REPUBLICA DE CHILE
MUNICIPALIDAD DE CABRERO
# DIRECCION DE SALUD
gy CONVENIOS

REF.: APRUEBA CONVENIO QUE INDICA.
Cabrero, 18 de febrero de 2022.-

DECRETO ALCALDICIO EXENTO N° v T

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.

© a0 T ®

Cert. N° 027 de 07.02.2022 aprueba en forma unanime los convenios suscritos con el
Servicio Salud Bio Bio que superan las 500UTM, de acuerdo a articulo 65 letra j) de la Ley
N°18695 Organica Constitucional de Municipalidades.

f Resolucion Exenta N° 546 de 26.01.2022 Aprueba convenio Programa GES Odontolégico
g. Las facultades que me confiere la Ley “Orgénica 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 18.01.2021 sobre convenio Programa GES
Odontolégico.

2. Dejase constancia que Resolucién Exenta N°546 de 26.01.2022 referida forma parte
integrante del presente Decreto Alcaldicio.

3. Imputese el ingreso correspondiente a la cuenta 115-05-03-006-002-002 CONV. GES
ODONT. Ex. N° 546.

ANOTESE, COMUNIQUESE, ARCHIVESE”
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Servicio de

Salud Biobio APRUEBA CONVENIO PROGRAMA GES
Ragion de! Biobio REF.: ODONTOLOGICO CON I|. MUNICIPALIDAD DE
CABRERO.

RESOLUCION EXENTA N°  RESS546

Ministerio de

Satud

LOS ANGELES, 26 de Enero 2022

VISTOS: estos antecedentes, el Convenio de fecha 18 de Enero de 2022 sobre Programa
Ges Odontol6gico suscrito entre este Servicio de Salud y la llustre Municipalidad de Cabrero; el Memorandum N° 16
de fecha 12 de Enero de 2022 del Jefe del Departamento Atencién Primaria del Servicio de Salud Biobio; la
Resolucién Exenta N° 100 de fecha 2 de Febrero de 2021 del Ministerio de Salud, que aprueba programa Ges
Odontolégico; la Resolucién Exenta N° 27 de fecha 7 de Enero de 2022 del Ministerio de Salud, que distribuye
recursos al programa ya sefialado; lo dispuesto en la Resolucion N°6 y Ne7 de 2019 y N°16 de 2020 de la
Contralorfa General de la Republica; los arts. 20, 21, 22 y 23 del D.L. N22763 de 1979 cuyo texto refundido,
coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL N201/2005 del Ministerio de Salud; el art. 8 del D.S. N¢140 del 2004
del Ministerio de Salud, Reglamento Orgénico de los Servicios de Salud; Ley N218834, 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 N7 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 sobre Programa Ges Odontoldgico de fecha 18 de Enero del 2022, suscrito entre este
Servicio de Salud y la llustre Municipalidad de Cabrero, y que paso a transcribir:

CONVENIO

PROGRAMA GES ODONTOLOGICO

En Los Angeles, a 18 de Enero de 2022, el SERVICIO DE SALUD BIOBiO, RUT N°61.607.300-1, persona juridica de derecho
publico, con domicilio en Avenida Ricardo Vicuiia N 147 interior, Edificio 7, Piso 4%, Los Angeles, representado por su Director
Titular Dr. FERNANDO JORGE VERGARA URRUTIA, cédula de identidad Ne 5.309.465-1, ambos con domicilio en Avenida
Ricardo Vicufia 147 Interior, Edificio N°7, Piso 48, Los Angeles, en adelante el “Servicio” ”, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE
CABRERO, corporacién auténoma de derecho publico, RUT N°: 69.151.000-K, con domicilio en calle Las Delicias N2355, Cabrero,
representada por su alcaldesa (S) dofia ERIKA PINTO ALARCON, cédula de identidad N210.168.541-1, de ese mismo domicilio,
en adelante la “Municipalidad”, han convenido lo siguiente:

PRIMERA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la
modernizacion de la Atencién Primaria e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de
cambio de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa Ges Odontolégico.

SEGUNDA: Con la finalidad de mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y satisfaccién de las prestaciones odontoldgicas de
GES Salud Oral Integral para nifios de 6 afios, de GES Salud Oral Integral de la embarazada, de GES Urgencia Odontoldgica
Ambulatoria y de GES Salud Oral Integral del adulto de 60 afios, a través de egresos, altas odontoldgicas integrales y
atenciones de urgencia odontolégica”. el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el programa “Programa GES Odontoldgico
, que se constituye en un nodo que integra dos sub-redes, dando cuenta asi del Modelo de Gestién de Redes Sanitarias y de
Salud, pues incorpora la perspectiva comunitaria, y que se integra al Modelo Integral de Salud con Enfoque Familiar y
Comunitario como un dispositivo, que por un lado permite mejorar la accesibilidad, cobertura, c en el primer nivel de atencién, y
por otro lado permite una atencién mas pertinente y de mejor calidad.




El referido Programa ha sido aprobado por el Ministerio de Salud a través de Resolucién Exenta N2 100 del 02 de febrero 2021
que se anexa al presente convenio y que se entiende forma parte integrante del mismo, el que el Municipio se compromete a
desarrollar en virtud del presente instrumento. Las orientaciones técnico - administrativas para la ejecucién del mencionado
programa afio 2022, también forman parte del presente convenio

El Ministerio de Salud de acuerdo a Resolucién Exenta Ne 27 del 07 de Enero 2022 distribuye recursos al Programa GES para el
afio 2022,

TERCERA: El Ministerio de Salud a través del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio recursos destinados a financiar
todas o algunas de las siguientes componentes del Programa Ges Odontoldgico:

1) Componente 1: Atencién Odontoldgica en nifios (Salud Oral Integral 6 afios)
2) Componente 2: Atencién Odontoldgica en embarazadas

3) Componente 3: Atencién Odontoldgica de urgencia

4) Componente 4: Atencién Odontoldgica adulto de 60 afios.

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cliusulas precedentes, el Ministerio de Salud a través del Servicio de Salud, conviene
en asignar a la Municipalidad, la suma anual y lnica de $ 35.851.680 (Treinta y cinco millones ochocientos cincuenta y
un mil seiscientos ochenta pesos) correspondientes al subtitulo 24 del Programa GES Odontoldgico, los cuales estan
destinados a financiar las estrategias del programa cuyo propésito es “mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y satisfaccion
de las prestaciones odontolégicas de GES Salud Oral Integral para nifios de 6 afios, de GES Salud Oral Integral de la embarazada,
de GES Urgencia Odontolégica Ambulatoria y de GES Salud Oral Integral del adulto de 60 afios, a través de egresos, altas y
atenciones de urgencia odontolégica”, con el fin de alcanzar el propésito y cumplimiento de los componentes y estrategias del
“Programa Ges Odontolégico” que se entiende forma parte integrante del Programa, luego de cumplirse copulativamente los
siguientes requisitos:

* Desde la fecha de total tramitacién de la Resolucién aprobatoria.
* Desde la fecha de recibida la transferencia de recursos para el programa desde el
® Ministerio de Salud.

Que la transferencia se realice en cumplimiento de fechas de programacion de transferencias de recursos del Servicio de
Salud Biobio, establecidas por el Dpto. de Finanzas.

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos disponibles producto de una eficiente gestion,
estos podran utilizarse en las estrategias y/o componentes definidos en el programa, segtin las necesidades del establecimiento.
Lo anterior, previo visacién de la asesorfa odontoldgica del Servicio de Salud Biobio, asociado a la modificacion respectiva del
plan de gastos.

La Municipalidad se compromete a obtener los siguientes productos esperados por cada componente del programa:

1.- Egresos odontolégicos totales en nifias y nifios de 6 afios: Se espera la atencién odontolégica integral de estos nifios
y nifias la cual incluye: examen, diagnéstico, refuerzo educativo, prevencién especifica y rehabilitacidn y contempla las
siguientes prestaciones: examen de salud, destartraje, pulido coronario, aplicacién de sellantes, fldor tépico barniz, obturaciones
de vidrio ionémero, amalgama, y/o composite (en casos excepcionales), radiografias periapicales, pulpotomias, exodoncias en
dientes temporales, todo lo anterior, segun indicacién del cirujano dentista tratante.

El alta a nifios y nifias se otorga una vez erupcionados los 4 primeros molares definitivos. Los menores deben haber sido
evaluados segln criterio de riesgo y/o presencia de dafio, recibiendo el tratamiento preventivo y/o recuperativo acorde al




diagnéstico realizado.

Ademéas contempla la entrega de un kit de salud oral (*¥) que incluye 2 cepillos dentales infantil suave y pasta dental la cual
debe tener una concentracion de 1000 a 1500 ppm. La entrega de los cepillos se recomienda hacerla en dos etapas: el primero
al finalizar el tratamiento y el segundo en el control de los 6 meses.

2.- Altas odontoldgicas totales en embarazadas: corresponden a pacientes que han finalizado su tratamiento, cumpliendo
las etapas de examen, diagnéstico, refuerzo educativo, prevencién especifica y rehabilitacién, incluyendo recuperacion de
dientes remanentes, y contempla las siguientes prestaciones: examen de salud, destartraje y pulido coronario, aplicacién de
sellantes, flGior tépico barniz, vidrio ionémero y/o composite, radiografias periapicales, exodoncias, desinfeccién bucal total.

Ademas contempla la entrega de un kit de salud oral (*¥) que incluye 2 cepillos de dientes suave, seda dental y pasta dental para
adulto de 1400 a 1500 ppm. La entrega de los cepillos se recomienda hacerla en dos etapas: el primero al finalizar el
tratamiento y el segundo en el control de los 6 meses.

Segun la indicacién del profesional odontélogo, se puede entregar frascos individuales de colutorios de clorhexidina al 0.12% y
fltior al 0.05%.

3.- Atencién de urgencias odontoldgicas ambulatorias: corresponde al paciente atendido por una urgencia odontoldgica
ambulatoria garantizada, que requiere un tratamiento odontolégico inmediato e impostergable, cuya atencién se otorga por
demanda esponténea. La Urgencia Odontol6gica Ambulatoria, se define como un conjunto de patologias buco maxilo faciales, de
aparicion sUbita, de etiologfa multiple, que se manifiestan principalmente por dolor agudo y que provocan una demanda
esponténea de atencién. Las patologias garantizadas son:

= Pulpitis.

= Absceso submucoso o subperiéstico de origen odontogénico.

= Absceso de espacios anatémicos buco méxilo faciales.

= Pericoronaritis aguda.

= Flegmones oro-faringeos de origen odontogénico.

= Gingivitis Glcero necrética aguda.

= Complicaciones post exodoncia (hemorragia post exodoncia y alveolitis).
= Traumatismo dento alveolar.

4.- Altas odontolégicas integrales en adultos GES de 60 anos: corresponden a pacientes que han finalizado su
tratamiento, cumpliendo las etapas de examen, diagnéstico, refuerzo educativo, prevencién especifica y rehabilitacion,
incluyendo recuperacién de dientes remanentes y la instalacién de prétesis removible si corresponde, y contempla las siguientes
prestaciones: examen de salud, destartraje y pulido coronario, obturaciones de amalgama, vidrio ionémero y/o composite,
radiografias periapicales, destartraje y pulido radicular, endodoncia unirradicular, endodoncia bi o multirradicular, exodoncias y
prétesis removible acrilica o metalica con sus respectivos controles, todo lo anterior, segin indicacién del cirujano dentista
tratante.

Ademéas contempla la entrega de un kit de salud oral (*) que incluye cepillo de dientes suave, pasta dental para adulto de 1400 a
1500 ppm y seda dental. En caso de prétesis se debe incluir cepillo especifico para prétesis dental (no cepillos convencionales).

(*) Kit de salud oral seran entregados por distribucién centralizada del Servicio de Salud Biobio, excepto
colutorios de GES Embarazada que deben ser adquiridos por el establecimiento.




En el caso de que la Municipalidad lograse todas las metas con una ejecucion menor de recursos, podra con los mismos fines,
utilizar dichos excedentes para la realizacién de mas de las mismas prestaciones de |os componentes dentro del mismo
programa, previa visacién de la Asesorfa Programética del Servicio de Salud Biobio asociado a la correspondiente modificacién
del plan de gastos.

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

" NOMBRE INDICADOR Recursos
N®  |coMPONENTE ESTRATEGIA META ANUAL
Atencién N° de nifios y nifias de 6 afios
odontolégica integral con ceod igual a 0 en el
en nifos y nifias de 6 periodo enero a diciembre
1 afios Ges salud oral de 6 2022/Ntimero total de nifios y 11%
anos nifias de 6 afios inscrito
validados para el afio
2022)x100
Atencién N° de altas odontoldgicas -
odontoldgica en totales en embarazadas
2 embarazadas. Ges salud oral a |[realizadas el afio actual/ Total 68%
embarazadas de gestantes ingresadas a £
programa prenatal afio actual
x 100
Atencién N° total de consultas -
odontolégica de Ges salud oral odontoldgicas de urgencia
3 urgencia urgencia GES realizadas el afio actual/ 2%
odontolégica Poblacidn inscrita afio actual x
100
Atencion N° de altas odontolégicas
odontoldgica del integrales GES de adultos de
adulto de 60 afios 60 anfos realizadas el afio
actual/ N2 total de altas
Ges salud oral integrales comprometidas  [$ 120 altas
4 adultos 60 afios  |GES de adultos 60 afios *100 odontolégicas

integrales (**)
35.851.680

(**) Segun planilla de distribucién MINSAL APS 2022

SEXTA: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por la Divisién
de Atencion Primaria y por el propio Servicio de Salud:

El monitoreo y evaluacién se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los diferentes componentes del
programa con el propdsito de mejorar su eficiencia y efectividad.

A continuacién de acuerdo a la tabla N°1, se definen el indicador que sera medido y el medio de verificacién para cada
componente:




Tabla N21

Nombre Indicador Numerador Denominador Medio de Verificacion
REM A09 (2022). Seccién C.
GES “Salud Oral N° de nifias y nifios de 6 afios [Poblacién inscrita y validada Celda S48 + T48
Integral para nifios y con ceod igual a 0 el afio afio actual de nifias y nifios
nifias de 6 afios” actual de 6 afios x 100 Poblacién inscrita y validada de 6

afios afio actual

REM A09 (2022). Seccién C.

GES “Salud Oral N° de altas odontoldgicas Total de gestantes Celda AR46

Integral de la totales en embarazadas ingresadas a programa

Embarazada” realizadas el afio actual prenatal afio actual x 100 REM A05 (2022). Seccién A
Celda C11
REM A09 (2022). Seccién A.

GES’Urge_nCIa N totallde_ consultas _ Poblacién inscrita afio actual Celda D14

Odontoldgica odontoldgicas de urgencia % 100

Ambulatoria” GES realizadas el afio actual Poblacién inscrita y validada afio

actual

REM A09 (2022). Seccidn G.

GES “Salud Oral i":\gi:ﬂ:éﬁ?g?&%ﬁii de N2 total de altas integrales D189 + AQ189

Integral del adulto de g - o comprometidas GES de ) N

60 afios” 60 afios realizadas el afio adultos 60 afios ¥100 Planilla de distribucién de metas
RS actual. Programas Odontoldgicos de

Reforzamiento en APS (**)

Registro estadistico

La evaluacién del Programa Ges Odontol6gico se realiza con la informacién disponible en la fecha de corte en el Departamento
de Estadistica e Informacién de Salud (DEIS) para todas las estrategias. Esta informacién proviene del Registro Estadistico
Mensual (REM), y debe estar actualizada puesto que no se considerardn modificaciones posteriores a la fecha de evaluacién.
Ademas, existe un segundo registro de monitoreo desde nivel central (MINSAL) correspondiente a la plataforma
http://odontoaps.minsal.cl/, en la cual debe registrarse correctamente la informacién solicitada para cada estrategia.

El Servicio de Salud realizard un seguimiento y monitoreo técnico-financiero, lo que no excluye a la municipalidad | de la
rendicién de cuenta mensual, verificando el cumplimiento de metas y de los gastos involucrados en las actividades
comprometidas en este convenio, en acuerdo a las orientaciones técnicas y administrativas entregadas.

Adicionalmente, para el seguimiento del Programa se podré requerir el envio al Servicio de Salud Biobio, conforme instrucciones
ministeriales, los datos e informes relativos al avance y ejecucién del programa y sus componentes especificados en este
convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, debiendo efectuar una constante supervisién, control y
evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio, a través de su referente respectivo, debera impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio

¥
La evaluacién del programa se efectuara en dos etapas:

e La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de Agosto del afio en curso. De acuerdo con los resultados
obtenidos en esta evaluacién se haréa efectiva la reliquidacién 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 22 cuota del 30%
50% 0%

Entre 40y 49,99 % 25%

Entre 30y 39,99 % 50%




Entre 25y 29,99 % 75%
Menos de 25% 100%

* La segunda evaluacién y final, se efectuars al 31 de Diciembre 2022, fecha en que el Programa deber4 tener
ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

¢ Al evaluar el cumplimiento individual de cada estrategia, se debe ponderar el peso relativo por componente, lo que
constituiré el cumplimiento global del programa. En caso de que una o varias estrategias no apliquen, se debera re
ponderar el peso relativo de las que si apliquen, con la finalidad de obtener el cumplimiento final del programa.

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (70% - 30%), la 12 cuota contra total tramitacién del convenio y
resolucién aprobatoria y la 22 cuota en octubre, contra el grado de cumplimiento del programa en todos sus componentes.

SEPTIMA: RENDICION DE CUENTAS. El Servicio podra auditar aleatoriamente los programas y la correcta utilizacién de los
fondos transferidos a través de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior, estas transferencias de recursos se
rigen por las normas establecidas en la Resolucién N° 30 de fecha 28 de marzo de 2015, de la Contraloria General de la
Repdblica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el
Servicio respectivo.

Que, considerando lo establecido en el articulo 13 de la resolucién antes indicada, podrén incluirse en la rendicién de cuentas
gastos ejecutados con anterioridad a la total tramitacién, por razones de continuidad 0 buen servicio.

Las respectivas rendiciones de cuenta mensual, desde la recepcién de los recursos, deben registrarse en los plazos establecidos,
en el sistema habilitado por el Servicio y autorizado por la Contraloria General de la Republica, generando mensualmente el
informe firmado electrénicamente.

Por otra parte los saldos no ejecutados deben ser reintegrados una vez terminado el periodo de vigencia del convenio.

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

NOVENA: VIGENCIA. El presente convenio tendr vigencia a partir de la total tramitacién del acto administrativo que lo
aprueba y hasta el 31 de diciembre del 2022, por lo tanto, deberd quedar cerrado desde el punto de vista técnico y financiero
durante el afio presupuestario, entendiéndose que esto se producira una vez aprobada la respectiva rendicién de cuentas o
restituidos los saldos no ejecutados, no rendidos u observados. No obstante, por razones de buen servicio, se entiende que éste
se ha iniciado a partir del 12 de Enero de 2022, fecha anterior a la total tramitacién del acto administrativo que lo aprueba,
considerando el articulo 52 de la Ley N2 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, el presente convenio se prorrogaré en forma automatica y sucesiva, siempre que el Programa a
ejecutar cuente con la disponibilidad presupuestaria segln la Ley de Presupuestos del Sector Plblico del afio respectivo, salvo
que el convenio termine por las causales sefialadas en la cldusula décima o que las partes decidan ponerle termino por motivos
fundados.

La prérroga del convenio comenzaré a regir desde el 1 de enero del afio presupuestario siguiente y su duracién se extenders
hasta el 31 de diciembre del mismo.

Para todos los efectos legales, la prérroga automatica da inicio a un nuevo convenio de trasferencia de recursos para ser
ejecutados en el afio respectivo y cuyo monto a transferir se establecera mediante Resolucién Exenta del Servicio de Salud, de
conformidad a lo que se disponga en la Ley de Presupuestos del Sector Piblico respectiva.

Con todo, los saldos de recursos transferidos no utilizados por el municipio deberan ser ingresados a rentas generales de la
Nacién, antes del 31 de enero del afio siguiente; salvo caso fortuito o fuerza mayor, situacién que deberé ser ponderada en su
mérito, y autorizada por el Director del Servicio.




DECIMA: TERMINO ANTICIPADO. Se podréa poner término anticipadamente al convenio por alguna de las siguientes causales:
. Resciliacién o mutuo acuerdo de las partes.

«  Por incumplimiento grave de las obligaciones impuestas al municipio. Se considerara incumplimiento grave el no cumplir
con las metas establecidas en el convenio y/o programa; o que su ejecucién se desvie de los fines que se tuvieron a la vista para

celebrar dicho convenio.

. Por instruccién del Ministerio de Salud y/o por alguna de sus Subsecretarfas.

Dicho término anticipado se llevara a efecto mediante la dictacion de la respectiva Resolucién

DECIMA PRIMERA: PERSONERIA.

La personerfa de don Fernando Vergara Urrutia para representar al Servicio de Salud Biobio consta en Decreto Afecto N2 07
de fecha 05 de mayo de 2021, del Ministerio de Salud

La representacion de dofia Erika Pinto Alarcén para actuar en nombre de la |. Municipalidad de CABRERO consta en Decreto
Alcaldicio N2 1090 del 01 de junio de 2021, de acuerdo a lo estipulado en art. 62 de la ley organica de Municipalidades.

Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de las partes

DECIMA SEGUNDA: EJEMPLARES. El presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando uno en poder del Servicio de
Salud, uno en el de la Municipalidad y los dos restantes en la Divisién de Atencidn Primaria, Subsecretaria de Redes Asistenciales
del Ministerio de Salud.

2.- Imputese el gasto al Item 24.03.298.002 “Reforzamiento Municipal” del Presupuesto del Servicio de Salud
Biobio.
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CONVENIO
PROGRAMA GES ODONTOLOGICO

En Los Angeles, a 18 de Enero de 2022, el SERVICIO DE SALUD BIOBIO, RUT
N°61.607.300-1, persona juridica de derecho publico, con domicilio en Avenida Ricardo
Vicufia N° 147 interior, Edificio 7, Piso 4°, Los Angeles, representado por su Director
Titular Dr. FERNANDO JORGE VERGARA URRUTIA, cédula de identidad N°
5.309.465-1, ambos con domicilio en Avenida Ricardo Vicufia 147 Interior, Edificio N°7,
Piso 4°, Los Angeles, en adelante el “Servicio” ”, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE
CABRERO, corporacion auténoma de derecho publico, RUT N°: 69.151.000-K, con
domicilio en calle Las Delicias N°355, Cabrero, representada por su alcaldesa (S) dofia
ERIKA PINTO ALARCON, cédula de identidad N° 10.168.541-1, de ese mismo domicilio, en
adelante la “Municipalidad”, han convenido lo siguiente:

PRIMERA: 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 Atencién Primaria e incorporando a la Atencion Primaria como area y pilar relevante
en el proceso de cambio de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de
Salud, ha decidido impulsar el Programa Ges Odontolégico.

SEGUNDA: Con la finalidad de mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y
satisfaccion de las prestaciones odontolégicas de GES Salud Oral Integral para nifios
de 6 afios, de GES Salud Oral Integral de la embarazada, de GES Urgencia
Odontolégica Ambulatoria y de GES Salud Oral Integral del adulto de 60 afios, a traves
de egresos, altas odontologicas integrales y atenciones de urgencia odontolégica”. el
Ministerio de Salud ha decidido impulsar el programa “Programa GES Odontolégico ,
que se constituye en un nodo que integra dos sub-redes, dando cuenta asi del Modelo
de Gestion de Redes Sanitarias y de Salud, pues incorpora la perspectiva comunitaria,
y que se integra al Modelo Integral de Salud con Enfoque Familiar y Comunitario como
un dispositivo, que por un lado permite mejorar la accesibilidad, cobertura, c en el
primer nivel de atencion, y por otro lado permite una atenciéon mas pertinente y de mejor
calidad.

El referido Programa ha sido aprobado por el Ministerio de Salud a través de
Resolucion Exenta N° 100 del 02 de febrero 2021 que se anexa al presente convenio y
que se entiende forma parte integrante del mismo, el que el Municipio se compromete a
desarrollar en virtud del presente instrumento. Las orientaciones técnico -
administrativas para la ejecucion del mencionado programa afio 2022, también forman
parte del presente convenio

El Ministerio de Salud de acuerdo a Resolucion Exenta N° 27 del 07 de Enero 2022
distribuye recursos al Programa GES para el afio 2022.

TERCERA: El Ministerio de Salud a través del Servicio de Salud, conviene en asignar al
Municipio recursos destinados a financiar todas o algunas de las siguientes
componentes del Programa Ges Odontolégico:

1) Componente 1: Atencion Odontolégica en nifios (Salud Oral Integral 6 anos)
2) Componente 2: Atencion Odontolégica en embarazadas

3) Componente 3: Atencion Odontolégica de urgencia

Componente 4: Atencion Odontolégica adulto de 60 afos.




CUARTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud
a través del Servicio de Salud, conviene en asignar a la Municipalidad, la suma anual y
unica de $ 35.851.680 (Treinta y cinco millones ochocientos cincuenta y un mil
seiscientos ochenta pesos) correspondientes al subtitulo 24 del Programa GES
Odontolégico, los cuales estan destinados a financiar las estrategias del programa cuyo
propésito es “mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y satisfaccion de las
prestaciones odontolégicas de GES Salud Oral Integral para nifios de 6 afios, de GES
Salud Oral Integral de la embarazada, de GES Urgencia Odontolégica Ambulatoria y de
GES Salud Oral Integral del adulto de 60 afios, a través de egresos, altas y atenciones
de urgencia odontolégica”, con el fin de alcanzar el propdsito y cumplimiento de los
componentes y estrategias del “Programa Ges Odontoldgico” que se entiende forma
parte integrante del Programa, luego de cumplirse copulativamente los siguientes
requisitos:

Desde la fecha de total tramitaciéon de la Resolucién aprobatoria.

Desde la fecha de recibida la transferencia de recursos para el programa desde el
Ministerio de Salud.

Que la transferencia se realice en cumplimiento de fechas de programacién de
transferencias de recursos del Servicio de Salud Biobio, establecidas por el Dpto.
de Finanzas.

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos
disponibles producto de una eficiente gestion, estos podran utilizarse en las estrategias
y/o componentes definidos en el programa, segun las necesidades del establecimiento.
Lo anterior, previo visacion de la asesoria odontolégica del Servicio de Salud Biobio,
asociado a la modificacién respectiva del plan de gastos.

La Municipalidad se compromete a obtener los siguientes productos esperados por
cada componente del programa:

1.- Egresos odontoldgicos totales en nifias y nifios de 6 afos: Se espera la
atencion odontolégica integral de estos nifios y nifias la cual incluye: examen,
diagnéstico, refuerzo educativo, prevencion especifica y rehabilitacion y contempla las
siguientes prestaciones: examen de salud, destartraje, pulido coronario, aplicacién de
sellantes, fltor tépico barniz, obturaciones de vidrio ionémero, amalgama, y/o composite
(en casos excepcionales), radiografias periapicales, pulpotomias, exodoncias en
dientes temporales, todo lo anterior, segun indicacion del cirujano dentista tratante.

El alta a nifios y nifias se otorga una vez erupcionados los 4 primeros molares
definitivos. Los menores deben haber sido evaluados segun criterio de riesgo y/o
presencia de dafio, recibiendo el tratamiento preventivo y/o recuperativo acorde al
diagnéstico realizado.

Ademas contempla la entrega de un kit de salud oral (*) que incluye 2 cepillos dentales
infantil suave y pasta dental la cual debe tener una concentracion de 1000 a 1500 ppm.
La entrega de los cepillos se recomienda hacerla en dos etapas: el primero al finalizar el
tratamiento y el segundo en el control de los 6 meses.

2.- Altas odontoldgicas totales en embarazadas: corresponden a pacientes que han
finalizado su tratamiento, cumpliendo las etapas de examen, diagnéstico, refuerzo
educativo, prevencién especifica y rehabilitacién, incluyendo recuperacion de dientes
remanentes, y contempla las siguientes prestaciones: examen de salud, destartraje y
pulido coronario, aplicacion de sellantes, flior topico barniz, vidrio ionémero y/o
composite, radiografias periapicales, exodoncias, desinfeccion bucal total.

Ademas contempla la entrega de un kit de salud oral (*) que incluye 2 cepillos de
dientes suave, seda dental y pasta dental para adulto de 1400 a 1500 ppm. La entrega




de los cepillos se recomienda hacerla en dos etapas: el primero al finalizar el
tratamiento y el segundo en el control de los 6 meses.

Segun la indicacién del profesional odontélogo, se puede entregar frascos individuales
de colutorios de clorhexidina al 0.12% y fltor al 0.05%.

3.- Atencion de urgencias odontolégicas ambulatorias: corresponde al paciente
atendido por una urgencia odontolégica ambulatoria garantizada, que requiere un
tratamiento odontolégico inmediato e impostergable, cuya atencién se otorga por
demanda espontanea. La Urgencia Odontolégica Ambulatoria, se define como un
conjunto de patologias buco maxilo faciales, de aparicion subita, de etiologia multiple,
que se manifiestan principalmente por dolor agudo y que provocan una demanda
espontanea de atencion. Las patologias garantizadas son:

» Pulpitis.

=  Absceso submucoso o subperiéstico de origen odontogénico.

= Absceso de espacios anatdmicos buco maxilo faciales.

= Pericoronaritis aguda.

= Flegmones oro-faringeos de origen odontogénico.

» Gingivitis ulcero necrética aguda.

= Complicaciones post exodoncia (hemorragia post exodoncia y alveolitis).
» Traumatismo dento alveolar.

4.- Altas odontoldgicas integrales en adultos GES de 60 anos: corresponden a
pacientes que han finalizado su tratamiento, cumpliendo las etapas de examen,
diagnéstico, refuerzo educativo, prevencion especifica y rehabilitacion, incluyendo
recuperacion de dientes remanentes y la instalacion de prétesis removible si
corresponde, y contempla las siguientes prestaciones: examen de salud, destartraje y
pulido coronario, obturaciones de amalgama, vidrio ionémero y/o composite,
radiografias periapicales, destartraje y pulido radicular, endodoncia unirradicular,
endodoncia bi o multirradicular, exodoncias y prétesis removible acrilica o metalica con
sus respectivos controles, todo lo anterior, segun indicacion del cirujano dentista
tratante.

Ademas contempla la entrega de un kit de salud oral (*) que incluye cepillo de dientes
suave, pasta dental para adulto de 1400 a 1500 ppm y seda dental. En caso de prétesis
se debe incluir cepillo especifico para prétesis dental (no cepillos convencionales).

(*) Kit de salud oral seran entregados por distribucion centralizada del Servicio de
Salud Biobio, excepto colutorios de GES Embarazada que deben ser adquiridos
por el establecimiento.

En el caso de que la Municipalidad lograse todas las metas con una ejecucién menor
de recursos, podra con los mismos fines, utilizar dichos excedentes para la realizacion
de mas de las mismas prestaciones de los componentes dentro del mismo programa,
previa visacién de la Asesoria Programatica del Servicio de Salud Biobio asociado a la
correspondiente modificacién del plan de gastos.

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

o | NOMBRE INDICADOR Recursos META
N° | compoNENTE | ESTRATEGIA ANUAL
Afencidn N° de niﬁo_s y nifnas
1 odontolégica Ges salud g:o d6i uZTo: chg 11%
inftegra| _en oral de 6 afios ol perigdo SHETE @
nifios y nifias . I8
diciembre




de 6 afos 2022/Numero total
de nifios y nifas de
6 afnos inscrito
validados para el
afo 2022)x100

N° de altas -
odontolégicas
totales en
embarazadas
realizadas el afio
actual/ Total de
gestantes
ingresadas a
programa prenatal
ano actual x 100
N° total de -
consultas
odontolégicas de
urgencia GES
realizadas el afo
actual/ Poblacién
inscrita afno actual
x 100

Atencién N® de. altas
odontolégica Qdontoléglcas

del adulto de 60 integrales GES de
adultos de 60 afos $
realizadas el ano
actual/ N° total de
altas integrales | 35.851.680
comprometidas
GES de adultos 60
anos *100

(**) Segun planilla de distribucion MINSAL APS 2022

Atencion
odontoldgica en
embarazadas.
Ges salud
2 oral a
embarazadas

68%

Atencion
odontologica
de urgencia Ges salud
3 oral urgencia
odontolégica

2%

120 altas
odontolégicas
integrales (**)

afnos Ges salud
4 oral adultos
60 anos

SEXTA: EIl 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.

A continuacién de acuerdo a la tabla N°1, se definen el indicador que sera medido v el
medio de verificacion para cada componente:

Tabla N°1

Nombre Numerador Denominador Medio de Verificacion

Indicador
REM AQ09 (2022).

GES “Salud Oral | N° de nifas y nifios | Poblacion inscrita y SEras

s : = Celda S48 + T48
Integral para | de 6 afios con ceod | validada afo actual
nifios y nifas de |igual a 0 el afo | de nifas y nifios de P e . .
= ~ oblacién inscrita y

6 anos actual 6 afos x 100 validads de 6 afios ARG

actual




N° de alies REM A09 (2022).
. Seccion C.
" odontologicas Total de gestantes
ﬁizra?alugeorla: totales en | ingresadas a Celda AR46
" embarazadas programa prenatal
Embarazada realizadas el afo | afo actual x 100 REM., A0S (2022).
Al Seccion A
Celda C11
N° total de consultas geEc':\gién AAOQ (2022).
ggfntob%rig:nma (L)Itri;:rt]g:gglcas Glgg Poblacion  inscrita | Celda D14
Ambulatoria” realizadas el ano afio actual x 100 ., ) .
actual Poplamon inscrita y
validada ario actual
REM A09 (2022).
Seccion G
N° de altas | \o .
GES “Salud Oral | odontolégicas i';‘]teg‘r‘:lzg de altas| D189 + AQ189
L“Jﬁﬁ;a' " %%' g‘;ﬁﬁgeje %gsaﬁgz comprometidas GES | Planilla de distribucién
afios” realizadas el afio de adultos 60 afios |de metas Programas
p— *100 Odontolégicos de
‘ Reforzamiento en APS
**)

Registro estadistico

La evaluacion del Programa Ges Odontolégico se realiza con la informacion disponible
en la fecha de corte en el Departamento de Estadistica e Informacién de Salud (DEIS)
para todas las estrategias. Esta informacién proviene del Registro Estadistico Mensual
(REM), y debe estar actualizada puesto que no se consideraran modificaciones
posteriores a la fecha de evaluacién. Ademas, existe un segundo registro de monitoreo
desde nivel central (MINSAL) correspondiente a la plataforma
http://odontoaps.minsal.cl/, en la cual debe registrarse correctamente la informacion
solicitada para cada estrategia.

El Servicio de Salud realizara un seguimiento y monitoreo técnico-financiero, lo que no
excluye a la municipalidad | de la rendicion de cuenta mensual, verificando el
cumplimiento de metas y de los gastos involucrados en las actividades comprometidas
en este convenio, en acuerdo a las orientaciones técnicas y administrativas entregadas.

Adicionalmente, para el seguimiento del Programa se podréa requerir el envio al Servicio
de Salud Biobio, conforme instrucciones ministeriales, los datos e informes relativos al
avance y ejecucion del programa y sus componentes especificados en este convenio,
con los detalles y especificaciones que estime del caso, debiendo efectuar una
constante supervision, control y evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio, a través
de su referente respectivo, debera impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas
eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio

La evaluacion del programa se efectuara en dos etapas:

e La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de Agosto del afio en curso.
De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién 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
del Programa

Porcentaje de
Descuento de recursos
2° cuota del 30%

global

50% 0%
Entre 40 y 49,99 % 25%
Entre 30y 39,99 % 50%

—



Entre 25y 29,99 % 75%
Menos de 25% 100%

e La segunda evaluacion y final, se efectuara al 31 de Diciembre 2022, fecha en
que el Programa deberda 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 debera re
ponderar el peso relativo de las que si apliquen, con la finalidad de obtener el
cumplimiento final del programa.

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 en octubre,
contra el grado de cumplimiento del programa en todos sus componentes.

SEPTIMA: RENDICION DE CUENTAS. El Servicio podré auditar aleatoriamente los
programas y la correcta utilizacion de los fondos transferidos 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 de fecha 28 de marzo de
2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacion de rendir
cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio
respectivo.

Que, considerando lo establecido en el articulo 13 de la resolucion antes indicada,
podran incluirse en la rendicién de cuentas gastos ejecutados con anterioridad a la total
tramitacion, por razones de continuidad o buen servicio.

Las respectivas rendiciones de cuenta mensual, desde la recepcion de los recursos,
deben registrarse en los plazos establecidos, en el sistema habilitado por el Servicio y
autorizado por la Contraloria General de la Republica, generando mensualmente el
informe firmado electrénicamente.

Por otra parte los saldos no ejecutados deben ser reintegrados una vez terminado el
periodo de vigencia del convenio.

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

NOVENA: VIGENCIA. El presente convenio tendrd vigencia a partir de la total
tramitacion del acto administrativo que lo aprueba y hasta el 31 de diciembre del 2022,
por lo tanto, debera quedar cerrado desde el punto de vista técnico y financiero durante
el afio presupuestario, entendiéndose que esto se producira una vez aprobada la
respectiva rendicion de cuentas o restituidos los saldos no ejecutados, no rendidos u
observados. No obstante, por razones de buen servicio, se entiende que éste se ha
iniciado a partir del 1° de Enero de 2022, fecha anterior a la total tramitacion 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, el presente convenio se prorrogara en forma automatica y
sucesiva, siempre que el Programa a ejecutar cuente con la disponibilidad
presupuestaria segun la Ley de Presupuestos del Sector Publico del afo respectivo,
salvo que el convenio termine por las causales sefialadas en la clausula décima o que
las partes decidan ponerle termino por motivos fundados.

La prérroga del convenio comenzara a regir desde el 1 de enero del afio presupuestario
siguiente y su duracion se extendera hasta el 31 de diciembre del mismo.




Para todos los efectos legales, la prérroga automatica da inicio a un nuevo convenio de
trasferencia de recursos para ser ejecutados en el afo respectivo y cuyo monto a
transferir se establecera mediante Resolucion Exenta del Servicio de Salud, de
conformidad a lo que se disponga en la Ley de Presupuestos del Sector Publico
respectiva.

Con todo, los saldos de recursos transferidos no utilizados por el municipio deberan ser
ingresados a rentas generales de la Nacién, antes del 31 de enero del afio siguiente;
salvo caso fortuito o fuerza mayor, situacién que debera ser ponderada en su mérito, y
autorizada por el Director del Servicio.

DECIMA: TERMINO ANTICIPADO. Se podra poner término anticipadamente al
convenio por alguna de las siguientes causales:

. Resciliacion o mutuo acuerdo de las partes.

. Por incumplimiento grave de las obligaciones impuestas al municipio. Se
considerara incumplimiento grave el no cumplir con las metas establecidas en el
convenio y/o programa; o que su ejecucion se desvie de los fines que se tuvieron a la
vista para celebrar dicho convenio.

. Por instrucciéon del Ministerio de Salud y/o por alguna de sus Subsecretarias.

Dicho término anticipado se llevara a efecto mediante la dictacién de la respectiva
Resolucién

DECIMA PRIMERA: PERSONERIA.

La personeria de don Fernando Vergara Urrutia para representar al Servicio de Salud
Biobio consta en Decreto Afecto N° 07 de fecha 05 de mayo de 2021, del Ministerio de
Salud

La repi'esentacién de dofia Erika Pinto Alarcon para actuar en nombre de la I.
Municipalidad de CABRERO consta en Decreto Alcaldicio N° 1090 del 01 de junio de
2021, de acuerdo a lo estipulado en art.62 de la ley organica de Municipalidades.

Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de las partes.

DECIMA SEGUNDA: EJEMPLARES. El presente convenio se firma en 4 ejemplares,
quedando uno en poder del Servicio de Salud, uno en el de la Municipalidad y los dos
restantes en la Division de Atencién Primaria, Subsecretaria de Redes Asistenciales del
Ministerio de Salud.
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