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DECRETO ALCALDICIO N ° 0664
ouiNTERO 27 FED. 2004
VISTOS:
1 FEl Convenio, suscrito con fecha 26 de ‘Diciembre del 2013 entre Ila

I Municipalidad de Quintero y el Servicio de Salud Vina del Mar Quillota, Programa
Resolutividad en APS;

2 La Resolucion Exenta N° 682 de fecha 29 de Enero del 2014, de la Direccion del
Servicio de Salud Vina del Mar Quillota que aprueba dicho convenios

3. Las atribuciones que me confiere la Ley N° 18,695, Organica Constitucional de
Municipalidades’

DECRETO

APRUEBASE, en todas sus partes el Convenio suscrito entre la I Municipalidad de
Quintero y el Servicio de Salud Vina del Mar Quillota, Programa Resolutividad en
APS vy que consta de 13 cldusulas;

La unidad técnica encargada de velar por la adecuada aplicacion del convenio es el
Departamento de Salud.

Andtese, comuniquese, cimplase y archivese.

Distribucién’

1
2
3.
4.
.

Alcaldia

Secretaria Municipal
Asesor Juridico
Finanzas

Director Control

. Departamento de Salud.
MCP/YGS/A Gyf’/jsv

D



MINISTERIO DE SALUD

SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR - QUILLOTA
DIRECCION ATENCION PRIMARIA _
Int. N° 148 de fecha 21.01.2014 b 'U C\_ -;
RESOLUCION EXENTA N° =
VINA DEL MAR, 70 ENF My
VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administraciéon del Estado,
cuyo texto refundido, coordinado vy sistematizado fue fijado por el DFL
N°1/19.653, publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en el
DFL N° 29 (Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el
texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre
Estatuto Administrativo. Lo dispuesto en la Ley N° 19.880 que establece Bases
de los Procedimientos Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la
Administracion del Estado. Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que
establece el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, y el Decreto
Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de Salud. La Resolucion N° 1600/2008,
de Contraloria General de la Republica, que fija Normas sobre Exencidon del
Tramite de Toma de Razon. Las facultades que a la suscrita otorgan el D.F.L.
N°1/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha 24 de abril de 2006,
qgue fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley
N°2763, de 1979 y de las Leyes N°18.933 y N° 18.469, conjuntamente con |os
Decretos Supremos N° 140/2004 y N° 55/2013 ambos del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

La necesidad del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, de dar
cumplimiento a los objetivos que ha implicado la Reforma del sector salud,
cuyos principios orientadores apuntan a la equidad, participacion,
descentralizacion y satisfaccion de los usuarios, mediante el Programa de
Resolutividad en Atencion Primaria de Salud como drea y pilar relevante en

el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencidn.
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Que el Ministerio de Salud, ha dictado la resolucion exenta N° 1189, de fecha
18 diciembre de 2013, por intermedio de la cual se aprobd el Programa de

Resolutividad en Atencidn Primaria de Salud.

Que por resolucidon exenta N° 1272 del 23 de diciembre del 2013, del
Ministerio de Salud, se distribuyeron los recursos del referido programa, y que
han sido distribuidos por la Direccidon de Atencidn Primaria del Servicio de

acuerdo a los criterios técnicos definidos al efecto.

Que, conforme con lo senalado precedentemente, el Ministerio de Salud a
través del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota, conviene en transferir a la
[. Municipalidad de Quintero, los recursos destinados a financiar las

actividades del Programa de Resolutividad en Atencién Primaria de Salud.

El Convenio suscrito con fecha 26 de diciembre de 2013, entre el Servicio de
Salud Vina del Mar-Quillota y la 1. Municipalidad de Quintero, en virtud del
cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa de

Resolutividad en Atencidn Primaria de Salud”.

RESUELVO:

APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 26 de diciembre de 2013, entre
el Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota y la 1. Municipalidad de Quintero,
en virtud del cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el

“Programa de Resolutividad en Atencidn Primaria de Salud”.

CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resoluciéon Exenta N° 1600 de
Conftraloria General de la Republica, con la transcripcion integra del

Convenio gue se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:

En Vina del Mara 26 de diciembre del 2013 entre el Servicio de Salud Vina del

Mar-Quillota, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Von

Schroeders N° 392, representado por su Director (S) Dr. Francisco Armijo Brescia,

del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de

Quintero, persona juridica de derecho publico domiciliada en Normandia N°1916,



representada por su Alcalde D. Mauricio Carrasco Pardo, de ese mismo domicilio,
en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que

consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el
aporte estatal mensual podrd incrementarse: "En el caso que las normas tecnicas,
planes y programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia
de esta ley impliguen un mayor gasto la municipalidad, su financiamiento serd

incorporado a los aportes establecidos en el artficulo 49"

Asimismo, el decreto supremo N° 132 de 27 diciembre 2010 del Ministerio de Salud
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla, al senalar “para cuyos

efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a la Eqguidad, Participacion, Descentralizacidon y Satisfaccion de los
Usuarios, de las prioridades programdaticas emanadas del Ministerio de Salud y de
la modernizaciéon de la Atencidn Primaria e incorporando a la Atencién Primaria
de Salud como drea vy pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo
modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud Viha del
Mar Quillota conviene en asignar a la  Municipalidad recursos destinados a

financiar el Programa de Resolutividad en APS.

El referido Programa ha sido aprobado por resolucion exenta N° 1189 con fecha
18 de diciembre de 2013, y los recursos asignados a través de resolucidon exenta
N° 1272 con fecha 23 de diciembre de 2013, ambas del Ministerio de Salud, que
han sido distribuidos por la Direccion de Atencidn Primaria del Servicio de acuerdo

a los criterios técnicos definidos al efecto.

TERCERA: Conforme lo senalado en las clausulas precedentes el Ministerio de
Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a financiar los siguientes componentes del Programa de Resolutividad
en APS:

1) Componente 1: Especialidades Ambulatorias:



»  Oftalmologia

« QOtorrinolaringologia

De acuerdo a las condiciones técnicas establecidas por la referente técnico del
Servicio de Salud segUn programa aprobado por el Ministerio de Salud. Las cuales
se ejecutardn en los establecimientos de Atencidn Primaria dependiente de la

Municipalidad.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar
a la Municipalidad durante el ano 2014, la suma de $5.239.630 (cinco millones
doscientos treinta y nueve mil seiscientos treinta pesos) para la ejecucién vy

cumplimiento de los componentes senalados en la clausura anterior.

La Municipalidad se compromete a cumplir las acciones sefaladas por éste
instrumento  para ejecutar estrategias especificas y se compromete a
implementar y otorgar las prestaciones sefaladas en el Programa para las

personas validamente inscritas en la comuna.

Estos recursos serdn transferidos por el Servicio, en representacién del Ministerio de
Salud, en dos cuotas, la primera correspondiente al 60% del total asignado una
vez tramitada la resolucion aprobatoria de este convenio, y bajo la condicién se
hayan recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuotaq,
correspondiente al 40% restante se transferird una vez rendida y aprobada la

rendicidon de cuentas de la cuota anterior en el mes de octubre.

Para hacer efectivo el traspaso de la cuota, el municipio el dia 12 de cada mes, o
dia hdabil siguiente, del mes a rendir, deberd enviar a la Direccidén de Servicio de
Salud, en planillas electrénicas de acuerdo a orientaciones programaticas o

directrices técnicas entregadas, la siguiente informacion:

1) Rendicién financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicion’ de la Direccidn del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota.



La informacién deberd ser remitida  a la referente del Programa del Servicio de
Salud: Ps. Alexandra Corail, al correo electrénico

alexandra.corail@redsalud.gov.cl con copia a Eu. Constanza Harbin al correo

electronico: constanza.harbin@redsalud.gov.cl

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

N° DE
NOMBRE MONTO
N° ACTIVIDAD ACTIVIDADES
COMPONENTE O META ($)
COMPONENTE 1.1 | OFTALMOLOGIA __[100 4.140.000
COMPONENTE 1.2 | OTORRINOLARINGOLOGIA | 10 1.099.630
' TOTAL PROGRAMA ($) 5.239.630

SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a
las metas y requisitos definidos por la Division de Atencidn Primaria y cada Servicio
de Salud:

= Mantener un registro rutificado de las personas atendidas en el
Programa.

= Mantener el registro actudlizado de las prestaciones que se van
otorgando mensualmente en cada una de las especialidades,
conforme a los indicadores establecidos en el Programa.

»  Mejorar los registros de Listas de Espera para cada Especialidad, para
poder proyectar las prestaciones que se entregardn durante el ano.
Para estos efectos es fundamental dar cuenta de todas las
Interconsultas generadas desde la Atencion Primaria de Salud.

« Todas las actividades que se realizan en el marco del Programa,
deberan ser registradas de acuerdo a lo indicado en el punto medios
de verificacion.

=  Todas las interconsultas deberdn ser enviadas via SIDRA a los hospitales
de referencia, segun mapa de derivacion, para ingresar al repositorio
nacional de lista de espera, las cudles serdn supervisadas por el
referente técnico del servicio de salud.

Evaluacion:

Se realizardn tres evaluaciones durante la ejecucion del Programa, en funcién de
los indicadores establecidos y sus medios de verificacion.

e La primera evaluacion, se efectuard con corte al dia 31 de mayo, en
relacion al proceso de licitacion y ejecucion del programa.



e La segunda evaluacion, se efectuard con corte al 31 de agosto del afo en
curso. De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion se hard
efectiva la reliquidacion de la segunda cuota en el mes de Octubre, de
acverdo a:

l.  Siesque sucumplimiento es inferior al 60%, para los componentes de
Especialidades Ambulatorias (Oftaimologia y Otorrino), se aplicard la
siguiente tabla:

Porcentaje Porcentaje de
cumplimiento de Metas | Descuento de recursos
por actividad 2° cuota del (40%)
60,00% 0%

Entre 50,00% y 59.99% 50%

Entre 40,00% vy 49,99% 75%
Menos del 40% 100%
0% Rescindir convenio

En relacion a esto Ultimo, las comunas gue tengan mejor cumplimiento en la
evaluacion con corte al 31 de agosto del ano correspondiente, podrdn optar a
reasignacion de recursos. Este excedente de recursos provendrd de aquellas
comunas que no cumplan con las prestaciones proyectadas.

e La tercera evaluacion y final, se efectuard al 31 de Diciembre, fecha en
que el Programa deberd tener ejecutado el 100% de las prestaciones
comprometidas.

La evaluacidon se redlizard en forma independiente para cada actividad de
acuverdo al indicador senalado del Programa.El grado de incumplimiento anual,
serd considerado en la asignacién de recursos del ano siguiente.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION:

* Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1:

1. Indicador; Cumplimiento de la actividad proyectada en Oftalmologia

- Formula de cdiculo: (N° de Consultas realizadas por el Programa / N° de
Consultas comprometidas en el Programa)*100

- Medio de verificacion: (REM / Programa )

2. Indicador: Cumplimiento de la actividad proyectada en Otorrinolaringologia

- Féormula de cdilculo:(N° de Consultas redlizadas por el Programa / N° de
Consultas comprometidas en el Programa)*100

- Medio de verificacion: (REM / Programa)



SEPTIMA: El Servicio, requerird a la municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecuciéon 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 supervisién, control y evaluacién del mismo. Igualmente,
el Servicio deberd impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente

y eficaz los objetivos del presente convenio.

OCTAVA: El Servicio podrd velar aleatoriamente por la correcta utilizacion de los
fondos traspasados a traves de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo
anterior, estas fransferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la
Resolucion N° 759 de 2003, 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.

NOVENA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el Servicio
descontard de la ftransferencia regular de atencidén primaria, el valor
correspondiente a la parte pagada y no ejecutada del Programa objeto de este

instrumento, en su caso.

DECIMA: El Servicio de Salud 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 ejecucién del mismo, ella

asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA PRIMERA El presente convenio tendrd vigencia desde el 1 de Enero hasta

el 31 de diciembre del ano en curso.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno

en poder del Servicio de Salud, y otro en la Municipalidad.



DECIMA TERCERA Para todos los efectos legales derivados del presente convenio
las partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la

ciudad de Vina del Mar.

PERSONERIAS: La facultad y personeria del Dr. Francisco Armijo Brescia, Director (S)
del Servicio de Salud Vina del Mar — Quillota, para celebrar convenios estan
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado v Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N° 18.469 y
N° 18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N° 140/2004 y N° 400/2011,
ambos del Ministerio de Salud. La facultad de Don Mauricio Carrasco Pardo,
llustre M. de Quintero consta en el Rol N° 320/2012 de fecha 30.11.2012 del

Tribunal Electoral de Valparaiso.

3.- TRANSFIERASE, a la |, Municipalidad de Quintero, la suma de $5.239.630
(cinco millones doscientos treinta y nueve mil seiscientos treinta pesos)
Estos recursos serdn transferidos por el Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota,

en representacion del Ministerio de Salud, en dos cuotas.

La primera cuota, correspondiente al 60% del total de los recursos asignados,
una vez que se encuentre totalmente tramitado el acto administrativo que
aprueba el convenio, para la debida implementacion de las actividades
destinadas al cumplimiento de los objetivos senalados en el convenio, y bajo

la condicion que se hayan recepcionado los recursos en el Servicio de Salud.

La segunda cuota, correspondiente al 40% restante del total de recursos, se
traspasard una vez rendida y aprobada la rendicién de cuentas de la cuota

anterior en el mes de octubre.

4.- DECLARESE, la vigencia del convenio que por este acto se aprueba, hasta el
31 de diciembre de 2014.



10.-

DECLARESE, en caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos por
el Servicio para los efectos de este convenio, deberd asumir el mayor gasto
que involucre su ejecucion, sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera

del presente convenio.

REQUIERASE, a la I. Municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucion del Convenio, con los detalles y especificaciones que se estime
del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion

del mismo.

REQUIERASE, a la |. Municipalidad de Quintero cuenta de las sumas recibidas
por este Programa u su inversion, conforme a lo establecido en la Resolucién

Exenta N° 759 de 2003, de Contraloria General de la Republica.

ESTABLECESE, como administrador y coordinador del Servicio de Salud de
Vina del Mar-Quillota, a la Ps. Alexandra Corail, quien tendrd como funcién
principal actuar como referente técnico de este servicio respecto de la .
Muricipalidad y del Ministerio de Salud ademds de velar por la correcta
ejecucion y adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las

partes.

REQUIERASE, a la |. Municipalidad de Quintero la designacién de una
persona que actuard como referente técnico y la notificacidon de dicha
designacién a este Servicio, dentro del plazo de cinco dias contados desde

la fecha de suscripcidon del convenio.

FISCALICESE, la correcta utilizaciéon de los fondos traspasados por

departamento de Auditoria del Servicio de Salud Viia del Mar-Quillota.



11.- IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucién al

subtitulo N° 24 del presupuesto del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota.

DIREETORA

S. S. VINA DEL MAR - QUILLOTA

DRA EMES/KLG.GAF./ccc

DISTRIBUCION:
Subdirecciéon de RRFF. y Financieros S.S.V.QQ.
Direccion de Atencion Primaria S.S.V.Q
Municipalidad
Of. de Partes S.5.V.Q.
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Gobierno
i, de Chile

SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR-QUILLOTA

CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR QUILLOTA
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUINTERO
(Programa Resolutividad en APS)

En Vifa del Mar a 26 de diciembre del 2013 entre el Servicio de Salud Vifia del Mar-
Quillota, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Von Schroeders N°
392, representado por su Director (S) Dr. Francisco Armijo Brescia, del mismo
domicilio, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de Quintero, persona
juridica de derecho publico domiciliada en Normandia N°1916, representada por su
Alcalde D. Mauricio Carrasco Pardo, de ese mismo domicilio, en adelante Ila
“‘Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes

clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencidén 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
impliguen un mayor gasto la municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los

aportes establecidos en el articulo 49".

Asimismo, el decreto supremo N° 132 de 27 diciembre 2010 del Ministerio de Salud
reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla, al sefalar “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 modernizacion de
la Atencién Primaria e incorporando a la Atencién Primaria de Salud como area y pilar
relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de
Salud, a través del Servicio de Salud Vina del Mar Quillota conviene en asignar a la

Municipalidad recursos destinados a financiar el Programa de Resolutividad en APS.

P



El referido Programa ha sido aprobado por resolucién exenta N° 1189 con fecha 18 de
diciembre de 2013, y los recursos asignados a traves de resoluciéon exenta N° 1272 con
fecha 23 de diciembre de 2013, ambas del Ministerio de Salud, que han sido
distribuidos por la Direccidén de Atencion Primaria del Servicio de acuerdo a los criterios

técnicos definidos al efecto.

TERCERA: Conforme lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud,
a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a

financiar los siguientes componentes del Programa de Resolutividad en APS:

1) Componente 1: Especialidades Ambulatorias:
s  Oftalmologia

» Otorrinolaringologia

De acuerdo a las condiciones técnicas establecidas por la referente técnico del Servicio
de Salud segun programa aprobado por el Ministerio de Salud. Las cuales se ejecutaran

en los establecimientos de Atencion Primaria dependiente de la Municipalidad.

CUARTA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar a
la Municipalidad durante el afo 2014, la suma de $5.239.630 (cinco millones
doscientos treinta y nueve mil seiscientos treinta pesos) para la ejecucién y

cumplimiento de los componentes sefialados en la clausura anterior.

La Municipalidad se compromete a cumplir las acciones sefialadas por éste instrumento
para ejecutar estrategias especificas y se compromete a implementar y otorgar las
prestaciones sefialadas en el Programa para las personas validamente inscritas en la

comuna.

Estos recursos seran transferidos por el Servicio, en representacién del Ministerio de
Salud, en dos cuotas, la primera correspondiente al 60% del total asignado una vez
tramitada la resolucién aprobatoria de este convenio, y bajo la condicidbn se hayan
recepcionado los recursos financieros en el Servicio. La segunda cuota,
correspondiente al 40% restante se transferira una vez rendida y aprobada la rendicion

de cuentas de la cuota anterior en el mes de octubre.

Para hacer efectivo el traspaso de la cuota, el municipio el dia 12 de cada mes, o dia
habil siguiente, del mes a rendir, debera enviar a la Direccion de Servicio de Salud, en
planillas electronicas de acuerdo a orientaciones programaticas o directrices técnicas

entregadas, la siguiente informacion:

—aa



1) Rendicion financiera mensual conforme al “Manual de Procedimientos de

Rendicion” de la Direccion del Servicio de Salud Vina del Mar-Quillota.

La informacion debera ser remitida a la referente del Programa del Servicio de Salud:
Ps. Alexandra Corail, al correo electronico alexandra.corail@redsalud.gov.cl con
copia a Eu. Constanza Harbin al correo electrénico:

constanza.harbin@redsalud.qov.cl

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

N° DE
NOMBRE
o
N COMPONENTE ACTIVIDAD ACTIVIDADES O | MONTO ($)

META
COMPONENTE 1.1 OFTALMOLOGIA 100 4.140.000
COMPONENTE 1.2 OTORRINOLARINGOLOGIA 10 1.099.630
TOTAL PROGRAMA ($) 5.239.630

SEXTA: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las
metas y requisitos definidos por la Division de Atencién Primaria y cada Servicio de
Salud:

= Mantener un registro rutificado de las personas atendidas en el Programa.

= Mantener el registro actualizado de las prestaciones que se van otorgando
mensualmente en cada una de las especialidades, conforme a los indicadores
establecidos en el Programa.

= Mejorar los registros de Listas de Espera para cada Especialidad, para poder
proyectar las prestaciones que se entregaran durante el ano. Para estos
efectos es fundamental dar cuenta de todas las Interconsultas generadas
desde la Atencién Primaria de Salud.

= Todas las actividades que se realizan en el marco del Programa, deberan ser
registradas de acuerdo a lo indicado en el punto medios de verificacion.

= Todas las interconsultas deberan ser enviadas via SIDRA a los hospitales de
referencia, segun mapa de derivacion, para ingresar al repositorio nacional de
lista de espera, las cuales seran supervisadas por el referente técnico del
servicio de salud.

Evaluacion:

Se realizaran tres evaluaciones durante la ejecucion del Programa, en funcién de los
indicadores establecidos y sus medios de verificacion.

e La primera evaluacion, se efectuara con corte al dia 31 de mayo, en relacion al
proceso de licitacion y ejecucion del programa.
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e La segunda evaluacion, se efectuara con corte al 31 de agosto del afio 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, de acuerdo a:

I.  Si es que su cumplimiento es inferior al 60%, para los componentes de
Especialidades Ambulatorias (Oftalmologia y Otorrino), se aplicara la
siguiente tabla:

Porcentaje de
Porcentaje cumplimiento Descuento de
de Metas por actividad recursos 2° cuota del
~ (40%)
60,00% 0% |
Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Menos del 40% 100%
e 0% Rescindir convenio

En relacién a esto ultimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacion
con corte al 31 de agosto del afio correspondiente, podran optar a reasignacion de
recursos. Este excedente de recursos provendra de aquellas comunas que no cumplan
con las prestaciones proyectadas.

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

La evaluacion se realizara en forma independiente para cada actividad de acuerdo al
indicador sefialado del Programa.El grado de incumplimiento anual, sera considerado
en la asignacién de recursos del afo siguiente.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION:

= Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1:

1. Indicador: Cumplimiento de la actividad proyectada en Oftalmologia

- Formula de calculo: (N° de Consultas realizadas por el Programa / N° de
Consultas comprometidas en el Programa)*100

- Medio de verificacion: (REM / Programa )

2. Indicador: Cumplimiento de la actividad proyectada en Otorrinolaringologia

- Foérmula de calculo:(N° de Consultas realizadas por el Programa / N° de Consultas
comprometidas en el Programa)*100

- Medio de verificacion: (REM / Programa)



SEPTIMA: 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 evaluacién del mismo. Igualmente, el Servicio
debera impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los

objetivos del presente convenio.

OCTAVA: EI Servicio podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacion 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° 759 de 2003, 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.

NOVENA: 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: El 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.

DECIMA PRIMERA El presente convenio tendra vigencia desde el 1 de Enero hasta el

31 de diciembre del afio en curso.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en

poder del Servicio de Salud, y otro en la Municipalidad.

DECIMA TERCERA Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las

partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la ciudad de Vina
del Mar.
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PERSONERIAS: La facultad y personeria del Dr. Francisco Armijo Brescia, Director (S)

del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota, para celebrar convenios estan contenidos

en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido, Coordinado y
Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N° 18.469 y N° 18.933,
conjuntamente, con los Decretos Supremos N° 140/2004 y N° 400/2011, ambos del
Ministerio de Salud. La facultad de Don Mauricio Carrasco Pardo, llustre M. de
Quintero consta en el Rol N° 320/2012 de fecha 30.11.2012 del Tribunal Electoral de

Valparaiso.

PARDON JiAR - @K FRANCISCO ARMIJO BRESCIA
- DIRECTOR (s)

. TERO SERVICIO SALUD VINA DEL MAR -
QUILLOTA
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