en esta resolucidn, se mantiene vigente lo estipulado en el convenio original,
singularizado en Vistos N° 4.

11. IMPUTESE el gasto que irrogue el presente convenio al ftem 24-
03-298 del Presupuesto del Servicio de Salud, segun la naturaleza del mismo.

12. NOTIFIQUESE, la presente Resolucidon a la Municipalidad,
remitiéndole copia integra de la misma, una vez tomada razon por Contraloria.

ANOTESE, TOMESE RAZON Y COMUNIQUESE
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