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DECRETO N® 5 8 A

TEMUCO, 11 FEB. 2022

VISTOS:

1.- Lo dispuesto en el ID.F.I.. N® 1-3063 de 1980,
del Ministerio del Interior.

2-Los D.S. N2 164 de 1981, N?39y N® 711 de
1987, del Ministerio de Salud.

3.- La Ley N° 19.378 de 1995, Lstatuto de
Atencion Primania de Salud Municipal.

{.- El Decreto Alcaldicio N°3485 del 16 de
diciembre de 2021, que aprueba el Presupuesto del Departamento de Salud para el aio 2022.

5.- Res. Exta. N®18588 del 31-12-2021 que
aprueba préorroga para el afio 2022 para dar contimndad a la ejecucién del programa Flige
Vida Sana, suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco
para el afio 2022.

6.- Las [acultades conienidas en la Ley N®
18.695 de 1988, Organica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO:

1.- Apruéhese, prorroga para el afio 2022 para
dar continuidad a la ¢jecucion del programa Elige Vida Sana, entre el Servicio de Salud
Araucania Sur y la Municipalidad de Temuco.

2.- El presente Convenio (C.Costo 32.22.02)
no generard mayor gasto en su ejecucion para el Municipio,

3.- Los componentes de la referida Resolucién
s¢ enlienden [ormando parte integranie e inherente al presente Decreto.

ANOTESE COMUNIQUESE Y ARCHIVES,
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Gobierno REF.: Aprueba Prérroga para dar Continuidad a
de Chile Convenio para la ejecucion del “Programa Elige
Vida Sana” suscrito con Municipalidad de
Temuco para el afio 2022.
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VISTOS; estos antecedentes: F. BOC. N° Ll 1\

. N RESPONDER ANTE
1. Ley de Presupuesto del sector piblico para el afio 2022. SLE T

2. Ordinario N° 3878 de fecha 02 de diciembre de 2021, del Ministerio de Salud, que informa la
continuidad de los Programas de Reforzamiento Atencion Primaria de Salud.

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

4. Resolucién Exenta N° 05760 de fecha 07 de mayo de 2021, que aprueba convenio Programa
Elige Vida Sana con Municipalidad de Temuco, modificada por Resolucién Exenta N° 15800 de
fecha 22 de noviembre de 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 saido disponible
en los diferentes convenios suscritos, asociados a Programas de Reforzamiento de la Atencién
Primaria de Salud, con corte al 30 de noviembre de 2021.

CONSIDERANDO:
1. La Ley de Presupuesto del Sector pablico para el afio 2022.

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

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

4. Convenio para la ejecucion del Programa “Elige Vida Sana”, de fecha 15 de marzo 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 Resolucion N° 05760 de fecha 07 de mayo de
2021, del Servicio de Salud Araucania Sur, que en su clausula Décima 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 aflo siguiente, su vigencia se prorrogara automaticamente hasta el 31 de diciembre del afio
siguiente. Dicha prorroga 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 Ordinaric N° 2033 de fecha 06 de diciembre de 2021 ha dado
cumplimiento a la rendicion del saldo no ejecutado de acuerdo a lo dispuesto en las rescluciones
individualizadas en el vistos N° 4.

TENIENDO PRESENTE lo dispuesto en:

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

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

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

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

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

Ley N® 19.378.

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

Y

Now

RESOLUCION

1. AUTORICESE LA PRORROGA, de convenio de fecha 15 de
marzo de 2021 para la ejecuciéon del Programa Elige Vida Sana, 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 duracidn se extendera hasta el 31
de diciembre de 2022 cuyos recursos asignados corresponden a la suma que se indica a
continuacion:

Nombre Programa | Monto $

Programa Elige Vida Sana $60.730.251

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

Los recursos mencionados seran maodificados de acuerdo a la Resolucion Exenta del Ministerio de
Salud, que apruebe y distribuya recursos para el afio 2022. Por tanto, se entiende que las clausulas
financieras para el afio 2022, deberan ser modificadas de igual forma.

3. ESTABLEZCASE, para el afio 2022, los componentes y productos
esperados del Programa Elige Vida Sana, ast como el monitoreo y evaluacién, con sus indicadores y
medios de verificacidn son:

COMPONENTES

a) Componente 1: Alimentacion Saludable
Este componente abarca las prestaciones realizadas por el equipo multidisciplinario compuesto por
los siguientes profesionales: Nutricionista, Psicdlogo/a y profesional de la activided fisica
(Kinesidlogo/a o Profesor Ed. Fisica), que prestaran consultas individuales y, ademas, realizar los
circulos de vida sana, con el propdsito de potenciar el cambio de habito hacia una alimentacién
saludable y sostenible en el tiempo.



A las prestaciones grupales (circulos de vida sana), puedes asistir beneficiarios indirectos,
entendidos como: compafieros de curso, familiares, vecinos o compafieros de trabajo, que
acompafien al beneficiario directo que tiene un vinculo que permitird contribuir a fortalecer las
modificaciones en el entorno.

Las prestaciones minimas a otorgar por este componente seran:

PRESTACIONES PROPOSITO

Talleres desarrollados por equipo multidisciplinario (Nutricionista, Psicdlogo,
Profesional Actividad Fisica), con el proposito de reforzar y potenciar el
cambio de habito hacia una vida saludable, con entrega de herramientas
para su sustentabitidad.

Circulos de Vida
Sana

Consultas Evaluar estado nutricional del usuario.

Nutricionales de | pealjzar intervenciones de carécter motivacional
ingreso y Realizar plan de alimentacion, estableciendo metas
seguimiento | Establecer metas personales con el usuario
Hacer seguimiento y control de las metas y del progreso en términos de
estado nutricional.

Identificar en nivel de cambio en que se encuentra la persona a través del
modelo de Prochaska

Identificar con el usuario una meta personal

Realizar intervencién motivacional para apoyar el cambio de habito
Sospecha trastornos de salud mental comunes en APS (depresion, consumo
perjudicial y/o dependencia de alcohol, tabaco y otras drogas, entre otros) y
los que requieren especialidad: acompafiar y monitorear la derivacién a
confirmacién diagndstica a profesionales de salud mental.

Consultas
psicolégicas

b) Componente 2: Actividad fisica y tiempo libre
Corresponden a las prestaciones relacionadas con las actividades fisicas y familiares recreativas. En
ese sentido, este componente entregarad acceso a la practica de actividad fisica y actividades de
recreacién en comunidad y en entornos saludables, con el propésito de potenciar el cambio de
habito hacia una vida activa. Estas actividades se podran realizar en el centro de salud o en un
espacio comunitario seguin espacios disponibles en la comuna.

POBLACION OBJETIVO

El programa Elige Vida Sana entrega herramientas para la sustentabilidad de los cambios en el
tiempo a todo usuario/a con sobrepeso, obesidad y sedentarismo, a través de la realizacién de
actividades de promocion y prevencion en relacion a actividad fisica y alimentacion saludable. Para
ello, financia la contratacién de Nutricionistas, Psicélogos/as, y profesionales de la actividad fisica
(Kinesiologo/a o Profesor Ed. Fisica), para que, junto con reforzar las actividades preventivas y
promocionales, trabajen bajo un enfoque comunitario e interdisciplinario.

Los usuarios que pueden ingresar al programa son lactantes, nifios/as, adolescentes y adultos de 6
meses a 64 afios que al menos cumplan con una de estos criterios:

+ Personas con perimetro de cintura aumentado.
+ Personas con sobrepeso u obesidad.
e Mujeres embarazadas o postparto con sobrepeso u obesidad.




e Menores de 15 afios con Diabetes Mellitus tipo 2 e hipertension.

s Personas beneficiarias de FONASA que se hayan realizado abdominoplastia en Hospitales
de la Red Publica de Salud o en establecimientos privados en convenio con instituciones
publicas en el contexto de gestidn de lista de espera.

Al ingresar al programa el usuarioc permanecerd 6 meses en la comunidad y 8 meses en
establecimientos educacionales, a cargo del equipo multidisciplinario, en el cual, al ingreso debera
realizar una evaluacién nutricional y una evaluacién de la condicién fisica, posteriormente
participara de 5 circulos de vida sana, 48 sesiones de actividad fisica y podra asistir mensualmente
a una actividad recreativa familiar.

El programa Elige Vida Sana tiene los siguientes criterios de exclusion, frente a los cuales el
equipo multidisciplinario debera derivar a la red seg(n corresponda:

a) Obesidad secundaria que contraindique el ingreso al programa.
b) Hipertension arterial.
¢} Diabetes mellitus.

d) Eventos cardiovasculares {angina inestable o infarto agudo al miocardio, accidente vascular
encefalico u otro semejante).

e) Insuficiencia organica (renal, cardiaca, hepatica, etc.).
f) Patologia oncoldgica con tratamiento actual o reciente.
g) Patologia psiquiatrica que contraindique el ingreso al programa.

h) Cualquier otra patologia que a juicio del evaluador represente contraindicacion de ingreso
al programa.

PRODUCTOS ESPERADOS

Los objetivos por cada tramo etario son:
Niiios y nifias de 6 meses a 5 aiios.
a) Modificar favorablemente al menos un habito alimentario (segln corresponda).
b) Aumentar nivel de Actividad Fisica
¢) Nifios y nifias hasta 4 afios de edad mejorar ZScore de peso/talla segin edad y sexo.
d) Nifios y nifias de 5 afios mejorar ZScore de IMC,
e) De 2 ab afios mejorar la condicion fisica, en términos de capacidad motora.
f) Asistencia 2 sesiones minimas de actividad fisica del menor de 2 afios junto con madre,
padre o cuidadora
Mujeres Embarazadas y Post parto
a) Modificar favorablemente al menos un habito alimentario
b) Aumentar nivel de Actividad Fisica
¢} En mujeres embarazadas lograr un incremento de peso adecuado durante su embarazo
de acuerdo a su estado nutricional segin Guia Perinatal MINSAL.
d) En mujeres post parto, reducir el 5% o mas del peso inicial de ingreso.
e) Para mujeres post parto mejorar condicién fisica



f) Para embarazadas asistencias a sesiones minimas de actividad fisica
Niflos, nifias y adolescentes de 6 a 19 afios.
a) Modificar favorablemente al menos un habito alimentario
b) Aumentar nivel de Actividad Fisica
c) De 6 a 19 afios mejorar ZScore de IMC.
d) De 6 a 19 afios disminuir el perimetro de cintura.
e) De 6 a 19 afios mejorar la condicién fisica.
Adultos de 20 a 64 aiios.
a) Modificar favorablemente al menos un habito alimentario
b) Aumentar nivel de Actividad Fisica
¢) Reducir el 5% o mas del peso inicial.
d) Disminuir el perimetro de cintura.
e) Mejorar la condicion fisica
Beneficiarios con abdominoplastia
a) Modificar favorablemente al menos un hébito alimentario
b) Aumentar nivel de Actividad Fisica
d) Disminuir el perimetro de cintura.
e) Mejorar la condicion fisica

Para la consecucidn de lo anterior se deberan considerar adicionalmente las siguientes acciones con
sus respectivos productos:

Elaboracién de un diagndstico situacional comunal incorporando la participacién de los
usuarios del programa seg(n grupo etario (MINSAL RES EX N©31, 2015). Debera estar basado en el
enfoque de determinantes sociales de salud, considerando e incorporando en el plan de trabajo
anual del programa las preferencias e intereses de los participantes en torno a los habitos y estilos
saludables trabajados dentro del programa. Debera estar confeccionado al 01 de abril del
2022,

Elaboracion de un catastro y mapa de redes locales, donde se distingan actores y espacios
publicos estratégicos para la participacion de los usuarios en el contexto comunal, que
complementen las acciones de Elige Vida Sana y con los cuales se establezcan alianzas
estratégicas, con la finalidad de potenciar el ingreso de usuarios, la disponibilidad de espacios,
optimizacién de los recursos, estrategias de rescate y continuidad de la oferta de actividades
cuando el usuario es dado de alta, entre otros.

Canalizar y difundir Buenas practicas, definida como una experiencia que parte de un
resultado valioso desde la perspectiva sanitaria del Programa Elige Vida Sana y que se sostiene en
el tiempo, donde una experiencia o intervencién que se ha implementado con resultados positivos,
siendo eficaz y (til en un contexto concreto, contribuye al afrontamiento, regulacidén, mejora o
solucién de problemas y/o dificultades que se presenten en el trabajo diario del programa, en los
ambitos de las prestaciones individuales y grupales, de la gestidn, satisfaccidn usuaria u otros, cuya
experiencia pueden servir de modelo para otros equipos.

Formalizar alianzas intersectoriales e intrasectoriales con instituciones y programas publicos
que abordan factores de riesgo para contribuir a la sustentabilidad de los resultados y que den
cuenta del proceso de articulacidn y trabajo colaborativo a nivel local. Dentro de estas tareas, se




debera formalizar los mecanismos de relacion de la Coordinacion Comunal en las reuniones
definidas para difundir orientaciones y favorecer alianzas estratégicas con el Centro de Salud y el
intersector.

Elaborar los flujogramas de atencién para control de ingreso, derivacion y emergencia
{usuario y profesionales} los que deben estar visados por las respectivas jefaturas y ser de
amplio conocimiento de todo el equipo y centro de salud local. En el caso de que el programa Elige
Vida Sana se ejecute dentro de establecimientos educacionales, tener presente que estos
flujogramas deben considerar los protocelos internos de cada uno de ellos.

Elaborar los flujogramas de rescate del usuario, los cuales deben ser de amplio
conocimiento de todo el equipo y centro de salud local, y hacer seguimiento de los rescates, asi
como también registrarlos en la plataforma.

Elaborar plan comunicacional anual aue incluya elaboracién de video, difusion redes sociales.
Elaboracion de plan de gastos anual, que incluya los items de Recursos Humanos e Insumos.

MONITOREO Y EVALUACION.

Se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los diferentes componentes del
Programa Elige Vida Sana con el propésito de mejorar la eficiencia y efectividades de sus objetivos.

Nivel comunal:

FECHA NO 1: [ No2: [N°3 NO 4:
| 31 MARZO | 30 ABRIL | 30 DE JUNIO 31 DICIEMBRE
100% | Entrega Plan de Trabajo | % usuarios de 6 meses a % de cupos asignados
Convenio Anual de [a comuna | 64 afios con control de ingresados al programa.
firmado (incluye diagndstico | ingreso realizado.

situacional comunal,
catastro, mapa de redes
locales, flujogramas, plan
anual de comunicacion y

plan de gastos)
100% R.R.H.H | % usuarios de & mesesa | % usuario de 6 meses a 19 | % usuarios de 6 meses a
contratado. 64 afios con control de afios con primer control 64 afios con 6 meses de
Monitoreo ingreso realizado realizado. intervencion

% usuarios de % usuario de 20 a 64 afios | % usuario que mejoran
& meses a &4 con primer control condicign nutricional
afos con realizado

| control de L

| ingreso % usuarios de 6 meses a % usuario que mejoran
realizado. 64 afios con 6 meses de condicién fisica.

‘ intervencién

‘ % usuario que mejoran
condicion nutricional

% usuario que mejoran |
condicidn fisica, ‘




Medio de | Plataforma Plataforma web MINSAL Plataforma web MINSAL. Plataforma web MINSAL.

verificacién l web MINSAL
I

Se realizaran 2 evaluaciones durante la ejecucién del Programa, en funcién de los indicadores
establecidos y sus medios de verificacion.

+ Primera Evaluacion.
Se efectuara con corte al 31 de agosto del afio 2022. De acuerdo con los resultados obtenidos en
esta evaluacién se hara efectiva la reliquidacién de la segunda cuota en el mes de octubre, si es
que su cumplimiento es inferior al 60%, de acuerdo al siguiente cuadro:

. I Porcentaje de Descuento de recursos 23 cuota del
Porcentaje cumplimiento Programa
(30%)
60% 0%
Entre 50% y 59,99% 50%
Entre 40% v 49,99% 75%
Menos del 40% 100%
0% Rescindir convenio

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

Et Servicio de Salud, para realizar la reasignacion, priorizaré segin el siguiente orden de criterios:

¢ Mejor nivel de cumplimiento de metas
¢ Mejor nivel de impacte del programa en sus usuarios

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, fa comuna
podra apelar a la Direccién del Servicio de Salud, con un Plan de Mejora que incluya un cronograma
para el cumplimiento de metas, a su vez, el Servicio de Salud, una vez analizada y avalada la
solicitud, podra solicitar a MINSAL la no reliquidacién del Programa.

+ Segunda evaluacion y final.

Se efectuara al 31 de diciembre del afio 2022, fecha en que el Programa deberé tener ejecutado el
100% de las prestaciones comprometidas siendo posible cumplir con las 5 sesiones de circulos de
Vida Sana y los 48 circulos de actividad fisica en menos de 6 meses para dar cumplimiento a las
prestaciones minimas comprometidas, manteniendo en toda circunstancia, la obligatoriedad de la
rendicién financiera y evaluacion de las metas al final del periodo. El no cumplimiento de las
actividades y metas anuales, podra incidir en la menor asignacién de recursos para el aiio
siguiente, segln exista continuidad del presente Programa.




INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION,

Se evaluara mediante el cumplimiento individual de cada componente del Programa mediante los
siguientes indicadores y metas:

INDICADORES DE IMPACTO

1.1 NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES DE 6 MESES A 19 ANOS.

Indicador Numerador Denominador
o e= .
% de Nifios, ninas N° de usuarios entre & meses y 19|, . N
adolescentes de & meses a 19| . ) N° de usuarios entre 6 meses a 19 afios
" . afios que completando ciclo de
anos que modifican

favorablemente 1 o més habitos
alimentarios.

intervencién del afio t modifican 1 o
mas hahitos alimentarios

|
|

| %

de Nifios, nifas

| adolescentes de 6 meses a 19|

afios que mejoran habitos de | intervencion del afio t aumentan su |
| nivel de actividad fisica

actividad fisica.

afios

y | N° de usuarios entre 6 meses y_ 19 |

que completando ciclo de|

con evaluacion de fin de ciclo de

intervencion en el afio t

N° de usuarios entre 6 mesas a 19 afios
con evaluacion de fin de ciclo de
intervencion en el afio t

% de nifios y nifias de 6 meses & |
5 afios 11 meses 29 dias que |
mejoran 0,25 puntos ZScore de |
peso/talla seglin edad y sexo.

Nimero nifios y nifias de 6
meses a 5 afos 11 meses 29
dias que mejoran 0,25 puntos
ZScore de pesoftalla segln
edad y sexo.

% de nifios, nifas ¥y
adolescentes de 5 afios a 19
afios 11 meses 29 dias que
mejoran 0,2 puntos ZScore de
IMC.

% de nifos, nifas vy
adolescentes de 5 afios a 19
afios 11 meses 29 dias que

| disminuyen el perimefro de

cintura.

Namero nifios, nifias y
adolescentes de 5 afios a 19
afios 11 meses 29 dias que |
mejoran 0,2 puntos ZScore de
IMC.

Nimero nifios y nifias de 6
meses a 5 afios 29 dias con
evaluacion de fin de ciclo de
intervencidn en el afio t

Nmero nifios y nifas de 5 afios
a 19 afios 11 meses 29 dias con
evaluacion de fin de ciclo de
intervencion en el afio t

Nimero nifios, nifias v |
adolescentes de 5 afios a 19 |
afios 11 meses 29 dfas que |
disminuyen el perimetro de |
cintura. '

Nimero nifios y niflas de 5 afos
a 19 afios 11 meses 29 dias con |
evaluacion de fin de ciclo de
intervencion en el afio t

% de madres, padres vy
cuidadores de nifios menores de
2 afos gue asisten a las 48
sesiones de actividad fisica.

Nimero madres, padres vy
cuidadores de nifios menores
de 2 afios que asisten a las
48 sesiones de actividad
fisica.

Nimero madres, padres vy
cuidadores de nifios menores de
2 afios con evaluacion de fin de
ciclo de intervencion en ¢l afio t.

% de nifios y nifias de 2 afios a
5 afios 11 meses 29 dias que
mejoran la condicion fisica.

Nimero nifios y nifias de 2
afios a 5 afios 11 meses 29
dias que mejoran la condicion
fisica. '

Namero nifics y nifias de 2 afios
a 5 afios 11 meses 29 dias con
evaluacion de fin de ciclo de
intervencion en el afio t. '

% de  nifios, nifias ¥y
adolescentes de 6 afos a 19
afios que mejoran la condicidn
fisica.

Ndmerc nifios, nifias vy |

adolescentes de 6 a 19 afios | NUmero nifios y nifias v adolescentes de

que mejoran
fisica.

la condicion | 6 @ 19 afios con evaluacién de fin de ciclo

de intervencion en el afio £




1.2 ADULTOS DE 20 A 64 ANOS.

Indicador

Numerador

Denominador

% de adultos de 20 a 64 afios
que modifican favorablemente 1 o
mas habitos alimentarios.

N° de usuarios entre 20 y 64 aiios que
completando ciclo de intervencién del
affio t modifican 1 o mas habitos
alimentarios

N° de usuarios enire 20 a 64 afios con
evaluacion de fin de cido de
intervencion en el afio t

% de mujeres de 20 a 64 afios
que modifican favorablemente 1 o
mas habitos alimentarios.

N°® de mujeres entre 20 y 64 afios que
completando ciclo de intervencién del
afio t modifican 1 o mas habitos
alimentarios

N° de mujeres entre 20 a 64 afios con
evaluacion de fin de cido de
intervencion en el afio t

% de adultos de 20 a 64 afios
que mejoran habitos de actividad
fisica.

N°® de usuarios entre 20 y 64 afios que
completando ciclo de intervencién del
ano t aumentan su nivel de actividad
fisica

N° de usuarios entre 20 a 64 afios con
evaluacidon de fin de ciclo de
intervencion en el afio t

% de mujeres de 20 a 64 afios
que mejoran habitos de actividad
fisica.

N°® de mujeres entre 20 y 64 afios que
completando ciclo de intervencion del
afio t aumentan su nivel de actividad
fisica

N° de mujeres entre 20 a 64 afios con
evaluacion de fin de cide de
intervencién en el afio t

% adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias que reducen el 5%
o mas del peso inicial.

Nimero adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias que reducen el 5% o
mas del peso inicial,

Nimero de adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 con evaluacion de fin de ciclo
de intervencion en el afio t

% adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias que disminuyen el
perimetro de cintura.

Nimero adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias que disminuyen el
perimetro de cintura,

Nlmero de adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias con evaluacion de fin de
ciclo de intervencion en el afio t

% adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias que mejoran fa
condicion fisica,

Nimero adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 dias que mejoran la
| condicién fisica.

Nimero de adultos de 20 a 64 afios 11
meses 29 con evaluacion de fin de ciclo
de intervencidn en & afio t

1.3 EMBARAZADAS

Indicador

| Numerador

Denominador

N°® de usuarias embarazadas que

9 zada ifica . i e ® de wusuarias embarazadas con
o de embarazadas que modifican completando ciclo de intervencion del | N 9 usua ada
favorablemente 1 o mas habitos afio t modifican 1 o mas habitos evaluacion de fin de ciclo de
alimentarios. . p intervencién en el afio t
, | alimentarios
N° de usuarias embarazadas que -
. 4 ] > N° de wusuarias embarazadas con
% de embarazadas que mejoran | completando ciclo de intervencion del evalua?:ién de fin de cido de
habitos de actividad fisica. i an su nivel ctivi . . N
activ sica ?l'gizat aument el de actividad intervencién en el afio ¢
N® de usuarias embarazadas que
% de embarazadas que | logran un incremento de peso | N° de usuarias embarazadas con
incrementan peso de acuerdo a | adecuado durante su embarazo de | evaluacion de fin de cido de
guia perinatal acuerdo a su estado nutricional segin | intervencidn en el afic t
. guia perinatal
| . . N° de usuarias embarazadas con
0, [+]
Yo de Embarazadas que asisten a | N° Embarazadas que asisten a 48 evaluacién de fin de cido de

l 48 sesiones de actividad fisica.

sesiones de actividad fisica.

intervencion en ef afio t




1.4 BENEFICIARIOS CON ABDQMINOPLAST TA
Numerador

Ne de heneficiarios con
abdominoplastia que completando

Indicador Denominador

% de beneficiarios con

o - - - , |
abdominoplastia que modifican N° de beneficiarios con abdominoplastia con

|
favorablemente 1 © més habitos ciclo de intervencién del afio t | evaluacidn de fin de ciclo de intervencion en
2l ahtarios modifican 1 o mas habitos | el afiot
; alimentarios
. Ne iari o . i
% de beneficiarios  con de beneficiarios €N | e de beneficiarios con abdominoplastia con

abdominoplastia que completando
ciclo de intervencion del afio t
aumentan su nivel de actividad fisica

evaluacion de fin de ciclo de intervencion en
el afio t

abdominoplasta que mejoran
hébitos de actividad fisica.

% de beneficiarios con | Ndmero de  beneficiarios con | N® de beneficiarios con abdominoplastia con
abdominoplastia que disminuyen | abdominoplastia que disminuyen el | evaluacion de fin de ciclo de intervencién en

el perimetro de cintura. perimetro de cintura. | el afio t

. |

[ INDICADORES DE GESTION Y DE IMPACTO PARA LA RELIQUIDACION DEL PROGRAMA AL 31 DE AGOSTO,

Meta | Peso | Peso )
Componentes | Indicador Numerador Denominador Agosto Relative | Relativo
| Indicador | Componente
(N® de usuarios de 6
Porcentaje de | meses a 19 afios con | (N°® de usuarios
usuarios & control de ingreso de 6 meses a 19
meses a 20 realizado afios 80% 34%
afios {nutricicnista — comprometidos) x
ingresados profesional actividad 100
i fisica)
| (N° de usuarios de 20
Indicador de Porcentaje de | a 64 afios con control | (N° de usuarios
!.lsuarios usuarios 20 a de ingreso realizado de20a 64 gﬁos 60% 33% 20%
ingresados 64 anos {nutricionista — comprometidos} x
ingresados profesional actividad 100 '1
fisica) -
N° de usuarias
embarazadas con o . ;
| control de ingreso N ge usugnas ‘
Embarazadas realizado SHDaeEs t?c? 50% [ 33%
(nutricionista — :clc(;ronprorne idas) x
profesional actividad
| fisica) i
Convenio firmado subido en plataforma al 31 de marzo 100% 50%
{N° de horas de : .
N° de horas de gestion i
| gestién contratadas | programadas) x 1006 12.5% |
| o 100 |
Q
Indicadores 9% R.R.H.H nutricionista programadas) X 100% 12.5%
de proceso contratado | contratadas 100
| (N® de horas de
N° de horas de psicdlogo '
psicologo contratadas | progralgnadas) X i 16056 | 12.5%
| | 100 |




N® de horas
profesional de

(N° de horas de
profesional de

¥ ] 0, 4]
actividad fisica astw’ig?ndag:];:)ax 100% 125%
contratadas prog
. 100
Indicadores . L . .
de buenas hl};llgggrgc;s experiencias exitosas del programa subidas a 100% 100% 5%
practicas p .

I INDICADORES DE GESTION Y DE IMPACTO PARA EVALUACION PROGRAMA DICIEMBRE DEL ANO 2022

T [ Peso Peso
Componentes Indicador Numerador Denominador =i Relativo Relativo
Diciembre .
Indicador | Componente
PorceptaJe gs o . {N° de usuarios
usuarios que | N° de usuarios que o
e . cen evaluacion
modifican completando ciclo de de fin de ciclo
favorablemen | intervencion del afio de intervencion 60% 20%
te 1 o mas t modifican 1 o més en el afio £) x
habitos | habitos alimentarios
. . 100
alimentarios.
Porcentaje de N° de usuarios que (N° de usuarios
usuarios que completando cigo e | CON evaluacion
mejoran . - . de fin de ciclo o
e intarvencion del ano . - 50% 20%
habitos de t aumentan su nivel de intervencion ‘
| | actividad * de actividad fisica en el afio t) x
| fisica. 100 .
{ | (N° de usuarios de 6 | !
% meses a 4 afios que | :
8 | mejora Zscore de
E ‘ | peso/talla + N° de ‘
[} | i ‘
- Porcentaje de | uguanos de 5 £t {N°® de usuarios
) usuarios que | on0S Que mejoran de 6 meses a 64
S | | Zscore de IMC + N° I
o | mejaran de usuarios de 20a | 2os con !
§ | condicién 64 afios que meioran evaluacion de fin | 50% | 10%
| g nutricional al | 7' 1S AN | de ciclo de | 85%
= 6° mes de | mu'e:es P intervencién en |
I intervencion. ‘ em-llnaraza P el afio t) x 100 |
| logran un ! }
| ‘ } incremento de peso | \
1 adecuado segiin | |
j estado nutricional) , ,
— - . . {
| 1 Porcentaje de ' ﬁ:fesg: :Zu:rﬁ'gz dseﬁ | (N° de usuarios | [
| = |
| usuarios que - 54 de 6 meses a 64
: 1 mejoran capacidad =
mejoran A afos con O
. | motora + N° de B o | 10%
condicion . evaluacion de fin | 50%
g o usuarios de 6 a 64 ) :
. | fisica al 6 o : | de cido de
| - | afios que mejoran [ o
. mes de capacidad funcional intervencion en .
T p el afio t) x 100 '

intervencion.

y muscular)




Porcentaje de
usuarios que

(N° de usuarios de &

{N° de usuarios
de 6 meses a 64

actividad fisica

actividad fisica

Cmesesde | ol de cdode | con evaluacin
{ > , P defindecico | 50% 15%
intervencion intervencion cumple . e
i de intervencion
conlos S con 5 circulos de o
. . en el afiot) x
circulos de vida sana)
. 100
vida sana |
Porcentaje de
) o .
usuarics que (N® de usuarios de 6 (N° de usuarios
cumple a los - de 6 meses a 64
meses a 64 afos que | _
6 meses de al fin de ciclo de anos con
intervencion | . ? evaluacion de fin | 50% 15%
intervencion cumple .
con los 48 , de ciclo de
. con 48 circulos de ) i
circulos de actividad fisica) intervencion en
actividad el afio t) x 100
fisica |
{N° de usuarios de &
Porcentaje de | meses a 20 afios con | (N° de usuarios
usuarios 6 | control de ingreso de 6 meses a 20
meses a 20 realizado afos | 100% 3.5%
E afios {nutricionista — comprometidos)
2 ingresados profesional actividad | x 100
§ ] fisica)
2 (N° de usuarios de
8 Porcentaje de 20 a gL atostcon (N° de usuarios
5 usuarios 20 a Eoiiirolge Ingreso de 20 a 64 afios
s d realizado ) 100% 3.5%
o 64 afios L comprometidos) |
= inaresados {nutricionista — x 100
3 g profesional actividad
5 | fisica)
}3 N° de usuarias
% embarazad-as con N° de usuarias
= contrel de ingreso embarazadas
Embarazadas | realizado . 100% 3%
L comprometidas)
(nutricionista — % 100
profesional actividad
{ fisica)
Convenio firmado subido en plataforma al 31 de marzo 100% 50%
{N° de horas de
N° de horas de gestion 100% §2.5%
o gestion contratadas programadas) x )
g 100
[4]
- R ol
g nutricionista rografadas) [ 100% 12.5%
u % R.R.H.H contratadas I;Dog |
5 contratado
= ] 100/
bt N° de horas de (Eicglz hooras - °
& psiclogo psicolag 100% 12.5%
programadas} x
5 contratadas
100
N° de horas de {N° de horas de
profesional de profesional de | 100% 12.5%




contratadas | programadas) x |

100 ;

"
LY
g %
5 8 Minime dos buenas practicas del programa subidas a 5
S : | 100%
& o plataforma.
=2 g
2

100%

5%

4, ASIGNESE, al Municipio desde la fecha de total tramitacién de la
Resolucién aprobatoria, la suma anual y Unica de $60.730.251 para el cumplimiento de los

componentes y productos esperados para el afio 2022,

El Municipio utilizara los recursos entregados para financiar:

| POBLACION OBJETIVO | RECURSOS
| | [ g | |
[ 5] 7] Q! Q
298 2w 8% Qg
NgS Soo o o T s
= S22 o805 E8% 83| O
=0 | =
| ESTABLECIMIENTO £ E 8| SE 230 3 © RRHH MONTO
E | u | Z © . ® g‘ e |
i ' ' .
| 5% 30% | 25% | 40% | 100% | |
| |
| CESFAM Amanecer < 22 18 ‘ 30 74
|- 5 | . Nutricionista: ‘
‘ I 40 hrs/ ‘
_ CESFAM Labranza 4 23 19 | 30 76 semanales i
L | | |
! | | Psicologo/a:
. CESFAMEICarmen | 4 23 19 | 30 76 | 40 hrs semanales | |
= | | ! Profesional |
| roresio
& CESFAM Ffe_dro De . 3 22 v | 30 24 ‘ actividad $58.686.816 ;
& | Valdivia i . .
i | i fisica: \
| CESFAM Pueblo Nuevo 4 23 | 19 | 30 | 76 | 107hry |
‘ | ‘ semanales
| ‘ \
CESFAM Santa Rosa | 4 22 | 18 | 30 | 74 | Coordinacién: |
J | ' 17 hrs/
. 1 | | semanales
Total Cupos 23 | 135 ‘ 112 180 450




INUSMOS

Para insumos requeridos para el desarrollo exclusive de las actividades del programa, teniendo
presente objetivos, metas a lograr, indicaderes y estrategias locales; dentro de estos recursos se
consideran articulos de oficinag, libreria, alimentos saludables, traslado de profesionales en

terreno, implementos deportivos, marketing y otros elementos para favorecer actividades de $2.043.435

| difusién, comunicacién entre profesicnales y usuarios (actividades de rescate o informacién
asociada al programa), entre otros, lo que debe estar sefialado en el Plan de Trabajo Anual y |
’ Plan de Gastos.

TOTAL CONVENIO $60.730.251

5. TRANSFIERASE, por el Departamento de Finanzas, sélo 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 dos cuotas, la primera eguivaiente al
70%, a la total tramitacidn del acto aprobatorio y la segunda cucta equivalente a un maximo del
30% restante, en el mes de octubre, de acuerdo a los resultados de [a evaluacion seftalada en la
clausula tercera de la presente resolucion.

Los recursos asociados a este programa, financiaran exclusivamente las actividades relacionadas al
mismo, teniendo presente la definicion 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 administrativa modificatorio
gue actualice las metas y los recursos disponibles para &l 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 asignacidn de recursos.

7. DISPONGASE QUE CONSIDERANDO que es un programa de
continuidad cuya ejecucion no puede ser interrumpida, el Servicio de Salud se compromete a
transferir los recursos conforme se dispone en convenio suscritc entre la partes y en especial
respecto de la primera cuota una vez tramitada la presente resolucion aprobatoria que autoriza la
continuidad de la ejecucion del Programa Elige Vida Sana, v en el mismo mes que son
recepcicnados desde el Ministeric de Salud y en forma previa a la dictacidn de la Resolucidn
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
modificacién conforme se indica en resuelvos anteriores.-

8. AUTORICESE, |a ejecucion 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 $
05760 07-05-2021 Programa Elige Vida Sana $ 326.061




9. ESTABLEZCASE, que el saldo final de los recursos disponibles no
ejecutado de cada Convenio individualizados en el visto N° 4, serd determinado en el acto
administrativo modificatorio, senalado en el 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 resolucidén, se mantiene vigente lo estipulado en el convenio original,
singularizado en Vistos N° 4,

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

12, NOTIFIQUESE, la presente Resolucibn a la Municipalidad,
remitiéndole copia integra de la misma.

ANOTESE, Y COMUNIQUESE

SUB DIRECTOR MEDICO (S) _
SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR

DISTRIBUCION

Municipalidad

Divisién de Atencién Primaria MINSAL
Dpto. Finanzas. (digital)

Dpto. APS (digitai)

Dpto. Juridico. (digital)

Of. Partes,




