Hustre Municipalidad de

La Serena LA SERENA, 73 MAR 205

DECRETO N° 5 L/g /

VISTOS Y CONSIDERANDO:

La Resolucién Exenta N° 808 de fecha 10 de marzo de 2015 del Servicio de Salud
Coquimbo, mediante la cual se aprueba Convenio suscrito entre el Servicio de Salud
Coquimbo y fa Municipalidad de La Serena; el Memorandum N° 123 de fecha 13 de marzo
de 2015 de la Directora Departamento de Salud, mediante el cual remite Convenio firmado;
lo dispuesto en Texto Refundido de la Ley 18.695 Organica Constitucional de
Municipalidades, y en uso de las atribuciones que me confiere la Ley.

DECRETO:

APRUEBESE Convenio de fecha 09 de marzo de 2015, suscrito entre el SERVICIO DE
SALUD COQUIMBO, representado por su Director (T.P.) don ERNESTO JORQUERA
FLORES y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, representada por su Alcalde,
don ROBERTO JACOB JURE, relativo al Programa Mas Adultos Mayores Autovalentes en
Atencién Primaria.

Andtese, comuniquese a quien corresponda y archivese.

Distribucion:

¢ Servicio Salud Coquimbo

¢ Corporaciéon Municipal
“Gabriel Gonzalez Videla”
Asesoria Juridica
Deparfamento de Finanzas

¢

]

¢ Ofieinh de Partes/”
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SERVICIO DE SALUD COQUIMBO
CONVENIO
PROGRAMA MAS ADULTOS MAYORES AUTOVALENTES EN ATENCION PRIMARIA

08 HAR 2015

EN  tiiivvcoorssarasrsanronce eeiberesessarnersen [- T Criersasenevarensen .entre el Servido de Salud COQUIMBO,
persona Juridice de Derecho Piblico domiciliado en calfe Av. Francisco de Aguirre N°® 795, representado
por su Director (T.P) D, ERNESTO JORQUERA FLORES, del mismo domiclilo, en adelante el
“Servicio” y la Ilustre Municipalidad de LA SERENA, Persona Juridica de Derecho Plblico domiciliada
en calle Prat N 451 La Serena, representada por su Alcalde D. ROBERTO JACOB JURE de ese mismo
domicllio, en adelante la “Municipalidad “, se ha acordado celebrar un convenlo, que consta de las
siguientes cldusulas:

ERIMERA; Se deja constancla 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 podrs incrementarse: “En
el caso que las normas técnicas, planes y programas que se Impartan con posterioridad a la entrada en
vigencia de esta Tey impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financlamiento serd
Incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, artfculo 69 del Decreto Supremo N° 94 del 2013, del Ministerio de Salud, reltera dicha
norma, agregando la forma de materializarla al seflalar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud
dictard la correspondiente resolucion®.

SEGUNDA: En el marco de los Objetivos Estratégicos para la década 2010- 2020, donde entre otros,
se propone reducir la morbilidad, la discapacidad y mortalidad prematura por afecciones crénicas no
trasmisibles, asi como, reducir factores de riesgo asoclados a la carga de enfermedad, a través del
desarrolio de hdbitos y estllos de vida saludables y por otro lado, reducir Ia mortalidad y mejorar la
salud de las personas a lo largo del ciclo vital, el Ministerio de Salud ha decidido Impulsar el Programa
Mds Adultos Mayores Autovalentes en Atenclén Primaria.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1218 del 02 de diclembre del
2014 y los recursos distribuidos mediante Resolucién Exenta N° 08 de enero 2015, ambas
emanadas por el Ministerio de Salud, el que la Municipalidad se compromete a desarroliar en virtud del
prasente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Serviclo, conviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a financiar tedas o algunas de los sigulentes componentes de! Programa Mas
Adultos Mayores Autovalentes en Atencidn Primaria y sus respectivas estrategias en el (los) Centros de
Salud de esa comuna que se Indican:

1) Componente 1: Programa de Estimulacidn funcional: Estimulacién de funciones motoras,
cognitivas y de autacuidado en los Aduitos Mayores.

2) Componente 2: Fomento de autcculdade de! Adulto Mayor en organizaclones sociales
locales y capacitacion de lideres comunitarlos.

3 Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través def
Servicioc de Salud, conviene en asignar al Municiplo, desde [a fecha de total tramitadién de la
Resolucién aprobatoria, 2 suma anual y (nica de $ 113.289.280 (ciento trece millones doscientos
ochenta y nueve mil dosclentos ochenta pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las
estrategias sefialadas en la clausura anterior.

Ei Municipio se compromete a cumplir los objetivos sefialados por éste y a lrr:lplementar y desarrollar
las acciones sefialadas en el Programa, para los beneficiarios del sector puiblico de salud, que se
atienden en la Atencion Primaria.

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes
actividades y metas que se presentan en la tabla N° 1 y tabla N° 2 y de ia manera como se detalla a
continuaclén:

4010



Raecursos
Nombre NO Humanos Insumos Capacitacion TOTAL
Establecimi Anual ($2015) (%$2015) ($2015)
stablecimiento | DUPLAS |  (¢5015) Subt. 24 Subt. 24 Subt. 24
Subt. 24
SQ?SSNAL CARQ 1 21.833.856 412.000 412.000 22.657.856
SCHAFFHAUSER 1 21.833.856 412,000 412,000 22.657.856
LAS COMPARIAS 1 21,833,856 412.000 412.000 22.657.856
PEDRO AGUIRRE
CERDA 1 21.833,856 412.000 412.000 22.657.856
CARDENAL RAUL
SILVA HENRIQUEZ 1 21.833.856 412.000 412.000 22.657.856
TOTAL 5 109.169.280 2.060.000 2.060.000 113.289.280
Tabla N° 1,

LA SERENA

CARDENAL CARO

MUNICIPAL

2

LA SERENA | EMILIO SCHAFFHAUSER MUNICIPAL 24
LA SERENA | LAS COMPANIAS MUNICIPAL 24
LA SERENA | PEDRO AGUIRRE CERDA MUNICIPAL 24
LA SERENA | CARDENAL RAUL SILVA HENRIQUEZ | MUNICIPAL 24
Tabla N° 2, Cumplimiento Global del Programa.
i S R T [ Mediode ] - -
‘Comipanente:’ Indicador” ~ | Forfmula di calulo - | Meta Verificacién .| l;ef::
Sy - RS iy GE S ) T ative
% de Adulto (N° de adultos
Mayores que mayores egresados
mantienen o del programa que
mejoran su mantienen o mejoran
condicién su condicién
funcional funcional/ N° total de | 60% REM 20
’ adultos mayores
ingresados al
Programa) * 100
% de Adultos (N© de personas
Ne 1 Mayores en Ingresadas al
Programa de | control en programa con
Estimulacidon | Centro de Salud, | condidén autovalente | 60% REM 20
Funcional y Ingresados al + autovalente con
Cognitiva Programa Mas riesgo+ en riesgo de
Adultos Mayores | dependencla/Poblacié
Autovalentes n Adulto Mayor en
control con candlcidn
autovalente +
autovalente con
riesgo + en riesgo de
dependencia) * 100
Promedio de Suma de asistentes a | Promedio
Asistentes a seslones en el de 15 REM 20
Sesiones del mes/N° de Sesiones | asistentes
Programa | realizadas en el mes | por sesian
N° 2 Trabajo en Red Catastro y Mapa de Informe de
Fomento del | Local Red Local disponible | 100% Avances y 20
autoculdado formato digital y Final
del Adulto fisico (dicotomico
Mayor en sifne)
Organizacion | Diagnostico Informe Diagnostico Informe de
es Sociales Participativo Particlpativo 100% Diagnostico | 20
Locales. ' Autoculdado y Estilos Participativo
de Vida Saludable y Programa
{dicotémico si/na) Capacitacién
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SEXTA: La evaluacién del programa se efectuara en dos etapas:

Primera Evaluacion, se efectuard con corte al dia 31 de agosto 2015. De acuerdo con los resultados
obtenldos en esta evaluacién se hard efectiva la reliquidacién de la segunda custa en el mes de
octubre, sf es que su cumplimlento en inferior al 60%, de acuerdo al sigulente cuadro:

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluadén se hars efectiva la reliquidacion de la
sggunda cuota en el mes de actubre, sl es que su cumplimiento en Inferior al 60%, de acuerdo al
sigulente cuadro:

Porcentaje de
Porcentaje cumplimianto
de Metas de Programa Dagﬁu‘;l:’t;c:‘::g?xos
>0 = 60,00% 0%
Entre 50,00% y 59,99% 25%
Entre 40,00% y 49,99% 50%
Entre 30 v 39,99% 75%
Menos del 30% 100%

El Municipic se compromete a enviar las estadisticas correspondientes a la ejecucién del Programa via
REM y los Informes requeridos por el Programa, con fecha de corte al 31 de diciembre del afio en
curso, hasta el dia 5 del mes de enero de! sigulente afio.

La evaluacién del cumplimiento se realizara en forma giobal para el programa, por tanto todos los
indicadores tendrdn el mismo peso relativo, independiente dei componente a que corresponda.

SEPTIMA: Los recursos serdn transferidos por el Serviclo de Saiud Coquimbo al Municiplo en 2
cuotas (70% - 30%), la 1° cuota contra total tramitacién del convenio y resolucién
aprobatoria y la 29 cuota contra el grado de cumplimlento especificado en la cldusula
anterior.,

El uso de los recursos de primera cuota, considerard la contratacién del total del recurso humanc
sefialado en el Programa destinado su implementacidn, el que forma parte integrante de este
convenlo. En caso de no disponer de éste, conslderaré la contratacién del recurso humano capacitado
seftalado en el Programa.

QCTAVA: El Servicio requerird a la municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y sus componentes especificos en la cldusula tercera de este convenic, con los detalles y
especificaclones que estime del caso, pudiendo efectuar supervisién, control y evaluacién del mismo e
Impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficlente y eficaz los objetos de! presente
convenio.

NOVENA:; El Servicio podra velar aleatorlamente por la correcta utilizaddn de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior, astas transferenclas de recursos
se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N°® 759 de 2003, de la Contraloria General de la
Republica, que dispone la obilgacién de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos.

DPECIMA; Finalizado el perlodo de vigencla del presente convenlo, el Servicio descontard de la
transferencla regular de atencién primaria, el valor correspondiente a la parte pagada y no ejecutada
del Programa objeto de este Instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA; El Serviclo de Salud Coquimbo no asume responsabilidad financiera mayor que la
que en este Convenlo se sefiala. Por ello, en el caso que fa Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Serviclo para la ejecucién del mismo, ella asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA SEGUNDA: E! presente convenio tendrd vigencia desde el 1 de enero hasta el 31 de
diclembre 2015.

Sin perjuicio y mediante convenlos complementarios podran maodificarse anualmente los montos a
transferir a 1a Municipalidad en conformidad con el mismo, las prestaciones que éste incluye y los
demads ajustes que sean necesario Introducirie en su operacién,
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DECIMA TERCERA: El presente convenio se firma en 3 €jemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, uno con la Municipalidad y el restante, en la Divisién de Atencién Primaria, de fa
Subsecretaria de Redes Asistenclales del Ministerio de Sajud.

SERVICIO DE SALUD COQUIMB

CARJIQT/ SEM/BIRM



