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ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE RECOLETA
DEPARTAMENTO DE SALUD

APRUEBESE CONVENIO “PROGRAMA ESPACIOS
AMIGABLES PARA ADOLESCENTES EN ATENCION
PRIMARIA MUNICIPAL” ENTRE EL SERVICIO DE
SALUD METROPOLITANO NORTE Y LA ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE RECOLETA

DECRETOEXENTON® W°2 | UD _poss.

RECOLETA,
14 0CT. 2016

VISTOS: it UL, &.L |C

1-  El Convenio “Programa Espacios Amigables para Adolescentes en Atencién Primaria Municipal®, entre el
Servicio de Salud Metropolitano Norte y la llustre Municipalidad de Recoleta, de fecha 01 de Febrero de 2016. /

2- La Resolucién N° 490 de fecha 01 de Marzo de 2016, el Servicio de Salud Metropolitano Norte que aprueba el
Convenio “Programa Espacios Amigables para Adolescentes en Atencion Primaria Municipal”

3.- Decreto Exento N° 2722 de fecha 20 de Septiembre de 2016, que nombra el cargo de Secretario Municipal
Subrogante a Don Patricio Aguilar Quezada

4.- Decreto Exento N® 2721 de fecha 20 de Septiembre de 2016, que nombra el cargo de Alcalde Subrogante a Don
Horacio Novoa Medina.

TENIENDO PRESENTE:

siguiente decreto.

Las facultades que me confiere la Ley 18.695 Organica Constitucional de Municipalidades, con esta fecha dicto el

DECRETO:

1.-

APRUEBESE, Convenio denominado, “Programa Espacios Amigables para Adolescentes en Atencién Primaria
Municipal” suscrito entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte y la llustre Municipalidad de Recoleta, contenido en
documento anexo, que pasa a formar parte integrante del presente Decreto exento.

El presente convenio tendra vigencia desde la fecha de Ia total tramitacion de la resolucion aprobatoria del presente
instrumento hasta el 31 de diciembre del afio en curso, en conformidad a su clausula duodécima.

IMPUTESE, el ingreso al ITEM 115.05.03.006.001.009 denominado ‘Programas Sociales” y el gasto que origine el
presente convenio al presupuesto del Departamento de Salud vigente para el afio 2016.-
Centro de Costo: 16.27.01 -

ANOTESE, COMUNIQUESE Y TRANSCRIBASE a las dependencias Municipaies que corresponda, y hecho,
ARCHIVESE.

\‘“‘-__.
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PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal,
aprobado por la Ley No 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 sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N°© 82 del 24 de diciembre de 2012, 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 la Reforma de S
Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfacciéon de los Usuarios

nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa
Amigables para Adolescentes”, en Centros de Salud de Atencién Primaria Munijci
objeto de mejorar la situacién de
adolescentes, especialmente en comunas con altas tasas de embarazo adolescente, a través de
estrategias de mejoren la oportunidad, el acceso, la continuidad y la calidad en la gestién de las
atenciones a la poblacién de mujeres y hombres entre 10 y 19 afos.

“Espacios
pal, con el

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucidn Exenta N° 1204 28 de Diciembre del
2015, del Ministerio de Salud, adjunto al presente convenio Y que se entiende forma parte
integrante del mismo, al igual que el Anexo N° 1 de este convenio, documentos 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 la Municipalidad
recursos destinados a financiar las siguientes estrategias del Programa:

a. Recurso Humano de Unidad Espacios Amigables y metas a cumplir:

I. Contratacién de 16,25 horas semanales de profesional del drea de salud
sexual y reproductiva: matrén/a, o enfermera/o matrén/a por 12 meses.
ii. Contratacién de 9,25 horas semanales de profesional del &re4
psicosocial: asistente o trabajador/a social, psicélogo/a por 12 meses.




En aquellas comunas que no cuentan con Espacio Amigable, se evaluara solo la realizacion del
Control de Salud Integral y la derivacién de adolescentes con riesgo de embarazo.

N° de
s | Meta | (SR N0 de ctividades | ctividades
Comuna ClS en promocionales q :

en comunal

la
EAA Comuna CIs (talleres) en EAA

participacion
juvenil en EAA
Recoleta 153 1.124 1257 40 8

b. Componentes:

i. Estrategias promocién: Desarrollar actividades promocionales, que
incluyan eventos masivos, reuniones de planificacidn participativa,
jornadas, seminarios y educacién grupal.

ii. Atencion de Salud Integral:

1. En establecimientos de Salud:

a. Control de Salud Integral; identificacién oportuna de
factores y conductas protectoras y de riesgo, evaluar y
promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial
saludable, incluye procedimientos de screening y examen
fisico.

b. Atencién de la demanda espontanea y/o programada, con
énfasis en la Salud Sexual y Reproductiva: Consejeria en
Salud Sexual Reproductiva, consejeria en Regulacién de
la Fertilidad, consejeria prevencién VIH e ITS (incluye la -
entrega de preservativos), Consulta por anticoncepcién
de emergencia, Control Regulacién de la Fertilidad

c. Atenciones psicosociales: Consulta Salud Mental e

Intervenciones preventivas de uso de sustancias en
adolescentes.

2. En establecimientos educacionales
a. Control de Salud Integral; identificacidn oportuna de
factores y conductas protectoras y de riesgo, evaluar y

promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial
saludable (no incluye examen fisico).

b. Consejeria en Salud Sexual Reproducfiva, consejeria en
Regulacién de la Fertilidad, consejeria prevencién VIH e
ITS (incluye la entrega de preservativos).

Realizar seguimiento de grupos de ries
condiciones que ameriten clinicamente su
nivel de mayor complejidad.

go y referir oportunamente aquellas situaciones o
atencién y resolucién por profesionales del CESFAM o

Para los y las adolescentes beneficiarios del
establecimiento fuera de la comuna donde se re
derivacion asistida y gestionar el traslado de la

Fondo Nacional de Salud e inscritos en un
alice el control de salud, se debe realizar una ..
ficha de acuerdo a normas Yy procedimi




Las derivaciones deben ser realizadas segtin Flujogramas en Anex

= o N°1 en Orientaciones
Técnicas para el control Integral de Adolescentes 2016.

iii. Promover la Participacién juvenil

Desarrollar instancias locales (Consejo Consultivo, CDL, centro de alumnos, etc.) que incentiven

y fortalezcan la voz-influencia- de |og y las adolescentes en los temas de salud y derechos
sexuales y repreductivos, entre otros.

/i 5 .conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de |a
Regolycnon aprobatoria, la suma anual y Unica de $16.606.243 (dieciséis milloneg
seiscientos seis mil doscientos cuarenta y tres Pesos) para alcanzar el propésito y

cumplimiento de las estrategias sefialadas en |a cldausula anterior. La distribucién del
Presupuesto, se muestra en la siguiente tabla:

Recursos Total
Recursos para Total
5 Recursos de . g ara resupuesto
Unidad 4 p Prasu
COMUNA n Implementacién funcxopamuento presuphesto ejecuciéon | convenio EAA

EEAA de Unidad EAA Unidad EAA z

EAA con CIS 2016 de CJs 2016 (unidad
comunal EAA+C3IS)
—

Recoleta 1 379.841 8.122.362 8.502.203 8.104.040 16.606.243

Los recursos de implementacién, son para la compra de lo que se especifica en la tabla
siguiente, solo en caso de Ya contar con estos insumos (Unidades antiguas de EAA), se puede
reemplazar por otro que se requiera o que este en merma para el funcionamiento de |la Unidad
Espacio Amigable, previo envio de proyecto de compra a referente programa de servicio.

Detalle de Insumos para

habilitacién Caracteristicas Unidades

Mesa De centro rectangular DR-N-345

Silla Modelo SVE-08 4 colores: amarillo, rojo, azul 4
y verde limén

Diario Mural Corcho de 1m. x 70 cm. 1

Notebook Acer 11.6" Intel Celeron 2GB/250GB 1

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los
siguientes objetivos:

1. Desarrollar actividades de promocién orientadas a instalar y fortalecer estilos de vida
saludable o de autocuidado en los y las adolescentes.

2. Evaluar y promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial saludable, pesquisando y
otorgando manejo inicial, asegurando la continuidad de la atencién y derivando
oportunamente segiin corresponda, en los EA y establecimientos educativos.

3. Promover Ia participacion juvenil, en diversas instancias locales y en tematicas de su
interés, tales como derechos sexuales y reproductivos, entre otros.




SEXTA: El cumplimiento de las metas del Programa se evallGa en

relacién a Sus componentes
técnicos y administrativo-financieros. z

El proceso de monitoreo del programa se realizara tres veces en el afio, emitiendo informes al 31
de Abril, 31 Agosto vy al 31 de Diciembre. Dichos informes deberan ser enviados al Ministerio de

Salud antes del 20 de mayo, 20 de septiembre y 20 de enero del afio siguiente,
respectivamente.

Ponderaciones por indicador Para Comunas que

cuentan con Unidad Espacio Amigable

Componente Indicador Meta

Peso Relativo
del Indicador
Promocién % Actividades promocionales en | 100% 20%

estilos de vida saludable y de
autocuidado en adolescentes.

Atencién de salud | % de adolescentes que consultan en Sin medicién para evaluacién de

integral en | espacio amigable convenio
blecimientos de =

& Ly t. % de adolescentes de 15 a 19 afios, | 100% 30%

salud y educacionales

seglin sexo con control de salud
integral anual.

% de adolescentes de 10 a 19 afios, | 100% 25%
atendidas por riesgo de embarazo en
el Espacio Amigable.

% de adolescentes con | 100% 15%
intervenciones preventivas de uso de
sustancias
Promover la participacién | % actividades que favorecen la | 100% 10%
juvenil participacidén juvenil.

Ponderaciones por indicador Para Comunas que No cuentan con Espacio Amigable

Indicador Meta Pesc Relativo
% de adolescentes de 15 a 19 afios, segin | 100% 60%

$exo, con control de Salud Integral anual.

% de adolescentes de 15 a 19 afios, con | 100% 40%

control de salud integral derivadas por riesgo

de embarazo.

La evaluacién del programa se efectuara en tres etapas a través de los indicadores especificados
en Anexo N°1:

® La primera evaluacién, se efectuara con corte al 30 de abril,

a fin de pesquisar
dificultades y corregirlas oportunamente.

La segunda evaluacién, se efectuard con corte al 31 de agosto vy, de acuerdo con los
resultados obtenidos en esta evaluacion, se hara efectiva la reliquidacion de la segunda
cuota en el mes de octubre, si s que su cumplimiento €s inferior al 40%.

e La tercera evaluacién, se efectuara con corte al 31 de diciembre.

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos en 2 cuotas:

a) La primera cuota, correspondiente al 70%

del total de los recursos del convenio a la
fecha de total tramitacién de los convenio

s celebrados, entre el respectivo Servici




de Salud y los municipios, para la debida

> implementacién de las actividades
' destinadas al cumplimiento de los objetivos sefia

lados en el convenio.

b) La segunda cuota, podra corresponder a un maximo de un 30% restante del total de
recursos y estard sujeta a |a evaluacion de cumplimiento de metas del mes de
octubre. Asimismo, el grado de cumplimiento de los indicadores, deberd ser
oportunamente informado en forma consolidada por los respectivos Servicios al
Ministerio de Salud, Subsecretaria de Redes Asistenciales,

El cumplimiento general minimo exigido para transferir integramente |a segunda cuota, serd del

40%, en caso de lograr resultados inferiores a los esperados, la rebaja de Ia segunda se
realizara conforme al siguiente cuadro:

Porcentaje de cumplimiento Porcentaje de Descuento de recursos 2° cuota del
320%
40,00% 0%
Entre 30,00% ¥y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,999% 75%
Menos del 20% 100%

OCTAVA E| Servicio, requerira a la municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucién
del programa Y Sus componentes especificos en la clausula tercera de este convenio, con los
detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision,
control y evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio debers impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.
NOVENA: El Servicio de Salud realizara el seguimiento y monitoreo sistematico de la ejecucion
del presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las areas necesarias, y
velard aleatoriamente por la correcta utilizacidn de los fondos traspasados, todo ello
independientemente de acciones especificas que corresponda a Auditoria del Servicio.

Sin perjuicio de lo anterior estas transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas
en la Resolucién N°© 30 de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone Ia

obligacién de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que sera fiscalizado por el
Servicio.

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

UNDECIMA: E| Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este
Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados
por el Servicio para la ejecucion del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

El Programa se financiara con los recursos contemplados en la Ley de Presupuesto del Sector
Plblico, Partida 16, correspondiente al Fondo Nacional de Salud, Capitulo 02, Glosa 01 v tiene

presupuestario asignado.

Los recursos asociados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades relacionadas
al mismo, teniendo presente los objetivos y metas, prestaciones y estabfilecimientoOs de

atencion primaria involucrados, asi como las actividades a realizar indicadores Y medios de
verificacién.

DUODECIMA: E presente convenio tendra vigencia desde la fecha de la total tramitacién de
resolucién aprobatoria del presente instrumento hasta el 31 de diciembre del afio en curso.




Las partes podran acordar la prérroga del presente convenio, la que debera ser solicitada por “la
Municipalidad” hasta el 30 de noviembre de 2016, ante lo cual el Servicio debera estudiar esa
solicitud y podré acceder a ella, de ser procedente, v estar acorde con los intereses del Servicio.

DECIMA TERCERA: EI presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando uno en poder

del Servicio de Salud, uno en el de la Municipalidad y el restante en el Ministerio de Salud,
Division de Atencion Primaria.

La personeria de dofia Pamela Mundaca Munoz, para actuar en representacién del Servicio de
Salud Metropolitano Norte, consta en el Decreto supremo N° 238 de 2008 del Ministerio de

Salud, sobre orden de Subrogancia en el Cargo de Director del Servicio de Salud Metropolitano
Norte.

La personeria de don Daniel Jadue Jadue consta en el consta en el acta de proclamacién del
Primer Tribunal Electoral de la Regidn Metropolitana de 30 de noviembre de 2012,

k4
4} D-'DA L3 JADUE -,:’a;g;*o D.g& UNDACA MUNOZ
? .. M OR(SDIR
: <> DIRECT :
ICIPALIDAD DE RECOLETA 42, SERY,
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RE NORTE 3
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00C490+01.03.2015

RESOLUCION EX. N°

SANTIAGO,

VISTOS:

Lo dispuesto en el decreto con fuerza de ley
N© 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del
decreto ley N° 2.763 de 1979, y de las leyes N°© 18.469 y NO 18.933; en Ia ley N° 18.575,
Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracidn del Estado; en la ley No
19.880, sobre Bases de los Procedimientos Administrativos; en el decreto con fuerza de ley No
1, de 2006, del Ministerio del Interior, que fija texto refundido, coordinado y sistematizado de la
ley N° 18.695, Orgénica Constitucional de Municipalidades; en la ley N° 20.882, sobre
Presupuestos del Sector Plblico para el afio 2016; en la ley N© 19.378, que establece el Estatuto
de Atencién Primaria de Salud Municipal; en el decreto supremo N° 2.296, de 1995, del
Ministerio de Salud, que establece el reglamento general de la ley N° 19.378; en el decreto
supremo N© 140, de 2004, del Ministerio de Salud, que aprueba el reglamento organico de los
Servicios de Salud; en el Decreto Supremo N° 155 de 30 Diciembre de 2015 del Ministerio de
Salud que establece prorroga en el cargo de Director del Servicio de Salud Metropolitano Norte;
y en resolucién N° 1600, de 2008, de la Contraloria General de |a Republica.

CONSIDERANDO:

! 1. Que, el Ministerio de Salud ha impulsado el
"“Programa Espacios Amigables”, para el afio 2016, cuyo propésito es mejorar la capacidad
resolutiva de la Atencién Primaria de Salud, mediante el apoyo de procedimientos de
imagenologia en el diagnéstico clinico de su poblacién.

2. Que, el referido Programa ha sido aprobado
por Resolucion Exenta No© 1204, de 29 de diciembre de 2015, por el Ministerio de Salud.

Asimismo, y mediante Resolucidn Exenta N°370 del 29 de Enero 2016, del Ministerio de Salud,
se distribuyen los recursos asociados a la ejecucién del Programa.

3. Que, de acuerdo a lo antericr, el Servicio de
Salud Metropolitano Norte y la Municipalidad de Recoleta han suscrito un convenio para la
ejecucion del “Programa Espacios Amigables”, afio 2016.

RESUELVO:

1.- APRUEBASE el Convenio suscrito entre e
Servicio de Salud Metropolitano Norte vy la Municipalidad de Recoleta para la ejecucion del
“Programa Espacios Amigables”, afio 2016, cuyo texto es el siguiente:

En Santiago a 01 de Febrero de 2016, entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte,
persona juridica de derecho plblico domiciliado en calle Maruri N© 272, tercer piso, Comuna
Independencia, representado por su Directora (S) D. PAMELA MUNDACA MUNOZ, del mismo
domicilio, en adelante “el Servicio” Y la Ilustre Municipalidad de Recoleta, persona juridica
de derecho putblico domiciliada en Recoleta N° 2774, Comuna de Recoleta, representada por su
Alcalde D. DANIEL JADUE JADUE de ese mismo domicilio, en adelante |3 “Municipalidad”, se
- ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencién Primarig 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 impliguen un mayor gasto para la
Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49",

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 82 del 24 de diciembre de 2012, 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 la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacién, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencidn Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como &rea y pilar relevante en el proceso de cambio a un
nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa “Espacios
Amigables para Adolescentes”, en Centros de Salud de Atencién Primaria Municipal, con el
objeto de mejorar la situacién de salud de las personas beneficiarias de la Ley N° 18.469
adolescentes, especialmente en comunas con altas tasas de embarazo adolescente, a través de
estrategias de mejoren la oportunidad, el acceso, la continuidad y la calidad en la gestién de las
atenciones a la poblacién de mujeres v hombres entre 10 y 19 afios.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 1204 28 de Diciembre del
2015, del Ministerio de Salud, adjunto al presente convenio y que se entiende forma parte
integrante del mismo, al igual que el Anexo N° 1 de este convenio, documentos 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 la Municipalidad
recursos destinados a financiar las siguientes estrategias del Programa:

a. Recurso Humano de Unidad Espacios Amigables y metas a cumplir:

i. Contratacién de 16,25 horas semanales de profesional del drea de salud
sexual y reproductiva: matrén/a, o enfermera/o matrén/a por 12 meses.

ii. Contratacién de 9,25 horas semanales de profesional del darea
psicosocial: asistente o trabajador/a social, psicélogo/a por 12 meses.

En aquellas comunas que no cuentan con Espacio Amigable, se evaluara solo la realizacién del
Control de Salud Integral y la derivacién de adolescentes con riesgo de embarazo.

N° de
Meta Meta G i actividades
Cis etd total NP de Acifnndades que favorecen
Comuna & ClS en comunal | Premocionales la
EAA Comuna cls (talleres) en EAA participacién
juvenil en EAA
Recoleta 153 1.124 1.277 40 8

b. Componentes:

i. Estrategias promocién: Desarrollar actividades promocionales, que

incluyan eventos masivos, reuniones de planificacién participativa,
jornadas, seminarios y educacién grupal.

ii. Atencién de Salud Integral:

1. En establecimientos de Salud:

a. Control de Salud Integral; identificacidn oportuna de
factores y conductas protectoras y de riesgo, evaluar y
promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial
saludable, incluye procedimientos de screening y examen
fisico.

b. Atencion de la demanda espontanea y/o programada, con
énfasis en la Salud Sexual y Reproductiva: Consejeria en
Salud Sexual Reproductiva, consejeria en Regulacion de
la Fertilidad, consejeria prevencién VIH e ITS (incluye la
entrega de preservativos), Consulta por anticoncepcién
de emergencia, Control Regulacién de |a Fertilidad

C. Atenciones psicosociales: Consulta Salud Mental e

Intervenciones preventivas de uso de sustancias en
adolescentes. '



2. En establecimientos educacionales

a. Control de Salud Integral; identificacion oportuna de
factores v conductas protectoras y de riesgo, evaluar y
promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial
saludable (no incluye examen fisico).

c. Consejeria en Salud Sexual Reproductiva, consejeria en
Regulacidon de la Fertilidad, consejeria prevencion VIH e
ITS (incluye Ia entrega de preservativos).

Rezlizar seguimiento de grupos de r
condiciones que ameriten clinicamente
nivel de mayor complejidad.

iesgo vy referir oportunamente aquellas situaciones o
su atencion y resolucion por profesionales del CESFAM o]

Para los vy las adolescentes beneficiarios del Fondo Nacional de Salud e inscritos en un

alice el control de salud, se debe realizar una

ficha de acuerdo a normas Yy procedimientos
vigentes, cuidando los aspectos relacionados con Ia confidencialidad de la atencign.

Las derivaciones deben ser realizadas segln Flujogramas en Anexo N°

1 en Orientaciones
Técnicas para el control Integral de Adolescentes 2016.

iii. Promover la participacién juvenil

CUARTA: Conforme a lo senaladeo en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través
del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de Ia
Resolucién aprobatoria, la suma anual Yy Unica de $16.606.243 (dieciséis millones
seiscientos seis mil doscientos cuarenta y tres pesos) para alcanzar el propdsito y
cumplimiento de las estrategias sefialadas en la cldusula anterior. La distribucién del
presupuesto, se muestra en la siguiente tabla:

Recursos para Total Resursos Total
Unidad Recursos de_ funcionamiento presupuesto . para_ - presup'uesto
COMUNA EEAA Implementacién de Unidad EAA | Unidad EAA | ©ISCUcion convemo-EAA
EAA de C3S 2016 (unidad
an LS 2018 comunal EAA+CIS)
Recoleta 1 379.841 8.122.362 8.502.203 8.104.040 16.606.243

Los recursos de implementacion, son para la compra de lo que se especifica en la tabla
siguiente, solo en caso de ya contar con estos insumos (Unidades antiguas de EAA), se puede
reemplazar por otro que se requiera o que este en merma para el funcionamiento de la Unidad
Espacio Amigable, previo envio de proyecto de compra a referente programa de servicio.

Detalle de Insumos para

habilitacién Caracteristicas Unidades

Mesa De centro rectangular DR-N-345 1

Silla Modelo SVE-08 4 colores: amarillo, rojo, azul 4
y verde limdén

Diario Mural Corcho de 1m. x 70 cm. 1

Notebook Acer 11.6" Intel Celeron 2GB/250GB 1




QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los
siguientes objetivos:

1.

2.

SEXT

Desarrollar actividades de promocién orientadas a instalar y fortalecer estilos de vida
saludable o de autocuidado en los y las adolescentes.

Evaluar y promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial saludable, pesquisando y
otorgando manejo inicial, asegurando la continuidad de la atencién y derivando
oportunamente seglin corresponda, en los EA y establecimientos educativos.

Promover la participacién juvenil, en diversas instancias locales y en teméticas de su
interés, tales como derechos sexuales y reproductivos, entre otros.

A: El cumplimiento de las metas del Programa se evalla en relacién a sus componentes

técnicos y administrativo-financieros.

El proceso de monitoreo del programa se realizara tres veces en el afio, emitiendo informes al
31 de Abril, 31 Agosto y al 31 de Diciembre. Dichos informes deberan ser enviados al Ministerio

de Salud antes del 20 de mayo, 20 de septiembre y 20 de enero del
respectivamente.

Ponderaciones por indicador Para Comunas que

afio siguiente,

cuentan con Unidad Espacio Amigable

Componente’ Indicador Meta Peso Relativo
del Indicador
Promocidn % Actividades promocicnales en | 100% 20%
estilos de vida saludable y de
autocuidado en adolescentes.
Atencién de salud | % de adolescentes que consultan en Sin medicidn para evaluacién de
integral en | espacio amigable convenio
B edm e R T s T e 30%
salud y educacionales .
segun sexo con control de salud
integral anual.
% de adolescentes de 10 2 19 afios, | 100% 25%
atendidas por riesgo de embarazo en
el Espacio Amigable.
% de adolescentes con | 100% 15%
intervenciones preventivas de uso de
sustancias
Promover la participacién | % actividades que favorecen la | 100% 10%
lﬂvenil participacién juvenil.
Ponderaciones por indicador Para Comunas que No cuentan con Espacio Amigable
Indicador Meta Peso Relativo
% de adolescentes de 15 a 19 afios, segln | 100% 60%
sexo, con control de Salud Integral anual.
% de adolescentes de 15 a 19 afios, con | 100% 40%
control de salud integral derivadas por riesgo
de embarazo.

La evaluacion del programa se efectuara en tres eta
en Anexo NO1:

pas a través de los indicadores especificados

La primera evaluacién, se efectuara con corte al 30 de abril, a fin de pesquisar
dificultades y corregirlas oportunamente.

La segunda evaluacién, se efectuard con corte al 31 de agosto v, 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 40%.
La tercera evaluacioén, se efectuara con corte al 31 de diciembre.

SEPTIMA: Los recursos serdn transferidos en 2 cuotas:

‘a) La primera cuota, correspondiente al 70%
fecha de total tramitacién de los convenios celebrados, entre el respectivo Servicio

de Salud vy los municipios, para la debida implementacién de las actividades
destinadas al cumplimiento de los objetivos sefialados en el convenio.

del total de los recursos del convenio a la




b) La segunda cuota, podra corresponder a un méximo de un 30% restante del total de
recursos y estara sujeta a la evaluacién de cumplimiento de metas del mes de
octubre. Asimismo, el grado de cumplimiento de los indicadores, deberd ser
oportunamente informado en forma consclidada por los respectivos Servicios al
Ministerio de Salud, Subsecretaria de Redes Asistenciales.

El cumplimiento general minimo exigido para transferir inte
40%, en caso de lograr resultados inferiores a
realizara conforme al siguiente cuadro:

gramente la segunda cuota, sera del
los esperados, Ia rebaja de la segunda se

Porcentaje de cumplimiento Porcentaje de Descuento de recursos 2° cuota del
30%
40,00% 0%
Entre 30,00% y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75%
Menos del 20% 100%

OCTAVA El Servicio, requeriré a |a municipalidad,
del programa vy sus componentes especificos en la

NOVENA: El Servicio de Salud realizars el seguimiento y monitoreo sistematico de la ejecucion
del presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las dreas necesarias, y
velara aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados, todo ello
independientemente de acciones especificas que corresponda a Auditoria del Servicio.

Sin perjuicio de lo anterior estas transferen
en la Resolucidon N° 30 de 2015, de |
obligacién de rendir cuenta mensual de
Servicio.

cias de recursos se rigen por las normas establecidas
a Contraloria General de la Republica, que dispone la
los recursos transferidos, lo que sera fiscalizado por el

DECIMA: Finalizado el periodo 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.

UNDECIMA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que |la gue en este
Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados
por el Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

El Programa se financiard con los recursos contemplados en la Ley de Presupuesto del Sector
Publico, Partida 16, correspondiente al Fondo Nacional de Salud, Capitulo 02, Glosa 01 y tiene
como propdsito garantizar la disponibilidad de los recursos para sclventar los gastos asociados a

este Programa entre los meses de Enero a Diciembre de cada afio, de acuerdo al marco
presupuestario asignado.

Los recursos asociados a este Programa financiarén exclusivamente las actividades relacionadas
al mismo, teniendo presente los objetivos y metas, prestaciones y estabfilecimiento0s de

atencién primaria involucrados, asi como las actividades a realizar indicadores y medios de
verificacion.

DUODECIMA: El presente convenio tendrd vigencia desde la fecha de Ia total tramitacion de la
resolucién aprobatoria del presente instrumento hasta el 31 de diciembre del afio en curso.

Las partes podran acordar la prérroga del presente convenio, la que debera ser solicitada por “la
Municipalidad” hasta el 30 de noviembre de 2016, ante lo cual el Servicio deberad estudiar esa
solicitud y podra acceder a ella, de ser procedente, vy estar acorde con los intereses del Servicio.




DECIMA TERCERA: El presente convenio se firma en 3 ej
del Servicio de Salud, uno en el de la Muni
Divisién de Atencién Primaria.

emplares, quedando uno en poder
cipalidad y el restante en el Ministerio de Salud,

La personeria de dofia Pamela Mundaca Mufoz, para actuar en representacion del Servicio de
Salud Metropolitano Norte, consta en el Decreto supremo N° 238 de 2008 del Ministerio de

Salud, sobre orden de Subrogancia en el Cargo de Director del Servicio de Salud Metropolitano
Norte.

La personeria de don Daniel Jadue Jadue consta en el consta en el acta de proclamacién del
Primer Tribunal Electoral de la Regién Metropolitana de 30 de noviembre de 2012,

2. IMPUTASE el gasto que irroga el
cumplimiento de la presente resolucién, al subtitulo 24 del Presupuesto vigente del Servicio de
Salud Metropolitano Norte.

ANOTESE, REGISTRESE, COMUNIQUESE
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