De| arta}nento de Salud

MAT.: APRUEBA CONVENIO PROGRAMA
SERVICIO URGENCIA RURAL,

MONTE PATRIA, 11 de Julio de 2014.-

VISTOS:
- Constitucion Politica de la Reptblica de Chile;
- La Ley N° 18.695, Organica Constitucional de
Municipalidades;
] - Decreto Alcaldicio N° 12.120 del 06 de
\ Diciembre del 2012, Acta de Instalacion del
: Concejo Municipal y Asuncion Alcalde para el
p ,,,/// periodo 2012-2016;
- El Decreto Alcaldicio N° 11.659, de fecha
. : \ 28 11.2013, que aprueba el Presupuesto
Municipal Vigente;
- Decreto Alcaldicio N° 12.480 de fecha 16 de
Diciembre 2013 que aprueba Presupuesto
A Salud para el arto 2014.-
- EIDF.L N 1/05 que fija el texto refundido,
coordinado y sistematizado del D.L. N° 2763
de 1979, D.S. N° 140 de 2004 sobre
Reglamenio Organico de los Servicios de
Salud.
- La Resolucion N° 1600/08 y 759/03 ambas
de la Contraloria General de la Reptblica.
- Decreto S N° 58/2014 del Ministerio de
Salud.
- Resolucion Exenta N° 1971 de fecha 03 de
Julio de 2014, que aprueba Convenio
. Programa Servicio de Urgencia Rural.
- Las atribuciones inherentes a mi cargo,
establecidas en el Articulo 56° de la Ley
18.695.

DECRETO ALCALDICIO N° 7,488

1.- APRUEBESE, Convenio Programa Servicio Urgencia Rural, suscrito
con fecha 30 de Junio de 2014, entre el Servicio de Salud Coquimbo
representado por su Director D. Ernesto Jorquera Flores y La llustre
Municipalidad de Monte Patria representada por su Alcalde Don Juan Carlos
Cuastillo Botlet.




2.- ESTABLEZCASE, que el presente convenio tiene por objeto apuntar a la
Equidad, Participacion, Descentralizaciéon y Satisfaccion de los Usuarios, de
las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la
Modernizacion d la Atencion Primaria e incorporando a la Atencién Primaria
como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de
atencion, es por ello que el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el
Programa de Servicio de Urgencia Rural.

3.- ESTABLEZCASE, que el Ministerio de Salud, a través del Servicio de
Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion
de la Resolucion Aprobatoria, la suma anual y tnica de $63.278.661.-
(Sesenta y tres millones, doscientos setenta y ocho mil, seiscientos sesenta y
un pesos), para alcanzar el propdésito senalado.

4.- ESTABLEZCASE, que los recursos seran transferidos por el Servicio, en
una cuota en el mes de Julio de $31.675.326 (Treinta y un millones,
seiscientos setenta y cinco mil, trescientos veintiséis pesos) para gastos de
puesta en marcha y en 5 cuotas mensuales de $5.267.221 (Cinco millones,
doscientos sesenta y siete mil, doscientos veintiuin pesos) cada una a contar
de Julio y una cuota final en Diciembre de $5.267.230 (Cinco millones,
doscientos sesenta y siete mil, doscientos treinta pesos).

5.- ESTABLEZCASE, que el presente convenio tendra vigencia desde el 1
de Enero hasta el 31 de Diciembre del arnio 2014, sin embargo se renovard
automdtica y sucesivamente por periodos iguales si el Servicio no da aviso
con treinta dias de anticipacion a su fecha de vencimiento, su voluntad de
no perseverar en élL

ANOTESE, COMUNIQUESE REGISTRESE Y ARCHIVESE.

%r.
stribucion:

- Secretaria Municipal
Archivo Contabilidad y Finanzas
- Archivo Desam
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VISTOS:

El D.F.L. N® 1/05 que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del D.S. N°
2.753 de 1979, D.S. N° 140 de 2004 sobre Reglamento Orgdnico de los Servicios de
SaluFl, la resolucién N° 1.600/08 y 759/03 ambas de la Contraloria General de la
Repliblica y D.S. N° 58/14 del Ministerio de Salud; y

CONSIDERANDO:

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, enamadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de
la Atencién Primaria e incorporandoe a la Atencidn Primaria como drea y pilar relevante
en el proceso de cambio de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de
Salud, ha decidido impulsar e! Programa de Servicio de Urgencia Rural, Programa
aprobado por Resolucion Exenta N°1242 del 19.12.2013, del Ministerio de Salud; dicto

. la siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBASE e| Convenio de fecha 30.06.14 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE MONTE PATRIA, representada por su Alcalde D. JUAN
CARLOS CASTILLO BOILET y ¢l SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado
por su Director (T.P.) D. ERNESTO JORQUERA FLORES, relative al Programa de
Servicio Urgencia Rural: Modalidad Alta en el CESFAM del Palqui , segun se detalla en

el presente instrurnento.

CONVENIO
PROGRAMA SERVICIO URGENCIA RURAL

En La Serena 0. 30.06.14.... entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica de derecho publico domiciliada-en calle Avenidg

Froncisco de Aguirre N°795, Lo Serena, representado por su Director (T.P.J D. ERNESTO ORQUERA FLORES, del mismo durnicifio,

personerlu segun 0.5, N931 del 28 de junio de 2011 del Ministerio de Solud, en adelante ef “Servicio” o el “Servicio de Sulud”,

indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE MONTE PATRIA, persona juridica de derecho publico domiciliada en calle Dinguitas

N? 31 Monte Patria, representoda par su Alcalde 0. JUAN CARLOS CASTILLO BOILET de ese mismo domicilio, personeria juridica

segun Decreto Alcaldicio N9121 20 del 06 de diciembre de 2012, en adelante la “Municipalidad” o el “Municipio”, indistintamente, se ha
. acordado celebrar un convenio, que consto de las siquientes cléusulas:

L WUNICTFAL L L D e WATREA
E DEPARTAMENTO DE SALUD L
| UNIDAD DE FINANZAS Y CONTABILIDAD

| RECEPCIONADO |
N EFCHA. DT L0 !




PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencidn Primaoria de Sulud Municipal, aprobado por la Ley N2 19.378, ¢n su articule 56
establece que el aporte estatal mensual pedrd incrementorse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan
con posterioridud o lo entrade en vigencia de esta ley impliquen un mayor goste para la Municipalidad, su flnanciomiento serg
incorporado o los aportes estublecidus en ef articulo 497,

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Suprerno N994 del 2013, del Ministerio de Solud, reitera dicha normea, ogregando fa forma de
materializarla of seialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dicturd la carrespondiente resolucién”.

SEGUNDA: En el marco de lu Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan o la Equidad, Participacion, Descentralizacion y
Satisfaccion de los Usuarios, de ias prioridades programdticas, enomadas def Ministerio de Soiud y de lu modernizacion de la Atencidn
Primarig e incorporando a lo Atencidn Primaria como dreo y pilar relevante en el proceso de cambia de combio @ un nuevo modelo de
wtencion, el Ministerio de Safud, o decidido impulsar el Programa de Serviciu de Urgencia Rural.

£l referido Programa ha sido aprobodo por Resolucion Exenta N°1242 del 19.12.2013, del Ministerio de Salud, anexe ol presente
convenio y que se entiende forma parte integrante del misme, el que la Municipalidad se compromete a desarroliar en virtud det
preseate instrumento.

TERCERA: EI Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en usignar o lo Municipalidad recursos destinados o financiur todas o
algunas de las siguiertes componentes del Programa de Servicio de Urgencia Rural:

1. Servicio de Urgencia Rural: Modalidad Alta en el CESFAM del Palqui.

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a traves del Servicio de Salud, conviene en asignor
al Municiplo, desde la fecha de total tramitacidn de lo Resolucidn aprobatoria, la suma anuol y unico de $63.278.661 (sesenta y tres
millones dosclentos setenta y ocho mil seiscientos sesenta y un pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de fas estrategias
seflaladas en la cigusura anterior. Adicionaimente se podran wtitizer los recursos del prograrma pura costear capacitaciones en monegjo
de urgencias para los funcionarias que prestan funciones en el SUR en temas alingentes, de acuerdo a los lineamientos estratégicos de
copucitocion def MINSAL

La Municipalidad se compromele a coordinar lo definicion de coberturas en conjunto can el Servicio cvando corresponda, asi como, @
cumplir las occienes sefiglodos por éste pura estrotegios especificas y se compromete a implementar y otorgar fas prestociones
sefigladas en el Pragrama para las personas vdlidamente inscritas en el establecimiento.

QUINTA: Lo Municipalidad se compromete o utilizar los recursos entregados para financior lus siguientes actividodes.

Consultas médicas dadas por Médicos, profesionales de colaboraclén médica y/o Técnicos Paramédicos: Atencidn médico
inmediata segun patologia de las consultantes, entregodo por Técnico Poramédica, Profesional de colaboracion Médica o por

médico, segun requerimiento.

2 Tratamientos y/o procedimientos clinicos o de enfermerfa uplicades por Médicos, Profesionules de colaborucion rnédico yfo

Técnicos Paramédicos

Traslados @ establecimientos de mayor resolutivided: trastados o los niveles de mayor complejidad, cugndo lo patelogia del

consuitonte asfio requiera

Guostos de puesto en marcha: Compra de equipos € irsurmas necesarios para el funcionamiento del SAPU, ademds de reporaciones,
medificaciones y otres obras necesarios pard su puesta en funcionomiento. I tope mdximo de §31.675.326 (treinta y un millones
seiscientos setenta y cinco mil trescientos veintiseis peses}, equivalente a las primeras siete cuotas def convenio.

£1SUR del Palqui deberd funcionur de Lunes o Viernes inclusive, desde las 20:00 horas hasta lus 08:00 haras del dia siguiente {inclusive);
y las Sabados, Domingos y festivos desde las 08:00 horas hasto las 08:00 horas del dia siguiente {inclusive), para atender en ferma
clorios legales del Estoblecimiento o guien solicite Atencion de Urgencio. En case de pacientes na beneficiarios

gratuite o los benefi
°403 de fecha 26/02/2013, que establece aranceles de baja complejidod. El valor de la consuita

corresponde aplicar la Resolucion es N

de urgencio es de $19.950, se excluyen del cobro tas pucientes que tengan riesgo vital o potencial secuelas graves.




tste Servicio de Urgencie Rural deberd tener pora cada turno en el horario de funcionamiento, una dotocion de personal que o lo
menos debe incluir:

¥ Un Médico residente de 20:00 u 23:00 horas de Lunes o Viernes.

»  Un Médico de llamada en la focalidad, que cuente con un curso de reanimacidn cardiopulmonar avanzada vigente, y que
garantice su presencia en forma oportuna frente a una urgencia con riesgo vital. En el siguiente horaric: 23:00 horas @ 08:00
horas del dia siguiente (inclusive) y los Sabades, Domingos y festivas desde las 08.00 horas hasta los 08:00 horas del dilu
siguiente {inciusive).

¥  Dos Técnicos Parameédicos: une residente y otro de lumadu para trusiado, desde las 20.00 horas hasta las 08:00 horas del dio
siguiente (inclusive); y los Sobados, Domingos y festivos desde las 08:00 horos hasta fas 08:00 horas del dia siguiente
finclusivej.

Uno de fos Técnicos Poremédicos deberd estor siempre disponible para trasiedos en ambulancia, constituyéndose lo
amibulancia del SUR en movil M1, de ucuerdo a los pratocolos establecidos por ia red de otencidn prehospitalaria regional,
con dependencia técnica de! Centro Regulador del SAMUL

»  Un conductor de llomada para trasiado, desde las 20:00 horos hustu las 08:00 horas del dia siguiente (inclusive); y los
Sabadas, Domingos y festivos desde las 08:00 horos hosta las 08.00 horas del dia siguiente {inclusive).

¥ Y ur auxilior de servicios segun necesidad.

¥ Ademds deberd contor con al menes 10 horas semanales de Coordinacidn de Enfermeria y funciones asistencioles

»  Los profesionales clinicos deben comtar con un curso de reanimacidn cordiopulmanar avanzada o curso de atencion
prehaspitolariv ovanzade con certificacidn posterior al 01.01.2010.

¥ Los Técnicos Paramédicos y Conductores deben contar con un curse de reanimacion cardiopulmenar bdsica o cursa de

atencicdn prehospitalario basica can certificacion posterior al 01.01.2010.

SEXTA’ £l Servicio evaluord el grodo de cumplimienta dei Progrema, conforme a los metas definidus por fa Divisidn de Atencion Primario
y coda Servicio de Safud:

Fl momitoreo de estas actividades es lu constatacian de la realizacion de las octividades propuestos y su medicidn, en el coso de 1os tres
componentes se efectia a través de los registros habituales de prestaciones en los sistemas de saluid, esto es o través de registros

estadisticas mensuales REM:

a) Consultos Médicas de Urgencia realizadas/afo, REM serie a8 seccion d
b) Procedimientos Médicas y de Enfermeria/afio, REM 18 secciones B, C v £
¢c) Trastados o Establecimientos de Mayor Resolutividud/aiio, REM A8, seccidn K

oo del funcionamiento de instancias de atencion de urgencius, en los cuales el sistema instalodo debe estar

Par tratarse este Progr
ol margen del numero de consultos qgue realizaren, la evaluacion de actividodes reolizadas

plenamente funcional, por 365 dias al afio,
por las mismas, no dard origen u reliquidaciones.

SEPTIMA: Los recursos serdn transferidos por el Servicio, en una cugta en el mes de iutio de $31.675.326 (treinta y un millones
seiscientos seteato y cinco mil trescientos veintiseis pesas) paru gastos de puesta en marcha y en 5 cuotas mensuoles de $5.267.221
{cinca millanes doscientos sesenta y siete mil doscientos veinte y un pesos) cada unag o contar de Julic y una cuota final en Diciembre de
$5.267.230 [cinco mitlones doscientos sesenta y siete mil doscientas treinta pesos).

OCTAVA: [l Servicio podra veler aieatoriamente por {a correcta utitizacion de los fondos traspasados a través de su Departamento de

Auditorio.

o ei periodo de vigencig del presente convenio, el Serviciu descontarg de la transferencio regular de atencion

NOVENA: Finolizod
da v no efecutada del Programa objeto de este instrumento, ¢ su caso.

primaria, el volor correspondiente g la parte paga

olud no asume respensabilidad financiera mayor que la que en este Convenio se sefiaig. Por ello, en el cose que
dos por el Servicio pura ia ejecucion del mismo, elia asumirg el mayor gosto resultante

DECIMA: El Servicio de $
fa Municipalidad se exceda de los fondos destina




DECIMA PRIMERA: El presente convenio tendrd vigencia desde el 1 de Enerc hasta el 31 de Diciembre del aiio 2014, sin embargo se
rencvard outomatice y sucesivamente por perlados iguales si el Servicio nu du aviso con treintu dios de anticipacion a su fecha de
vencimiento, su voluntad de no perseverar en él.

Sin perjuicio de la renovacion vutomdtica del convenic, mediante convenios complementarios podrén modificarse anuglmente los
montas a tronsferir @ o Municipalidad en conformidad con el misma, fas prestociones que éste incluye y los demds ojustes que seon
necesarios Introducirie en su operacicn.

DECIMA SEGUNDA: La Municipalidad se obliga o enviar al Servicio, mensualmente, a partir de esta fecha, un informe que deberd incluir,
al menos: estado de avance en ia ejecucidn del programa y de sus estrategias, fa individualizacion del personal contratado para su
ejecucién, con indicacidn del establecimiento en donde se desempedan, profesion u oficio y nuimere de haras contratados y/o
destinadas pora los fines sefialados, un informe de gostos de lo ejecucion de los fondos traspasados que sefnale los medios verificadores
utilizudos, y cuviquier otro antecedente que sea requeride por el Servicio.

I Servicio podrd saficitar o to Municipolidad, dates o informes refutivos o fo efecucion del programa y sus componentes especificos, con
los detalies v especificaciones que estime del caso e impartir pautas técnicas pero ulcanrar en forma mds eficiente y eficaz lus objetivos
def presente convenio, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacidn det mismo.

DECIMA TERCERA: £l presente convenio s¢ firma en 6 ejemplares, quedondo dos en poder del Servicio de Salud, uno en la Municipalidod
v las dos restantes en la Divisidn de Atencion Primaria de la Subsecretario de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud.

Firmus ilegibles

. JUAN CARLOS CASTILLO BOILET 0. ERNESTO JORQUERA FLORES
ALCALDE DIRECTOR (T.P.)
. MUNICIPALIDAD MONTE PATRIA SERVICIO DE SALUD COQUIMBLO

20 - IMPUTESE, el gasto que irrogue el presente convenio al Item N°®24-03-
298 “Atencién Primaria, Ley 19.378", del Presupuesto del Servicio de Salud Coguimbo.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

:JORQUEMT ORES

N \ DIRECTOR (T:

DISTRIBUCION: :

Municipalidad de MONTE PATRIA TRy

Divisidn Subsecretaria de Redes Asistenciales MINSAL . 5;?

Division de Atencidon Primaria MINSAL 7 N
N Subdepto. Gestion Financiera DSSC. ST DE FEN. F d .
_ Subdepto. APS DSSC. Ceonliny : |

Depto. Asesoria Juridica DS5C. e WD

Archivo

Cosahy S r...-—-——-"‘"‘;
o __7__//@3}‘ TMANETRITO FIELMENTE

7 UE g a yp OO
GERVICIO DE SALUD COQUIMBO / DEPARTAMENTO ASESORIA JURIDIEA "7 MINISTRO OE FE |

sergiv.ansiela@redsalud,gov.cl - alejandro.vilegas@redsalud.gov. ! qga%g ﬂiﬁ’,ﬁ«/ ’4"70 o
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Teléfonos: +56 (51) 333741 — Red Minsal 513741- www.sscoduimbo, gl
Avda. Francisco de Aguirre N° 795, La Serena - Chile
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; CONVENIO
PROGRAMA SERVICIO URGENCIA RURAL

G e 0 Jun 204 |
EN La SErena auiecereercserenes RN entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica
de derecho puiblice domiciliado en calle Avenida Francisco de Aguirre NP795, La Serena, representado
por su Director (7.P.) D. ER;NESTO JORQUERA FLORES, del misrqo domicilio, personerla segun
D.5. N931 de! 28 de junio de|2011 de! Ministerio de Salud, en adelantg el “Serviclo” o el *Serviclo de
salud”, indistintamente, y la JLUSTRE MUNICIPALIDAD DE MONTE PATRIA, persona juridica de
derechs pablico domiciliada ien calle Diaguitas N° 31 Monte Patria,| representada por su Alcalde
D. JUAN CARLOS CASTILLP BOILET de ese mismo domicilio, persroneria jurfdica segin Decreto
Alcaldicio 012120 del 06 de diclembre de 2012, en adelante la “Municlpalidad” o el *Municipio”,
indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las slgulentes cidusulas:

¢ Se deja constanciz"a que el Estatuto de Atencién Primaria de|Salud Municipal, aprobado por

ta Ley N°© 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podrd Incrementarse: "En

el caso que las normas técnlcés, plangs y programas que se Impartan con posterioridad a la entrada en

vigencia de esta ley impliqLen un mayor gasto para la Municpa idad, su financlamiento sera

incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49",
1

por su parte, el articulo 6° de) Decreto Supremo Ned4 del 2013, del Mtplsterlo de Salud, reitera dicha
norma, agregando la forma de materalizaria al sefalar “para cuyos afectos el Ministerlo de Salud
dictara la correspondiente resolucién”. -

SEGUNDA: En el marco de 13 Reforma de Salud; cuyos principios orterjtadores apuntan a la Equidad,
Participacion, Descentralizacion v Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
epamadas del Ministerio de Salud y de 1a medernizaclén de [a Atenclép primaria e Incorporando 2 la
Atencién Primaria como area y pitar relevante en el proceso de cambio|de camblo a un nuevc modelo
de atenclén, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa de Servicio de Urgencia Rural.

£l referido Programa ha sido aprobadeo por Resolucion Exenta N°1242 del 19.12.2013, del Minlsterio de
Salud, anexe al presente con:venio y que se entlende forma parte integrante del mismo, el que la
Municipalidad se compromets a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA: El Ministerto de Salud, a través del Serviclo, convlene € asignar a la Municipalidad
recursos destinados a financiar todas o algunas de las slgulentes componentes del Programa de

cerviclo de Urgencia Rural: |

1. Servicio de Urgencia Rural: Modalidad Alta en el CESFAM del Palqui.
i

: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes el MirListerio de Salud, a través del
Servicio de Salud, conviene}en asignar al Municiplo, desde la fecha de totai tramitacion de la
Resolucién aprobatoria, la suma anual y Gnica de $63,278.661 | (sesenta y tres ml}lones
doscientos setenta y ocho‘i mil seiscientos sesenta y un pesos), para alcanzar el propésito v

cumplimiento de ias estrateglas sefaladas en la clausura anterior. Adicicv"nalrnente se podran utillzar los
recurses del programa para cbstear capacitaciones en manejo de urgenclas para las funclonarios que
prestan funciones en el SUR| en temas atingentes, de acuerdo a los lineamientos estratégicos de
capacitacién del MINSAL. f o L N
La Municipalidad se compromete a coordinar 1a deflnicién de coberturas en conjunto con e) Servicio

cuando correspenda, asl como, a cumplic ias acclones sefialadas por éste para estrategias especificas
i




y se compromete a imple
personas validamente inscritas en el establecimiento.

QUINTA: La Municipali
siguientes actividades:

Médlcos, profesionales
médica
profesional d

1. Consuitas médicas dadas por
Técnicos Parameédicos: Atenclén
entregada por Técnlco Raramédlco,

requerimiento.

mientos clinico

o prdcedi
&dica y/o Técnicos paramédicos.

Tratamientos Y/ :
laboraclén m

profesionales de co

de mayor resolutividad:

Traslados B establecimientos
i consultante asi lo requiera.

complejidad, cuando !a patologia de

Compra de equipos € i
nes, madificaciones y ©
de $31.675.326 (tr
equivatente a las pri

Gastos de puesta en marcha;
del SAPU, ademnads de reparaclo
funcionamiento. El tope maximo
clnco mil trescientos veintiseis pesos),

de Lunes a Viernes inclusive
y los Sdbados,
siva), para atender €

paiqul deberd fufl‘lclonar
guiente (inclusive);
del dia siquiente (inclu
legales del Estab!ecimlento{ o qulen solicit
beneficlarios corresponde apllcar la Resolucion €s
aranceies de baja complejida'!d. El valor de la consu
cobro los pacientes que tengan riesgo vital o p

El SUR del
08:00 horas del dia si
hasta las 08:00 horas

N°403 de

Este Servicio de Urgencia Rural debera tener para cada turno en
dotacion de personal que @ lullmenos debe incluir:

Un Médico residente de
Un Médico de Ilamada[en la
avanzada vigente, ¥ quUe garantice s
riesgo vital. En el siguiente horario:
los Sébados, Domingos Y festivos
siguiente (inclusive). |

Dos Técnlces Parameédices: uno resldente y otro de ilam
horas hasta las 08:00| horas del dia siguiente (inclusive);
desde las 08:00 horas!hasta las 08:00 horas del dia siguien
Uno de los Técnicos paramédicos
ambutancia, constituyéndose la ambul
establecidos por la red de atencion
Centro Regulador det S'AMU.

Un conductor de llamada para traslad
sigulente (inciusive); iy los Sabados,
08:00 horas del dia sigulente (inclusive).
¥ un auxiliar de servicios segin necesidad.
Ademas deberd contar con
funclones asistenciales.

Lot profestonaies clinicos de
o curso de atencién pr:ehospi
tos Técnicos paramédicos ¥y
cardiopulmonar basica o curso

01.01.2010. !

20:00 a 23:00 horas de Lu

»
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SEXTA: El §ervicio evaluara ;el grado de cumplimlento del Programa, conforme a las metas definidas
por la Divisién de Atenclton Primaria y cada Serviclo de Salud:

El monttoreo de estas actlvld::ades es la constatacidén de ia realizacidn de las actlvidades propuestas y
su medicion, en el caso de los tres componentes se efectila a través de los registros habltuales de
prestaciones en los sistemas de salud, esto es a través de registros esta}du'sticos mensuales REM:

a) Consultas Médicas de Uréencia realizadas/afio, REM serle a8 seccidp d

b) Procedimientos Médicos y de Enfermeria/afio, REM 18 secciones B, C, v E

¢} Traslados a Establecimleﬁtos de Mayor Resolutividad/aiio, REM AB, secclén K
Por tratarse este Programa del funcionamiento de instancias de atencion de urgencias, en las cuales el
slstema Instalado debe estar} plenamente funcienal, por 365 dias al afio, al margen del nimero de
consultas que reallzaren, la evaluacion de actividades realizadas por [las mismas, no dara origen a
reliquidaciones. ‘

SEPTIMA: LO5 recursos ser‘?n transferidos por el Serviclo, en una |cuota en el mes de Julio de
$31.675.326 (treinta y un miliones selsclentos setenta y cinco mil tréscientos veintiseis pesos) para
gastos e puesta en marcha y en 5 cuotas mensuales de $5.267.221 (cinco millones doscientos
sesenta y siete mil doscientos veinte y un pesos) cada una a conta de Julioc y una cuota final en
Diciembre de $5.267.230 (cifico millones dosclentos sesenta y siete mi| dosclentos treinta pesos).

DCTAVA: Et Serviclo podra vélar aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
través de su Departamento dq Auditoria, .

NOVENA: Finalizado el periélado de vigencita del presente convenio, | el Servicio descontard de la

transferencia regular de atenqic’:n primaria, e! valor correspondiente a la parte pagada y no ejecutada

del Programa cobjeto de este instrumento, en sy €aso.
|

DECIMA: El Serviclo de Salud no asume responsabllidad financtera mayor que la que en este Convenio

se sefiala. Por ello, en el casqg que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicig
para la ejecucién del mismo, ellla asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA_PRIMERA: El presente convenia tendrad vigencia desde ef 1 de Enero hasta el 31 de
Diclembre del afio 2014, sin embargo se renovard automatica y suceslvamente por pericdos iguales si
el Servicio no da aviso con treinta dias de anticipacién a su fecha de \}encimiento, su voluntad de no
perseverar en &l \ )

Sin perjuicio de la renov.‘aci(:m‘l automatica del convenio, mediante convenios complementarios podran
modificarse anualmente los montos a transferir a la Municipalidad en conformidad con el mismo, las
prestaciones que éste Incluye Y los demés ajustes que sean necesarlcs ihtraducirte en su operaclén.

DECIMA SEGUNDA: La Muni'cipalidad se obliga a enviar al Serviclo, mEensualmente, a partir de aesta
fecha, un informe que deberd inclulr,.2l menos: estado de avance en | ejecucion del programa y de
sus estrateglas, la lnd!vldualgzaclén de! personaj contratado para su ejecucidén, con Indicacién del
establecimiente en donde seldesempeﬁan, profesién u oficio y nﬁrr\ero de horas contratadas y/o -
destinadas para los fines seﬁ:'alados; un Informe de gastos de la ejecucion de los fondos traspasados
que sefale los medios veriﬂchores utilizados, y cualguler otro antecedente que sea requerido por el

Servicio.

El Servicto podra solicitar a
sus compahentes especificos, icon los d
técnicas para alcanzar en forma mas efidente y eflcaz los objetivos de

efectuar una constante supervisién, control y evaluacion del mismo.

Iai Municipalidad, datos o informes relativos| a la ejecucidn del programa y
etalles y especlficaclones que estime del caso e Impartir pautas
| presente convenio, pudiendo




DECIMA_TERCERA: El presente convenio se firma en 6 ejemplares
Servicio de Salud, uno en la Municipalidad vy los degs restantes en la Div

Subsecretaria de Redes Asistefnciales del Ministerdo de Salud.

¢

. quedando dos en poder del
ision de Atencién Primaria de ta

ERNESTO JORQUERA FLORES
DIRECTOR (T.

SERVICIQO DE SALUD CO
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