MURICIFALIOAD

I. Municipalidad de Los Lagos
Departamento de Salud
Region de Los Rios
APRUEBA CONVENIO ENTRE SERVICIO DE
SALUD VALDIVIA E ILUSTRE MUNICIPALIDAD
DE LOS LAGOS, RELATIVO A PROGRAMA
ATENCION INTEGRAL SALUD MENTAL 2014.

LOS LAGOS,I 5 ENE. ZU“

VISTOS: Estos antecedentes: Convenio celebrado entre el Servicio de Salud Valdivia y la
Municipalidad de Los Lagos, de fecha 26 de Diciembre de 2013, y

TENIENDO PRESENTE: Lo dispuesto en la Ley 19.378/95, Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipalizada vy las atribuciones que me confiere la Ley 18.695/88 y sus modificaciones
posteriores.

DECRETO EXENTO N°:_ﬁ-/

.- Apruébese Convenio de fecha 26 de Diciembre de 2013, enfre Servicio de Salud Valdivia y la
Municipalidad de Los Lagos, relativo a Programa Atencién Integral en Salud Mental, 2014, por
$5.325.289.- (Cinco Millones trescientos veinticinco mil doscientos ochenta y nueve pesos).-

2.- Apruébese el siguiente desglose presupuestario del mismo:

CATEGORIA MONTO ($)
¢ Intervenciones curativas $4.714.053.-
¢ Trabgjo comunitario y capacitacion $611.236.-

TOTAL $5.325.289.-

3- Imputese el gosto al item 215.21.01, planta, 215.21.02, contiata, 215.22.11.999.000.010,
compra de servicios profesionales, 215.22.12.999.000.007, ofros gastos, del Presupuesio vigente
Departamento de Salud, ano 2014.-
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RESOLUCION EXENTA N"G 05 _‘: §3 - 3. 12 13
VALDIVIA,

: VISTOS: estos antecedentes: Ordinario N° 733 de fecha 20
bre de 2013 el Jefe (S) Departamento Recursos Financieros dirigido a Asesor Juridico, por el cual
e Splicita elaborar convenios con I. Municipalidades de la regién'de Los Rios, relativo al Programa de-
Atencién Integral de Salud Mental en Atencién Primaria; Planilla con Distribucién de recursos visada por
Subdepto. Recursos Financieros y Referente Técnico del Programa, ambos del Servicio de Salud Valdivia;-
Convenio suscrito con fecha 26 de diciembre de 2013, entre el Servicio de Salud Valdivia y la 1.

ey : Municipalidad de Los Lagos; y TENIENDO PRESENTE: lo dispuesto en el D.L. N° 2763 de 1979; los
_ Decretos Supremos N°s 140 de 2004 y 50 de 2013, ambos del Ministerio de Salud, dict¢ la siguiente:
RESOLUCION

1°) APRUEBASE el convenio suscnto con fecha 26 de
diciembre de 2013, entre el Servicio de Salud Valdivia y la I. Municipalidad de Los Lagos, relativo al

Programa de Atencion Integral de Salud Mental en Atencion Primaria afio 2014, el cual es del siguiente
tenor:

PRIMERA:

Se deja constancia que el Estatuto de Atencién 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 vigericia de esta ley impliquen

un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento seré incorporado a Ids aportes est&blecxdos en el
articulo 49”.

Por su péu’te, el Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarta al sefialar
“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,
Descentralizacién y Satisfaccién de los Usuarios; de las prlorldadt-:s programaticas emanadas del Ministerio
de Salud, y de la modernizacion de la Atencion Primaria e incorporando a esta Gltima como area y pilar
relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, ha decidido
impulsar el Programa de Salud Mental Integral en Atencién Primaria. Su propésito es contribuir a
mejorar la salud mental de los/as usuarios/as del sistema piblico de salud, mejorando la accesibilidad,
oportunidad y calidad técnica de la atencién que se entrega en los establecimientos de Atencion Primaria de
Salud en sus aspectos promocionales, preventivos, curativos y de rehabilitacién, con un enfoque.de Salud
Familiar y Comunitario.

El referido Programa sera aprobado por el Ministerio de Salud, mediante Resolucién Exenta..La difusién de

dicho documento sera de responsabilidad del Referente Técnico del Servicio de Salud, quien debera hacer

llegar copia del mismo, al Jefe del Departamento de Salud Municipal, para su posterior distribucion en los
: establecumentos de su administracion. -

TERCERA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en’asignar anualmente recursos a la
Municipalidad, destinados a financiar objetivos, metas, componente y/o estrategias contenidas en el
Programa. Por lo anterior, y con el fin de asegurar la continuidad del programa respectivo, el Servicio de
Salud, establecera en primera instancia, la suma total de $5.325.289.- (cinco millones trescientos veinticinco
mil doscientos ochenta y nueve pesos) para el afio 2014, monto que serd modificado,-de acuerdo a la
Resolucion Exenta del Ministerio de Salud que apruebe y distribuya recursos para dicho afio presupuestario.
Por tanto, se entiende que las clausulas financieras del presente instrumento, deberan ser modificadas de igual
forma.

CUARTA: ‘
La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos entregados para desarrollar el total o algunos de los
siguientes componentes del Programa: :



1) Depresion (GES)

2) Violencia Intrafamiliar
3) Prevencion y Tratamiento Integral del Consumo de Alcohol y Drogas

\

'.'?’

e 0 S OTINT AL
El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a
financiar las siguientes metas del Programa de Salud Mental Integral en Atencién Primaria:

. ".  4)Consumo Perjudicial y Dependencia de Alcohol y Drogas en Personas menores de 20 afios (GES)
- «-5) Salud Mental Infanto-Juvenil

Intervenciones Curativas: El monto asignado a dicho estrategia es de $4 ;714.053.- (cuatlo
millones setecientos catorce mil cincuenta y tres pesos), los cuales deberdn ser destinados a 79
actividades. orientadas al tratamiento de problemas de salud mental de personas usuarias en
alguno de los componentes del Programa;

Trabajo Comunitario y Capacitacién: El monto asignado a dicho’ estrategia es de $611.236.-
(seiscientos once mil doscientos treinta y seis pesos), dichos recursos deberan ser destinados 07
acciones en la comunidad con grupos de autoayuda, con establecimientos educacionales y los
actores de la comunidad escolar (profesores/as, nifios/as y adolescentes, y apoderados/as); y con
organizaciones comunitarias. Lo anterior, con el objeto de favorecer la prevencion de problemas
de salud mental, a través de la capacitacion y sensibilizacion, y el fortalécimiento de las redes de
apoyo psicosocial de las personas afectadas de un problema de salud mental. Se podran incluir
también en este porcentaje, actividades de capacitacién del equipo de salud en la adquisicion de

- competencias y habilidades especificas para el tratamiento de los problemas de salud mental que

aborda el Programa.

CURATIVAS | Personas que viven VIF ingresadas a Tto. . ; G

No. De Intervenciones Preventivas en OH-D ] 12 ;
No. De intervenciones terapéuticas en OH-D : 12
Personas < de 20 afios ingresados a Tto. PAB GES OH-D 8
. Personas < de 20 afios en seguimiento PAB GES OH-D s Y 4’
; Nifias(os) y Adolescentes con Trastornos Hipercinéticos Diagnosticadas e 12 g
5 Ingresadas a Tto. i
: Nifias (o0s) y Adolescentes Victimas de Maltrato Dlagnostlcadas e ingresadas a ; 6
] 3 Tto. Con Adulto responsables de su cuidado
Nifias (0s) y Adolescentes con otros problemas o Trastornos de Salud Mental o s
: diagnosticados e ingresados a Tto. | L
. TOTAL ACTIVIDADES CURATIVAS 1 %99
Agrupaciones de autoayuda reciben intervenciones para constituirse en red de 1
: apoyo psicosocial de mujeres que viven situaciones de violencia intrafamiliar, - .
Organizaciones comunitarias participan en programa de prcvcnc:én de la 2107

S EE e TRABAJO

violencia intrafamiliar.
Agrupaciones de autoayuda reciben intervenciones para constituirse en red de 1
apoyo psicosocial para el tratamiento y seguimiento de personas con consumo

COMUNITARIO perjudicial y dependencia de alcohol y/o drogas.

Organizaciones de padres/madres y/u organizaciones comunitarias participan en 1
‘ . programa de prevencion de problemas de salud mental de mﬁos, nifas y d
. adolescentes
Establecirientos educacionales recibirdn capacitacion para sus profesores, por e

parte del establecimiento de salud, en promocién de salud mental y prevenc;én

de problemas y trastornos de nifios y niflas en esta drea.

TOTAL TRABAJO COMUNITARIO ; i 07
SEXTA:

Los recursos asociados a este Programa se entregaran en dos cuotas, segin se mdu:a los cua]es perrmt]ran
financiar los gastos ejecutados desde el 01 de enero al 31 de diciembre de 2014: :

La primera cuota, correspondiente al 60% de los fondos por un monto de $ 3.195.173.- '(tres millones ciento
noventa y cinco mil ciento setenta 4 tres pesos), una vez que se encuentre totalmente tramltado el acto

administrativo que aprueba el convenio entre el Servicio de Salud y la Mummpahdad que gjecuta, el programa

- 2014,

y se entregue dicho documento en el Ministerio de Salud, recursos que estardn disponibles desde enero de



La segunda cuota correspondiente al 40% de los fondos por un monto de $ 2.130.116.- (dos millones ciento

treinta mil ciento dieciséis pesos), se traspasard en el mes de octubre de 2014 conforme: al grado de.
cumplimiento del Programa, de acuerdo a la evaluacién sefialada en la clausula siguiente y se recepcione
transferencia de recursos desde el Ministerio de Salud.

SEPTIMA: 3 .
El Programa de Salud Mental Integral en la Atencién Primaria seré evaluado y monitoreado en dos etapas:

La primera evaluacion, se realizard al 31 de agosto del aiio 2014 y se requerird. el 60% del
cumplimiento de la meta anual.

La segunda evaluacion se realizard al 31 de dlmembre de 2014 se requerira el 100% del cumplnmento
de la meta anual.

Para medir el cumplimiento de las acciones realizadas, la Municipalidad se compromete a enviar en las
fechas de corte sefialadas (31 de agosto y 31 de diciembre), Planilla Estadistica y un Informe'de'EvaIuacién
del ~Trabajo Comunitario, el cual deberd hacerse llegar via correo ~ elecirénico a

. erika,quintanilla@redsalud.gov.cl con copia a ivonne. alvarado@redsalud.gov.cl referente Programa Servicio
de Salud Valdivia, Oficina Flujos de la Demanda, junto a todos los respaldos y medios de venﬁpamén de las
acciones realizadas, de acuerdo a como se sefiala a continuacion: .

Medios de verificacién para actividades de tipo individual y/o familiar
1) Listado de Visitas Domiciliarias (nombre, RUT y componente) .

2) Listado de Personas Ingresadas al Programa (nombre, RUT y componente)

3) Listado de Personas Atendidas en Consultoria (nombre, RUT y componente)

4) Listado de Personas Derivadas al Nivel Secundario (nombre, RUT y componente)
5) Listado de Personas con Abandono del Programa (nombre RUT y componente)

Medios de verificacién para actividades de tipo grupal y comunitaria:

1) Listados de Asistencias de sesiones de intervenciones psicosociales e intervenciones comumtarlas
etc.

El cumplimiento de los indicadores del programa se verificara a través de la mformac;on reglstrada en los
siguientes instrumentos estadlstlcos

Para metas en relacién a personas ingresadas a tratamiento:
1) Restimenes Estadisticos Mensuales (REM),
2) Sistema de Informacion de Gestion de Garantias Explicitas en Salud (SIG‘GES)

’ Para metas en relacion al trabajo comunitario: : -
1) Informe Técnico de la comuna, con la identificaciéon de cada orgamzac;én o esiablecimiento
educacional y una sistematizacion y andlisis de los programas de trabajo realizados con cada una de
las organizaciones e instituciones.

La ponderacion de los componentes e indicadores para su evaluacion de acuerdo al tipo de meta son los

siguientes: :

Conjunto de metas de lngresos a tratam:ento por problemas de-salud
Conjunto de metas de trabajo comunitario 15%

En caso de un cumplimiento inferior al 60% en la primera evaluacion, se apllcara descuento de la forma que
se sefiala a continuacion:

60,00% 0%

Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% vy 49,99% 75% : .
Menos del 40% 100%

Por su parte, el Servicio evaluara el grado de cumplimiento conforme a las metas definidas en el programa y
por cada establecimiento, de acuerdo al Indicador de Cumplimiento mencionado, el cual podria presentar
modificaciones de acuerdo a las Orientaciones establecidas en el Programa para el afio 2014. Por tanto, se
entiende que las clausulas técnicas del presente instrumento, podrian ser modificadas de igual forma.



OCTAVA:
La Municipalidad se compromete a:

s I Jmplementar el referido Programa de Salud Mental Integral en Atencién Primaria, sefialado en
. este convenio, en el Centro de Salud Familiar Los Lagos. i :

... 2)" Brindar las facilidades técnicas y administrativas para que los/as funcionarios/as que,desarrollan

ok acciones desde el Programa de Salud Mental Integral asistan a las actividades de Consultorias de

*Salud Mental, en calidad de obligatorio, al ser una actividad trazadora para el desarrollo de las redes

AL dpl W

“iiaid ., deé atencién en salud mental. ; ;
Bio. e, M3) 7 Resguardar los recursos para que el equipo de salud mental esté bajo condiciones [aborales que
~ww garanticen la continuidad de las acciones en salud mental y que permitan asistencia a actividades de
capacitacion y articulacién de la red de salud mental. :
4) Asegurar la asistencia obligatoria del Equipo de Salud Mental a Consejos Técnicgs y otras instancias
de cardcter urgente convocados por el Departamento de Articulacién de la Red. ; >
5) Entregar la informacién que le sea solicitada por el Servicio para fines de monitoreo y evaluacién, en
la forma y periodicidad que éste disponga y que diga relacién con la implementacién del Programa
de Salud Mental Integral en la Atencién Primaria en los establecimientos -sefialados en este
convenio. Yl ; Ve
6) En relacién al punto anterior, incorporar en la programacién del trabajo, horas destinadas para el
desarrollo de -tareas administrativas de Técnicos y Profesionales garantizando su respeto y
cumplimiento dentro del horario laboral y con el debido respaldo, de acuerdo a como se sefiala a
continuacion:
* Planificacién y evaluacion de actividades del programa;
* Reuniones técnicas del equipo de salud mental o de quienes desarrollan acciones del Programéa
de Salud Mental Integral; : :
* Elaboracién de informes técnicos y estadisticos requeridos por el servicio de salud y el
intersector (informes judiciales o red educacion, etc.)

Por su parte, el Servicio se compromete a garantizar el desarrollo de las Consultorias de Salud Mental, a
: - cargo de los equipos de nivel secundario correspondientes, quienes elaborarén para estos efectos, un
¥ i programa de trabajo anual que se ser enviado oportunamente a cada establecimiento de atencion primaria.

NOVENA ; _
El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este convenio se sefiala. Por
ello, en caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados para los efectos de este convenio, esta
debera asumir el mayor gasto que involucre su ejecucion.

DECIMA.: , :
La Municipalidad deberéd dar cumplimiento a las normas y procedimientos establecidos por la Contraloria
General de la Repiblica en Resolucion N° 759 del 23/12/2003, sobre rendici6n de cuentas, es decir:

L Remitir Informe Financiero Mensual de gastos al Servicio de Salud, a més tardar el dia 15 del mes
siguiente de su ejecucion, el que debera sefialar, el monto total de los recursos recibidos a la fecha, el
monto detallado de la inversién realizada, y el saldo disponible. ; Lo M

2. Remitir Informe Financiero Final de gastos al Servicio de Salud, al 31 de enero.de 2015, el que
debera sefialar, el monto total de los recursos recibidos a la fecha, el monto detallado de la inversién

realizada y el saldo disponible.

La Municipalidad deberd utilizar formato de “informe financiero” entregado por el Servicio de Salud
Valdivia, en ordinario N° 1669 de fecha 27 de julio de 2011, a través del cual podrin presentar Ginicamente
. gastos pertinentes, de acuerdo a los objetivos, estrategias y/o actividades tontempladas en el programa y que
previo a su ejecucion, hayan sido validados por el Referente Técnico del Servicio de-Salud. :

-

Sin -perjuicio de lo anterior, el Servicio de Salud:

** Realizard las correspondientes revisiones en terreno, que para tales efectos, correspondera a los
: responsables del proceso, del Departamento de Recursos Financieros del Servicio. :
bl . % Podrd solicitar “Rendicion de Cuentas”, cuando sea necesario, a la cual deberdn adjuntar
G documentacién de respaldo, en soporte papel o soporte electrénico.

La Municipalidad debera orientar sus acciones con el convenio en los términos y oportunidad establecida. En
el caso de existir saldo, la Municipalidad deberd adjuntar ademés copia del deposito mediante el cual, se
reintegran los recursos al Servicio de Salud Valdivia, cuenta corriente N°72109121054 Banco Estado, esto a
mas tardar el 31 de enero de 2015. ¢



. " DECIMA PRIMERA: :

&30 “Sery” 'msﬁqnsablhdad de la Municipalidad, velar por la correcta administracién cle los fondos recibidos,
gastado§’ 2c\‘\mvertldos en las diferentes unidades de salud. Lo anterior, independientemente de las atribuciones
~«que”le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente los informes financieros de los fondos
,_ o ;entregadqs ¥ de las revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios el departamento que para el efecto
i se demgneymstanma que contara con plenas facultades para llevar a cabo dicha fiscalizacion. .

e __DECIMA SEGUNDA:
El “Servicio”, podra requerir a la “Municipalidad”, los datos e informes relatwos ala eJecuclon del
- : “Programa” y sus estrategias, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una
s " constante supervision, control y evaluacion del mismo, sea por instancias de linea operativa como de
Asesoria y Control Interno, para cuyos efectos el Municipio y establecimientos de salud re}amonados deberan
prestar su mds amplia y oportuna colaboracién.

Asimismo, el “Servicio” debera impartir pautas técnicas y financieras para alcanzar en forma més eﬁmente y
eficaz los objetivos, estrategias y/o actividades del presente convenio.

Los Referentes Técnicos del programa, a nivel de Servicio, se reservan el derecho de rechdzar todo aquel
gasto que no tenga relacién directa con las actividades contempladas en el convenio, o que no hayan sido
previamente autorizados por el Referente Técnico del Servicio de Salud, acorde a lo estlpulado en la clausula
décima.

DECIMA TECERA: .

Finalizado el periodo de vxgencm anual del presente convenio y en el caso que la comuna ho haya cumplido

con el 100% de la ejecucién de los fondos del programa para el afio respectivo, el Servicio procedera a
" solicitar a la comuna el reintegro de dichos saldos en los términos seﬁalados en la clausula décima.

Sin perjuicio de lo-anterior, excepcionalmente y en forma fundada, las partes podran de comu_n acuerdo —
mediante la suscripcién de los actos administrativos correspondientes — utilizar estos saldos para dar
continuidad durante la anualidad siguiente al cumplimiénto de las metas del programa de salud materia de
este convenio. La peticién de la utilizacién de estos saldos por parte de la Municipalidad para los fines antes
prev1stos se debe realizar el dia 30 de noviembre del afio 2014, considerandose éste, como ultimo dia de
recepcmn de solicitudes formales.

DECIMA CUARTA:
Serd responsabilidad de la Mumclpahdad velar por la correcta administracion de los fondos recibidos,
gastados e invertidos en las diferentes unidades de salud. Lo anterior, independientemente de las atribuciones
HE que le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente los informes financieros de los fondos
; entregados y de las revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios el departamento que para el efecto
i se designe, instancia que contaré con plenas facultades para llevar a cabo dicha fiscalizacion.

i

DECIMA QUINTA:

b : El presente convenio tendra vigencia para su ejecucion, desde el 01 de enero al 31 de d1c1embre de 2014 y

“" . . .+ paralaentrega del informe financiero final, hasta el 31 de enero de 2015.,
DECIMA SEPTIMA: ‘

. El presente convenio se firma en tres ejemplares, quedando uno en podér Oficina de Partes de] Semcm de
Salud, un ejemplar en la Unidad de Gestion de Recursos - Depto de Administracion y
Gestion de la Informacién y un ejemplar al Depto APS y Redes Ambulatorias ambas de la Dmsuﬁn de
Integracién de Redes - Subsecretaria de Redes Asistenciales. Por su parte, el Servicio de Salud se
£ compromete a enviar copia de este documento a la Munieipalidad respectiva.

: 2°) IMPUTESE el gasto que se origina del presenté
A * convenio al item presupuestario 24-03-298 “Atencion Primaria, Ley N° 19.378” del Presupuesto de Gastos —
afio 2014 del Servicio de Salud Valdma ;

ANOTESE-Y COMUNIQUESE.

S DRA. HELGA JACQUE AZABE
¥ AR DIRECTORATS)
R SERVICIO DE SALUD VALDIVIA




* INCL.: Antec.

- “DISTRIBUCION: : e
) d - U. de Gestion de Recursos _ Departamento de Administracién y Gestién de la Informacion, Division
i+ . delntegracion de Redes, Subsecretaria de Redes Asistenciales, Ministerio de Salud.
: . .=7 Departamento de APS y Redes Ambulatorias, Divisién de Integracion de Redes, Subsecretaria de
L1 R Redes Asistenciales, Ministerio de Salud |
A Tl I Municipalidad de Los Lagos
Subdireccién de Gestion Asistencial, SSV. ; .
- Subdepto. Recursos Financieros — U. Recursos Financieros.de la APS, SSV. (1 copia)
- Departamento Juridico — Convenios APS, SSV. (1 copia) :
- Oficina de Partes, SSV
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SERVICIO DE SALUD VALDIVIA
I% Jurldlt;o 3332

CONVENIO
MA DE SALUD MENTAL INTEGRAL EN LA ATENCION PRIMAR]A
ANO 2014

VICIO DE SALUD VALDIVIA - L. MUNICIPALIDAD DE LOS LAG_OS.

2 6 0IC, 2013

En. Valdiwa a.. cveeennni€itre el Servicio de Salud Valdma persona _]uridlca de
derecho publico, domlcmado en calle Chacabuco N° 700, Valdivia, repiesentado por su Directora (S)
Dra. Helga Jacque Azabe, del mismo domicilio, en adelante el “Serv:cm y la llustre Municipalidad de
Los Lagos, Registro Persona Juridica N° 7, del 27 de enero de 2004, domiciliada en Sah Martin N° 1,
Los Lagos, representada por su Alcalde Don Simon Mansilla Roa 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, aplobado 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 sera incor porado a los
aportes establecidos en el articulo 49™. :

Por su parte, el Ministerio de Salud, reitera dicha norma; agregando la forma de materializarla al
sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion®.

SEGUNDA: ; - .
n 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 Atencion Primaria e incorporando a esta tltima como -
drea y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de aténcion,.el Ministerio de Salud,
ha decidido impulsar el Programa de Salud Mental Integral en Atencion Primaria. Su propésito es
contribuir a mejorar la salud mental de los/as usuarios/as del sistema publico de salud, mejorando la
accesibilidad, oportunidad y calidad técnica de la atencién que se entrega en los establecimientos de
Atencion Primaria de Salud en sus aspectos promocionales, preventivos, curativos y de rehabilitacion,
con un enfoque de Salud Familiar y Comunitario.

" El referido Programa serd aprobado por el Ministerio de Salud, mediante Resolucién Exenta. La -
difusion de dicho documento sera de responsabilidad del Referente Técnico del Servicio de Salud,
quien deberd hacer llegar copia del mismo, al Jefe del Departamento de Salud Mumcnpal para su
posterior distribucion en los establecimientos de su administracion.

TERCERA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar anuaimcnte recursos a la
Municipalidad, destinados a financiar objetivos, metas, componente y/o estrategias contenidas en el
Programa. Por lo anterior, y con el fin de asegurar la continuidad del programa respectivo, el Servicio
de Salud, establecera en primera instancia, la suma total de $5.325.289.- (cinco millones trescientos
veinticinco mil doscientos ochenta y nueve pesos) para el afio 2014, monto que sera modificado,
de acuerdo a la Resolucién Exenta del Ministerio de Salud que apruebe y distribuya recursos para
dicho afio presupuestario. Por tanto, se entiende que las clausulas financieras del presente instrumento,

- deberan ser modificadas de igual forma.

CUARTA: ;
La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos enlu.gados para desarrollar el total o algunos
de los siguientes componentes del Programa:

1) Depresion (GES)
2) Violencia Intrafamiliar
- 3) Prevencion y Tratamiento Integral del Consumo de Alcohol y Drogas



© . 4) Consumo Perjudicial y Dependencia de Alcohol y Drogas en Personas.menores de 20 afos (GES)
bt 5) Salud Mental Infanto-Juvenil

.

- Los fondos asignados deberdn ser utilizados de la siguiente manera:

a) Intervenciones Curativas: El monto asignado a dicho estrategid es de $4.714.053.-
(cuatro millones setecientos catorce mil cincuenta y tres pesos), los cuales deberdn ser
destinados a 79 actividades orientadas al tratamiento de problemas de salud mental de
personas usuarias en alguno de los componentes del Programa;

3 “‘“bt) Jrabajo Comunitario y Capacitacion: EI monto amgnado a dicho estrategia es de

Y \&611 .236.- (seiscientos once mil doscientos treinta y seis pesos), dichos recursos
< “déberan ser destinados 07 acciones en la comunidad con grupos de auteayuda, con
AR esiablec1m1entos educacionales y los actores de la comunidad escolar (profesores/as,
L ngﬁos/as y adolescentes, y apoderados/as); y con organizaciones comunitarias. Lo
S qﬂterlor con el objeto de favorecer la prevencion de problemas de salud mental, a
. . S MR ) ztraves de la capacitacion y sensibilizacion, y el fortalecimiento de las redes de apoyo
¥ mﬂ,.ﬁa’f" psicosocial de las personas afectadas de un problema de salud mental. S¢ podran
incluir también en este porcenta]e actividades de capacitacion del equipo de salud en
la adquisicién de competencias y habilidades especificas para el tratamlento de los
problemas de salud mental que aborda el Programa. \

R QUINTA: ‘ AR

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos

o destmados a financiar Ias siguientes metas del Programa de Salud Mental lnteglal en Atencion
X Primaria: . o

3 £ ; 3 ; : M INEIN | s Sl e i | Ne ACTIVIDAI)ES
et CURATIVAS | Personas q e viven VIF mgresadas a Tto. g 13
; No. De Intervenciones Preventivas en OH-D 12
No. De intervenciones terapéuticas en OH-D 12
‘ Personas < de 20 aiios ingresados a Tto. PAB GES OH-D ; 8
+ g Personas < de 20 afios en seguimiento PAB GES OH-D ‘ - 4
Nifias(os) y Adolescentes con Trastornos HlpercmethOS Diagnosticadas e e
Ingresadas a Tto.
Nifias (0s) y Adolescentes Victimas de Maltrato Dlagnosncadas e mgresadas a 6
Tto. Con Adulto responsables de su cuidado ;
Nifias (0s) y Adolescentes con otros problemas o Trastornos de Sa]ud Mental 12
diagnosticados e ingresados a Tto. ‘ Z
TOTAL ACTIVIDADES CURATIVAS : 79
Agrupaciones de autoayuda reciben intervenciones para constituirse en red 1
p de apoyo psicosocial de mujeres que viven situaciones de violencia
i . intrafamiliar.
“ 3 g Organizaciones comunitarias parttc:pan en programa de prevencion de la ot
Nt violencia intrafamiliar. I
R Agrupaciones de autoayuda reciben intervenciones para constituirse en red a7y
TRABAJO de apoyo psicosocial para el tratamiento y seguimiento de personas con
j COMUNITARIO | consumo perjudicial y dependencia de alcohol y/o drogas.
Organizaciones de padres/madres y/u organizaciones comunitarias 1
participan en programa de prevencion de problemas de salud mental de
nifios, nifias y adolescentes
L e y Establecimientos educacionales recibirdn capacitacién para sus profesores, v
e Sl por parte del establecimiento de salud, en promocion de salud mental y 2
o : prevencién de problemas y trastornos de nifios y nifias en esta area,
o TOTAL TRABAJO COMUNITARIO 07

»

SEXTA: :
Los recursos asociados a este Programa se entregaran en dos cuotas, segin se indica, los cuales
permitiran financiar los gastos ejecutados desde el 01 de enero al 31 de diciembre de 2014:

La primera cuota, correspondiente al 60% de los fondos por un monto de.$ 3.195.173.- (tres

i millones ciento noventa y cinco mil ciento setenta y tres pesos), una vez que se encuentre

2 SIS totalmente tramitado el acto administrativo que aprueba el convenio entre el Servicio de Salud y la

e S Municipalidad que ejecuta el programa y se entregue dicho documento en el Mm:stel io de Salud,
3 recursos que estaran disponibles desde enero de 2014.




s La segunda cuota correspondiente al 40% de los fondos por un monto de $ 2.130.116.- (dos millones

oy ciento treinta mil ciento dieciséis pesos), se traspasara en el mes de octubre de 2014 conforme al
grado de cumplimiento del Programa, de acuerdo a la evaluacion sefialada en la clausula sigiiente y se
recepcione transferencia de recursos desde el Ministerio de Salud. -

e SEPTIMA:
LR El Programa de Salud Mental Integral en la Atenuou Primaria serd evaluado y monitoreado en dos

N a primera evaluacion, se realizara al 31 de agosto del afio 2014 y se 1eque1|ra el 60% del
]'nphmlento de la meta anual. - . ;

{
g

A segunda evaluacion se realizara al 31 de diciembre de 2014 se requerira el 100% del
N\ \‘\"' mplimiento de la meta anual.
e "A’ od i
Para medir el cumplimiento de las acciones realizadas, la Municipalidad se compromete a-enviar en las
fechas de corte sefialadas (31 de agosto y 31 de diciembre), Planilla Estadistica y un Informe de
Evaluacion del Trabajo Comunitario, el cual deberd hacerse llegar via correo ele¢tronico a
25 erika.quintanilla@redsalud.gov.cl con copia a ivonne.alvarado@redsalud.gov.cl referente Programa
Servicio de Salud Valdivia, Oficina Flujos de la Demanda, junto a todos los respaldos y medios de
verificacion de las acciones realizadas, de acuerdo a como se sefiala a contmuacmn

: 34 Medlos de verificacion para actividades de tipo individual y/o familiar
1) Listado de Visitas Domiciliarias (nombre, RUT y componente)

. 2) Listado de Personas Ingresadas al Programa (nombre, RUT y componente)
3) Listado de Personas Atendidas en Consultoria (nombre, RUT y componente)
4) Listado de Personas Derivadas al Nivel Secundario (nombre, RUT y componente)
5) Listado de Personas con Abandono del Programa (nombre, RUT y componente)

; ' - Medios de verificacion para actividades de tipo grupal y comunitaria: ?
. 1) Listados de Asistencias de sesiones de mtervenc:ones psicosociales e .intervenciones
comunitarias, etc. eSS
El cumplimiento de los indicadores del programa se verificard a través de la informacién registrada en
los siguientes instrumentos estadisticos:

Para metas en relacion a personas ingresadas a tratamiento:
e 1) Resimenes Estadisticos Mensuales (REM),
- , 2) Sistema de Informacion de Gestion de Garantias Explicitas en Salud (SIGGES)

&1 Para metas en relacion al trabajo comunitario: : .

Wt R 1) Informe Técnico de la comuna, con la identificacion de cada organizacion o establecimiento
e R educacional y una sistematizacion y anélisis de los programas de trabajo reahzados con cada
! .una de las organizaciones e instituciones.

La ponderacion de los componentes e indicadores para su evaluac:on de acuerdo al tipo de meta son los
s:gmentes

: Conjunto de metas de Ingresos a tratamiento por problemas de salud .85%
STy Conjunto de metas de trabajo comunitario : 15%

En caso de un cumplimiento inferior al 60% en la. -primera evaluacion, se aphcara c[escucnto de la
forma que se sei’iala a continuacion:

60,00% 0%

ekt Entre 50,00% v 59,99% ; 50%
g Entre 40,00% y 49,99% 75%
PRI Menos del 40% 100%




.

f;or su parte, el Servicio evaluara el grado de cumplimiento conforme a tas metas definidas en -¢l
programa y por cada establecimiento, de acuerdo al Indicador de Cumplimiento mencionado, ¢l cual

. podria presentar modificaciones de acuerdo a las Orientaciones establecidas en el Programa para el afio
2014. Por tanto, se entiende que las clausulas técnicas del presente " instrumento, podrian .ser -
modificadas de igual forma. .

. OCTAVA:
La Municipalidad se compromete a:

v ]) Implementar el referido’ Programa de Salud Mental Integral en Atencion Primaria,
. DE "3 sefialado en este convenio, en el Centro de Salud Familiar Los Lagos.
PByindar las facilidades técnicas y administrativas para que los/as funcionarios/as que
Qexarrollan acciones desde el Programa de Salud Mental Integral asistan a las actividades
247 de {iConsultorias de Salud Mental, en calidad de obligatorio, al ser una actividad
(HEO tragadora para el desarrollo de las redes de atencion en salud mental. - TR
3) . Résguardar los recursos para que el equipo de salud mental esté bajo condiciones laborales
o j}jfﬁe garanticen la continuidad de las acciones en salud mental y que permitan asistencia a
4 ctividades de capacitacion y articulacion de la red de salud mental. .
4) Asegurar la asistencia obligatoria del Equipo de Salud Mental a Consejos Técnicos y otras
instancias de caracter urgente convocados por el Departamento de Articulacion de-a Red.
5) Entregar la informacion que le sea solicitada por el Servicio para fines de monitoreo y |
* evaluacién, en la forma y periodicidad que éste disponga y- que diga relacion con la -
implementacion del Programa de Salud Mental Integral en la Atencion Primaria en los
establecimientos sefialados en este convenio. AR _ 1
6) En relacion al punto anterior, incorporat en la programacion del trabajo, horas destinadas
para el desarrollo de tareas administrativas de Técnicos y Profesionales garantizando su
respeto y cumplimiento dentro del horario laboral y con el debido respaldo, de acuerdo a
como se sefiala a continuacion:
« Planificacién y evaluacion de actividades del programa; _
« Reuniones técnicas del equipo de salud mental o de quienes desarrollan acciones del
Programa de Salud Mental Integral; ‘ i
« Elaboracion de informes técnicos y estadisticos requeridos por el servicio de salud y
el intersector (informes judiciales o red educacion, etc.) ' :

Por su parte, el Servicio se compromete a garantizar el desarrollo de las Consultorias dé Salud
Mental, a cargo de los equipos de nivel secundario correspondientes, quienes elaboraran para
estos efectos, un programa de trabajo anual que se sera enviado oportunamente a cada
establecimiento de atencion primaria. ' ;

NOVENA :

El Servicio de Salud no asume responsabilidad-financiera mayor que la‘que en este convenio-se sefiala.
Por ello, en caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados para-los efectos de este
corivenio, esta deberd asumir el mayor gasto que involucre su ejecucion.: : &

DECIMA: ; . :

La Municipalidad deberd dar cumplimiento a las normas y procedimientos establecidos por la
Contralorfa General de la Repiblica en Resolucion N° 759 del 23/12/2003, sobre rendicion de cuentas,
es decir:

| Remitir Informe Financiero Mensual de gastos al Servicio de Salud, a mas tardar el dia 15 del mes
siguiente de su ejecucion, el que debera seiialar, el monto total de los recursos recibidos a la fecha,
el monto detallado de la inversion realizada, y el saldo disponible. - .

2. Remitir Informe Financiero Final de gastos al Servicio de Salud, al 31 de enero dé 2015, el que
debera sefialar, el monto total de los recursos recibidos a la fecha, el monto detallado de la
inversion realizada y el saldo disponible. : :

La Municipalidad debera utilizar formato de “informe financiero” entregado por el Servicio de Salud
Valdivia, en ordinario N° 1669 de fecha 27 de julio de 2011, a través del cual podrz-'m presentar
Gnicamente gastos pertinentes, de acuerdo a los objetivos,. estrategias y/o actividades contempladas en
el programa y que previo a su ejecucion, hayan sido validados por el Referente Técnico del Servicio de
Salud. PRSI

Sin perjuicio de lo anterior, el Servicio de Salud:



e «N ibucic

** Realizara las correspondientes revisiones en terreno, que para tales efectos, correspondérd a los
responsables del proceso, del Departamento de Recursos Financieros del Servicio.

% Podra solicitar “Rendicion de Cuentas”, cuando sea necesario, a la cual deberan adjuntar

documentacion de respaldo, en soporte papel o soporte electronico.

+ La Municipalidad debera orientar sus acciones con el convenio en los términos y oportunidad

establecida. En el caso de existir saldo, la Municipalidad deberd adjuntar ademas copia del depdsito
mediante el cual, se reintegran los recursos al Seryicio de Salud Valdivia, cuenta corriente
N°72109121054 Banco Estlado, esto a mas tardar el 31 de enero de 2015.

IR

0E GD(;EC.IMA PRIMERA:

ponsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracion‘de los fondos recibidos,
astado e invertidos en las diferentes unidades de salud. Lo anterior, independientemente de las
es que le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente los mfmmes

depa@t
i (galslo
Al e

- DECIMA SEGUNDA:

El “Servicio”, podra requerir a la “Municipalidad”, los datos e informes relativos a la ejécucion del

“Programa” y sus estrategias, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo
efectuar una constante supervision, control y evaluacién del mismo, sea por instancias de linea
operativa como de Asesoria y Control Interno, para cuyos efectos el Municipio y estdbleumlcntos de
salud relacionados deberan prestar su mas amplia y oportuna colaboracion.

Asimismo, el “Servicio” debera impartir pautas técnicas y financieras para alcanzar en forma mas
eficiente y eficaz los objetivos, estrategias y/o actividades del presente convenio.

Los Referentes Técnicos del programa, a nivel de Servicio, se reservan el derecho de rechazar todo
aquel gasto que no tenga relacion directa con las actividades contempladas en el convenio, o que no
hayan sido previamente autorizados por el Referente Técnico del Servicio de Salud, ano:de alo
estipulado en la clausula decuna

DECIMA TECERA:
Finalizado el periodo de vigencia anual del presente convenio y en el caso que la comuna no. haya
cumplido con el 100% de la ejecucion de los fondos del programa para el afio respectivo, el Servicio
procedera a solicitar a la comuna el reintegro de dichos saldos en los términos sefialados en la clausula
décima. 3
~ Sin perjuicio de lo anterior, excepcionalmente y en forma fundada, las partes podran de comin acuerdo
—thediante la suscripcion de los actos administrativos correspondientes — utilizar estos saldos para dar.
continuidad durante la anualidad siguiente al cumplimiento de las metas del progl ama de salud materia
de este convenio. La peticion de la utilizacion de estos saldos por parte de la Municipalidad para.los
fines antes previstos se debe realizar el dia 30 de noviembre del afio 2014, considerandose éste, como
tltimo dia de recepcion de solicitudes formales.

DECIMA CUARTA:

Sera responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracion de los fondos recibidos,
gastados e invertidos en las diferentes unidades de salud. Lo anterior, independientemente de las
atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente’ los informes
financieros de los fondos entregados y de las revisiones que pudiese efectuar, en términos aleatorios el
departamento que para el efecto se designe, instancia que contara con plenas facultades para llevar a
cabo dicha fiscalizacion.

DECIMA QUINTA: :
El presente convenio tendra vigencia para su ejecucion, desde el 01 de enero al 31 de diciembre de
2014 y para la entrega del informe financiero final, hasta el 31 de enero de 2015. ;

DECIMA SEPTIMA:

El presente convenio se firma en tres ejemplares, quedando uno en poder Oficina_ de Partes del
Servicio de Salud, un ejemplar én la Unidad de Gestion de Recursos - Depto de Administracion: y
Gestion de la Informacion y un ejemplar al Depto. APS y Redes Ambulatorias ambas de la Division dc
Integracién de Redes - Subsecretaria de Redes Asistenciales. Por sy parte, el Servicio de. Salud se
compromete a enviar copla de este documento a la Municipalidad nespeclwa

’






