REPUBLICA DE CHILE
MUNICIPALIDAD DE CABRERO
DIRECCION DE SALUD

Lo CONVENIOS

REF.: APRUEBA CONVENIO QUE INDICA.
Cabrero, 22 de julio de 2021.-

1362
DECRETO ALCALDICIO EXENTON°_" * f

VISTOS:

DFL N° 1-3063, del Ministerio del Interior
DFL. N° 403 de abril de 1987, que ordena los traspasos
Decreto Alcaldicio N° 171, mayo 1987, que crea el Departamento de Salud Comunal.

La facultad de suscribir Convenio con Entidades Publicas, en beneficio de la Comunidad.
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Resolucién Exenta N° 4476 de 09.07.2021 aprueba Convenio Modificatorio Programa
Estrategia de Refuerza en APS para enfrentar pandemia COVID-19.-
f Las facultades que me confiere la Ley “Organica Constitucional de Municipalidades N°

18.695/88 y sus modificaciones:

DECRETO:

1. APRUEBASE; convenio suscrito entre la Municipalidad de Cabrero, Departamento de Salud
y Servicio de Salud Bio Bio con fecha 09 de julio de 2021 sobre convenio Modificatorio
Programa Estrategia de Refuerza en APS para enfrentar pandemia COVID-19.

2. Dejase constancia que Resolucion Exenta N° 4476 de 09.07.2021 referida forma parte
integrante del presente Decreto Alcaldicio.

“sANOTESE, COMUNIQUESE, ARCHIVESE”
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Servicio de

Salud Biobio APRUEBA CONVENIO MODIFICATORIO PROGRAMA
Regtéo detsotio REF,: ESTRATEGIAS DE REFUERZO EN APS PARA
"' ENFRENTAR PANDEMIA COVID -19 CON I
MUNICIPALIDAD DE CABRERO.
Ministeriode RESOLUCION EXENTA N° RESS4476

Salud

LOS ANGELES, 09 de Julio 2021

VISTOS: estos antecedentes, el Convenio Modificatorio Programa
Estrategias de Refuerzo en Aps para enfrentar Pandemia Covid -19 de fecha 30 de Junio de 2021 suscrito entre este
Servicio de Salud v la llustre Municipalidad de Cabrero: el Memorandum N° 231 de fecha 29 de Junio de 2021 del
Jefe del Departamento de Atencién Primaria del Servicio de Salud Bioblo; lo dispuesto en la Resolucidn N26 y N27 de
2019 y N216 de 2020 de la Contraloria General de la Republica; los arts. 20, 21, 22y 23 del D,L. N22763 de 1979
cuyo texto refundido, coordinado vy sistematizado fue fijado por el DFL N201/2005 del Ministerio de Salud; el art. 8
del D.S. N2140 del 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Orgénico de los Servicios de Salud; Ley N918834, que
aprueba el Estatuto Administrativo, cuyo texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL N229 del
16 de Junio del 2004, del Ministerio de Hacienda: el Decreto Afecto N27 del 05 de Mayo de 2021, del Ministerio de
Salud, que me designé en el cargo de Director de este Servicio de Salud, dicto la siguiente:

RESUELVO:

1.- APRUEBASE el Convenio Modificatorio Programa Estrategias de Refuerzo en Aps para enfrentar Pandemia

Covid -19 de fecha 30 de Junio de 2021 suscrito entre este Servicio de Salud y la llustre Municipalidad de Cabrero, y
que paso a transcribir:

CONVENIO MODIFICATORIO CON I. MUNICIPALIDAD DE CABRERO

PROGRAMA ESTRATEGIAS DE REFUERZO EN APS PARA ENFRENTAR PANDEMIA COVID -19

En Los Angeles, a 30 junio de 2021, el SERVICIO DE SALUD BIOBIO, Rut 61.607.300-1, persona jurfdica de derecho pUblico
con domicilio en Avenida Ricardo Vicuiia N2 147 interior, edificio 7, Piso 42, Los Angeles, representado por su Director Titular D.
FERNANDO JORGE VERGARA URRUTIA, cédula de identidad N2 5.309.465-1, ambos con domicilio en Avenida Ricardo Vicufa
147 interior, Edificio N°7, Piso 42, Los Angeles, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de CABRERO, corporacién
auténoma de derecho plblico, Rut N269.151.000-K, con domicilio en calle Las Delicias N9355, Cabrero, representada por su
alcalde (S) dofia ERIKA PINTO ALARCON, cédula de identidad N210.168.541-1, de ese mismo domicilio, en adelante la
“Municipalidad”, han convenido lo siguiente:

PRIMERO: Que, con fecha 26 de marzo de 2021 el Servicio de Salud Biobfo y la liustre Municipalidad de Cahrero suscribieron el
Convenio PROGRAMA ESTRATEGIAS DE REFUERZO EN APS PARA ENFRENTAR PANDEMIA COVID-19 CABRERO,
aprobado por Resolucién Exenta N2 2106 dei 8 de Abril 2021 .

SEGUNDO: Que mediante Memordndum N2 231 del Jefe del Dpto. Atencién Primaria de fecha 29 de Junio de 2021, dirigido al
Jefe de Dpto. Juridico del Servicio de Salud Biobio se solicita modificar el convenio antes singularizado.




TERCERO: En virtud de lo anterior, las partes vienen en modificar las cldusulas: TERCERA, CUARTA Y QUINTA quedando estas en
el siguiente tenor:

CLAUSULA TERCERA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes, el Ministerio de Salud a través del Servicio de
Salud, conviene en asignar al Municipio los recursos por la suma anual y (nica de $ 166.129.379 - (Ciento sesenta y seis
millones ciento veintinueve mij trescientos setenta y nueve pesos) para alcanzar el propésito Y cumplimiento de los
componentes y estrategias del Programa “Estrategias de Refuerzo en APS para enfrentar Pandemia Covid-19”, Los
cuales deben ser utilizados segln la siguiente distribucién:

Entrega Atencidn N2 Atenciones |Instalacién uop TOTAL
Medicamento Domiciliaria Triage

Domicilio

$ 15.229.455 $51.534.946 921 $34.228,916 $ 65.136.062  |$ 166,129,379

Los recursos serédn transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (50% - 50%), la 12 cuota contra total tramitacién del dltimo acto
administrativo y una vez recibidos los recursos desde el Minsal y la 22 cuota contra el grado de cumplimiento del Programa.

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos disponibles producto de una eficiente gestidn,
estos podran utilizarse en [as estrategias y/o componentes definidos en el programa, segln las necesidades de la comuna

CLAUSULA CUARTA: E| Programa Estrategias de Refuerzo en APS para enfrentar Pandemia Covid-19" presenta los sigujentes
componentes, segln necesidad local, la contratacién de recurso humano, personal de apoyo, compra de insumes y movilizacién
(incluyendo combustible) para el logro de las actividades establecidas, considerando, segln corresponda, definiciones
especificas,

1) Entrega de medicamentos y programas alimentarios en domicilio

Refuerzo de la entrega de medicamentos Yy programa alimentario (PACAM) en domicilio debido a [a pandemia incorporando
dentro de sus beneficiarios a pacientes COVID positivo y pacientes de grupos de riesgo, con el objetivo de disminuir
aglomeraciones y riesgo de contagio.

2) Atencién domiciliaria

La atencién domiciliaria, corresponde a toda atencién que habitualmente se realiza en el establecimiento de salud pero que, por
la contingencia actual, no es recomendable o factible que se realice en el establecimiento, por lo cual se debe realizar en el
domicilio de la persona. Est& destinada a personas que por su condicién de salud requieren atencién que no puede ser diferida,
Para este propdsito, se reforzaréd con equipo conformado por médico y otro profesional de

la salud, de acuerdo con la necesidad local.

3) Triage Presencial.

Esta estrategla estd orientada a realizar una evaluacién por un profesional que permita establecer [os flujos de pacientes
dirigidos dentro de los establecimientos, velando por reducir al minimo las posibilidades de contacto entre pacientes con
sintomatologfa respiratoria sugerente de infeccién por coronavirus con aquellos pacientes que consultan por otra causa,

Para ello, se debe asignar categorfa de priorizacién de acuerdo a la severidad clinica del

Cuadro que presente la persona que consulta, lo que conducird a la orientacién respecto de la consulta en el mismo
establecimiento o se gestionara su pronta desviacién a un nivel de mayor complejidad de ser necesario, en SAPU, SAR , CESFAM
y Postas de Salud Rural. Para este propésito se reforzard con médico y otro profesional de [a salud,

4) Unidades de observacién prolongada

Estrategia que busca evaluary manejar intervenciones que sean posibles de realizar a nivel de APS, que puedan colaborar con




la disminucién de la congestién de las Urgencias hospitalarias, la ocupacién de camas a nivel hospitalario y, en algunes casos,

reducir el riesgo de complicaciones mientras se rea
recursos de refuerzo para conformar un equipo ciin

necesidad del paciente.

Para este propdsito se reforzara con equipo conformado por médica, enfermera o kinesidlogo, de acuerdo con

TENS y dispositivo de oxigenoterapia

PRODUCTOS ESPERADOS

liza la derivacién a centros de mayor comp
ico y oxigeno con sus insumes necesarios de acuerdo con realidad local y

1) Ampliacién de cobertura de entrega de farmacos y PACAM en damicilio.

2) Atencién Domiciliaria a personas con neces

3) Implementacién de estrategia de Triage en establecimientos de APS

4) Implementacién de Unidades de Observacién Prolongada

epidemiolégica y realidad local.

idad de atenciones de salud impostergables, segln el equipo de cabecera.

lejidad. Esta estrategia contempla

la realidad local,

en establecimientos de urgencia APS o CESFAM, segtn situacién

CLAUSULA QUINTA Se efectuaran dos evaluaciones anuales durante la ejecucién del Programa en funcién de los indicadores

establecidos y sus medios de verificacion,

£| monitoreo y evaluacién se orientan a conocer el desarrollo y grado de cumpl

Programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.

imiento de los diferentes componentes del

Para todos los componentes se realizara la evaluacién de implementacién con fecha de corte al 30 de junio con informacién

mensual en base al indicador descrito y cuyas fuentes

caracter obligatorio.

Para los componentes 1 y 3 se realizard ademds una evalu

datos implementado desde de DIVAP.

de informacién seran los registros locales o REM segln corresponda, con

acién semanal de produccién en base a sistema de recoleccién de

Los establecimientos y comunas deberédn informar con corte al 31 de diciembre del cierre anual del Programa y del desarrollo

final obtenido a través de un informe final.

Adicionalmente a las evaluaciones descritas,

requerir el envio de informes de avances mensua

Ministeriales.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACIGN

Tabla N21 Metas e Indicadores

la Divisién de Atencién Primaria de la Subsecretarfa de Redes Asistenciales podré
les a los respectivos Servicios de Salud, conforme a las instrucciones

Estrategia -

Porcentaje de
personas que reciben

Ampliacién de
cobertura entrega

(Nimero de personas que
reciben medicamentos en

Numerador: Formulario
Online

*¥100

seglin recursos otorgados) [*Excluye las atenciones

consideradas en Plan de
Salud Familiar

. . icili Ume 9
1 |de medicamentos |medicamentos a domicilic / NUmero tgtal . . Semanal 100%
2 domicilio domicilio de personas que reciben Denominador: Registro
medicamentos) *100 Local
Numerador: Formularic On
(Ntmero de atenciones  [line
Porcentaje de ngicmanas de rgfuerzo/ . .
Atencién atenciones NUmero de Atenciones Denominador: Registro
2 RO S omiciliaria 9
Domiciliaria domiciliaras ?ef?elfgéznPrso p?armadas Local Semanal >90%
realizadas ¢




Porcentaje de
establecimientos con

{NGmero de
Establecimientos con
Recurso Humano
contratado para

an

requieren observacion
prolongada

urgencia realizadas en
establecimientos con UOP
implementada) *100

Denominador: REM A08
secciéon M

3 [Triage implementacién de implementacién de Triage Registro Local Mensual 100%
Triage / Total de
establecimientos con
Triage programado) *100
(NUmero de Numerador; REM A0S
Porcentaje de observaciones seccién E, mayor a 6 horas
Unidad de atencicnes de prolongadas realizadas / (SAR, SAPU y CESFAM deben ,
4 |[Observacién urgencia que Total de atenciones de registrar en dicha celda) Mensual Linea
Prolongada (UOP) base.

Nota: las metas indicadas se establecen con el o
meta con resultado bajo,

CUARTO: En todo lo demés queda vi

este instrumento.

QUINTO: La personerfa de don FERNANDO VERGAR
Ministerio de Salud, que le designa en el cargo de Dir

La representacion de dofia ERIKA PINTO ALARCO

Alcaldicio Exento N21090 01.06,2021

Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de [as partes,

SEXTO: El presente convenio se firma en Cuatro ejemplares,
Servicio, y, Uno en poder de la Divisién de Atencidn Primaria, Su

bjetivo de estandarizar su evaluacién,
no indica que la ejecucién del Programa sea incorrecta.

A URRUTIA, consta en el Decreto Afecto Ne7 d
ector de este Servicio de Salud Biob/o,

ANOTESE Y COMUNIQUESE

y Firmado digitalmente por
/ DR. FERNANDO VERGARA URRUTIA
Fecha 2021.07.09 10:21:20

DIRECTOR SERVICIO DE SALUD
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f DIRECTOR -
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Visadores:

CAROLINA GALLARDO ALVAREZ

BIOBiO

por lo que, de haber una

gente el convenio original de fecha 26 de Marzo de 2021, aludido en la clausula primera de

el 5 de Mayo de 2021, del

N para actuar en nombre de la I. Municipalidad de CABRERO consta en Decreto

quedando uno en poder de la Municipalidad, dos en poder del
bsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud.




Distribucién:

* Div. Atencidn Primaria-Minsal

* Depto. At. Primaria Ss Bb

* Depto. Finanzas Ss Bb

* Depto. Auditoria Ss Bb

* Of. Contabilidad Ss Bb

* Depto. Asesoria Juridica Ss Bb
* Encargada De Proyectos Ss Bb
* |. Municipalidad De Cabrero

* Oficina De Partes Ssbb

Codigo de verificacion : 8a9eeaad64659a607507ad1l6cf8cablc




