Padbre Las Casas B

DEPARTAMENTO DE SALUD " nia

DECRETON® ___ = '/
PADRE LAS CASAS,

VISTOS:

1. Laley N2 19.391 del afio 1995, que crea la comuna de Padre Las Casas. 0 2 FFR

2. Los Articulos 6°, 7°, 100, 118 y siguientes de la Constitucién Politica de la Republica. e

3. Los Articulos 1°, 2°, 3° |y demas normas pertinentes, de la ley N° 18.575, Organica
Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado.

4. El Decreto Ley N° 1263, de 1975, Ley Orgénica Constitucional de Administracion Financiera
del Estado.

5. Laley N° 19.880, sobre Bases de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los
Organos de la Administracion del Estado.

6. La Resolucion Exenta N° 1600, del afio 2008, modificada por los Dictdmenes N° 15.700 de
2012, y N° 33.701 de 2014.

7. El Decreto Alcaldicio N° 4690 de fecha 06 de diciembre de 2012, que nombra como Alcalde a
don Juan Eduardo Delgado Castro.

8. El Decreto Alcaldicio N° 408, de fecha 30 de octubre de 1998, que nombra en el cargo de
Secretario Municipal titular, a dofia Laura Gonzalez Contreras.

9. El Decreto Alcaldicio N2 3800 de fecha 15 de diciembre de 2014, que aprueba el presupuesto
Municipal afio 2015, conforme al calculo de ingresos y la estimacion de gastos y sus
modificaciones posteriores.

10. El Decreto Alcaldicio N¢ 3801 de fecha 15 de diciembre de 2014, que aprueba la
desagregacion del Presupuesto Municipal de ingresos y gastos afio 2015,

11. El Decreto Alcaldicio N° 3805, de fecha 15 de diciembre del afio 2014, que aprueba el
Presupuesto de Ingresos y Gastos para el afio 2015 del Departamento de Salud Municipal de
la comuna de Padre Las Casas.

12. El Decreto Alcaldicio N° 3806, de fecha 15 de diciembre del afio 2014, que aprueba la
Desagregacion del Presupuesto de Ingresos y Gastos para el afio 2015, del Departamento de
Salud de la Comuna de Padre las Casas.

13. La ley N° 19.543, que regula el traspaso de los servicios de educacién y salud entre las
comunas de Temuco y Padre Las Casas.

14. E| DFL 1-3063, de 1981, que reglamenta el traspaso de servicios incorporados a las
Municipalidades.

15. La ley N° 19.378, que establece estatuto de atencién primaria de Salud Municipal.

16. El convenio “Programa de Control de Enfermedades Respiratorias del Adulto-Era”, de fecha

Municipalidad

09 de Septiem

bre de 2014, suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la



173

18.

19.

20.

21
22:

Municipalidad de Padre Las Casas, en cuya virtud se transfieren recursos para la ejecucién del
convenio“PROGRAMA DE CONTROL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS DEL ADULTO-ERA”
La Resolucién Exenta N2 4215 del Servicio de Salud Araucania Sur, de fecha 30 de Septiembre
de 2014, que aprueba el convenio “PROGRAMA DE CONTROL DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS DEL ADULTO-ERA”.

El Decreto Alcaldicio N° 0715, de fecha 16 de Diciembre del afio 2014, que aprueba el
programa “PROGRAMA DE CONTROL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS DEL ADULTO-
ERA”.

La Resolucién Exenta N2 6130 del Servicio de Salud Araucania Sur, de fecha 31 de diciembre
de 2014, que autoriza la prorroga del convenio “pROGRAMA DE CONTROL DE
ENFERMEDADES RESPIRATORIAS DEL ADULTO-ERA".

La Ley 19.880, articulo 52, sobre la retroactividad de los actos administrativos, que sefiala: Los
actos administrativos no tendrdn efecto retroactivo, salvo cuando produzcan consecuencias
favorables para los interesados y no lesionen derechos de terceros.

Los Arts. 4° letras b) y 1) y N° 8 de la Ley N°18.695 Organica Constitucional de Municipalidades.
Las facultades que me confiere la Ley N2 18.695/98, Organica Constitucional de

Municipalidades.

CONSIDERANDO:

1,

Que, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar a la
Municipalidad de Padre Las Casas, recursos destinados a financiar el programa “Programa de
Control de Enfermedades Respiratorias del Adulto-Era”, por la suma anual y Unica $

15.756.861.- (Quince millones setecientos cincuenta y seis mil ochocientos sesenta y un pesos).

. Que, la resolucién Exenta N2 6130 del Servicio de Salud Araucania Sur, de fecha 31 de

diciembre de 2014, que autoriza la prorroga el plazo de vigencia del convenio “PROGRAMA
DE CONTROL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS DEL ADULTO-ERA” en Atencion Primaria, de
fecha 09 de Septiembre del 2014, suscrito por el Servicio de Salud con la Municipalidad de

Padre las Casas, hasta el 31 de Mayo del 2015.

. Que, atendiendo a la fecha de suscripcion de la prérroga y no habiéndose aprobado en forma

tempestiva la prorroga de este convenio, procede realizar su aprobacion por medio de este
acto, de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N° 19.880 sobre Retroactividad de los
actos administrativos que sefala: Los actos administrativos no tendrdn efecto retroactivo, salvo
cuando produzcan consecuencias favorables para los interesados y no lesionen derechos de

terceros.

DECRETO:

1,

Apruébese, la prérroga del Convenio “PROGRAMA DE CONTROL DE ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS DEL ADULTO-ERA ” de fecha 09 de Septiembre de 2014”, suscrito entre el
Servicio de Salud Araucania Sur y la Municipalidad de Padre Las Casas, en virtud del cual se
transfieren recursos por un monto total de $15.756.861.- (Quince millones setecientos

cincuenta y seis mil ochocientos sesenta y un pesos), en aplicacion de lo dispuesto en el



articulo 52 de la Ley N° 19.880 que dispone “Los actos administrativos no tendrdn efecto
retroactivo, salvo cuando produzcan consecuencias favorables para los interesados y no
lesionen derechos de terceros.”

2. Designase, en las funciones de responsable de la ejecucion, seguimiento y control técnico de
este convenio a la directora del Consultorio Pulmahue, Sra. Gabriela Quezada Vasquez, a la
Directora (s) Cesfam las Colinas, Srta. Ingrid Salas Jara y al Coordinador del Cesfam Padre las
Casas, Sr. Pedro Doyharcabal Jaque ; del mismo modo, asignese las funciones de control y
seguimiento de los procesos administrativos del presente convenio a la Sra. Sandra Sanchez
Hermosilla, funcionaria del Departamento de Salud Municipal o quienes legalmente le
subroguen o reemplacen.

3. Imputese, el gasto que origine el presente convenio, al ftem 21,22 y 29 del Presupuesto de
Salud Municipal vigente.

4. Elreferido documento se entiende formar parte integrante del presente Decreto.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

OGS/RPR/LGC/CMH/LPT L/msl /
DISTRIBUCION: DEPARTAMENTO DE SALUD (2); OFIC/NA DE PARTES (1)




3&4 Gobiemo
: de Chile:

REF.: APRUEBA PRORROGA CONVENIO PROGRMA DE
CONTROL DE LAS ENFERMEDADES RESPIRATORIAS
DEL ADULTO (ERA) CON MUNICIPALIDAD DE PADRE
LAS CASAS.

RESOLUCION EXENTA N° 6 1 3 U

MMK/FPH/CPC TEMUCO, 71
VISTOS; estos antecedentes:

1.- Resolucion Exenta N© 4215 de fecha 30 de septiembre de 2014 que aprueba Convenio de fecha
09 de septiembre de 2014, del Programa De Control De Las Enfermedades Respiratorias Del Adulto
(ERA).

2.- Ordinario N© 2355 de fecha 10 de Diciembre de 2014, de la Municipalidad de PADRE LAS
CASAS.

CONSIDERANDO:

1.- Que por resolucién del Visto 1 anterior, se aprobd Convenio del Programa De Control De Las
Enfermedades Respiratorias Del Adulto (ERA) de fecha 09 de septiembre de 2014, suscrito por este
Servicio de Salud con la Municipalidad de PADRE LAS CASAS, a fin de asignar recursos para la
ejecucion de estrategias propias del Programa.-

2.- Que por ordinario del Vistos 2 anterior, la Municipalidad solicita prérroga del plazo de ejecucion
del convenio referido, entre otros, considerando que se encuentra en proceso de gestion lo
correspondiente sélo al item de adquisicion de equipamiento.-

3.- Que conforme lo dispuesto en la cldusula décimo segunda del Convenio referido, el Servicio puede
autorizar, excepcionalmente y por razones fundadas, que los recursos no ejecutados sean utilizados
para dar continuidad a los programas de salud, mediante resolucién.

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 Serv. de Salud;

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

4.- Decreto N°65/2014 del Ministerio de Salud, que designa Director del Servicio de Salud Araucania
Sur,

5.- Resol 1600/08 de la Contraloria General de la Replblica, dicto la siguiente:
RESOLUCION

1.- AUTORIZASE LA PRORROGA del plazo de vigencia del
Programa De Control De Las Enfermedades Respiratorias Del Adulto (ERA) de fecha 09 de septiembre



de 2014, suscrito por este Servicio de Salud con la Municipalidad de PADRE LAS CASAS, hasta el 31
de Mayo del 2015.

2.-NOTIFIQUESE, la presente Resolucién a la Municipalidad,
remitiéndole copia integra de la misma.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

N© 2020/31.12.14 /
DISTRIBUCION: '
Municipalidad

Dpto. Red Asistencial

Depto. Juridico

Depto. de Finanzas

Archivo



DECR‘E‘?A N 0_’1@/
PADRE LAS CASAS,
VISTOS:

A6 DIC 7944

95, que crea la comuna de Padre Las Casas.

2. Los Articulos 6°, 7°, 100, 118 y siguientes de la Constitucion Politica de la Repiblica.

3. Los Articulos 1°, 2°, 3° y demds normas pertinentes, de la ley N° 18.575, Orgéanica
Constitucional de Bases Geperales de la Administracién del Estado.

4. El Decreto Ley N°® 1263, de 1975, Ley Orgénica Constitucional de Administracién Financlera
del Estado.

5. Laley N* 19.880, sobre Bases de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los
Organos de la Administracion del Estado.

6. La Resolucién Exenta N* 1600, del afio 2008, modificada por los Dictdmenes N* 15.700 de
2012, y N° 33.701 de 2014

7. El Decreto Alcaldicio N* 4690 de fecha 06 de diciembre de 2012, que nombra como Alcalde a
don Juan Eduardo Delgadq Castro.

8. El Decreto Alcaldicio N*® 408, de fecha 30 de octubre de 1998, que nombra en el cargo de

Secretario Municipal titular, a doiia Laura Gonzdlez Contreras.

9. El Decreto Alcaldicio N2 4120 de fecha 16 de diciembre de 2013, que aprueba el presupuesto
Municipal afio 2014, corifforme al célculo de ingresos y la estimacién de gastos y sus
modificaciones posteriores.

10. El Decreto Alcaldicio N9 4121 de fecha 16 de diciembre de 2013, que aprueba la
desagregacion del Presupyesto Municipal de ingresos y gastos afio 2014.

11. El Decreto Alcaldicio N° 4.123, de fecha 16 de diciembre del afio 2013, que aprueba el
Presupuesto de Ingresos y Gastos para el afio 2014 del Departamento de Salud Municipal de
la comuna de Padre Las Casas.

12. El Decreto Alcaldicio N° 4.124, de fecha 16 de diciembre del afio 2013, que aprueba la

Desagregacion de! Presupuesto de Ingresos y Gastos para el afio 2014, dei Departamento de
Salud de la Comuna de Pafire las Casas.
13. La ley N* 19.543, que régula el traspaso de los servicios de educacién y salud entre las
comunas de Temuco y Padre Las Casas.

14. El DFL 1-3063, de 198

, que reglamenta el traspaso de servicios incorporados a las

Municipalidades.

15. Laley N* 19.378, que establece estatuto de atencién primaria de Salud Municipal.




16.

El convenio “Programa de Control Enfermedades Respiratorias del Adulto (ERA)}, de fecha 09
de Septiembre de 2014, suscrito entre el Servicio de Salud Araucanfa Sur y la Municipalidad
de Padre Las Casas, en cuya virtud se transfieren recursos para la ejecucidén del convenio
“PROGRAMA DE CONTROL ENFERMEDADES RESPIRATORIAS DEL ADULTO (ERA)".

17. ia Resolucién Exenta N2 4215 del Servicio de Salud Araucania Sur, de fecha 30 de Septiembre
de 2014, que aprueba el convenio “PROGRAMA DE CONTROL ENFERMEDADES
RESPIRATORIAS DEL ADULYO (ERA)".

18. El Decreto Alcaldicio N* 3.133 de fecha 24 de Octubre de 2014, mediante el cual se aprueba
la modificacién al Presupuesto de Ingresos y Gastos afio 2014 del Servicio de Salud Municipal,
a objeto de incorporar, eiiconvenio “Programa de Control Enfermedades Respiratorias del
Aduito (ERA)", por un monto total de M$15.757.-

19. La Ley 19.880, articulo 52, sobre la retroactividad de los actos administrativos, que sefala: Los
actos administrativos no tendrén efecto retroactivo, salvo cuando produzcan consecuencias
favorables para los interesados y no lesionen derechos de terceros.

20. LosArts. 4% letras b) y I} y N* 8 de la Ley N*18.695 Orgdnica Constitucional de Municipalidades.

21. las facultades que me |confiere la Ley N2 18,695/98, Orgdnica Constitucional de
Municipalidades.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Salyd, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar a la

Municipalidad de Padre Las| Casas, recursos destinados a financiar las actividades necesarias

para la obtencién de los

roductos esperados, del "Programa de Control Enfermedades

Respiratorias del Adulto (ERA)".

. Que, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud Araucania Sur, se ha obligado a

transferir al Municipio la suma anual y Gnica de $15.756.861.- para alcanzar el propésito y
cumplimiento de las actividpdes sefialadas en la cldusula cuarta del convenio “Programa de

Control Enfermedades Respiratorias del Adulto (ERA) “, suscrito con fecha 09 de Septiembre
del 2014,

. Que no habiéndose aprobadp antes este convenio procede realizar su aprobacién por medio de

este acto, de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N* 19.880 sobre Retroactividad
de los actos administrativos que sefala: Los actos administrotivos no tendrdn efecto

retroactivo, salvo cuando produzcan consecuencias favorables para los interesados y no

lesionen derechos de terceros.




~

DECRETO:
1

Apruébase, el Convenio %Programa de Control Enfermedades Respiratorias del Adulto
(ERA)"con fecha 09 de Sept

embre de 2014”, suscrito entre el Servicio de Salud Araucania Sur

y la Municipalidad de Padre Las Casas, en virtud del cual se transfieren recursos por un monto
total de $15.756.861.-, de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N* 19.880 que
dispone “Los actos administrativos no tendrdn efecto retroactivo, salvo cuando produzcan
consecuencias favorables para los interesados y no lesionen derechos de terceros.”

Designase, en las funciones de responsable de la ejecucién, seguimiento y control técnico de
este convenio a la directora del Consultorio Puimahue, Sra Gabriela Quezada Visquez, a la
Directora {s) CESFAM Las Colinas, Srta ingrid Salas Jara y al Coordinador del CESFAM Padre las
Casas, Sr. Pedro Dovha | Jaque; del mismo modo, asignese las funciones de control y
seguimiento de los procesos administrativos del presente convenio a la Sra. Sandra Sénchez
Hermosilta, funcionaria del Departamento de Salud Municipal o quienes legalmente le
subroguen o reemplacen.
imputese, el gasto que origine el presente convenio, al Item 21,22 y 29 del Presupuesto de
Salud Municipal vigente.
£l referido documento se entiende formar parte integrante del presente Decreto.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

msl
DISTRIBUCION: DEPARTAMENTOélE SALUD (247OFICINATDE PARTES (1)
ID: 2090 D /




fJSWESS REF: Aprueba Convenio Programa de Control
&. Y4 " Enfermedades Respiratorias del Adulto (ERA),
Municipalidad de Padre Las Casas

RESOLUCION EXENTANRO. 421D
FEMUCO. 3 SEP.

FPH/PUG

VISTOS: estos antecedentes:

1.- Correo Electrénico de fecha 03.09.2014 de la jefa del departamento de atencion
primaria y red del SSAS solicitando confeccidn de Convenio con la Municipalidad de
Padre Las Casas.

2.- Convenio de fecha 09 de Septiembre de 2014 entre el Servicio de Salud Araucania Sury
la Ilustre Municipalidad de Padre Las Casas.

Y TENIENDO PRESENTE: lo dispuesto en: ]

),.f‘ w P

1.- DFL N° 1/05 que fija texto refundido del D. L. N* 2763/1979, que crea los Serwcnos de

Salud y otras leyes JM JMCIPALIDAD PADRE LAS CASAS

2.- D.S. N° 140/2004, del Ministerio de Salud. |
3.- D.S. N° 65/14 del Ministerio de Salud. i
4.- D.F.LN°1/19.414/97 del M. de Salud.- | 01 UE/T ZU
5.- Ley N°18.575, sobre Bases Generales de la Administracion del Estahp - 4,{ {

ME
W

6.- Art. 57 de la Ley N* 19.378; Estatuto de Atencion Primaria Munici gk

7.- Resolucion 1600/08 de la Contraloria Gral. de la Republica; dicto la si

RESOLUCION

1.- APRUEBASE Convenio Programa de
Control Enfermedades Respiratoria del Adulto (ERA), de fecha 09 de Septiembre de 2014

entre el Servicio de Salud Araucania Sur y la Ilustre Municipalidad de Padre Las Casas el cual
se transcribe:

En Temuco a 09 de Septiembre de 2014 entre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR,
persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Prat 969, representado por su
Director Suplente Dr. MILTON MOYA KRAUSE, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio”
y la Ilustre Municipalidad de PADRE LAS CASAS, persona juridica de derecho publico
domiciliada en calle Maquehue N° 1441, representada por su Alcalde Don JUAN EDUARDO
DELGADO CASTRO, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado
celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria 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 Incorporado a los aportes establecidos en el articulo

Por su parte, el articulo 6° det Decreto Supremo N 94 del 2013, del Ministerio de Salud,
reitera dicha norma, agregando la forma de materiaiizaria al sefialar “para cuyos efectos el
Ministerio de Salud dictara la|correspondiente resolucién”.

SEGUNDA; En el marco de principios orientadores que apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, y, de las prioridades programédticas,
emanadas del Ministerio de Salud, incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar
relevante, el Ministerio de Salud, ha decldido fortalecer el Programa de Control Enfermedades
Respiratoria del Adulto (ERA).

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1237 de 19 diciembre del
2013, del Ministerio de Salud, anexa al presente convenio y que se entiende forma parte

integrante del mismo, el qug la Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del
presente Instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar todas o algunas de las sigulentes estrategias del
“Programa de Control de Enfermedades Respiratorias del Adulto™

1. Contribuir a la disminu¢ién de la mortalidad prematura por enfermedades respiratorias
crinicas, alcanzando ld meta definida en la estrategla nacional de salud 2011-2020.

2. Desarrollar estrategias

educativas individuales y/o grupales para la promocdién de salud y
ia prevencién de enfe:

edades respiratorias.

GLUARTA: Conforme a lo sefialado en las dausulas precedentes el Ministerio de Salud, a través
del Serviclo de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de
la resolucién aprobatoria del presente convenio, la suma anual y énica de $ 15.756.861,
para alcanzar el cumplimiento de las estrategias seflaladas en la clausura anterlor.

Dado lo anterior, 10s recursos que se sefialan se podran distribuir de la siguiente manera:

A.-RECURSO HUMANO:
| 1.- DEPTO. SALUD PADRE LAS CASAS - CONSULTORIO CONUN HUENO
MINIMO DE HRS RECURSO ASIGNADO
PROFESIONAL SEMANALES

Kinesidlogo 33

Enfermera 33

Médico 7,3

TTOTAL $ 11.817.646

B.-RECURSO IMPLEMENTACION Y PUESTA EN MARCHA:




1.-DEPTO. SALUD PADRE LAS ¢

CASAS - CONSULTORIO CONUN HUENO

EQUIPO/ EQUIPAma'zuTeon’j INSTRUMENTAL Cantida

(Alternativas de adquisicién de

ANUAL

0 a necesidad y/o brechas) d ASIGNADO

Camilia examen
Escabel

Oximetro de puiso

Negatoscopio

Silia ergonométrica

Silla visita

Sillén reclinable

Bomba de aspiracion

Flujémetro (PEF)

Balanza cartabén

Pimdmetro

Vilvula Entrenamiento respiratori
Esfigmomanémetro

Otros relacionados al drea respira

Espirdmetro portatil con sistema cL calibracién y set de boqulilas

1
1

1
2(*)

Lo o]
RN NN e
S

TOTAL

$
3.939.215

(*) Aproximado.

Asi mismo, el Municipio se
el Servicio, cuando co!

estrateglas espedificas y se
en el Programa para los

promete a coordinar la definicidn de coberturas en conjunto con
da, asf como, a cumplir las acclones sefialadas por éste para
mpromete a implementar y otorgar las prestaciones sefialadas
clarios legales.

OUINTA: €l Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los

siguientes componentes
integrante de este convenio

dos en el Programa, que se entiende formar parte

Componente 1: Contribuir a la disminucién de fa mortalidad prematura por enfermedades

respiratorias crénicas, alcan
- 2020.

Estrateglas:

a) Implementar]

ndo la meta definida en la estrategia naciona! de salud 2011-

y desarrollar estrategias de pesquisa precoz de enfermedad

respiratotia ¢ronica

b) Entregar a
derivados a}‘

c) Realizar es

cidn a personas mayores de 65 afios que cursen con NAC

s salas ERA de los establecimientos de salud.
rometrfas para confirmacidn diagndstica y categorizacién por

severidad funcional de la poblacién bajo control del Programa.

d) Calificado el

dlagndstico, severidad y nivel de controi de la patologia

respiratoria ¢rénica, se garantiza el acceso regular de terapia definida segun

norma.




e) Evaluar el impacto de las Intervenciones terapéuticas individuales con
evaluacion de la calidad de vida en los pacientes bajo control.

f) Desarroilar un programa de rehabilitacién pulmonar en personas con EPOC
sintomaticos con limitaciones de las actividades de la vida dlaria.

g) Referir al nivel secundario pacientes que cumplan criterios de severidad o
Inestabilidad segln normativa Minsal vigente.,

Componente 2: Desarrollar estrateglas educativas individuales y/o grupales para la
promocién de salud y la prevz:ncién de enfermedades respiratorias.

a) Realizar sesi educativas individuales y/o 'grupales dirigidas hacia la

SEXTA: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a lo definido en
el punto VII Monitoreo y Evaluadién del referido programa, en funcién de las orientaciones
emanadas de la Divisién de Atencién Primaria, de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, del

Ministerio de Salud.

El Monitoreo y Evaluacién se
diferentes componentes del

Se realizara evaluacién de p

ntan a conocer el desarrolio y grado de cumplimiento de los
rama con el propdsito de mejorar su eficiencia y efectividad.

del programa durante el alo, con fecha de corte al 31 de

diclembre (Elaboracién REM| P3) con base a los indicadores descritos y cuya fuente de
informacién oficial es el Reg Estadistico Mensual (REM).

La evaluacién se realizaré en forma Independiente para cada Componente del Programa y cada

indicador tendré el peso relativo que se indica en cuadro a seguir.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION POR COMPONENTE
Medio de

Nombre de Indicador verificacién Peso Relativo %

N° de pacientes crénicos respiratorios en control de

20 y més afios. T REM 40%
Porcentaje de ingresos al Programa con
categorizacién segin nivel de severidad, REM 20%
Porcentaje de paclentes EPOC bajo control que REM 20%
finalicen un programa de rehabilitacién pulmonar

Porcentaje de ingresados y en * en Sala ERA
que reciben educacidn Integral en salud respiratoria REM 20%
dirigida al automanejo
*Al momento de la evaluacion
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SEPTIMA; Llos recursos seran fransferidos por el Servido de Salud, a las Municipalidades
comrespondientes, en 5 cuotas mensuales. La primera cuota de $3.151.373 vy las siguientes 4
cuotas por un monto de $3.151.372 cada una, de una suma total de $ 15.756.861, de acuerdo
a los objetivos especificos y las estrateglas que se hayan explicitado en este convenio en conformidad a la
naturaleza de cada Componente. '

OCTAVA; E! Servicio, podra requerir a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y las estrategias especificas de la cldusula tercera de este convenio, con los detalles que estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervisién, control y evaluacién del mismo.

NOVENA: Sera responsabilidad deila Municipalidad, velar por la correcta administracién de los fondos
recibidos, gastados e invertidos en las diferentes unidades de Salud. Lo anterior, independientemente de
las atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente fa rendicién de cuentas
de los fondos entregados y de las| revisiones que pudiese efectuar, si asi fuera el caso, en términos
aleatorios, a través del Departamento de Auditoria del Servicio.

Sin perjuicio de lo anterior, las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la
Resolucién N° 759 de 2003, de la Contralorfa General de la RepUblica, en particular en lo sefialado en su
numeral 5.2 que: “el Organismo Publico receptor estard obligado a enviar a |a Unidad otorgante un
comprobante de ingreso por los recursos percibldos y un Informe mensual de su inversién, que deberd
sefialar, a lo menos, el monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la inversién
realizada y el saldo disponible para el mes sigulente y en su numeral 5.4: los Servicios de Salud no
entregaran nuevos fondos a rendif, sea a disposicién de unidades Internas o a la administracién de

terceros, mientras la persona o institucién que debe recibirios no haya cumplido con la obligacién de rendir
cuenta de 1a Inversién de los fondos ya concedidos.

DECIMA; Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el Servicio descontard de la
transferencia regular de atencién primaria, el valor correspondiente a la parte pagada y no ejecutada de!
Programa objeto de este instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: E! Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se seflala. Por ello, en el caso que la Munidpalidad se exceda de los fondos destinados por el
Servicio para la ejecucion del mismp, ella asumira el mayor gasto resultante,

W El presente cpnvenio tendré vigencia hasta el 31 de diciembre de 2014, sin perjuicio
de lo anterior y previa rendicién del saldo no ejecutado el Servicio de Salud podrd autorizar
excepclonalmente y por razones furidadas, previa solicitud formal de la Municipalidad la posibilidad de que
los saldos de dichos recursos sean utilizados para dar continuidad a los programas de salud, durante el

plazo que se establecers para tales efectos. Dicha autorizacién se formalizard mediante resolucién del
Serviclo de Salud.

Ahora bien, las partes establecen gue por razones de buen servicio las prestaciones contempladas en este
convenio comenzaron a ser otorgadas en la forma pactada el 1° de enero de 2014, no obstante el pago de
la cuota correspondiente estard condicionado a la total tramitacién de la resolucién que lo aprueba,
conforme lo sefialado en los dictdmenes N° 16,037 y 11.189 de 2008, de la Contraloria General de la
Republica.

Mediante convenios compiementarios podran modificarse anualmente los montos a transferir a la

Municipalidad en conformidad con iel mismo, las prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que
sean necesarios introducir en su operacion.




DEQIEA TERCERA: El presente convenio se firma en diez ejemplares, quedando dos en poder de la
municipalidad (Alcaldia y Dpto. de Salud Municipal), dos en poder del MINSAL (Subsecretaria de Redes
Asistenciales y Division de Atencién Primaria) y seis en poder del Servicio de Salud (Dpto. de Atencién

Primaria y Red Asistencial, Departamento de Finanzas, Departamento de Auditoria, Departamento Juridico
y Oficina de Partes).

2.- NOTIFIQUESE l|a presente Resolucion a la
Municipalidad y al departamento de Atencion Primaria y Red Asistencial de la Direccion Servicio Salud
Araucania Sur, remitiéndole copias integras de la misma y del Convenio.-

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

N° 1332/26.09.2014

DISTRIBUCION:

- MUNICIPALIDAD DE Padre Las Casas (2) ; :

- SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES Y DIVISION DE ATENCION PRIMARIA (2)
-DPTO. FINANZAS.

- DPTO. DE ATENCION PRIMARIA Y RED ASISTENCIAL

- DPTO. JURIDICO.

- AUDITORIA.

- ARCHIVO.



Ministerio de
- i Salud

Gobrierne de Chile

SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA SUR

CONVENIO
PROGRAMA DE CONTROL
DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS DEL ADULTO — ERA
MUNICIPALIDAD DE PADRE LAS CASAS

JCC/PUG

En Temuco a 09 de Septiembre de 2014 entre el SERVICIO DE SALUD ARAUCANIA
SUR, persona juridica de derecho plblico domiciliado en calle Prat 969, representado por
su Director Suplente Dr. MILTON MOYA KRAUSE, del mismo domicilio, en adelante el
"Servicio” y la Ilustre Municipalidad de PADRE LAS CASAS, persona juridica de derecho
publico domiciliada en calle Maquehue N© 1441, representada por su Alcalde Don JUAN
EDUARDO DELGADO CASTRO, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”,
se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

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
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 seré incorporado a los aportes establecidos en el
articulo 49",

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N°© 94 del 2013, del Ministerio de Salud,
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el
Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de principios orientadores que apuntan a la Equidad,
Participacion, Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios, y, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud, incorporando a la Atencién Primaria
como area y pilar relevante, el Ministerio de Salud, ha decidido fortalecer el Programa de
Control Enfermedades Respiratoria del Adulto (ERA).

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1237 de 19 diciembre del
2013, del Ministerio de Salud, anexa al presente convenio y que se entiende forma parte

integrante del mismo, el que la Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del
presente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a r,Ié‘
Municipalidad recursos destinados a financiar todas o algunas de las siguientes estratégias
del "Programa de Control de Enfermedades Respiratorias del Adulto”: :




1. Contribuir a la digminucién de 1a mortalidad prematura por enfermedades
respiratorias crénicas; alcanzando la meta definida en la estrategia nacional de salud
2011-2020.

2. Desarrollar estrategias educativas individuales y/o grupales para la promocidn de
salud y la prevencién|de enfermedades respiratorias.

CUARTA: Conforme a lo lado en las ddusulas precedentes el Ministerio de Salud, a
través del Servido de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde ia fecha de total
tramitacién de la resoluciéh aprobatoria del presente convenio, la suma anual y Gnica
de $ 15.756.861, para jplcanzar el cumplimiento de las estrategias sefialadas en la
clausura anterior.

Dado io anterior, los que se sefialan se podrén distribuir de la siguiente manera:

A.-RECURSO HUMANO:

1.- DEPTO. SALUD PADRE LAS CASAS - CONSULTORIO CONUN HUENO
MINIMO DE HRS RECURSO ASIGNADO
PROFESIONAL SEMANALES
Kinesidlogo 33
Enfermera 33
Médico 7,3
TOTAL $ 11.817.646

B.~-RECURSO mmnwaéu Y PUESTA EN MARCHA:

1.-DEPTO. SALUD PADRE LAS CASAS - CONSULTORIO CONUN HUENO

RECURSO
EQUIPO/EQUIP. / INSTRUMENTAL Cantida| ANUAL
(Alternativas de adquisicidn de do a necesidad y/o brechas) d ASIGNADO
Camilla examen 1
Escabel 1
Espirémetro portétil con sistemade calibracién y set de boquillas 1
Oximetro de puiso 2(*%)
Negatoscopio 1
Silla ergonométrica 1
Silla visita
Silién reclinable
Bomba de aspiracién
Flujémetro (PEF)
Balanza cartabdn
Pimémetro
Véivula Entrenamiento respirato
Esfigmomandmetro

Otros relacionados al érea respi a

TOTAL




(*) Aproximado.

Asl mismo, el Municipio c-t compromete a coordinar la definicion de coberturas en
conjunto con el Servicio, cuando corresponda, asi como, a cumplir las acclones sefialadas

por éste para estrategias ‘especificas y se compromete a Implementar y otorgar las
prestaciones sefialadas en e Programa para los beneficiarios legales.

QUINTA: El Municipio se promete a utilizar los recursos entregados paré financiar los
sigulentes componentes ficados en el Programa, que se entiende formar parte
integrante de este convenio

Componente 1: Contribuir a la disminucion de la mortalidad prematura por
enfermedades  respira cronicas, alcanzando la meta definida en la estrategla
nacional de salud 2011-2020,

Estrategias:

a) Implementar|y desarroliar estrateglas de pesquisa precoz de enfermedad
respiratoria crdnica

b) Entregar atencién a personas mayores de 65 afios que cursen con NAC
derivados a ias salas ERA de los establecimientos de salud.

c) Realizar espirometrias para confirmacién diagnéstica y categorizacién por
severidad furicional de la poblacién bajo controt del Programa.

d) Calificado el| diagnéstico, severidad y nivel de control de la patologia
respiratoria ¢ronica, se garantiza el acceso regular de terapia definida
segln norma

e) Evaluar el impacto de las intervenciones terapéuticas individuales con
evaluacién de la calidad de vida en los pacientes bajo control.

f) Desarrollar un programa de rehabilitacién puimonar en personas con EPOC
sintométicos con limitaciones de las actividades de la vida dlaria.

g) Referir al nivel secundario pacientes que cumplan criterios de severidad o
inestabilidad Segin normativa Minsal vigente.

Componente 2: Desarrollar estrategias educativas individuales y/o grupales para la
promocién de salud y la prevencién de enfermedades respiratorias.

Estrategias:

a) Realizar sesiones educativas individuales y/o grupales dirigidas hada la
promocién de la salud y prevencién de enfermedades respiratorias.
b) Realizar seslanes educativas individuales y/o grupales para el automanejo

de la enfermedad respiratoria crénica

SEXTA: El Serviclo evaluata el grado de cumplimiento del Programa, conforme =y .:-:Hi-..!
definido en el punto VII Mohitoreo y Evaluacién del referido programa, en funcién de Jas: hon y
orientaciones emanadas de |a Divisién de Atencién Primaria, de la Subsecretaria de <
Asistendales, del Ministerio de Salud. N "




E} Monitoreo y Evaluacién se orientan a conocer el desarrolio y grado de cumplimiento de
los diferentes com, del Programa con el propdsito de mejorar su eficiencia y
efectividad.

Se reslizard evaluacion de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 31
de diciembre (Elaboracién P3) con base a los indicadores descritos y cuya fuente de
informacién oficial es el Registro Estadistico Mensual (REM).

La evaluacién se realizaré en forma independiente para cada Componente del Programa y
cada indicador tendré el relativo que se indica en cuadro a sequir,

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION POR COMPONENTE

Medio de
Nombre de Indicador verificacitn Peso Relativo %
NO de pacientes crénicos respiratorios en controt
de 20 y més afios. REM 4%
Porcentaje de ingresos al Programa con REM 20%

categorizacién segun nivel de dad.

Porcentaje de pacientes EPOC control que

finalicen un programa de rehablitacién pulmonar REM 20%

Porcentaje de ingresados y en lcontrol* en Sala ERA
que reciben educacién integralien salud respiratoria REM 20%
dirigida al automanejo

*Al momento de la evaluacién
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SEPTIMA; Los recursos serdn transferidos por el Serviclo de Salud, a las Municipalidades
coirespondientes, en 5 cuotas mensuales. La primera cuota de $3.151.373 y las
siguientes 4 cuotas por un monto de $3.151.372 cada una, de una suma total de $
15.756.861, de acuerdo a Ios objetivos especificos y las estrategias que se hayan explicitado
en este convenio en conformigdad a la naturaleza de cada Componente.

QCTAYA: €l Servicio, podrd irequerir a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucién del programa v las gstrategias especfficas de la ddusula tercera de este convenio, con

los detalles que estime del |caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluacién del mismo.

NOVENA: Serd responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracién de los
fondos recibidos, gastados e invertidos en las diferentes unidades de Salud. Lo anterior,
independientemente de las atribuciones que le competen al Servido, en el sentido de exigir
oportunamente la rendicién de cuentas de los fondos entregados y de las revisiones que

pudiese efectuar, sl asf fuera el caso, en términos afeatorios, a avés del Departamento de
Auditoria del Servicio.

Sin perjuicio de lo anterior, lag transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas
en la Resolucion N° 759 de 2003, de la Contralorfa General de la Repiblica, en particular en lo
sefialado en su numeral 5.2 que: “el Organismo Pdblico receptor estard obligado a enviar a la
Unidad otorgante un comprobante de ingreso por los recursos percibidos y un informe mensual
de su inversién, que deberd sefialar, a lo menos, el monto de los recursos recibidos en el mes,
el monto detallado de la inversion realizada y el saldo disponible para el mes sigulente y en su
numeral 5.4: los Servicios de $alud no entregaran nuevos fondos a rendir, sea a disposicién de
unidades internas o a la administracién de terceros, mientras la persona o institucién que debe

recibirlos no haya cumplido con la obtigacidn de rendir cuenta de la inversidn de los fondos ya
concedidos.

DECIMA: Finalizado el perfodo de vigencia del presente convenio, el Servicio descontara de la
transferencia 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 Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la
que en este Convenio se seffala. Por ello, en el caso que la Munidpalidad se exceda de los
fondos destinados por el Senvicio para la ejecucién del mismo, ella asumird el mayor gasto
resultante.

»

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendrd vigencia hasta el 31 de diciembre de 2014,
sin perjuicio de lo anterior y previa rendicién del saldo no ejecutado el Servicio de Salud podrd
autorizar excepcionalmente y por razones fundadas, previa solicitud formal de la Municipalidad
la posibilidad de que los saldos de dichos recursos sean utilizados para dar continuidad a los
programas de salud, durante el plazo que se establecerd para tales efectos. Dicha autorizacion
se formalizara medliante resolucién del Servicio de Salud.

Ahora bien, las partes esthblecen que por razones de buen servicio las prestaci
contempladas en este convenjo comenzaron a ser otorgadas en laformapactadael 10 de
de 2014, no obstante el pago de |a cuota correspondiente estard condicionado a la




tramitacion de la resolucion que lo aprueba, conforme lo sefialado en los dictdmenes N© 16.037
y 11.189 de 2008, de la Contraloria General de la Republica.

Mediante convenios complementarios podran modificarse anualmente los montos a transferir a
la Municipalidad en conformidad con el mismo, las prestaciones que éste incluye y los deméas
ajustes que sean necesarios introducir en su operacion.

nﬁﬂmmga: El presente convenio se firma en diez ejemplares, quedando dos en poder
de la municipalidad (Alcaldia y Dpto. de Salud Municipal), dos en poder del MINSAL
(Subsecretaria de Redes Asistenciales y Division de Atencién Primaria) y seis en poder del
Servicio de Salud (Dpto. de Atencién Primarig y Red Asistencial, Departamento de Finanzas,
Departamento de Auditoria, Departamento Juffdico y Oficina de Partes).
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