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EXENTA N°© -‘i '-! 4 ﬂ

SANTIAGO; | b JUN i

VISTOS: Ectos antecedentes; La  Resolucion
Exenta del Ministerio de Salud N2 50, de fecha 11 de Febrerc de 2011, por media
de 3 cual s& aprobé e Programa Odontolagico Integral, para satisfacer |a
necesidad de mejorar 2 calidad y resplucion de especialidades ocdontologicas en
atencian primaria; La Resolucidén Exenta del Ministerip de Saiud N® 103, d= fecha
08 de Marzo de 2011, que modifica la Resclucion Exenta N® 50, de fecha 11 de
Febrero de 2011, la cual corrige el error en los formularios de nobificacion de las
acciones del Programa Odontolégico Integral: La Resglucidn Exenta del Ministeric
de Salud N® 441, de fecha 18 de Marzo de 2011, gue determina la distribucidn da
Ins recursos asignados para el afio 2011 al Programa va sefialado; El Memoranda
N® 158, de fecha 05 de Mayvo de 2011, en virtud del cual e Dr. Carlos Gallardo
Cofrg, Jefe del Departamento de Coordinacidn de: Red, solicita al Jefe del
Departamento Juridice, gestione la elaboracidn de Convenios v Protocolos de
Acuerda, para las comunas v establecimientos dependientes de la Red de Salud de
este Servicio; El Certificada de Imputacién Presupuestaria NS 100, de fecha 07 de
Junio de! afic 2011, del Departamento de Finangas de ésta Direccidn; |a
conformidad de la suscrita; v en uso de las atribuciones gue me confiere el D.F.L.
NS 01/2005, en wirtud del cual se fila el texto refundido, coerdinado v
sistematizado del D.L. 2.763/79 v de las leyes 18.933 v 18.469; lo contemplada en
el Decrete Supremo N© 140/2004, Reglarnento Organico de los Servicios de Salud v
en el D.S5. N2 30/2010, del cual emana la perseneria de la suscrita, ambos del
Miristerio de Salud; vy lo dispuesto por la Resalucidn Exenta N9 1600/2008 de ia
Contraloria General de la Repdblica, dicto la siguiente:

RESOLUCION

1.- APRUEBASE el convenio suscrito con fachs 06 de Mayo de 2011, entre &l
Servicio del Salud Metrepolitano Occidente v Ia 1. Municipalidad de San Pedro, en
el marco del Programa Odontolégico Integral, cuyas cléusulas son las siguientes:

En Sanbago, @ 06 de Mayo 2011, entre el Servicio de Salud Metropolitano
Occidente, persona juridica de derecho publico domiciiado en calle. Avda
Libertador Bernardo O'Higgins N° 2429, representado por su Director Dra.
Carolina Cerén Reyes, del mismo domicilio, en adelante el “Sarvicio” v ta Hustre
Municipalidad de San Pedro, persona juridica de derecho plbiico domiciliada
en calle Hermosilla N° 11, representada por su Altalde Don Elorentino Elores



Armijo, de ese mismo domicilio, en adelante fa "Municipalidad”, se ha acordado
celebrar un convenic, gue consta de las siguisntes clausulas:

PRIMERA: Se dejo constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N® 18.378, en su articulo 56 establece que &l
gperte estatal mensual pedrd incrementarse: "Ep el casc gque las normas
técnicas, planes y programas que se frmpartan con pasterioridad a la entrada en
vigencia de esta ley impliguen un mayor gasto para la Municipalidad, su
financlarmiento serd incorporado 2 los aportes establecicos 2n el articule 497,

Por su parte; el articulz 6° del Decreto Supremo N2 132/2010, del Ministerio de
Salud, reitera dicha norma, agregande la forma de materiatizarla al sefalar "para
cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondignte resalucion”,

SEGUNDA: En e marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan @ la Equidad, Participacion, Descentralizacion v Satisfaccivn e los
Usuarios, de las prioridades programaéticas, emanadas del Ministerio de Salud y
de la modernizacien de i@ Atencién Primaria & incorporando a la Atencién
Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo madelo
de atencion, el Ministeric de Salud, ha decidido Impuisar el Progreama
Odontologico Integral.

El referido Programea ha side sprobado por Resolucion Exenta N° 50, de fecha 11
de Febrero de 2011, gue aprueba el Programa Odontolégico Integral, modificada
per la Resclucidén Exenta N2 103 del 08 de Marzo de 2011, de! Ministeric de
Salud. Anexec al presente.convenic y gue se entiende forma parte integrante del
mismga, el gque la municipalidad se compromete 2 desarrollar en wirtud del
presente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a traves del Servicio, conviene en asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar fodas o algunas de las siguientes
componentes del Programa de Odontolégico Integral:

1) Componente 1: Resolucién de especialidades odontolégicas en APS
{(Endodoncias y Protesis en APS)

2) Componente 2: Acercamiento de la atencién odontolégica en
peblaciones de dificil acceso {Clinicas Mdviles)

3) Componente 3: Promocién y prevencién odontolégica {Apoyo
Qdantolégico CECOSF)

4} Componente 4: Odontolegia Integral (Atencién odontolégica Integral
para mujeres y hombres de escasos recursos y Auditorias Clinicas)

CUARTA; Conforme a lo sefislado en las clausulas precedentes o Ministers de
Salu_d, a través del Servicio de Salud, conviens an esignar al Municipia, desde [a
fecha de total tramitacian de la Resclucion aprobatoria, la suma anual v Unica de 5
9.22?.[}00.- (nueve millones doscientos veintidés mil pesos), para alcanzar el
proposito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en Iz cldusuls anterior,
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El Municipio se compromete a coordinar la definicion de coberturas en conjunto con
&l Servicio cuando corresponda, asl coma, a cumpiit |85 acciones sefialadas oor
este para estrategias especificas v se compromete & implermentar y otorgar las
prestaciones sefialadas en el Programa para las personas vélidamente inscritas en
el establacimiento.,

QUINTA: B Municipio se comprometa a utilizar jos recursos entregados para
financiar las siguientes actividades y metas:

Componente | Actividad [Meta N Monto
Hombresy | Altas Integrales 1 60 8.160.000
Mujeres de

£5¢as50s {Auditorias Altas
Recursos | Integrales 3| 45.000
| Prétesis 15| | B55.000
Resolutividad  — T
| Endodoncias 3 162.060
Total Presupuesto Asignado |9.222.000

SEXTA: Ei Servicio evaluars el grado de cumplimierite del Programa, conforme a
las metas definidas por éste;

El menitores y evaluacién se orienta a conocer el desarrollo y grato de
cumplimiento de los diferentes componentes del programa con el proposite de
mejorar su-eficiencia y efectividad,

A continuacion de acuerdo al siguiente cuadio, se definen ias matas para cads
componente:

( = 7
| componente | estrategia ‘ indicador ety
| i | anual
i | (N2 total endodoncias piezas
i vanteriores, | premolares ¥
Resolucién de ' Endodoncia en APs | MOlares realizadas en APS/ 1 100%;
especialidades total e _ endodoncias |
odontolégicas — - Sornprotneleds T 00
en APS o (Me  total | protesis  acrilicas
Protesis en ARS realizadas an APS/ N° total de 100%
| pratesis acrilicas »
;, - - cemprometidas =100 |
| Acercamiento (Ne  total de urgencia con |
de la atencion | Clinicas dentales  obturacién gefinitiva realizadas &
adontaldgica | moviles | en clinica mévil / N* consuitas 2086 |

! en poblaciones | |de  urgencia reslizadas en
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La evaluacién del programa se eféctuara en dos etapas:

« La primera evaluacion, se efectuars con corte al 31 de Agoste del afio
en curso. De acuerdo con los resultados obtenides en esta evaiuacion se
haré efective la religuidacion de la segunda cuota en =l mes de Octubre, s
es gque su cumplimiento es inferior al 60%, de acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje de

_Po_rcenta;}e | Descuento de
cumplimiento de Metas | FEELrSDE PO CUokS dE]
i de F‘rog_rama | ; a0 ) '
{  60,00% l 0% ]
i Entee 50,00% v | :
59,95% | e
| Entre 40,00% v '
49,99% ! it B
Menos del 409 | 100%

En re!lac_:i'{m a esto cltimo, las comunas gque tengan ‘mejor cumplimiento.en la
Evamacmn' ton corte al 31 de agoste del afic correspondiente, podrén optar a
reasignacion de recursos. Este excedente de recursos provendrs de aguellas
tomunas que no cumplan con las prestaciones provectadas, '

*» La segunda evaluacidn y final, se efectuara al 31 de Diciemnbre, fecha en

gue el Programa deberd tener sjecutado al 1009% de las prestaciones
comprometidas;

de difici | ciintica movil) * 100
acceso - [ - N
| | (N9 total de actividades |
Promocion v . .| preventivas realizadas &n
prevencion | EEEEDSFNOMGIDQMG | CECOSF/  Poblacidn  inscrita 13%
odontaldgica : validada del CECOSF :
| respectiva Y¥100 |
| Atencicn (Mo total de =ltas odontoldgicas :
odontoléagica infegrales pars  mujeres v
| Integral para | hombres de #scasos recursos 100% |
muieres v hombres | N9 total de altas integrales |
_ | de escasos recursos. | comprometidas) =100 .,
; e i |
Dc:ﬁ?éclogla E,iir.r_ujrtr-}r|_as clinicas al (No kstal s Siiditoits |
gral 5% de las altas . o total d ,
odantoléaicas realizadas  / N lotal del 4 gh0.
| integrales para auditorias  comprometidas)
mujeres vy hambres | 180
| de escasos recurscs | |



La evaluacion se realizara en forma independiente para cads Componente del
Programa y cada indicador tendrd el mismo peso relativo.

SEPTIMA: Los recursos serdn transferidos por el Servicio, en £ Tuptas [6{3%__—
40%), la 1° cuota contra total tramitacion del cenvenio v resalucion aprobatoria
¥ la 2© cucta contra el grade de cumplimiento del Programa.

OCTAVA: El Servicio, requerira a la municipalidad, ias datos e informes relatives
@ la ejecucion del programa v sus componentes aspecificos en la cldusula tercera
de este convenio, con los detalles y especificacionss que estime del caso,
pudiendo efectuar una constante supervisitn, contrsl vy evaluacién del miismo
Igualmente, el Servicio debera impartir pautas técnicas para alcanzar en forma
mas eficiente v eficaz los chjetivos del presente convenic.

NOVENA: La municipalidad debera rendircuenta de las actividades efectuadas,
con los respectivos respaideos documentales gue cofrespondan, de acuerdo a o
establecido en la Resciucidén Exenta N9 753, dei ado 2003, de la Contraloria
General de Republica que “Fija Normas de Procsdimisnto sobre Rendicién de
Cuentas”.

El Servicio podra velar aleatoriamente por la corfecta utiizacion de los fondos
traspasados & través de su Departamentc de Auditorz,

DECIMA: Finalizado el perodo de vigencia del presente convenio, & Servicio
descontard de la transferencia regular de atencidn primaria, el valor
correspondiente a |a parte pagada y no ejecutada del Programa obieto de este
instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: E| Servicio de Salud no asurrie respansabilidad financiera
mayor gue la que en este Convenio s2 sefaia. Por elic. en &l caso gue la
Municipalidad se e&xceda de |os fondos destinados por el Servicio para: la
ejecucién del mismo, ella asumird & mayor gasto resultante,

DECIMA SEGUNDA: E| presefite convenio tendra vigencla desde el 1 de Enerc
hasta el 31 de diciembre del afo 2011,

Por razones de buen servicic v producte de gue las prastaciones gdescritas en
éste convenio forman parte de un programa ministerial que se realizs todos los
afios, ias partes dejan constancla que las prestacionas se comenzaron & ctorgar
desde el 01 de enero del presents afio, no obstante lo anterior, solo se procaedera
8 sU pago una vez framitada completamente la resclucidn que sprusha =l
presente canvenio, segun lo establecido en la cldusula séptima.

DECIMA TERCERA: Ef presents convenio se firma en 4 ejemplares, guedsndo
unag en poder del Servicle de Salud, atro en el da la Municipalidad vy los dos
restantes en la del Ministeric de Salud Subsecretaria de Redes Asistenciales y la
Division de Atencién Primaria.

Firman: Dra. Carolins Cerén Reyes, Directora del Servicio de Salut Metropolitanc
Oceidente v Don Florentine Flores Armija, Alcalde de |a llustre Municipatidad de
San Pedro.
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2.-El gasto que irroga la presente Resolucion se imputara a Subtitulo 24,
transferencias corrientes, item 03 a ofras entidades piblicas, asignacion 298
Atencion Primaria Ley N 19.378.
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PROGRAMA ODONTOLOGICO INTEGRAL

2011

En Santiago, a 06 de Mayo 2011, entre el Servicio de Salud Metropelitano
Qccidente, persona juridica de derecho pidblico domiciliade en calle. Avda Libertador
Bernardo O'Higgins N9 2428, representado por su Director Dra, Carolina Ceron
Reyes, del mismo demicilio, en adelante &l "Serviclo” y la lustre Municipalidad de
San Pedro,; persona juridica de derecho publico demiciliada en calle Hermasilia N®
11, representada por su Alcalde Don Florentino Flores Armijo, de ese mismo
domicilio, en adelante la “Municipalidad”, s& ha acordado celebrar un convenio, que
consta de las sigulentes clausulas:

PRIMERA; Se deje constancie que el Estatuto de Atepcitn 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 hormas técnicas, planes ¥
programas gque se impartan con posterioridad 2 la entrada en vigencia de ssta |ey
impliquen un mayeor gasto pare la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado
a los aportes establecidos en el articulo 49"

Per su parte, el articule 69 del Decreto Supreme N9 132/2010, del Ministerio de
Szlud, reitera dicha norma, agregande |z forma de materializaria al sefisiar "para
cuyos efectos el Ministerio de Salud diclard iz correspondiante resolucion”,

SEGUNDA: En el marco de |z Reforma de Salud, cuygs principios origntadores
apuntan a la Equidad, Participacién, Descentralizacion v Satisfaccian de los
Usuarios, de las prioridades programaticas; emanadas del Ministerio de Salud y de
la modernizacidn de lz Atencidn Primaria € incerporando a2 la Atencidn Primaria
como arez y pilar relevante en gl process de cambic! @ un nuevo modelg de
atencion, el Ministerio de Salud, ha decidids tmpulsar &l Programa Qdontaldgicn
Integral.

El referido Programa ha sido sprobade por Resolucidén Exenta N 50 de 2011, que
aprueba el Programa Cdontolégice Integral, modificada por la Resclucian Exenta NO
103 del 08 de Marzo de 2011, del Ministerid de Salud, Anexo al presente canvenio y
que se entiende forma parte integrante def mismo, el |gue la municipafidad se
compromeate a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA; EI Ministerin de Salud, & través del Servicio, conviene en asignar & la
Municipaiidad recursos destinados s financiar todas o algunas de las siguientes
compenentes del Programa de Odentoldgico Integral;

1) Componente 1: Resolucion de especialidades odontolagicas en APS
{Endodoncias y Pritesis en APS)

2) Componente 2: Acercamiento de la atencién odontoidogica en poblaciones
de dificil acceso (Clinicas Moviles)
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3) Componente 3: Promocién y prevencién odontologica (Apoyo
Odontoldgico CECOSF)

4) Componente 4: Odontologiz Integral (Atencién odontoldgica Integral

para mujeres y hombres de escasos recursos y Auditorias Clinicas)

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de
Salud, a través del Servicio de ‘Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la
fecha de total tramitacién de la Resolucion aprobatoria, la suma-anual y Gnica de &
9.222.000.- {nueve millones doscientos veintidos mil pesos), para aicanzar gl
propdsito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en fa clausula anterior.

Ei Municipio se compromete a coordinar {8 definicion de caberturas en conjunto com
el Servicio cuanda corresponda, asi como, 28 cumplir las actiones sefialadas por gste
para estrateglas especificas y =& compromete a implementar v otorgar las
prestaciones séfialadas en el Programa para las personas vélidamente inscritas en el
establecimiento,

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

Componente | Actividad | Meta N9 | Monto

Hombres y | Altas Integrales 60 | 8.160,000
Mujeres dee | [
5CAB0S FAuditorias Altas |
Recursos Integrales 3 ' 45.000
rotes 5| 855.000
Resalutividad At L .2 CEEELUS
Endedoncias 3 164.000
Total Presupuesto Asignado | 9.222.000

SEXTA: El Servicin evaluard el grado de cumpiimiento del Programa, conforme a
las metas definidas por &ste;

El muoniterea y evaluacion s& orlenta a cofopcer el desarrdllo y grado de
cumplimiento de los diferentes componentes del programa con el proposita de
mejorar su eficiencia y efectividad.

A continuacion de acuerde al siguiente cuadro, se definen las metas para cada
compongnte;

- —
componente | estrategia ! indicador i Meta
| T | anual
. (N® total encodancias piezas |
anteriores, oremoliares Y |
g 15 =1k i o
| Resolucién de | Endodoncia en APS | o0 ee realizadag gn APS/ N 100%s
| especialidades | | total de endodoncias
| ‘odontolégicas — | comprofiietidas)*100 !
on APS ! {N® ‘total oprotesis  acrilicas |
| Pritesis an APS realizadas en APS/ N° total de | o0
pritesis acriiicas
B | comprometidas}* 100
Acercamiento . . PEN® total de  Jrgendla  con
de la atencidn Clinicas Tentales obturacién definitiva reslizadss | 20%0

. Y | mdvites oY i . |
cdontolégica | Len clinjea mavil //N® consultas |
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en poblaciones | [de urgencia realizadas en | '
de dificil | chinica mawvil) * 100
acceso | S R I
B [(N© totai ce | actividades
Promaocion y | preventivas  realizadas  en

Apoyvo  odontelgico

prevencidn | CECOSF/ Poblacion  inscrita | 13%

bdontalbglca | Tooost validada dei  CECOSF |
- respective y*100° | [
Atencidn {N© total de sltas gdontoldgicas |
adontologica |integrales’ para  mujeres
Integral pera | hombres de escasas recursas [/ 100%

mujeres v hombres | N tofal de altas integrales

| de escases recursos. | comprometidas) *100
Ceiooe | fudnotestiinean @ \gne gl o] sl
< realizadas / N¢ total de

cdontoldgicas g . 5 100%
t ; Tig -
integraies para ?L[;?}I oriBs;  LeWHenEIas)

mujeras Yy hombres
| de gscasos recursos

La evaluacién del programa se efectuars en dos etapas:

= La primera evaluacion, se efectuara con corte ai 31 de Agosto del afe en
curso. De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién se hara
efectiva |a religuidacidn de la segunda cuata en el mas de Octubre, si es gue
su cumplimiento es inferior al 60%:, de acuerdo al siguiente cuadro:
Porcentaje de
Descuento de

recursos 22 cuota del

Forcentaje
cumplimiento de Metas
de Programa |

R - SR - A0%)
~ 80,00% | 0%
Entre 50,00% Yy .
T 59.90% 50%:
Entre 40,00% v
 49,99% | et il
Menos del 40% | 100% |

En relacion a esto E:I!til'\"-ﬁ, ias comunas que tengan mejor cumplimiento en 1a
evaluacion con corte al 31 de agousto del afio correspondiente, podran optar a
reasignacion de recurses: Este excedente de recursos provendrd de aguellas
comunas gue no cumplan coen las prestaciones proyectadas.

= La segunda evaluacidon vy final, se efectuard al 31 de Diciembre, fecha en
que el Programa deberd tener ejecutado ef 100% de las prestaciones
comprometidas.

La evaluacion se realizard en ferma independiente pera. cada Componente del
FPrograma y cada indicador tendra el mismo peso relative,

SEPTIMA: los recursos seran transferidos por el Servicie, en 2 cuctas {60’% .
40%), la 1® cupta contra total tramitacion del convenio v reselucion aprebatoria v la
2% cuota contra el grado de cumplintiento del Programa.

OCTAVYA; El Servicio, requerira & la municipalidad, les datos e infermes relativos a
la ejecucidn del programa v sus compenentes especificos en la clausula tercera de
este convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo
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efectuar una constante supervislén, control v evaluacidn del mismo: Iguaimente, el
Servicio deberd Impartiv. pautas téenicas para alcanzar en forma mas eficlente y
eficaz los objetivas del presente convenio, |
NOVENA: | 2 municipalidad debera rendir cuenta ce ias actividades efectuadas, con
los respectivos respaldos documentales que: correspondan, de acuerdo a lo
establecido en la Resolucion Exenta N® 759, del aiig 2003, de la Contraloria Gereral
de Republica gue "Fija Normas de Procedimiento sohre Rendicion de Cuentas”,

El Servicio podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de las fondos
traspasados a través de su Departamento de Auditoria.

DECIMA: Finalizedo el periodo de vigencia del presente conwvenio, el Servicio
descentara de la transferencia regular de atencién primaria, &l valer correspondiante
a la parte pagada y no ejecutads del Programa obieto de este instrumento, €n su
caso:

w El Servicio de Salud nmo asume responsabilidad financiera
mayor gque |a que en este Convenio se sefala: Por gllo; en el caso gue !z
Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la ‘ejecusion
del mismao, ella gsumirg ¢l mayor gasto resultanta.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendrd vigencia desde &l 1 de Enero
hasta el 31 de diciembre del afo 2011,

Por razones de buen servicio y producte de gque las prestaciones desecritas en éste
canvenio farman parte de un programa ministerial que se realiza todos los afios, las
partes dejan canstancia que las prestaciones se comenzarocn 8 otergar desds ef 01
de enero del presente afio, no obstante lo anteror, solo 58 procederd & su pago una
vez tramitada completamente la resolucidén gue apruebz =l presente convenic,
segun o establecido en la clausula séptima,

DECIMA TERCERA: £l presente convenio se firma en 4 eiemplares, quedands uno
en poder del Servicie de Szlud, otro en el de fa. Municipalidad v los dos restantes er

ta del Ministeric de Salud Subsecretaria de Redes Asistenciales y Ia Divisién da
Atenctop Primatia, | ;
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