RESOLUCION EXENTANe 29 ( 1

CASTRO, 4 g 13ig. 2020

VISTOS ESTOS ANTECEDENTES: El convenio
Programa Servicio de Urgencia Rural (SUR), suscrito con fecha 10 de febrero de 2020, entre
el Servicio de Salud Chiloé y la Ilustre Municipalidad de Ancud; el programa ha sido
aprobado por Resolucion Exenta N° 1273 del 28 de diciembre de 2018, modificada por Resolucion
Exenta N° 629 del 31 de julio de 2019; la Resolucion Exenta N° 78 del 19 de febrero de 2020 que
distribuye recursos, todas del Ministerio de Salud; lo dispuesto en el D.F.L. N 29 de 2005 del
Ministerio de Hacienda, que fijo texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley 18.834
sobre Estatuto Administrativo, DFL N© 1 de 2006 del Ministerio de Salud, que fija texto refundido,
coordinado y sistematizado del D.L. N9 2,763 de 1979; Ley 19.378; Ley 20.229 de 2007 que
otorga facultades para la creaciéon del Servicio de Salud Chiloé, Ley 18.575 de Bases Generales
de la Administracion del Estado, Decreto Supremo N© 140 de 2004 del Ministerio de Salud, que
establece el Reglamento de los Servicios de Salud; D.F.L. N° 1 del 13 de febrero de 2008 del
Ministerio de Salud, publicado en el Diario Oficial el 28 de junio de 2008, que crea el Servicio de
Salud Chiloé; lo previsto en la Resolucién N° 07 y 08 de 2019 de la Contraloria General de la
Republica y D.A. N° 44 de fecha 01 de octubre de 2019, del Ministerio de Salud.
CONSIDERANDO: 1.- Resolucidén Exenta N° 78 del 19 de febrero de 2020 del Ministerio de Salud
que distribuye recursos. 2.- Que se hace necesario transferir dichos recursos para financiar el
convenio Programa Servicio de Urgencia Rural (SUR) suscrito con fecha 10 de febrero de 2020,
entre el Servicio de Salud Chiloé y la Ilustre Municipalidad de Ancud, cuya finalidad es entregar
atenciones de urgencias a la comunidad de localidades rurales y especificamente entregar
atenciones de urgencia el horario no habil, administrar o aplicar tratamientos y derivaf a
establecimientos de mayor complejidad en forma oportuna, cuando sea pertinente. 3.- En mérito
de los argumentos antes indicados y a fin de que produzca todos sus efectos como en derecho

corresponde, dicto lo siguiente:

ESOLUCION

1. APRUéBASE, “CONVENIO PROGRAMA SERVICIO DE URGENCIA RURAL (SUR)”
suscrito con fecha 10 de febrero de 2020, entre el SERVICIO DE SALUD CHILOE v la
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ANCUD, en virtud del cual el Servicio de Salud Chiloé
conviene en asignar recursos, los que han sido aprobados mediante Resolucion Exenta N° 78
del 19 de febrero de 2020, del Ministerio de Salud, fondos presupuestarios que ascienden la
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suma anual y Unica de $50.813.448.- (Cincuenta millones ochocientos trece mil
cuatrocientos cuarenta y ocho pesos) a fin de ejecutar las acciones que se detallan en' el

Convenio sefalado.
2. PUBLICASE, en Portal de Transparencia Activa, del Servicio de Salud Chiloé.
3. SIRVASE, el presente documento como suficiente oficio remisor.

4. IMPUTASE el gasto que irrogue el cumplimiento de este al item 24-03-298-002
PROGRAMA SERVICIO DE URGENCIA RURAL (SUR) del aiio 2020.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

GEEP/SUBDEPTO GE N ANCIERA/ ABOGADO/SUB(I:.\BEAPS/EKGM/ jeg.

Distribucién:
La que indica:

> Ilustre Municipalidad de Ancud

> Subdirector de Recursos Fisicos y Financieros

> Subdepartamento Gestién Financiera, S.S. Chiloé.

> SubDireccién APS, S.S. Chiloé

> Referente Técnico del Programa D. Felipe Cardenas Cardenas
> Dpto. Juridica, S.S. Chiloé

> Of. Partes, S.5. Chiloé

i
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' c
GEEP/SubdyéQién APS/Refzrente/!b\'&M/jcg .

CONVENIO

PROGRAMA SERVICIO DE UR%GEé\ICIA RURAL (SUR)
ENTRE 1
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ANCUD
.
SERVICIO DE SAL&JD:CHILOE

) )'NEn Castro a 10 de febrero de 2020 entre el Servicio de Salud Chiloé, persona juridica de derecho
R ’7,:"‘ublico, RUT No 61,979.210-6, domiciliado en callé O'Higgins N° 504, en la ciudad de Castro,
) 1 ~rapresentado por su Director, D. German Ernesto Echeverria Prieto Cédula de Identidad N
. .7.025.581-2, del mismo domicilio, en adelante e “Servicio” y la Ilustre Municipalidad de Ancud ,
A o . f(v 'corporacion auténoma de derecho plblico RUT N© 69. 230 100 S, domiciliada en Calle Blanco Encalada
\’ - & N° 660, de la comuna de Ancud, representada por su Alcalde Sr. Carlos Gomez Miranda Cédula de
// “Identidad N© 9.169.195- 7, de ese mismo domicilio, én adelante la "Municipalidad”, se ha acordado

.- g

e celebrar un Convenio, que consta de las siguientes clausulas
PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencnon 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 impliquen un mayor gasto para: la "Municipalidad”, su financiamiento serd
incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49“ "

Por su parte, el articulo 69 del Decreto Supremo N© 35 del 26 de diciembre de 2016, del Ministerio de
Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de matenahzarla al senalar “para cuyos efectos el
Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

1 ‘
SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos prmcnpuos orientadores apuntan a la Equidad,
Participacion, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modermzacgon de la Atencién Primaria e incorporando a la
Atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién,

el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar e! Programa Serv:cxo de Urgencia Rural (SUR).

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucxon Ex N° 1273 del 28 de diciembre de 2018,
modificada por Resoluciéon Ex. N° 629 del 31 de Julao de 2019. El Programa que se entiende forma
parte integrante del convenio, el que la "Mumc:palxdad" se compromete a desarrollar en virtud del
presente instrumento, se encuentra disponible en' la: paglna WEB institucional del “Servicio”
(https://sschi.redsalud.gob.cl/). i

i
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TERCERA: De las orientaciones técnicas. El Ser‘yicioi, conviene en asignar a la Municipalidad

. recursos destinados a financiar el cumplimiento Programa 'segin lo siguiente:

Definida la modalidad de atencién de! Servicio de Urgencia Rural (SUR) segun el programa y lo indicado
por el Ministerio de Salud, para la comuna de Ancud: corresponde un SUR de Modalidad "MEDIA",
caracterizado por:

1) En CGR con poblacién inscrita y validada de 10.000'a 15.000 habitantes: Modalidad Media.
» Médico de llamada de 20:00 a 08:00 horas, de Iunes a viernes; y las 24 horas los sdbados,
domingos vy festivos. : ‘

» Tecnico paramédico residente de 20:00 a 08: 00 horas, de Junes a viernes; y las 24 horas los
sabados, domingos y festivos.

» Chofer residente y camillero de llamada de 20:00 a 08:00 horas, de lunes a viernes; y las 24
horas los sabados, domingos y festivos. :

Nota: El horario considerado no habil, y por tanto el xmcuo del turnc de urgencia, comienza una vez
finalizada la atencion del establecimiento de salud, mdependlente si se atiende media jornada, jornada
completa o con modalidad de extension horaria. |

ACTIVIDADES Y METAS:

/ \\\ tencion médica o profesional inmediata, segin patolog:a de los consultantes, entregada por
o técn co paramédico, profesional de colaboracion médica o por médico, segiin requerimiento.

...‘A alicacion de tratamientos y/o procedimientos de enrermena.

-3 T slados a los niveles de mayor complejidad, cuando la patologia del consultante asi lo requiera.

e

\0-\ ) E‘Eg!\umcnplo se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las siguientes actividades:
£ TN

wiElServicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa conforme a las metas definidas en la
="Clausula Tercera, de acuerdo a los siguientes Hedlos de Evaluacion, Indicadores y Medios de
Verificacion,

EVALUACION: f |

Esta se realiza mediante el seguimiento de los 3 |nd|cadores mencionados anteriormente, y que dan
cuenta de la produccion que realiza el dispasitivo de urgenc-a, y de su trabajo con la Red, reflejado
en las derivaciones que se realizan a establecimientos de 1mayor resolutividad.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION: i

Componente

Productos esperados

Indicadores

Medio de verificacion

1. Atencién médica o profesiona!
inmediata, segun patologia de los
consultantes, entregada por técnico
paramédico, profesional de
colaboracion médica o por médico,
segun requerimiento.

Consultas médicas dadas
por médicos, profesionales
de colaboracion médica y/o

técnices paramédicos.

© N° Consultas de
‘urgencia realizadas en
i SUR/H® de poblacién
beneficiaria

REM
Serie A08, Seccién A.S

/
Pablacién beneficiaria
Fonasa

2. Aplicacién de tratamientos y/o
procedimientos de enfermeria.

Tratamientos y/o
procagimientos cliniccs 0
da enfermeria aghcados
per médicos, profes:onales
de colatoracion médica y/o
técnicos parameadicos.

1i° Procedimientos
médicos y de

enfermeria/N® de

consultas en SUR

REM
Scrie BM18A, Seccién B

/
REM Serie A0S, Seccidn A.S

3. Traslados a los niveles de mayor
complejidad, cuando 1a patologia de!
consultante asi lo requiera.

Traslacos a
establecimientos de mayor
complejigas,

!

f 4° Traslados
coordinados a
establecimientos de
mayor resolutividad/N°®

. de consultas en SUR

REN
Serie AO8B, Seccidon M

/
REM AD8, seccion A.5
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FINANCIAMIENTO: Los recursos serdn asignados por el EServicio de Salud, tos que seran transferidos
. de la siguiente manera: C

o Doce cuotas, duodécimos, equivalente c‘ 12 cuotas de $4.234.454.- las que se

comienzan a transferir mensualmente contra la aprobacidn del convenio
mediante resolucion.

Toda transferencia de recursos esta sujeta a a2 disponibilidad presupuestaria det Servicio y se hace
presente que de conformidad al inciso 2 del art:culo N°18 de la Resolucion N° 30 de 2015 de la
Contraloria General de la Repiblica, “En el caso de ex|st|r transferencias en cuotas, no procedera el
otorgamiento de nuevos recursos mientras no se haya I‘EI"IdIdO cuenta de la transferencia anterior,”

CUARTA: De los recursos financieros. Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el
Servicio de Salud viene en asignar a la "Municipalidad}, desde la fecha total de tramitacion de la
Resolucion aprobatoria, |a suma anual y (nica de $50. 813 448.~ (Cincuenta millones ochocientos
trece mil cuatrocientos cuarenta y ocho pesos) para el logro de lo sefialado en los indicadores
de gestién e impacto.

A
2 J-NQUINTA: El Servicio podra requerir 2 la * Mumcnpahdad" los datos e informes relativos a la ejecucion
ag Programa y lo sefialado en el presente convenio, comlos detalles y especificaciones que estime del
efectuando evaluacion del mismo. Dl

1 I

cad

O’J perjuicio de lo anterior, la Municipalidad debera rendlr cuenta de las actividades efectuadas, con
AN \ol respectivos respaldos documantales que correspondan de acuerdo a lo establecido en la

‘ “Resolucion No 30 del afio 2015 de la Contraloria General de la Repiblica que "“Fija Normas de
Procedimiento sobre Rendicion de Cuentas”. Al respecto, dicha Resolucidn sefiala en su articulo N°® 20
“Las referidas unidades deberdn preparar mensualmente‘una rendicion de cuentas de sus operaciones,
dentro de los quince (15) dias habiles admmlstratlvos snguuentes al mes que corresponda, o en las
fechas que la ley contemple.”

La obligacion de rendir cuenta, sefalada en el mc-so precedente, subsistird aun cuando la
Municipalidad ejecute las actividades, a través dersu Corporacion de Salud, en cuyo caso la
"Municipalidad”, debera arbitrar las medidas admmnstratlvas que sean necesarias, para que dicha
entidad también le rinda cuenta, tanto de los recursos como de las actividades realizadas.

[
b

SEXTA: Serd de responsabilidad de la "Mumcnpalldad" velar por la correcta administracion de los
fondos recibidos, gastados e invertidos en los dnferentes establecimientos de salud. Lo anterior
independiente de las atribuciones que le competen al Servncw, en el sentido de exigir oportunamente
la rendicion de cuentas de los fondos entregados y de eVentuaIes revisiones que pudiese efectuar.

SEPTIMA: Finalizado el periodo de vigencia def presente convenio, el valor correspondiente a la parte
transferida y no ejecutada u observada o no rendida del’ programa objeto de este instrumento, deberd
ser reintegrado por la "Municipalidad” al Servicio deﬁtro del mes de Enero de 2021 o cuando sea
solicitado por el Servicio.

i
!

Los recursos transferidos a la "Municipalidad” sélo podran ser destinados para el cumplimiento de las
prestaciones minimas establecidas en el convenio, smlembargo en el caso de que la "Municipalidad”
cumpla con lo acordado y optimice el gasto de dichos recursos, se podran utilizar en la realizacién de
las mismas prestaciones dentro de los pardmetros esﬁablecndos en el programa, prevna solicitud via
oficio al Servicio de Salud y con la aprobacion de éste medxante medio de comunicacién por escrito.

El Servicio de Salud no asume responsabilidad t‘nanaera mayor que la que en este Convenio se sefiala.

Por ello, en el caso que la "Mumc:pahdad" se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la
ejecucion del mismo, ella asumirad el mayor gasto resultante.

OCTAVA: El presente convenio de transferencias de recursos incluidas las modificaciones que regulen
las actividades, acciones y gastos del mismo, tendrd vrgencua a partir de la total tramitacion del dGltimo
acto administrativo que lo apruebe, hasta el 31 de d|c1embre del mismo afio y extendiéndose la
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LT *  revision de los gastos hasta la aprobacién de la rendich?n éle cuentas, o bien, hasta la restitucién de
i los saldos no ejecutados, no rendidos u observados o réchazados.
. i, - .
No obstante por razones de buen servicio, se entiende que éste se ha iniciado a partir del 1° de Enero

de 2020, fecha anterior a la total tramitacion del acto a'glrn_inistrativo 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 les_long derechos de terceros.

i
|

DIRECTOR

ILUSTRE MUN

~' SERVICIO DE SALUD CH

upidico, S.S Chiloé.
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