REPUBLICA DE CHILE

MUNICIPALIDAD DE CABRERO

DIRECCION DE SALUD
e, CONVENIOS

REF.: APRUEBA CONVENIO QUE INDICA.

Cabrero, 22 de Marzo de 2018.-
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DECRETO ALCALDICIO EXENTO N° /

VISTOS:

DEL N2 1-3063, del Ministerio del Interior

DFL. N° 403 de abril de 1987, que ordena los traspasos

Decreto Alcaldicio N2 171, mayo 1987, que crea el Departamento de Salud Comunal.

La facultad de suscribir Convenio con Entidades Publicas, en beneficio de la Comunidad.

Resolucion Exenta N2 1538 de 20.03.2018 aprueba convenio Programa Mejoramiento del Acceso a
la Atencién Odontoldgica.

. Las facultades que me confiere la Ley “Organica Constitucional de Municipalidades N° 18.695/88 y
sus modificaciones:
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DECRETO:
1. APRUEBASE; convenio suscrito entre la Municipalidad de Cabrero, Departamento de Salud vy el
Servicio de Salud Bio Bio con fecha 26 de Enero de 2018, sobre Convenio Programa Mejoramiento

del Acceso a la Atencién Odontolégica.

2. Dejase constancia que Resolucion Exenta N° 1538 de 20.03.2018 referida forma parte integrante
del presente Decreto Alcaldicio.

3. Imputese el ingreso correspondiente a la cuenta 115-05-03-006-002-009, MEJORAMIENTO DEL
ACC. AT. ODONT. R.Ex. N2 1538 de 2018.-

“ANOTESE, COMUNIQUESE,

ARCHIVESE”.
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Servicio Salud
Bio Bio

REF.. APRUEBA CONVENIO PROGRAMA DE
MEJORAMIENTO DEL ACCESO A LA ATENCION
ODONTOLOGICA CON |. MUNICIPALIDAD DE
CABRERO.

Ministerio de

= 001538

RESOLUCION EXENTA N° /

LOS ANGELES, 2 0 MAR 2018

VISTOS: estos antecedentes, el Convenio de fecha
26 de Enero de 2018 sobre Programa de Mejoramiento del Acceso a la atenciéon odontolégica
suscrito entre este Servicio de Salud y la llustre Municipalidad de CABRERO; Memorandum N°
31 de fecha 08 de Febrero de 2018 del Jefe de Departamento de Atencién Primaria Salud Bio
Bio: La Resolucién exenta N° 32 de fecha 08 de Enero de 2018 y La Resolucion exenta N° 80
de fecha 19 de Enero de 2018 ambas del Ministerio de Salud; Resolucién N°1600 de 2008 de
la Contraloria General de la RepUblica; los arts. 20, 21, 22 y 23 del D.L. N°2763 de 1979 cuyo
texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL N°01/2005 del Ministerio de
Salud: el art. 8 del D.S. N°140 de 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Organico de los
Servicios de Salud; el Decreto Afecto N°26 del 12 de Diciembre de 2017 del Ministerio de
Salud, que me designé en el cargo de Directora de este Servicio de Salud, dicto lo siguiente:

RESUELVO:

1.- APRUEBASE el Convenio sobre Programa de Mejoramiento del Acceso a la atencién
odontoldgica de 26 de Enero de ano 2018 con la I. Municipalidad de CABRERO, y que consta
de las siguientes clausulas:

CONVENIO
PROGRAMA DE MEJORAMIENTO DEL ACCESO A LA ATENCION ODONTOLOGICA

En Los Angeles, a 26 de Enero de 2018, entre el SERVICIO DE SALUD BIOBIO, persona
juridica de derecho publico, Rut N°61.607.300-1, domiciliado en calle Avenida Ricardo Vicuna
N° 147 Interior, Edificio 7, 4° Piso, Los Angeles, representado por su directora dona MARTA
CARO ANDIA, odontéloga, cédula de identidad N°7.459.669-K, del mismo domicilio, en
adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de CABRERO, corporaciéon auténoma de
derecho publico, Rut N°69.151.000-K, con domicilio en calle Las Delicias N°355, Cabrero,
representada por su alcalde don MARIO GIERKE QUEVEDO, cédula de identidad
N°14.030.960-5, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, han convenido lo
siguiente:

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

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 202 del 26 de
Diciembre del 2014, 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, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencion
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Primaria e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de
cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa de Odontolégico Integral.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N°32 de 08
de Enero del 2018, 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 la
Municipalidad recursos destinados a financiar todas o algunas de las siguientes componentes
del Programa de Mejoramiento del Acceso a la Atencion Odontolégica

1) Componente 1: Resolucién de especialidades odontoldgicas.
1.1 Endodoncia en APS en poblacién de 15 afos o mas.
1.2 Prétesis removible en APS en poblacién de 20 afios y mas.

2) Componente 4: Atencion Odontolégica de Morbilidad para poblacién mayor de 20 afnos

CUARTA: Conforme a lo senalado 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 la Resolucion aprobatoria, la suma anual y Unica de $ 34.638.310.- (Treinta y
cuatro millones seiscientos treinta y ocho mil trescientos diez pesos) para alcanzar el propésito
y cumplimiento de las estrategias senaladas en la clausula anterior.

El Municipio se compromete a coordinar la definicion de coberturas en conjunto con el Servicio
cuando corresponda, asi como, a cumplir las acciones senaladas por éste para estrategias
especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones sefaladas en el
Programa para las personas beneficiarias.

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

Meta Monto

Componente Estrategia Indicador Resmpisy
N° total de
endodoncias

Endodoncia de piezas | P'eZas anteriores,
premolares y

anteriores y premolares en .
R molares realizadas 80 $ 5.300.000
APS en poblacion de 15 | o APS/N® total de

1.- Resolucion A i
anos o mas. endodoncias

Ceizpeciali dadas comprometidas en
o APS)* 100
odontoldgicas (N°  total de
en APS prétesis
Prétesis removible en APS | removible en
en poblacién mayor de 20 APS/N° total de | o9 $ 13.411.910
anos. protesis
removibles
comprometidas
en APS)* 100
( N° total de
ctividades
i 2 Consultas de Morbilidad ecuperativas
s Atenc’lop lodontolégica en extension realizadas en extension 1920 |$ 15.926.400
Odontologica de horaria a poblacién mayor de 20 horaria/ N° total de e
Morbilidad af0S onsultas de morbilidad

omprometidas) x 100

TOTAL PROGRAMA $ 34.638.310




Peso Peso
Meta relativo | relativo
Componente Estrategia Indicador ahtal en en
compo |program
nente a
N° total de
endodoncias piezas
Endodoncia de  piezas g?;i:'c‘)";es-
anteriores remolar S |
APS en ogla?:ién - Zse ?g molares realizadas | 100% 50% 25%
. PGS aE | o P en APS/N° total de
LI anos o mas. endodoncias
especialidades :
odontolégicas en comprometies: el
APS APS)* 100
(N° total de
Prétesis removible en APS | Protesis removible
en poblacién mayor de 20| &7 APS/N° total
Sfes de protesis | 100% 50% 3
: removibles 5%
comprometidas en
APS)* 100
2.clinicas dentales méviles (N total de
, ara realizar actividades ~ fctividades
- AeRrcamient Eecu erativas en poblacién [fecuperativas
de la atencion por poy) realizadas en clinica o
bdontologica a de dificil acceso segun movil en afio actual / .
traVéS de C“I’llC&S prOgramaCIén N2 total de consultas 100% 100%
sviles en de morbilidad
movi > comprometidas) x100
poblacion de
dificil acceso
2.1 Apoyo odontoldgico a N° ingresos al
3.- Promocion y CECOF (conysinsillon  |programa cero en
prevencion de dental) EbRss b 0w hecer 25%
dibiical de 7 afnos/ poblacion | 60% 100% o
salud bucal en menor de 7 afos
CECOF asignado al Cecof en
ano actual x100
( N° total de actividade
. recuperativas realizada%
4 .- Atencion Consultas de Morbilidad n extensién horaria/ N
Odontolégica de  |odontoldgica en extension horaria Otalb_l%edconsultas del 100% 100% "
ili a poblacion mayor de 20 afios ~ [merbilida 25%
Morbilidad P 4 omprometidas) x 100
TOTAL PROGRAMA 100% 100%

SEXTA: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas
definidas por la Division de Atencién Primaria y por el propio Servicio de Salud:
El monitoreo y evaluacion se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.

SEPTIMA: La evaluacién del programa se efectuara en dos etapas:

e La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de Agosto del ano en curso. De
acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion se hara efectiva la reliquidacion
de la segunda cuota en el mes de Octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 50%,
de acuerdo al siguiente cuadro:




Porcentaje cumplimiento Porcentaje de Descuento de
global del Programa recursos 2° cuota del 30%
50% 0%
Entre 40 y 49,99 % 25%
Entre 30 y 39,99 % 50%
Entre 25y 29,99 % 75%
Menos de 25% 100%

e« La segunda evaluacion y final, se efectuara al 31 de Diciembre, fecha en que el
Programa debera tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

e Al evaluar el cumplimiento individual de cada estrategia, se debe ponderar el peso
relativo por componente, lo que constituira el cumplimiento global del programa. En caso
de que una o varias estrategias no apliquen, se deberan reponderar las que si apliquen
proporcionalmente al peso relativo original, con la finalidad de obtener el cumplimiento
final del programa.

OCTAVA: Los recursos seran transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (70% - 30%), la 1° cuota
contra total tramitacién del convenio y resolucién aprobatoria y la 2° cuota contra el grado de
cumplimiento del Programa.

NOVENA: El Servicio, requerira a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion
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 evaluaciéon del mismo. Igualmente, el Servicio debera impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

DECIMA: El Servicio podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos
traspasados a través de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior, estas
transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucion N° 30 del 11
de Marzo del 2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacién de
rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio
respectivo.

DECIMA PRIMERA: 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.

DECIMA SEGUNDA: El Servicio no asume responsabilidad financiera mayor que la que en
este Convenio se senala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para la ejecuciéon del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMA TERCERA: El presente convenio tendra vigencia a partir de la total tramitacién del
acto administrativo que lo aprueba y hasta el 31 de diciembre del mismo ano. No obstante
por razones de buen servicio, se entiende que éste se ha iniciado a partir del 1° de Enero de
2018, fecha anterior a la total tramitacién del acto administrativo que lo aprueba, considerando
el articulo 52 de la Ley N° 19.880 que autoriza la retroactividad del acto administrativo en la
medida en que produce efectos favorables para las partes y no lesiona derechos de terceros.

Sin perjuicio de lo anterior, de ser necesario ampliar la vigencia del presente convenio por no
haberse ejecutado o llevado a cabo las obligaciones en él establecidas, por causas no
imputables a gestion, el Director Comunal de Salud podra remitir solicitud de prérroga
fundada, mientras esté vigente el convenio, al Director de Atencién Primaria del Servicio de
Salud, quien a su vez la enviara al Depto. de Asesoria Juridica del mismo Servicio para su
tramitacién. Dicha prérroga se materializara mediante la dictacion de la respectiva resolucion
fundada.

DECIMA CUARTA: La representacién de Dofia Marta Caro Andia para representar al Servicio
de Salud Biobio consta en Decreto Afecto N°26 de fecha 12 de Diciembre de 2017.
La representacién de don Mario Guierke Quevedo para actuar en nombre de la I. Municipalidad
de CABRERO consta en Decreto Alcaldicio N°6002 del 15 de Diciembre de 2016.

Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de las partes.
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Q_EC'IMA QUINTA: El presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, uno en poder de la Municipalidad y los dos restantes en la del Ministerio de
Salud Subsecretaria de Redes Asistenciales y la Divisién de Atencién Primaria.

2.- IMPUTESE el gasto al ltem 24.03.298.002 “Reforzamiento Municipal” del Presupuesto del
Servicio de Salud Biobio.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

——
MARTA CARO ANDIA
DIRECTORA
SERVICIO DE SALUD BIOBIO

Distribucion:

- Div. Atencion primaria-Minsal

- Depto. At. Primaria SS BB

- Depto. Finanzas SS BB

- Depto. Asesoria Juridica SS BB

- Depto. Auditoria SS BB

- Of. Contabilidad SS BB

- Encargada de Proyectos SS BB

- 1. MUNICIPALIDAD DE CABRERO
- Oficina de Partes SSBB



