LA SERENA, 75 JUN, 2013

Hustre ? ‘\/lumclp'lhdad de
La Serena /
DECRETO N° ,ZZO ‘J/

VISTOS Y CONSIDE

El Convenio de fecha 13 Jumo de 2013 suscrito entre la Ilustre Municipalidad de La Serena
y el Servicio de Salud Coquimbo; La Resolucion Exenta N° 1669 de fecha 17 de junio de 2013
del Servicio de Salud Coquimbo que aprueba el Convenio del Programa Complementario Ges;
el memorandum N° 493 de fecha 19 de junio de 2013 del Departamento de Salud; lo dispuesto
en el Texto Refundido de la Ley 18.695, Orgéanica Constitucional de Mun1c1pahdades la Ley
N® 18.575, Orgénica Constitucional de Bases Generales de la Administracién del Estado y las
facultades propias de mi cargo:

DECRETO :

APRUEBESE el Convenio suscrito con fecha 13 de junio de 2013, entre la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, representada por su Alcalde don Roberto Jacob Jure
y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, representada por su Directora, dofia ANA
FARIAS ASTUDILLO, ambos con domicilio en Avenida Francisco de Aguirre N° 795, La
Serena, para realizacion del Programa Complementario Ges.

Anotese, comuniquese a quien corresponda, publiquese y archivese.

Distribucion:

- Servicio de Salud Coquimbo
- Dideco

- Administrador Municipal

- Contraloria Interna

- Departamento de Finanzas

- AsesoriaszJuridica
- Oficing/de Partes
RJ \ /N sd.



RESOLUCION EXENTA N°

LA SERENA o4 7 Ui, 201

i

Int. N° 440

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del D.L. N°
2.763/79, D.S. N° 140/04 sobre Reglamento Organico de los Servicios de Salud, la

Resolucién N° 1600/08 y 759/03 ambas de la Contraloria General de la Republica, D.S.
N©84/12 del Ministerio de Salud vy,

CONSIDERANDO:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios, de las
prioridades programaticas emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de
la Atencién Primaria e incorporando a la Atencién Primaria de Salud como area y pilar
relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de
Salud, ha decidido impulsar el Programa Complementario GES, el cual fue aprobado

por Resolucién Exenta N° 438 del 13 de Marzo del 2013 del Ministerio de Salud;
dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1°,- APRUEBASE el Convenio de fecha 13.06.13, suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, representada por su Alcalde D. ROBERTO JACOB
JURE y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, representado por su Directora D. ANA
FARIAS ASTUDILLO, relativo al Programa Complementario GES, segtin se detalla en
el presente instrumento.

CONVENIO
PROGRAMA COMPLEMENTARIO GES
LA SERENA - 2013

En La Serena a ...13.06.13.., entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona Juridica de derecho
publico, domiciliado en calle Avenida Francisco de Aguirre N°795, La Serena, representado por su Directora
D. ANA FARIAS ASTUDILLO, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” o el “Servicio de Salud”,
indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, persona juridica de derecho publico,
domiciliada en Prat N° 451, La Serena, representada por su Alcalde D. ROBERTO JACOB JURE, de ese
mismo domicilio, en adelante la "Municipalidad” o el “"Municipio”, indistintamente, se ha acordado celebrar un
convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA; Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley
N©° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podréd 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 497,

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 132 del 27 de Diciembre del 2010, del Ministerio de
Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio
de Salud dictaré la correspondiente resolucién”.
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SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,

Participacion, Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarlos, de las prioridades programéticas, emanadas

del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria e incorporando a la Atencidn Primaria

como darea y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud,
ha decidido impulsar el Programa Complementario GES.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucidn Exenta N° 438 del 13 de marzo de 2013 del Ministerio

de Salud. Anexo al presente convenio Y que se entiende parte integrante del mismo, el que la Municipalidad
se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio,
destinados a financiar las prestaciones que se definen
Complementario GES:

conviene en asignar a la Municipalidad recursos
en los siguientes componentes del Programa de

Componente N° 1: Complementar exdmenes de Laboratorio Bésico.
Tabla N° 1

Problemas de Salud con GES Nombre Examen

Perfil hepdtico: Incluye: Toma de muestra, tiempo de protrombina,

bilirrubina total y conjugada, fosfatasas alcalinas totales, GGT,

Transaminasas GOT y CPT

Epilepsia Niveles plasmdticos de fdrmacos y/o drogas: Niveles plasmaticos
de alcohol, anorexigenos, antiarritmicos, antibiéticos, antidepresivos,

antiepllépticos, antihistaminicos, antiinflamatorios y analgésicos,

estimulantes respiratorios, tranquilizantes mayores y menores, etc.

Electrolitos plasméticos: Sodio, potasio, cloro

Insuficiencia Renal Crénica | Microalbuminuria cuantitativa

Terminal Creatinina cuantitativa
Perfil lipidico
Electrolitos plasméticos

Programa de Salud Cardiovascular | Microalbuminuria cuantitativa

Hemoglobina glicosilada
Urocultivo en embarazadas con menos de 14 semanas de
gestacion en el primer control de embarazo.

Examen de Medicina Preventiva

Glicemia en ayunas en la poblacién de 15 afios y més

Colesterol total en poblacién de 40 afios y més

Componente N° 2: Contratacién de recurso humano con perfil administrativo en Jjornada de 44 horas en
cada establecimiento de APS, para el registro en el sistema SIGGES de los respectivos formularios y/o las
prestaciones trazadoras de los usuarios con patologfa GES.

Tabla N° 2
Comuna Nombre Establecimiento
LA SERENA CARDENAL CARO
LA SERENA CARDENAL RAUL SILVA HENRIQUEZ
LA SERENA DR, EMILIO SCHAFFHAUSER
LA SERENA JUAN PABLO IT
LA SERENA LAS COMPANIAS
LA SERENA PEDRQO AGUIRRE CERDA

Componente N° 3: Complementar los procesos de adquisicion de medicamentos e insumos, para el
tratamiento de los pacientes pertenecientes a los programas de salud mental, cardiovascular y otros La tabla
N° 3 enumera los medicamentos que se incluyen en dicho complemento.
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Tabla N° 3: Medicamentos incluidos en el Programa Complementario GES

Problemas de Salud con GES

Nombre Medicamentos

Programa de Salud Cardiovascular

Metformina 850mg

Glibenclamida 5mg

Venlafaxina 75mg

Programa de Salud Mental

Sertralina 50mg

Paroxetina 20mg

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del Servicio
de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de la Resolucién aprobatoria,
la suma anual y (nica de $ 130.503.030 ( Ciento treinta millones, quinientos tres mil treinta pesos
). para alcanzar el propésito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en la cldusula anterior.

El Municipio se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el Servicio de Salud
Coquimbo, asi como a cumplir las acciones sefialadas por éste para estrategias especificas y se compromete
a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en el Programa para las personas vélidamente inscritas

en el Establecimiento.

QUINTA: EI Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes

actividades y metas:

MUNICIPALIDAD LA SERENA
N° | Componente n°® 1 Exdmenes de laboratorio Meta N° Monto ($)
Perfil hepético 200
1.- Epilepsia Niv. plasmdticos de fcos. y 200 2.342.000
: drogas.
Electrolitos plasmdaticos 300
Prevencién Insuficiencia | microalbuminuria cuantitativa 500
2.- | Renal Crénica Terminal — — 4.635.000
mayor de 15 afios Creatinina cuantitativa 500
Perfil lipidico 500
Programa de Salud | Microalbuminuria cuantitativa 3500
3.- ,s‘,’;g;‘t’;s:,%‘f,’a’ rterial y | Hemoglobina Glicosilada 13500 51.356.000
Diabetes Mellitus 2 Electrolitos plasméticos 1100
Urocultivo en embarazadas con
menos de 14 semanas de 2300
Examen de Medicina gestacion en el primer control de
embarazo. 27.989.100
4.- Preventiva Glicemia en ayunas. 13740
Colesterol total en la poblacion 8860
de 40 afios y mas.
Total Programa de Laboratorio Complementario GES 45200 $ 86.322.100
Nimero de contrato por la
Componente N° 2: presupuesto contrato de digitadores contratos 44 suma de
horas
ESTABLECIMIENTOS DE LA SERENA 6 $ 3.628.200

l Subtotal presupuesto contratos

$ 21.769.200

Componente N° 3; presupuestb adquisicién de farmacos

Medicamentos Depresion

Medicamentos Diabetes

sertralina paroxetina venlafaxina subtotal

metformina

glibenclamida

subtotal

100 % Disponibilidad

¢ 3.534.660

100 % Disponibilidad

$ 18.877.070

Subtotal presupuesto adquisicién de farmacos

$ 22.411.730

Total presupuesto transferido

$ 130.503.030

V.
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SEXTA: El Servicio evaluaré el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas en la

Clausula precedente, de acuerdo al punto Monitoreo y Evaluacién que forma parte integrante de este
Convenio.

Evaluacién:
La evaluacién del programa se efectuard en dos etapas:

e La primera evaluacibn, se efectuard con corte al 31 de Agosto del afio en curso.
o Indicador N° 1: De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién se hars

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:

Porcentaje cumplimiento de Metas del

Porcentaje de Descuento de recursos
Programa, componente 1

29 cuota del 40%

60,00% 0%

Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Menos del 40% 100%

o Indicador N° 2: De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién se hard
efectiva la reliquidacién de la segunda cuota en el mes de Octubre, si es que su
cumplimiento es inferior al 100%, de acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje cumplimiento de Metas del

Porcentaje de Descuento de recursos 2°
Programa, componente 2

cuota del 40%

100,00% 0%

Entre 80,00% y 99,99% 50%
Entre 60,00% y 79,99% 75%
Menos del 60% 100%

o Indicador N° 3: De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion se hard
efectiva la reliquidacion de la segunda cuota en el mes de Octubre, si es que su
cumplimiento es inferior al 60%, de acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje cumplimiento de Metas del

Porcentaje de Descuento de recursos 2° cuota

Programa, componente 3 del 40%
60,00% 0%
Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Menos del 40% 100%
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En relacién con esto dltimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién con corte
al 31 de agosto del afio correspondiente, podrén optar a reasignacién de recursos. Este excedente de
recursos provendréa de aquellas comunas que no cumplan con las prestaciones proyectadas.

* La segunda evaluacién y final, se efectuars al 31 de Diciembre, fecha en que el Programa deberd
tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

*  Cumplimiento del Objetivo Especifico 1:
Indicador N°1 : Exdmenes realizados por el programa para patologias GES y EMP

- Férmula de céiculo:
N° de exdmenes realizados *100
N° de exdmenes comprometidos

- Medio de verificacién: Planilla Excel

*  Cumplimiento del Objetivo Especifico 2:
Indicador N° 2: Cumplimiento contratacién de Recurso Humano, con perfil administrativo en

Jornada de 44 horas, contratado en cada establecimiento de APS para el registro de informacién en
SIGGES

- Férmula de célculo:

N° de contratos por jornadas 44 horas de digitador SIGGES *100
N ° de establecimientos comprometidos

- Medio de verificacién: N6mina informada por los establecimientos.
= Cumplimiento del Objetivo Especifico 3:

Otorgar cobertura en la compra de medicamentos e insumos como apoyo a la atencién y
tratamiento de las siguientes patologias GES: diabetes mellitus 2 y depresion

Indicador N° 3: Cumplimiento de férmacos comprados por el programa para patologias GES.
- Férmula de cdlculo:

Recursos comprometidos con érdenes de compra
__de medicamentos e insumos a la fecha de evaluacién *100
Recursos asignados para compra de medicamentos e insumos

- Medio de verificacion: Planilla Excel

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos por el Serviclo de Salud, en 2 cuotas (60% - 40%), la 1° cuota

contra total tramitacién del convenio y resolucidn aprobatoria y la 2° cuota contra el grado de cumplimiento
del programa.

OCTAVA: El Servicio requerird a la municipalidad una rendicién financiera de la ejecucién de los fondos
traspasados que sefiale los medios verificadores utilizados, ademés de los datos e Informes relativos a la
ejecucion del programa y sus componentes especificos en la cldusula tercera de este convenio, con los
detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluacion del mismo. Igualmente, el Servicio deberd impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mds
eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

NOVENA: E! Servicio podré velar por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de su
Departamento de Auditoria.

DECIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio y en caso de no haberse ejecutado integra
y oportunamente las actividades sefialadas en el presente convenio, el Municipio deberd reintegrar al
Servicio el valor correspondiente a la parte no ejecutada ni rendida.
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DECIMA_PRIMERA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se sefala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el
Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendrs vigencia desde el 1 de Enero hasta el 31 de Diciembre del
afio en curso. Sin perjuicio de lo anterior, mediante convenios complementarios podrén modificarse
anualmente los montos a transferir a la Municipalidad en conformidad con el mismo, las prestaciones que
éste incluye y los demés ajustes que sean necesarios introducirle en su operacién.

DECIMA TERCERA: Ei presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando uno en poder del Servicio de

Salud, uno en la Municipalidad y los dos restantes en la Subsecretaria de Redes Asistenciales y la Divisién
de Atencion Primaria del Ministerio de Salud.

Firmas ilegibles

D. ROBERTO JACOB JURE DRA. ANA FARIAS ASTUDILLO
ALCALDE DIRECTORA ;
I. MUNICIPALIDAD DE LA SERENA SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

20,- IMPUTESE, el gasto que irrogue el presente convenio al Item N°24-03-
298" Atenci6n Primaria, Ley 19.378", del Presupuesto del Servicio de Salud Coquimbo.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.‘

3

"/ DIRECTORA

/$ERVICIO DE SALUD COQUIMBO

DISTRIBUCION; e

- Municipalidad de LA SERENA HT T ﬁ/@%m
- Subsecretaria de Redes Asistenciales MINSAL. RO y . b
- Divisién APS MINSAL -

- Subdepto. Gestion Financiera DSSC.

- Subdepto. APS DSSC.

- Subdepto. Integracion de la Red Asistencial DSSC.
- Depto. Asesoria Juridica DSSC.

- Archivo.
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SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

CONVENIO
PROGRAMA COMPLEMENTARIO GES

LA SERENA - 2013

LTS crsene , entre el SERVICIO DE SALUD
COQUIMBO, persona juridica de derecho publico, domiclliado en calle Avenida Francisco de

Aguirre N°795, La Serena, representado por su Directora D. ANA FARIAS ASTUDILLO, del
mismo domicilio, en adelante el “Servicio” o el “Serviclo de Salud”, Indistintamente, y la
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, persona juridica de derecho publico,
domiciliada en Prat N° 451, La Serena, representada por su Alcalde D. ROBERTO JACOB
JURE, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad” o el “Municiplo”,

Indistintamente, se ha acordado celebrar un convenlo, que consta de las siguientes
clausulas:

PRIMERA; Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primarla de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual
podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se
Impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento serd incorporade a los aportes establecidos en el
articulo 49",

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N© 132 del 27 de Diclembre del 2010, del
Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefalar
“para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondlente resolucién”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma. de Salud, cuyos principios orlentadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacidn y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programdticas, emanadas del Ministerlo de Salud y de la modernizacién de la Atencién
Primaria e incorporando a la Atencién Primarla como drea y pilar relevante en el proceso de
cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa Complementario GES.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 438 del 13 de marzo
de 2013 del Ministerio de Salud. Anexo al presente convenio y que se entiende parte
integrante del mismo, el que la Municlpalidad se compromete a desarrollar en virtud del
presente instrumento.

TERCERA: El Ministerlo de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financlar las prestaciones que se definen en los
sigulentes componentes del Programa de Complementario GES:

Componente N°® 1: Complementar exdmenes de Laboratorio Basico.

Tabla N° 1

ZrEc;blemas de Salud con Nombre Examen
Perfil hepatico: Incluye: Toma de muestra, tiempo de
protrombina, bilirrubina total y conjugada, fosfatasas
alcalinas totales, GGT, Transaminasas GOT y CPT
Niveles plasméticos de farmacos y/o drogas: Niveles

 Epilepsia plasmaticos de alcohol, anorexigenos, antiarritmicos,

antibiéticos, antidepresivos, antiepllépticos,
antihistaminicos, antlinflamatorios y  analgésicos,
estimulantes respiratorios, tranquilizantes mayores y
. menores, etc.

Insuficiencia Renal Crénica | Electrolitos plasmaticos: Sodio, potasio, cloro
Terminal Microalbuminuria cuantitativa
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Creatinina cuantitativa

Perfil lipidico

Electrolitos plasmaticos
Programa d = > < =
Car?iiovascular e Salud Microalbuminuria cuantitativa

Hemoglobina glicosilada
Urocultivo en embarazadas con menos de 14

_ semanas de gestaclén en el primer control de
Examen de Medicina | embarazo.

Preventiva Glicemia en ayunas en'la poblacién de 15 afios Y
mas

Colesterol total en poblactén de 40 afios y mas

Componente N° 2: Contratacién de recurso humano con perfil administrativo en jornada

de 44 horas en cada establecimiento de APS, para el registro en el sistema SIGGES de los
respectivos formularios y/o las prestaciones trazadoras de los usuarios con patologia GES,

Tabla N° 2
Comuna Nombre Establecimiento
LA SERENA CARDENAL CARQ
LA SERENA CARDENAL RAUL SILVA HENRIQUEZ
LA SERENA DR, EMILIO SCHAFFHAUSER
LA SERENA JUAN PABLO 11
LA SERENA LAS COMPANIAS
LA SERENA PEDRO AGUIRRE CERDA

Componente N° 3: Complementar los procesos de adquisicién de medicamentos e
insumos, para el tratamiento de los paclentes pertenecientes a los programas de salud

mental, cardiovascular y otros La tabla N® 3 enumera los medicamentos que se incluyen en
dicho complemento.

Tabla N° 3: Medicamentos incluidos en el Programa Complementario GES

Problemas de Salud con GES { Nombre Medicamentos

Programa de Salud | Metformina 850mg

Cardiovascular Glibenclamida 5mg
Venlafaxina 75mg

Programa de Salud Mental Sertralina S0mg

Paroxetina 20mg

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a
través del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municiplo, desde la fecha de total
tramitacion de la Resolucién aprobatorla, la suma anual y Gnica de $ 130.503.030 ( Ciento
treinta millones, quinientos tres mil treinta pesos ), para alcanzar el propésito y
cumplimiento de las estrategias sefialadas en la cldusula anterior.

El Municipio se compromete a coordinar la definicién de coberturas en conjunto con el
Servicio de Salud Coquimbo, asl como a cumplir las acclones sefialadas por éste para
estrategias especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas
en el Programa para las personas validamente Inscritas en el Establecimiento.

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
siguientes actividades y metas:

. MUNICIPALIDAD LA SERENA
N° | Componente n® 1 Exdmenes de laboratorio Meta N° _| Monto [€)) 4
Perfll hepético 200 |
Epllepsia Niv. plasméticos de fcos. y 200 2.342.000 -
1.-
drogas.
5. | Prevencién Insuficiencla | Electrolitos plasmdticos 300 4.635.000
" | Renal  Crénica  Terminal | Microalbuminuria cuantitativa 500




mayor de 15 afios Creatinina cuantitativa 500
Perfil lipidico 500
Zro(gjll'ama | de Salud | Microalbuminuria cuantitativa 3500
ardiovascular:
3.- Hipertensién  Arterial y Hemoglobina Glicosilada 13500 51.356.000
Diabetes Mellitus 2 Electrolitos plasméticos 1100
Urocultivo en embarazadas con
menos de 14 semanas de 2300
Examen de Medicina gestl;'aclén en el primer control de
Preventiva L.embarazo. 27.989.100
4.- Glicemia en ayunas. 13740
Colesterol total en la poblacidn 8860
de 40 afios y mds.
Total Programa de Laboratorio Complementario GES 45200 $ 86.322.100
Namero de contrato por la
Componente N° 2: presupuesto contrato de digitadores contratos 44 suma de
horas
ESTABLECIMIENTOS DE LA SERENA 6 $ 3.628.200
| Subtotal presupuesto contratos $ 21,769.200

Componente N° 3: presupuesto adquisicién de férmacos

Medicamentos Depresidn Medicamentos Diabetes

sertralina I paroxetina venlafaxina subtotal metformina |gllbenclamlda subtotal
100 % Disponibiiidad $ 3.534.660 100 % Disponibilldad $ 18.877.070

$ 22.411.730
$ 130.503.030

Subtotal presupuesto adquisicién de firmacos
Total! presupuesto transferide

SEXTA: El Serviclo evaluard el grado de cumplimiento de! Programa, conforme a las metas
definldas en la Cldusula precedente, de acuerdo al punto Monitoreo y Evaluacién que forma
parte integrante de este.Convenio.

Evaluacién:
La evaluacidn del programa se efectuara en dos etapas:

¢ La primera evaluacién, se efectuard con corte al 31 de Agosto del afio en curso.
o Indicador N° 1: De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién

se hard 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:

Porcentaje cumplimiento de Metas
del Programa, componente 1

Porcentaje de Descuento de
recursos 2¢ cuota del 40%

60,00% 0%

Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% vy 49,99% 75%
Menos del 40% 100%

o Indicador N° 2: De acuerdo con los resultados obtenldos en esta evaluaclon
se hara efectiva la reliquidacién de la sequnda cuota en el mes de Octubre, si
es que su cumplimiento es inferior al 100%, de acuerdo al siguiente cuadro:

Y

Porcentaje cumplimiento de Metas
del Programa, componente 2

Porcentaje de Descuento de
recursos 29 cuota del 40%

100,00% 0%

Entre 80,00% y 99,99% 50%
Entre 60,00% vy 79,99% 75%
Menos del 60% 100%




o Indicador N° 3: De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién
se hard 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:

. Porcentaje cumplimiento de Metas
del Programa, componente 3

Porcentaje de Descuento de
recursos 20 cuota del 40%

60,00% 0%

Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Menos del 40% 100%

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

¢ La segunda evaluacién y final, se efectuar4 al 31 de Diciembre, fecha en que el
Programa debera tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

»  Cumplimiento del Objetivo Especifico 1:
Indicador N°1 ; Examenes realizados por el programa para patologias GES y EMP

- Férmula de célculo:

NO de exdmenes realizados *100
NO de examenes comprometidos

- Medio de verificacion: Planilla Excel

*» Cumplimiento del Objetlvo Especifico 2:

Indicador N° 2: Cumplimiento contratacién de Recurso Humano, con perfil
administrativo en jornada de 44 horas, contratado en cada establecimiento de APS
para el registro de informacién en SIGGES

- Férmula de célculo:

0 de contratos por jornadas oras de digitador SIGGES *100
N ° de establecimientos comprometidos

- Medio de verificacién: Nomina informada por los establecimientos.
*« Cumplimiento del Objetivo Especifico 3:

Otorgar cobertura en la compra de medicamentos e Insumos como apoyo a la
atencién y tratamiento de las siguientes patologias GES: diabetes mellitus 2 y
depresion

Indicador N 3: Cumplimlento de farmacos comprados por el programa para
patologias GES.
- Férmula de calculo:

Recursos comprometidos con ordenes de compra
de medicamentos e insumos a la fecha de evaluacién *100
Recursos asignados para compra de medicamentos e Insumos
- Medio de verificacién: Pianilla Excel
B
SEPTIMA: Los recursos seran transferidos por el Servicio de Salud, en 2 cuotas (60% -

40%), la 19 cuota contra total tramitacién del convenio y resocluclén aprobatoria-y la 2°¢
cuota contra el grado de cumplimiento del programa.

B




OCTAVA,; E| Serviclo requerird a la municipalidad una rendicién financiera de la ejecucion de
los fondos traspasados que sefiale los medios verificadores utilizados, ademés de los datos e
informes relativos a la ejecucién del programa y sus componentes especificos en la cldusula
- tercera de este convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo

efectuar una constante supervisién, control y evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio

deberd impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos
del presente convenio.

NOVENA: E Servicio podré velar por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditorla.

DECIMA; Finalizado el perfodo de vigencia del presente convenio Yy en caso de no haberse
ejecutado integra y oportunamente las actividades sefialadas en el presente convenio, el

Municipio debera reintegrar al Servicio el valor correspondiente a la parte no ejecutada ni
rendida.

DECIMA PRIMERA: El Servlclo de Salud no asume responsapbilidad financlera mayor que la
que en este Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municlpalidad se exceda de los

fondos destinados por el Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumird el mayor gasto
resultante.

gg' CIMA SEGUNDA: El presente convenlo tendra vigencia desde el 1 de Enero hasta e 31
de Diclembre del afio en curso. Sin perjuicio de lo anterior, mediarnte convenios
complementarios podrdn modificarse anualmente los montos a transferir a la Municlpalidad
en conformidad con el mismo, las prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que
sean necesarios introducirle en su operacién. ’

DECIMA TERCERA: El presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando uno en poder
del Serviclo de Salud, uno en la Municipalidad y los dos restantes en la Subsecretarfa de
Redes Asistenclales y la Divisién de Atencién Primaria del Ministerio de Salud.

R ACOB JURE - _~DRA. ANA FARIAS ASTUDILLO
L DIRECTORA
I. MUNI LIDAD'JE LA SERENA SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

o it



