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Quillota, 06 de Junio de 2023.
Alcaldia decreté hoy lo que sigue:

D.A. NUM: 5.299 /VISTOS:

1. Oficio Ordinario N°2409 de 12 de Mayo de 2023 de Director
Departamento de Salud Quillota a Alcalde, con V° B° alcaldicio, en que
solicita dictar Decreto Alcaldicio que apruebe Convenio de
“PROGRAMA MAS ADULTOS MAYORES AUTOVALENTES" afio
2023, Resolucion Exenta N° 2519 de 04 de Abril del 2023, suscrito por
el Servicio de Salud Vifa del Mar y la llustre Municipalidad de Quillota,
con vigencia al 31 de diciembre del ano 2023, cuyo objetivo es
mantener o mejorar la condicion funcional de la poblacion de 60 afos
0 mas beneficiaria de los establecimientos de atencién primaria del
sector publico de salud;

2. Resolucién Exenta N°2.519 de 04 de Abril de 2023, que aprobd el
Convenio el 14 de marzo de 2023, entre el Servicio de Salud Vina del
Mar-Quillota y la‘l. Municipalidad de Quillota, en virtud del cual la I.
Municipalidad se compromete a desarrollar el Programa Mas Adultos
Mayores Autovalentes en APS;

3. Convenio, suscrito entre el Servicio de Salud Vina del Mar — Quillota
y la llustre Municipalidad de Quillota (Programa Mas Adultos Mayores
Autovalentes), de 14 de Marzo de 2023;

4. Las facultades que me confiere la Ley N® 18.695, Organica
Constitucional de Municipalidades y sus posteriores modificaciones;
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PRIMERO:

DECRETO

APRUEBASE el siguiente

Programa Mas Adultos Mayores Autovalentes, afio 2023:

DISTRIBUCION:

SERVICIO DF SALUT
VIRA DEL MAR-QUILCTA

CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-GUILLOTA
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUILLOTA

iPrograma “lias Adultos Mayores Autovaientss”)

Eh Wifiz del Mzr, 2 14 de marzo de 2023, entre 2l SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR-
QUILLOTA, sersona juridicn ce cerache pablics domigiiads en cale Won Sshroeders
N*382, Vifa del Mar. representado por su Direciora D. ANDREA QUIERO GELMI. del
mismo domicilio, en adeianie el “Servicio” y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE
QUILLOTA, persona furidica we deresho plblice comiciiada en Calie Maipd N°330,
Quilicta, representada por su Alezide D. OSCAR CALDERON SANCHEZ de ase misme
domiciio, en adslante 2 “Municipalidad”, se ha acordado cslsbrar un conveno, que
consta de las slquisntes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Esiaiuto de Alenciér Primaria de Salud Municipal,
aorobade per 2 Ley N° 19.378, en su articulo 55 establece que &l aporte estatal mensuyal
podra Incrementarse: "B ol case gue las normas denicas, planes v progromas que se
impartan con postericridad a la enirada =n vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiente serd incerporado a los aportes establecides en &
articulg 45"

For sy parte, el articulo 6° de! Decrets Supremo N° 148 de 2007, del Ministerio de Sal
reitera dicta norms, agregande a forma da mat
Ministerio de Salud dictara la corrgspondie

ud
alizarla al sefaler *para suyes efectos 2
ile Resolucien”,

SEGUNDA: En 2l maree dz lz Reforma de Salud, suyes prinsipios arientadores apuntan a
fa Equidad, Parlicipacidn, Oescenfrelzacion y Satisfaccion de los Usuarios

acd de las
pricridades programaticss. emanacas del Ministerio ds Saiud v e la medemizacion de Iz

Atencion Primariz e incorporando s Ia Atencidn Prmaria como arsa Y

ilar relevante en &i
proceso de cambic a un nugve modele de atercidn. el Ministerio de Salud, h ‘dide
impulsar el Programa “MAS ADULTOS MAYORES AUTOVALENTES® Ei refende

programa ha sice acrobade por Resolucion Exenta N°154 del 17 de febrero de 2023 v
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Resolucion Exenta N°67 con fecha del 03 de febrero de 2023, 1a cual distribuye recursos
al programa, smbas dal Minsieds de Salud,

TERCERA: & Mnisterio de Sawd. 2 través del Servicic, comvisne en asignar a la
Municipalidad recurses destinados a financiar los siguienies componenies del Programa
‘Mas Adulios Mayores Autovsientas en Atencion Primaria” y sug respectivas estrategias an
&l (los) Ceniros de Salud de 8sa comuna que se ndigan, cuya mainz de Indicadores se
encuentra en = Programa, que ferma parte integranie de esle convenio:

1, OBJETIVO GEMERAL
Martener ¢ mejersr la condicidén funcional de la peblacion de 80 afos o mé
ceneficiaria oe los establecimientos de atencidn primara ds! sector plblico = salud,

I

OBJETIVOS ESPECIFICOS

& Mejorar la capacidad funcional individual y somunitaria para erfrentar el proceso
St envejecimiento

b. Capacttar lideres comunitarios oe las omganizaciones sociales lacales on
alitoctidado ¥ sstimulacion funcional de |23 sersonas mayorss

¢ Fementzr el desamolio de lz red local para el aborsaje del envejpcimients y el

-
& o
.

mant d&l emvejecimianic Astivo y positiva

3. COMPONENTES

a. Compongnic 1: INTERVENCION SOCIOSANITARIAPROMOCIONAL Y
PREVENTIVA PARA WMANTENER Y/0 MEIORAR LA CONDICION
FUNCIONAL (Ex Programa de Estimulacién Funcional)

El cbjetvo de esle companentz es enfragar &l genicio de estimulacién funciznal y
aurecuidads grupal a 35 personas mayores (PM) cue cumplan con 08 enterios 62
ingreso 2l programa, mediante una intersension sociosanttaria reslizada por iz duplia
del programs,

Dura 3 meses ¢ implica dos sesiones midas sermsnales de 90 ai20 minules de
duracién cada una, faciitadas por unz dupla crofesional formada per un(a) kinesislage
y un(aj terapouta ocupacional. El eomaonents de Estimulacidn Funcional, ol cual debe
cantener 24 sesiones mixias en su totalidad distribuidas en los siguientes falleres:

o

Taller de Estmulacién de Funcinres Matoras ¥ Pravencion de Caidas 24 sesiones,
. Taller de Estimulacion de Funcicnes Ceanitivas 12 sesiangs,
& Taller de Autocuidado y Estiios de Vida Salugdable 12 sesiones.

MODIFICACION DE LA MODALIDAD DE EJECUCION DEL PROGRAMA Y
AJUSTES EN EL COMPONENTE 1

E B R

seqQun ia anterior dascripgion, $e debera promover (3 adapiacion de ias formas de contacto

#id )

¥ regiizacion de los talleras del Programa en otrps formates. Se valida l2 posibiidas de

Frerte a |a exisiencia de condiciones gue limiten el desamalle prasencial del programa

2
‘
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realizar acciones a distancia mediante 2! uso de dispositives l2enoldgices, manteniéndoss
la frecuencia de las actividades e ideaimente su durgsién ssgln ias posibilidades lacales.
En caso de lscalisades con agesse imitade por medios remoios (por défich en accese a
squipe, niveles deficitarios de alfabstizacion digital, imitacién de datos méviles, entre oires)
es posible modificar iz gjecusion ce las aclividades del programa, mediants la entrega de
material para el autocuidado y estimulagion funcicnal 2n formato fisico a los participantss,
cara el desarrolle fe aclividadess en @ hogar Deniro de egio, 5o raccnoes la opoion de
sntregar manuales o cuadarnillos ¥ maisnezles pars sciivdedes a lzs personss mavores,
con las correspondignies acsiones de ssguimeenio por parte de! eguino de salud.

Segin las pesikilidades de cada incalidad sa pusde desarrailar ® programa combinando
actividades remolas con Iz entrega de meterial para el desarrsilo en farma individual por
pante de la persona mayor en &l fwgar » olras achvidades para & lzgro dz los objelivos del
programa en forma excepdional cuando las condiciones spidernioldgicas na pRrmiEan a2
actividad presengial ¢ cuande las porsonas residen en lugares aislados sin posibilidcad d=
reunirse para los {zlleres. Estas excepciones deben ser informadas ¥ rospaldadas ante
el Servicio de Salud respectivo, quien valtdard ia pertnencia e lag mismas, de
acuerde a la gvaiuacidén y acompafamicnto tEenico permanente realizado por =!
Servicio de Salud a las dupias del programa v equipos de APS en general.

Para el Ingreso al Programa, cuando $sie se gncusnirs desamoliando asciones remotas por
Umitacidn de |23 aclividades presenciales. se utlizara el Cuestionario de ingress Remoto 2l
Programa, el que debard snmarcarss dentro de las acciones ds continuidad de atenci@n

para las persongs mavorss oor parte de los esladlecimienios de APS gques seculen e

Programa. facilitando las derfivacianes partingnizs en cose de pesquisa de stuacionas aus
amevilen gencion por paris del equipo de salud v gue ne resmplazs 2! Exarman de Medisina
Preventive. Para a2 avaluacion de mgresd v egreso remoto se esiablece 1z utilizacion del
Cuestionarie de Funcionzlidad HAQ-8 modificads para o Programa, no siendc posible [a
aplicacitn del Test Timed Up and Go gor s aplicacian presencial

El Registrs de ias Actividades Remotas del Companente 1 se mantiens en ¢ REM Serio

R

naniendsss homologado las actividades remetas con las presenciales cuando cumplan con

las caracizristices de objetivos. frecusncia v duraclon establecida para las actividades
pres=nciabes.

&
iy

Se establece dentro de las actividades para promover la continuidad de la intervencion, las
refacionadas con acompafiaments de las personas mayores, por via lelefémica, radial, ge
recles sogigles, M ofras adctividades de APS como la visite domicitiaria. Se indica la
complementariedad de les sclividades del programa dentre de las dispussias en cada
centro de saiud, para favarecsr el seguimiento de las persenss mayeres v la asherencia &

I sy g

US SUINRTUDS comsansuados Con & &duipd de satud.
=1 existen situacionss ce fusrza mayor que impligquen medificar las actividades afectando e
endimianto y 1a organizagicn habituzl del trabajo del programa,

se débeva presentar un
Pian de Trabzjo al Servicio de Salud correzpondiznts, incorporands el desarralls de las das

componentes del programa, para su ‘aprobacion, En esie Plan es positle considzerar un
svantual ajusts 2n les metas de coberiura, el que debe ser consensuado con la Divisién de
Miencién Primaria
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b. Componente 2: FOMENTD DEL AUTCCUIDADG Y ESTIMULACION

FUNCIONAL EN LAS ORGAMZACIONES SOCIALES Y SERVICIOS
LOCALES.

Este somponents propons una intervencion n Ja red local para formente del envefecimients
active y posiivo.

1. Organizacién de Iz informacion para Ia gestian Iscal.
S espera que las tomunas ¢ estatisumsntos, desarmolien:

# Catastro de Organizaciones Locales Actualizado de personas mayorss o
destinadas al trabajo con personas mayeres. que identifique las organizaciones
en suanic a su perfll ergantzacional y relacion con &l Progrema. Como ejemplas da
organizetiones se consicsra na agrupation dg persenas maverss, clulb de adulte
mayor, centro d¢ medres, club deoeriive, efe. Eata satastra dobe ser actualizads en
foma anval per el pragrama, da yede de fener aciuafizados 'os datos aohre
vigenaia y contacte ¢on las crgznizaciones. Este nsumenta sive ademds pars

‘eerlificar squslas organizacionas en (a8 que y& & he desarrollads =l Progroma de

Esfimulacidn Funcional, aquelias 21 {5 que se cusnta con Lideres Comuntarios dal

Programa, las que s han pesquisaco con menar cobarura de ENPANM 2%a Pars

crganizar las intervenciongs a desarrcllar, procurando alcanzar iz mayer cobenua

Ce orgRmizaciones con accicnes promocionaies y preventivas ds salud v

favorecienco la somespensabilidad en salug,

¢ Catasire de Servicios Locales Actualizado cue dé cuenta de la oferts
programatica focal para las personas Mayores. ncerporando ague los servicing
locales relacionados d rectamente con iz pobiacidn adulte mayer v tapits seusliss
que derfro 8¢ su oferta programatica cuentan con estaiegias cue bensfician a la
podiacidn maycr. Eele catastes identifics a Ins senvicios que incorpora v su refackin
cen @l Programa. Por ejemplo, cficina municipe! dsl edulte mayor, direccidn de
deportes, deparaménto de accion sccal, bilicless munisipal unweErsidadss,
escueias, sto. Este calastzo debw identificar ademas el nivel de ralacidn irtersectoria
gue existe enire ¢l centra de salud y &l senvila losel, procurando pasar del nivel de
relagién ingidertal al desamolio de glanes de irsbajo imersestoriales que fomenten
el Envej anto Adtive, Avtocuidade y Esfimulacion Funcional dz las Persenas
Mayores

3 Wapa dz Red Local cen Organizacisnes Sociales y Servicios, que represents la
ieealizagion ¥ la vinoulacien con el Programa s Adutos Mayores Autovalentes v
Iz re sodicsanitana ¢z la que forman parie, parz orientar el drsbaie dal squipc ¥ ia
information enfregada 3 los par: cipamas ce ambos componantas dzl programs, 2n
cuanto 4 posiviidades de contindiced ds Estimulzsicn Funcional y Autectidade en
red Lozal Susde incarporar herrarmlentas lecroldgicas de geomsferenciacidn
para favorecer la gestion '¢rriterial y las acoicnes de pramocion y prevencitn de
salus an paraonas mayores.
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Guia v ofro slemento que enfregue la informacitn identificada por este
components & ias personas mayores (Guia, Manual, otro) en o respectiva z log
Servicies dispoiibles en seca logalidad, su localizacisn. la vinculzeidn con =
programa y ias formas dg scceso de 133 persones a ellas,

Diagnostico Participativo sebre las necesidades y propuestas de tapacitacien
de lideres comunitarics

Dentrs del desarrolio procresive de obtencion de nfermrac on y proguestas d& intervencisn
en Tromenién Y srevencion de salud. junte 2 l2 semunidad, se realizara & Procsse de

Diagnastico Parfeipativa, el cue debera tener como minime les siguientes =tapes
desamroliadas y aciusiizadas para un porodo da tempo maximo de dos a70s:

DISTRIBUCION:

Diagnéstico Situacional: Que mediante ¢ andisls de los zniecedenies
sociodemogrdlicos v sanilerios mas relevanies para a sabladien ebjetive. el
Arograma, de la impiicencia de o8 determinantes scciales de la salid y de
antacadantes apadados por informvantes claves (riembros del equipo de salug, de
servicivs lecales, de organizaciones socigles y comunidad na organizads, etg.),
sproxime 2l eauing 3 la situasion en que s encuentrala poblacion adula mayor gn

AL
la comuna y permita determinar algumas sarsctedlstcas ¥ necesidades de la
pohizzidn con que trabajar para planificar 'as actividades dol Programa

Diaghéstico Partizipativo sobre las necesidades y propuestas de capacitacién
de lideres comunitarios en autcouidado y estimulacién funeional de personas
rmayores: Realizade juro 2 les organzacionss scoigies panicipantss ge orograma
VG SUs representantes ¢ no onganzada ¢ ntersecior winculado al
programz, per soncosr Ios regusrimientes especiices en cuanto 2 capaciiacion de
Lideres Comunitanias er Sstimulacidn Funcional v Autacuidads de |2 Salud de las
bersena: mayores Este Diagnostico dete considsrar come fundamentaics la
particizacion voluntana ¢ riformacs soore e srocese diagndstice que afecida &
Programa v 2 validacion de la informacitn sonstruida, Es praciss considerar que 2
informacién obtenida dete generar accionss conjurtas para mejorar la situatdn
actual dz [as persenas mayores, son respecto aios Smbilos de accidn del Programa
Mds Adultes Mayerss Autovalenes.

n de Accion resultante del Diagnéstico Partcipative: Comprerce &

Progrema de Capactacidn de los Lideres comunitarios y puede incorporar también

Planes d= Trabaje intersectoriales, entregando 'os chjetives, metedologia v plan de

acompafiamiento de los lideres comunharios cagaciiados. Este plan de ac
rorealizado junts con las personas \ayores participamizs, valifands [ag

propuestas praseitadas v en acuerdo con los conten'des y linsas de rabais.

S¢ recomienda cue los Piznes de Capacitacion consideren gos afios de Yrabajo con

las ciganizasiones y los Lideres Comunitarios madiante acciones de capasitacidn,
seguimiento y acompaniamiento 1cnico. Se debardn ajusiar estos plangs frente 2
nuevas necosidades identificasas per las perscnas mavores y situacionss
contingsntes Las actividades de czpacitecisn, seguimiento y acompafiamiente de

5
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los Lideres Comunitarios se realzan an fanna continua dentra del afic de ejseumisn
2el Programe,

3. Disefo v cjecucion de ostratogias locales para el Fomento del Autozuidado v
Estimulagién Funcional en la Red Local

Capacitacion dé Liderss Comunitarios para el Autscuidade v Estimulasion
Funcional en sus nrgamzaciones: La capactacién de lidsres comunitarios en
gLt or:udadﬂ ¥ estimulacion fundlanal, 25 realizado de acuerde 2 los resultados def

diagnosiico participativo y actusiizado cen atesedenias presentes 31 momento de
desarroliar la capacktacion. Considera la orisnizacidn de emalicas & abordar &
desarrollo progresivo de habllidaces entre Ios lideres, cue puede verse apoyade
deste iz participacion previa o costerlor en 2] componentz 1 del programa. inaluye
adamds ¢l aporte ge otros mismbros del usuipc; de szlud v del intersector. Requisre
que la duple prefesional contempie actividades parz planificar la capacitacién Y
gjecutaria eon las personas meyores. Las actividades de eapacitacion; seguimiento
¥ acompaniamiento de los Liderss Comunitarics se tealizan en forma sonlinus
dentrs del afo de ejecucién del Proarams

Se espera que emre,ue materizl para la realizaci3n de actividades de estimulacion
funcional y aldoculdads en las organizacicnes sociales, jo que puede ser financads
mediante recursos gestionados a nivel local y apeyads con recurses del programa.

Se recomienda resguardar la m*'cga da maisnales madiante documentas nor
escrilo y generar compromisas ¢s trabajo con|urito.

! ira parte, se deben slanificar y ejecular actividadss de acompatamients 2 ios
Hdere; ¥ capacitades por #! programa y sus erganizaciones, pars actualizar
conocimientos, resolver inguietudes v ol fomerto de la corresponsabilidad en salud
en lzs organizaciones, entre alras. Se debe promover la conexién de fos lideres con
clras aclvidades desarrolladas en ol secler zalud en ftormo @l autocuidado,
paricipacién, irtersecior v provecios alusives a los injereses de las parsenas
mayarss v los roles de los ln,cre* cemunitarios del programa en su territoris,

* Planos Intersectoriales entre los Centros de Salud y los Servicios Locales para
Fomento del Envejecimiento Activo y Positive: Los pianos intersacienizies
corresponden a instumentos slaborades en conjunta por &l ssctor salud v otros
seclores (exiernos al secior salud) wientificados a nivel local, para &l desamolio de
la articulacion sitre instituciones destinadas &n forma parcial o iotal e la provision
de bienes o sarvicios a personas mayores, feriende como e central 1a atancién

centrada en la personz. tgndiencso a superar la 2%ensidn centrada =n o servicios

' o

a3 necesidades plantsadas per las personas mayeres deben primar en l2 definicidn
de los problemas a avordar can 2l intersector. Ademias, se deben sonesiderar
aguelios aspecias quée concitan ol interds ds los ofros sectores, Ios faclomse
asociados v las pasbiidades de aporiar en conjunte 2 las soluciones de los
probiemas, £l plan de trabajo i tarsactorial tomesponde a un procese de frabajo,
con un propisiio v nbietives del irabajs Conjun ntc enire los sectores, quadabe contar
con plandicacidn de actividades y ceterminacidn de recurscs, moritoreo de las
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DISTRIBUCION:

mismas aus evidensian ¢l progreso en el area aborcada y una evaluacion cue
niorme 5007¢ [os resulacos alcanzados. Se espera que anvalmente se sjecutan y
Bvaiten los Pianes Intersecicriales por pame 4o (58 sarvicias invelugrades ¥ con
reRrasertaries de sersonas mayorss partcipantes del programa.

Esia estratecia requisve I2 planificacidn v ascuzidn de activ dades ds coardinacion.
evaluacion y seguimien's conjuntas can ef intersestor &e recomiends que it
Flanes de Trabajo Inersectorial consideren un periods da ajocueitn da dos afie
depandiondo dal nival ce relacisn entre e Trograma o canto de saiud y el servicic
lagal.

3
g

MODIFIGACION DE LA MODALIDAD DE EJECUCION DEL PROGRAMA Y AJUSTES
EM EL COMPONENTE 2

Frenls a l2 existence ce condiciores que limiten of desarrelle mrasercial del DIOgrama
segUn [2 anterior daseripcion, $& dedera promover la adaptacion da las farmas da contacle
y rezlzacihn de los ecfividzdes del Componente 2. ¢ velica la posisiidad de reaizar
Fe0iones a distancia maciande ef us ce cispesitivos tecncldgiess y otras actividades sue
pemmitan el legro de los produstas y el contacts esa Lidares Comunitarios e IMerescior :é::«.
el desarolip 2¢agtedo dal samnansriz (Vista comicliaria, contacta per teléfors, radio
redes seclales, clras) .

Las organizaciones gue euenian son Lidsres Comuniarios Capacitadas por el Programa y
4z Servicios Locales con Planes Intersectoriales para el iomento el envajecintento astivo
¥ ositivo, indeperdiente del ‘ormato gz reafizasitn {smeenczl o 2 cistancia) mantens sy
registro an 2l REM saria A dada la homs!sgacion de actividades de casaciiacin de Lidarss
y Planificaciin Interseciorial remotas y presenciziss,

Es positia que curanie situcciores que [miten el rabaje presencial 200 los Lideres
Comunrtarios & &l intersesier, por srolacsion de lss persanas | nayores y delequipo de aalud,
gl trebajc intersectoria’ no permita &l Cesarrolio hasitual v seguin ento de Planes, poroque
se tsbe evalusr su perdinencia y conslderar alros glemertos qus segun cada realidad |
moments, sean de mayor uliiidad para el fomento def envejsimiante activo v posiivo came,
por siempls, flujcgramas coruntos 3¢ trabajo, acuercos para slarcon sociosantzra de
siuaciones de rigsga de personas meyeses, entre otros. Swras simacionas daben BOfarse
&n conacimients del Referente Tacnice del Servisk de Salud, para su conseimiemo y
orientacion al respecto.

¢. Componenta 3: PLAN DE FORMACION PARA EQUIPCS DEL PROGRANA
MAS ADULTOS MAYORES AUTOVALENTES
Pemite &l desarrollo y refuerzo g2 conacimiantss y comsetensias en ks equipos e
programa Mas Agulios Mayores Aulovalenies para la atencion promocional v preventiva en
personas mayores y el frabzjo comun £n saiud

i

€

-l
\anicas y operativas ¢zl progrema entre [0 Relerentss de Servicios de Salud ¥ &quipss
de APS que desaroliar el programe, entidndase duplas dal srogramsa Mas Adulics Mayorss
A E z 2
Aulovalerias

Consiste on 2l detarrclle de actividades de canacitacion destinadas a refo=zar areas
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L2 participacion de I0s equipos de salud pedra efeciuarse en farma remola wio prasensial
segun la planificacion anual comunicada desde 1z Divisicn de Awencién Primara v los
Sarvicios de Sauc.

Los 2quipes de APS {duplas del crograma Mas Adulios Maveres Autovalentes) deben
padticipar en las actividades de este components, Segln comunicacon desde cada Servicio
de Salud, cormespondiands su asistencia 2 actividades &2 canacitacion 2 nivel de Servicio
de Salud, nivel Macrezore! o Nacional convocadas en modalded remeta o presencial.
Eslas acividaces s2 llevardn @ cebo en coordinacidn con olas |meas programaticas
relacionadas con capaclacion y cuidado integral de personas mayores procursnda &l
nerfaccionamisnte sontings &2 les conocimisntos ¥ sompeiencias para la atencidn
eramoional y preveniiva de persanas mayeres y 1a gestion del programa,

Los Municipics que suscriben 2l cenvenio para la gecucitn del programa Mas Aduitos
Walyores Autovaienles debsrdn entregar las facilidades para la particisacién de las duplas
el programa en las actividadas de capactacion a nivel de Servicio de Salud Macrazoral
o Nacional, fanio presenciales como rematas, cebiands sopsiderar que su pariicipacion v
la formacion en astas inataneias de sapacitazion forma parie de la adecuada glecusion dal
programa, sienco evaluada para lz confmuidad del misme, segin se descrbe en los
criterios de asigracion d=l programa.

4. PRODUCTOS ESPERADOS: Los Servigios de Salud evaluaran al desarrollo do
los produstos del programa, en las actividades de acompanamiento en terrenc
¥ mediante ta revision de verificadores.

41.  Productos esperades del desarrollo dei Componente 1

a) Personas e 60 afos y mas que cumplan can los erlterios de inclusion, ingresaces

ai Programa dé Estmulacion Funcional una vez al afie: Las personas Ingresades
cumpisn con los criteries estaciecidos, no existiendo ingresos ce personas sin 10s
critenios de inclusion y no existiendo interrupeion del accese do las personas
mayores al programa, por desarrells de otras achividades sjenas al misme.
Les verificadores de esle producte son los listedos de asistencla, la planificacidn de
los talleres, =l regisire 2n ficha clinica da la activider de ingrese v el registro en REM.

b} Ciclos de 24 sesiones del Components ¢, &n un periode da 3 meses: Los ciclos e
¢ifien a este nimers 2 sesiones y No se determina ardiirariamente 2 nivel lacal su
disrminucion en suarto a periodo de Lempo y frecuencia.

c) Persongs mayores ingresadas al programa pariciparon en 2! menos 20 sosiones

dertro de un ziclo de 24 sesionss para ser egresadas, Se considersra desarrollo
inadecuado del programa cuando arbitrariamente se egresc a las PEISGNAS &N
pericdos de intarvencidn menor.
Verificadores de los productes 2 y 3'son el respaido ¢e la programacién g los
talieres, d¢ 14 evaluacion final de cada sersonz mayor, el listado de asistencia con
ol corespondients registro de [as sasiones alas que asiste |a persona, la entrevista
aleatonia a personas maycres, los slemsntos de registro 6o citacioreas al programa
que usan ias personas mayores, ¢l regisiro enficha clinica al agresc del companents
1y ofros segin periinenca local.

Lo
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PErsonas Mayaras que egresan dsi Programa de Estimulacian Funainnal mantiznan

su condicign funcional, evaluados con Test Timsd Up And Go y Cusstionario de

Funcionalidad.

Persones mayores qua egresan del Programa de Estimuiacisn Funcional meioran
st condicion furcicnal, evaluadas con Test Timed Up And Go y Cusstionario de
Funcionalidac,

Varfizadorss de los producios 4 y 5, son el registre en ficha ciirica el ingreso. v &l
egreso del programs de las personas que camplefan ciclos con los ragpectives
‘esyliades obtenides en ambas evaluaciones v ia evaluacion con REM,

El Coﬂn""n""l‘-' 1 se compens de 24 sesiones del Taller ¢e Estimulacion de
Funciones Motoras y Prevencién de Caidas; 12 sesiones del Taller de Extimulacian
Ze Funciones Cegnitivas y 12 sesiones del Taller de Autccuidada y Estilos de Vida
Saludable. desarroliadas segln fa medaldad deseritz zara ¢l componenie mediants
aclvidades que comiinan los distintos ialleres y consideran la paricipacion de
amags profesionaizs de las du:zas y de |25 personas mayores.
Verificador de este producie se obtiens de la programacisn ¥ gjgcucion de las
atlrndades propias cel pragrama, de las visitas da supwlslon ¥ acomsafiamiente
t&erice por parte de Refererte del Senice da Szlud alzdupia del pregrama, registre
sudiovisual de las sesianes entrevista 3 personas mMayares,

Evaluzcion Pariicpativa de cads cicis dal Programa pém incorporacién de mejoras
en &l compenente 1. En cada clerre de cicio de intervencitn a cada grupo, 58 geners
un espacio de diglogo ¥ reflexién para conossr 18 sercepsidn de las PA scbre @
desarrollo dal componente, sus eprendizejes y oropuestas de mejora. Esta
informacion debe quedsr censignada junio 2 ias acciones resultantes para e
seguimiento por parle dal Programa g nivel local v de Servicio de Salud,
Verificedor de la Evaluacian Participativa, &5 la sistematizanion de las evaluaciones
participativas presentadas en los cones de 205 ¥ dicwembre y 135 respeciivas
propuesias de planificacion y siecucidn de esta a.w'd=c &l ¢igrrs de los ciclos
respaldada con informacidn entregada por escrita, registro audiovisual U otre Gue
respalde |z parfcipacion de las persenas mayores v resuma los resultadss Y
propuestas de estas evzluaciones.

Frolecolc de Procedimienies para el Manelo de Evenios Centinelas. Eventos
AdvErsas v descompensacionss U otras situacionss de ssiud pescuisadas =n lss
aclividades del programa, formulado v validads con los centros de salug v gervicios
de urgensia respeclives, que opere frenie a los evanios descrites.

Este pratecols debe encentrarss incorperado en el protocale general del cantre de
salug,

Vetdicador de sste produsio =5 e documente duscrii-s vafidade por lcs
representantss de 108 serviclos involucrades y las  actiones de validacidn vy
comunicacion del misme al equips de salyd,

o

Esquema de alension vy cuidado [ntegral d2 personas mayores en los cenmos de
salud incluye al Programa Mas Adultos Mayoras Autovalentes,

Cada coruna o establecimiento en gque se desaroliz gl programa debard organizar
le glencion de perscnas meyares, faclitendo ¢l acceso, v & cuidads integral v
Sontinuo mediante las atencienes dispenibles por &l Plen de Salud Familia, PRAPS,
otras garantizedas por £l GES y las disgonibles a través de Talsgeriziria u otra de
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alencien remasta, incomorando el Programa Nas Adultes Mayores Autovalentes
dentro de las estrategias de alencion promocicnales y preventivas de parsonas
mayores y feforzando su participacion dentro de |2 implementacion de la Est tratagia
de Cuidate Integral,
Para este desarnollo se debera coordinar fusrtemente el trabajo en cada sedlor del
CESFAM con los equipos invaiucrados en la atension de personas mayeres y las
distintas lineas de atencion en ¢l mares del Modslo de Atsncidn Integral oo Saz' i
Familiary Cornunit anc (MAIS). Para el sonarte técnice de este desamollc se deberid
:';:rtax%,eL la integraciss pa*a el acompafamiento conjunie e integrade por parts de
los Refereries de Senvicio Invelucrades 'P;o,lr.ama Mas Adulics Mayores
Autovalentes, Perso 'mal-.-?.ayn res, MAIS, Salud Mental, Cardiovascular, Promosion.
enire olros), sierdo el equipe gestor da la ECICEP dal Servicie de Salud 8l espacio
pars ello.
Verficader de esle producio son los esquemas de atencién de 28r5¢nas mayores
disefados, validados y somunicados @ log equipos de cade centro de szlud
inc‘;z..wends todos los estamentos, las acles de reunidn respactivas y ofros segin
periinenca foca
1) Esguemasdeiniegracion Sociosanitaios Lasales riciuyen €l Progranya Més Adultes
Mayzres Autovalentes.
Dentra de la implamentacion del programa, e su continua mejora para e acceso
de las personas mayores a las prestaciories del components 1 y, para gl
acompafiamienta &n la resolucidn de necssidadss o acceso o senvicios, se debe
esiaclecer en forma organizada @i trabaje con los Servicios Locales, definienda
formetes accesibles du enlrega de informacitn y metanismes de comunicacicn que
faciiien el irdnsito de (33 personas mayares enire servipios de diferantes sectores
Verificadar do este praduste son ios flujogramas intersectorizles de Srganzaciin de

% Glimfinn Ao naron

2 2lenfion g pRrsinas mayores, acias de rsuniones intersectoriales y olras seann
pertinencia lseal,

k) La cupls del Programa Mds Adulios Msyores Autovalentes se &rcuernira
incorporada en gl equipo de salud, ;a*‘_c pande en las aclividades de los centros de
salud, Al mismo tiompo las setividades de ks Talleres de Autocuidade v Estilos de
Vids Seludable, cuentan con la participacién de crros integrantes del equipe ce
salud, bajo la modalidad educativa determinada pars ol Programa.

Verificador: Actas de reuniones, informe de actividades.

) Crganzaciones Sosiales: de perscnss mayores ingresan al Programa de
Estimulacién Funconal Se redlizan actividedes de difusidn a organizaciones

sociales de personas mayores para parlicicar del & womgonente 1.

Verificador Reporle de. crganizeciones ;hgresqdas, grTrevistas

comunitarios, regisirs clinise electrénico.

a lideres

4.2. Productos esperades del desarrolio del Componente 2:
I Accienes de difusian y caordinaoion del Programa con ¢ intersectar y [a comunidad: Se
realizan las acclones cescitas por pare del Programm en coordinacien oon oo
respectivos certras de saiud, promoviends la difusidn de los mecanismos de inarase al

LRt
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Programa y la coordinacitn con &l intersacior para le svaluacidn de dreas en aue o
requiers una planificacian conjunta '
Crzanizaciones Sociales Loczles de v parz perscnas mayaras son reportadas en ol
Catesire de Organizacicnes Socizles: El Calasiro de Orpenizacionss: Sccizles da
clenta del N° de Crganizacones exstenies a nivel local.

) Servieios locales con oferta programética pers personas mayores £e inciuyen en &l
Calasiro de Servicios Losales y son ingresades al Programa: B Gatastre de Servigics
.,c-.:al-es con ofertz pragramatica parz personas mayoras dz cuenia de los sanvisios
2xisienies a nivel local,

L&)
Fae?

B

¢l Napa ts Rad Leeal o slemenio censtruide 2n forma colabsratva cus cumpla funcionss
ce ertrada didaciica de informacidn para apoys al equipe del cantra de selud {y ofros
sennicios) para las gesliones zon organizaciones sociales ¥ servicios ‘ocgles. La
wigencaa do la infermacién contenda tiena un plaze maxime Se dos afos.

Guia u olro siemento para usuErios personas Maveres u erganizacienes soclales, de
corstruecion participativa, que mencione los servicios dispontles para personas
mayores en cada terilors y su cargcierizacion, Lavigencia de la Informasion contenida
tiena un plazo maxime do dos anos.

Diagnostico Situacianal y Diagndstico Participatve para: definicion de necesidades ds
capactacion de Lideres Comunitarins en Autocuidade ¥ Estmuiacién Fumcions!
diseftade yie evaluacion de! Proceso de Capacitacion de Lideres Comunitarios. La
vigendia de la infarmacion conterids Sene un plazs maxime de dos afios.

g Pian ¢e Capssitaciin de Liderss Comunitasias sjecutads eruslmants. Se recomianca
que los Planes de Capactacion sensidersn dos afios de frabajn can las organizacionss
¥ los Lideres Comunitarics mediante acciones de capacitacion  seguimisnio
acompanamiento lécrice. Se debersn ajusiar estos pianes frents 2 nusvas necssidads
E-urgxdgs de informacién aglualesds eniregada por las persenas mayores
pesquisadas por =) equino del programa, en caso de sernecesarno.,

Plan(ez] intersegtorial(es) pars fomento dal envejacimiento sctivo y postive sjecutadas
anuaimente. Se recomiends que jos Planes de Trebaje Intersectorial consideran up
pericde de efosucion de dos afios dependiends de! nivel de relacion enire & programa
¢ centro de saiud vy &l senvicio lagal

) Organizacionss Socisles que cuentan con Lideres Comunitaries capeciizdes por &l

At

<i D.

v
s
o

Prosrama parfizizan de actividades de acompafiamiente por parte dal equipe gzl
pregrama: =i Programa desarrolla en faima continua zctividades ce gcompafiamienie @
los Lideras del Programa, destinadas s conccer el funclenamienio dal trabaio con as
arganizacionss. nueves requerimienics de educacitn pera & awocuidads ¥
Bstmulacion funcional y a un trabajo més personalzade con cada una de los Liders
formados ¥ sus prganzaciones.

4.3. Productos esperados del desarrollo del Components 3
Paricipacion &7 aclividades diagnosticas 02 necesidades de ranaciiacion a nivel da
Senvicie de Salud. Macrozonal v Nacional,

= Parlcipacion de las duplas ¢zl orograma Mas Adultes Mayares Autovalentss
(equipos de atencidn direcia del programa, financiados con recursos del misme) n
i1
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les arlividadas de dfusidn, sapactacion, acompaRamiento tecnica v svzluagion a
nvel de Servitio g2 Salug, Matrozore o Nacional, presencizles y remotas.

= Otres deteminadas por ol Servicen de Salud
Verificador: Recarie def Servicic ce Salud respesio 3 ls participacisn en actividzdzs
descrtaz, lslas 2 asislencia, certificacion do actividases ds cEpactacion

CONSIDERACICNES PARA ZL LOGRO DE LOS PRODUCTOS:

¢ De las comunas, sstablecimiontos y oquipes de salud que cjecutan ¢l
programg Mas Adultes Mayores Autovalentes

Las pomunas y estazietimentos que ejecutan el pregrams deben entregar las faclidades
alas duplas de! progrma para recikir & acompanamisnts téenice por perie del referente
el Tervicio de Salud y para Iz paricipacion en adtivicades de acom pafiamients técnies,
asesorfz y capacitedon del Programa Mas Adutos fayoras Autovaisntes, Eates
acividades se dgearrolaran 2 nivel de Servicios 98 Saiud, Macrozena y Nacional. En caso
48 imemupcion de la comumiczcion o inesistencia 2 las actvidades del programa
planifizadas por ol Servicls de Salud 6 & Divisidn de Atencidn Primarla, asts situasion zera

Py
congcar

¥I087aca en la valoracién del desarmolle adecuado del Pregrama,

Las comunas y establecimisnios que desarrolan el Programa deberén reakizar las sccionss
necesanas sara 13 edecuada difusidn de! programa al interior de los equipos tansversales
y ‘emitoriales que integran 1o cenvos de salud, de manera de opiimizer las vias fe
eferencia v contramefenencia al pregrams Mas Adultos Mayores Aurovalenes, en el marce
de! cudads misgrel y conlinue cx las perscnas mayeres. Se espers que lodos los
funzienanss deé les certros de 13 red conazean &l armgrame, las vias de acceso v los
resultadas obtenitios en fa pabiztion a cargo.

La dupla profesens) del programa ez pare Integranie gl equips de salud, por fanto,
partcipe en aclividades de paniicacdn y resoluzon para la pobilzedn & earco. Ss debe
procurary entregar les faciicedes para eltrazajo en temeno celos scuipos v 1 cosrdinas bi
d2 actividades con sevicios del miersacor, gererando un fiograrma de derivacion v conira
derivacitn al interiar de Iz rad local 62 servicios.

WLl

Las accienes dal |
Criticos y Adverse
Criticos v Adverso

Brg

agfera deben consicerarsa centre 42! Protocalo de Manejo de Eventos
a8
-

£a eada CESFAM, determinanco un Flyjograma de Manejc ce Eventos
pera el Programa, cue sea ¢onadide v validado con &l equipo de salud
da los cantros resoertivas i loe Servisles de Urgancia relacianadss, recorosiendo que este
programa e desavolia predeminantemente al exierior de las dependencizs de salud.

La gjzcucion de las actividasss cel pregrama, ¢l logro o= sus productos v ef sumplimisnto
de las metas son responsabilidad ¢zl ecuipo 22 sand en su Conjuriv, debigndo ser
atordadz a nive!

n
-
2

de cormna © sslabiecimiento ce saluc ¥ mo debizndo recaer sU lagra en
siades de |a dugla prefesicnal,

a8 sellerzos al

12

Este Acto Administrativo incorpora
Firma Electrénica Avanzada,
conforme a la Ley 19.799.

El documento impreso es sdlo

una copia del documento original.

1. Control Interno 2. Departamento de Salud 3. Finanzas 4. Presupuesto 5. Juridico 6. Administracion
Municipal 7. Secretaria Municipal.

OCS/DMB/kdo.-



Este Acto Administrativo incorpora

' Firma Electrénica Avanzada,
UIHO a conforme a la Ley 19.799.

El documento impreso es sdlo
Muntqpalldad una copia del documento original.

+ Horas de Profesionales
Las horas de contratasion pr.;h.ﬂ\ma! deben ser ideaimerte en jornadas de é4 horas o
Mencs segin financamients incicado y avtorlzacion del Servicio da Salud. Este horaric so
debe resguardar, er funcion de 128 actividades y prestaciones del programa en cuanis a
trabejo comuniiario en salud, cercania eer la corunidad v los equisos de salud v el
imesseeier desalazamisnics para falleres v ol cumplimients d:. 125 aclividadss y metes

CUARTA: Gonforme 2 in sefialado en las 2lél

5L 25 precedenies el Ministenc de Salud. a
travos del Servico de Salud; conviens en asignar al Municipio. desce |z fecha e tatal
tramitacion de [a Resolution sprobatatia, la suma anual de § 38.321.741 (trelnta y sels
millonos trezelentos veintion mil sstacientss cuarents Y UR pesos) para alsanzar el
propostte ¥ cumslimisnis del programa, obielo del oresents canvenlo, sienco asignados

paca las squierles cazizgoras er cada cenro de salud iDs momos descritos a
coninuacion:

Centro de Salud Calogeria . Vonts |
Rectrsa B imano | $RUIES |
{ Insymes . 5 764,063 '
0EaRAM RALL SILvA ‘ Capachacion i 8 1230.478 b
HENRIOUEZ Mevlizacon i 5672858

RRHH acommafsmienta lideres 3 4 260,391 |

| camynitariog
fosma e e b !
L TOTAL § 38.321.741 i

El ananciamiento del Componenie 2, se exclusive para feclete Mumano destnado al
acompaniamisnioy aneys a e ideres comundarics, Tsto squivales 14.3 horas mensuales,
aparie de herans que deben cumplir los profesionales contratados para o programa En el
$aso gue la dupla s pueds rsslzara estalabor oor diverses motives, se podrd realizar
I35 gestones parz cue oro proissional de"eq'"pa el estadiecimiznto puada realizar ol
mencicnade acampanamiento 2 'os lideres ef cual debe ser en horario posterior 2 las 17
s

£l Mumitigic $¢ sampromate 2 cumpkr los agielives seftaiauns por 68%2 ¥, 2 irplameniar v

desarrolias ‘as aniones seiaiadas en el Programa, pars los berefciancs del setior puclico
de salud, qus se sliencen enlz Atencitn Primara

QUINTA: Wonitores v Evaluacidn

Se efecuard ¢l segumiznto ¥ menitoreo sislematioo da la gjacucion del programz. S

eiectuarénen lcs meses ds ebril, 2gostoy dickembra, Evaluands se el desarolio de amix
cempanenles y def cumplimie Ato Ce los Indicaceras, productes ¥ masing da ver :ﬁcacu;r

¢ Primera Evaluacién: Desarrolio del Programa entre los meses de enerc 2
marzo

3
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5¢ efectuara eon corte 2] 31 de marzo, La informacin deberd enyarse sonsolidada desde
«05 Servic.os de Salud 2 a Divisidn de Atencion Pimaria con fecha ‘ope 20 de 207, dendo
suenta oe fas melzs 3 cumplir 8n estz evaluacion corraspondiantesa:

1. Conlralacién de las duplas profesionales con feena tepe 02 de marzg pars la
centratacion de avbos prolesiontles sstabiacidos por orograma.

Inernacicn sebre el funcionamiente ds las duplas dsl programa a! 30 d= merzo
Propuesta &2 redsiribusion de recurscs no ejecutades en &l grmer inmegire
Deberd dar cusnta de aquelias comunes o sstabiecimientos que hayan deseantinuado 2
inevencion del programa duranle los primerss messs dal ads, para procesar & |3

£ I

1

redistibucion de recursas comespensients, recordande qus se dete promoser la
seninuded de 2 atenzid y el acceso de las personas mayores durshle toca el afo

4. Reperle de prmera reunian o8 trabajo da iz red de esiahlecimientos v comunas de
los servisios de salud que desamo lan ol programa con sarticipacidn de los profesionaiss
SRCUEGTES, que 'noluys ndmina de particinanies, tema&icas asordsdas ¥ acuarsas eu itt
SOUIECS

:5. lEntrega d2 I2 informacion kdsies para ¢ desarralle del Programe a las dupiae
profesionaizs {Ressilnén Exenta 8l Programa. Oriertacion Técnica del Programa pare
todos los eouipes y Manual de Apoye a los Souipos de Alercidn Primeris nara equipos de
eyiablesimientos y comunas quE Incorparan por primera vez ol grogramal

g Entrega de [ informacion relac'onada con la pianifeacién aual da acividades 2
nive! de Senicio de Salug » Nacona|

De seuerds a los resultados de estz evaluaciéa se procederd 2 la redistribudan da recursas
16 wtilizados v 2 la soligitud s piznes ¢ mejora & fos servicias de selud, los que deberdn
dar cuenta de las accionas comprometidas por lz& comunras ¥ el Servicio dg Salug
respbGive que cariien les siuaciones de Inzumplimiento ¥ que permiran proyectar ui
desanclo decuado Oz ias acividados del nrogrema v cumplimients de metes al mes de
diciembre

* Segunda Evaluacién: Desarrollo del Programa entre 1os meses de anero ¥
agosio

Se efesiued son carte al 31 de agoste de sada 2fe De acuerdo a los resultados s hard
efectia ia reliquidacion de la segunda cuoia en ef mes de ociubre. 5 &l cumplimiento de
‘s metas del programa es Inferier & $0%, e acusrda al siguisnts cuadro:

Poreentaje de cumplimierto demetas | Porcentaje de Gescuento de 12 segunda |

L dal P'r’c_g!ama clota de recursos {30%)
il 260% W
Enire 50.00% v 59.99% [ 5%
Enire 4000% y48.89% 50%
_ Erlre 30,00% y 38.09% 7%
Werzs dgl 3% SeaAr 0%
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kdacion & hara eleciva en & mes ds oclibrs, 5l s gue el cumplimiente cel
néicedor de la comuna 0 €stslecimiento dependiente del Servino de Salud es inferior 2!
&0%. En lal caso, se aplicard un cescuento preporcicnal &l percertaje de incumplimiente,
sefalade an la tabla precedente,

Adicicnaimente a la evaluacidn per Registro Estadistico Mensual, o Servicie ¢& Salud
desers informar ge' grado de dasarolie de loe producies es’-.am 2395 22 las ires
componsntes cel programa con fecha 15 de sepismbre para tocas las comunas ¢
esiaticcimientos de su jurisdiccion que desarrciian el Programa. E! Servkio de Salud
deberd contar con los rmadios de varficacion que den cuanta 8 o iranmads &1 este corte
por tante, deberd desamolsr deniro de los proseses de ac:x-"panzamxu'* Wemico les

actividzdes necesarias para of cumplimist's de los oroductos blc:cidf‘*‘ varificacion de
sulogro  acompafamrls iz los esuicos con deficiensias en sy desarrcilo.

Excepzanzimente, tuardo sxistan razones fundadas qus imposthiliten & cumplimiento de
las acfividades, metas ¢ productos del programe, la comuna odrd apelar a la Direccion del
Servicio 48 Salid respectivo, scompafiande un Pian de Tr abajy que inciuya un cronograma
para al curmpl isnte de fas metas 2 didembre dz cada afio. A st vaz, ¢! Servigia da Salud,
una vez aralizada y avaleda la solighud, padifa soliciar al MINSAL 12 ne reliovidacicn dal
Frogramia. '

No ab L‘“JC. la slluacion excepeional indicaca, el Servicie ce Seiud debe reaizar iz
gveluacion del Programa &l 31 de doembre y las comunes mantienen e- ‘oca
cirgunstancia, le obligateriecad de la gjacucidn de los componentas del programa v las
aclividades correspondiantes, fa rencicion financiera v evaluagion de fas mates 2 “ina! def
gen¢ic, El no cumplimizato da las actividades asogiadas a los tres compenentes y a
sus productos, v el no.cumplimiento de Jas metas, tanto por indicador como 3 nivel
glooal, al corte de agosto, podrd incidir en 1z menor agignacion de recursss para ol
afio sigulente, segiin exista continuidad dol aresenie programa.

Finalmenig, recurses {producto de fa relipuidacien) cu & provengan de squelias comunas y

eslagiedimientus que no CumpEr con iz prestasianes v Mmatas proyecingas, podran sar

reasignados por el Sarvicle de Salud, & comunas gus 5'—.::;.. merdr eumplimeento en iz

evaluacion a = ‘echa del corle del aftn e eurse, en el mismo Programa o por Iz Divisibn ce
Atencidn Primaria 2 aires esizblecimisnios.

¢ Tereera Evaluzeidn: Desarrollo del programa entre los meses de enero y
diciembre
-
$¢ reaizand con corte af 31 de d'x:";*rbra fecha en 2.2 los establecimientos v camunas
bereficiadas deberan wener el 100% de Jas prestaciones comprometidas por
componenis elecutadas,

Las comunas y establesmisnios daberan ivormar ¢él ciere anval del programa y del
desarroda final chienids, en el in‘orme final def programa, que cé tuanta dal logro ce los
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oreducios de los res componertes del programa, eniregads con fecha tope OF de ancro
det siguiante afde, &l respecliva Servicio de Salud.

Adicionalmente 2 la evaluacién por Registra Estadistico Mensual, ef Servicio de
$alud deberd informar dsl grade de desarrollo de los productes establecidos para
ambes componentes com fecha 15 de enerc para todas Jas comunas y
establecimientos de su [urisdiceion que desarrollen ¢l Programa. £} Servicio de Salud
<ebera contar can los matios ds verificanion que den cuenta de lo infammada on aste core
Esta evaluasion final d&i programa mise su desemoefo giobal y considera, entra olfrog, al
cesarrolo de elemenios v actividades bisicas de alencin d2 3 poblasén ohjetivo cel
programa, como el accese s las presizcionss s ingrese de personas mayores en foma
contnuz, |3 disponibilidad ds la dupla grefesional pars of desamrolio cortinuo ¢z los fres
semponenics del siograma y actividades asogiadas, |a participacién ce o8 equipes cal
programa, entiéndase fzs duplas, en las actividades de difusién, ce sapaciigsien v ge
evaluacién convoeadas per ol Semviz 0 62 Saluc o porla Civisién de Atencion Primana Juni
congl cumplimienio globa! de las metas y caserrello optima de les productos del pregrama,
Ademas, determng la davolucion de recurses ho ejecutados y Ja svaluacion de continuidad
g2t programa en cemunas o esiabietmianiss cor gjaeutidn defizdana

0
Salud. v de €sle, a fa Subsecretaria de Radas Asisenciales, def Ministarls de Salud

38 podrd soliciar 2! envie de infommes de avances marsuass 2 los respectives Servicics
L5

&n relacidn a los cumplimentos da accionss y metas requeridos, para recibir 2l total de
recurses delerminados en 13 Distribucian de Recursos del presenie prograne, sx enlerde
qus el no curplimienta en A facha ce cortes defincos nara Ia evaluzcien resuitard en la
relicidacién del programa. Exceocinalmetie, suands existen razones fundadas cue
cauzen ¢l incumalimiente, la cemuns padra apelar a la Dirsccion cal Servicio de Saud
respectivo, acompaniande un Fian de Trabsjc que somprometa =l cronograma para el
cumplimiento dg l2s meies establecidas. A su vez el Sarvicio de Salu, una vez analizadas
1as raz0nas ¢xpussios por la comyna y avelada iz somespandients solisitud, podria seliciiar
al Ministens ué Selud 'z ro sliquidacion del Programa

No obatanta, Ta situneién excepcional ingicada en ! parafo antensr, ¢ Servicio g Saluc
debe realzar  evaluzcior de! Programa al 3 de dickembre v fes tomunas mantiznen en
toda creunsiancia la obiigatorisdad 62 12 cendicion financiera, cumplimients de acividadee
y logro de las metas 2l final del parinda. Finalmente, & ro cumplimientc d¢ las actividades
#50C30as 3 los Tes componeniaz, sus productos y mets anuales, redird en la manor
asignacién de recurscs para el #fe siguerte. sepin exisia continuded del presente
programa.

SEXTA: =i hunisizio se compromets & Ulizar los racursos eniregados sara financiar log
camponeniss, indicadores ¥ melas daf srograma, que se presentan a continuacion, en
Tabla N*1; INDICADQRES ASOGIADOS A RELIQUIDAGION: Mews de curplimianto dat
programa Corles meses 4e agosic y dicembre,
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INDICADORES FARA MONITORED Y SEGUIMIENTO DEL FROGRAMA, NC
ASOCIADOS A RELIQUIDACION

iguigntes incicaderss e racomiendan para I3 evaluacién y seguimienlo del programsa
respecte de los resultados elcanzades cor el on Qrama en tenminos O Coberura e impacie,
como pare gel monteree realizads por los Sawvisies Se-Sakid pars ua faverscer fa
anihanencia del Programa y las intsrverciones asociadss a mepra de 13 condicidn funcione].

No renresenian incicadores asaciados a reliquidacion del Programiz.
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SEPTIMA: Los racurscs ascciados 2 esis Deparama fnanciaran exclisivamente fas
aclvidades refacionadas al mismo, teniendc prasomia loa sbjatives y metas, prestazionss v
gsizblecimizntos de Alencidn Primaria invoiucrados, asi come les acvidades 5 raal*za?
indicadores y medios de verficacin B! Senvico de Saud deteminar la perdinatiade la
compra de seracios o a soquisicién de Insuras, materiales, imzlementos o bisngs. que
§82n 2cordes a las pégesdates sl Frograma

Los recursos serdn transferidos por ef Servieis de Salud oy 2 cuotas, =n
represeniacian del Ministaria de Salud, 70% & 2 tolal tramitzcion de’ aco aprebatorio. v el
30% restante. ce acuerdo = jos resuliados de la evaluacion con cotle a1 31 de ociubre, la
cual s& aplicand a log recursos 2sociados,

OCTAVA: E! use de los recurscs de prinera cusla, sansiderara la conralacion del tota det
rECdrso Aumanc sefldlace 1 ¢ Programa destinado 2 sU imelementacion. &l qus forma
pafte integrantz de aste eoveris, En caso de no disponer ce éste. c;rsé‘.:'erar.j ia
contratacidn del recurse humano cagacitads, s2faisdo en el Programa,

NOVENA: E| Sarvicio de Salud en esie asio designa somo administrager y condinadar a
d Enfermera Pamela Karen Condeza Mardones, guien tendra como funcidn principal
acluar sono teferente técnico, i@ cual podrs requert 2 '@ Municinalicad ias datos & iniormes
relativos a la gjecucion der Programa v Sus componentas especificos an la clausuls quinta
de este sofverio. con los detalles v especificacicnes cue wsiims del cass, pudiends
efestusr una sonstante supsndsidn, cortral y evaluacién del mismg,

ambién seré responsabilidad del referente, elaborer un cerificado taonice para ingresar, a
@ pislaforma SISREC, como respalde dal cumptimiznto da s activiszdes Hel sonvenis,

&

T
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Lal Municipalidad notificara al Sendcic de Salud ce la persona que actuaa como refarante
keenico local dentrs gel plaze de cince dfas contados desds la fecha e sussripcion dsi
presente convenio

Aditianalmente. para e seguimiente. e Servicia de Salud, podra requeric el envis ge

informes

rmes de avarce mensyalas del deearrolla del Programa.

Le informacién deberd ser enviada 2 referema técnics de programa del Servicio ce
Salud Vifia cel Mar - Q.illa'a 2! covgo slectrdnico pame!a sondszairedsal o 0ov.cl,

DECIMA: B Senvicodedera valar 0o la sarrasia itiizasion de oz fondes aspasadas et

qus fiscalizard a fravés de la Unidad dz Rendicicnes ¢e ta Direccicn Je Atencion Brimaria
¥ per el Deparlamente de Auditcria cel Sarvicie de Salud de ser roguerido. Sin perjuicio de
o arterior estas ransferentiss de recutscs e figen wor las nommas cxabiecidas e la
Resoluckin N30 del 2015 de 12 Contraloria Ganeral de la Repiblicz, que dispone fa
obligasion de rendir cuenia mensual de ios recLrsos transferidos, dentrs de ‘os
quince primeros dias habiles administrativos del mes sigulenta al que g2 infarma, 2 fin
e determinar (3 comedta irversidn da los fondss olorgacos v el cumplimienty e ‘os
SBjetves previsios en ' Ly a er &l acle que ordena 2 fransferencia, 1o que dJebe ser
fiscalizeco per e Senvile. Cersiderar ademds que no cumplr ten esta rormagve
significara no transfanr los rapursos finangierss sl respective Benedo.

Tode saldo del Programa no ejecutado deberd ser ingresads 2 [a auemts comiente dal
SSVC, RUT: 81.606.606-5, Cusnta comierte N° 23508122458 del Bance Estado

ol

DEGIMA PRIMERA: E! presente convenia fiene vigencia desde ¢ B4 de enero hasta el
31 de diciembre de 2023. Finalizado ¢ periceo da vigenca (8 fonacs Iransterides, pero
ne.uiilizados en ¢l pragrama objsto de este instumento, daberan ser restitidos 3l Servico
lo que debera realizarse 4 mds tadar dentro de los 80 dfas tosteriorss a la emisisr del
Informe de Clerre de! procrama subide 3 plaiafome SISREC.

8in perjuicic Se esto, ol presente programa podrd exfencar su funginnamienic hesla 2l 31
Gk marzo del afo siguicnis, pravia evaluseidn v auterzacion del referenle léeniso del
programa.

1%
automaticaments. siempre qus el Prog/ama 2 eecular cuenie con dispenibilidad
presupuestsna segln la Ley de presupuestes del Secter Publics del afio respecivo, sin
7juicio de s tirino por alguna de s causaies nactadas o aue las partes acuerdsn de
cemiin acyerde sy inalizacion, par moives funcados
La promoga del convenio comenzara a regir desde el 07 de ensro el ade presupuestaca
siguizrte v su duraciin se extenderd hasta el 31 de marz i

Promogado el canvenio, ef Seniglo <o Salud denerd dietar una fesolucion que establezea
las melas y racLrsos disponidies pana o! nuavo periods
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DECIMA TERCERA: El Servizia de Salua, ne asume responsadilidad fnanciera mayor qus
ta que &0 esle Convenic 52 sehzle. Porelle, en 2 caso gue la Municalidad s exceda de
os fondos destinados por @ Servicie sara la ejscucion del miamo, alla asumird 8l mawe
Ja316 resultants.

DEC WA CUARTA: El presente convenio s¢ firma &1 3 gjemplares, quecendo ung enpoder
del Servicio de Salud, uno cen la Municipaicéad y el restan's, e lz Division daz Atencien
Primania, de la Suasseretaria se Resss Asistenciales 2] Ministeria de Salud

DECIMA QUINTA: Para todos los efectos legaies derivados del prasenie convanla 2s

panes prorregan competenc'a para arte los Tricunales ce Justicia de (2 ciudad de Vs del
Tu'.al‘

PERSONERIAS: La facultad y nersonerda e D, ANDREA QUIZRO 3ELNI, Direciara del
Servicio de Salud Via del Viar - Quilleta, para celehrar convenios sstan cordenidos ea el
Oeersta con Fuerza de Ley N*12005. que filz Texto Refundido, Coardinada y Sistematizado
del Decreto Loy N2763/78 y de las Leyes N°18.438 y N*13.533. corjuniaments, can los
Decreios Supremos NP14012004 ¥ N'52i2022, ambos dal Minieterio de Salud, La

verseneria de D, CSCAR CALDERCN SANCHEZ, Alczide de iz Lusirs !J‘lu nigipaidad da
Quilota, consla en Senfencia de Proclamacidn N°288-2021 del Trbunal Elecioral de
Valparaise de Fecha 29/06/2024
|
|
LA i SISO R i
D. O8CAR WQHEZ D. ANDREA GUIERG GELN
/’Exicmo» \ GIREGTORA
MUNICIPALIDAD DE QUI U.O?A 8.5 VINA GEL MAR-QUILLOTA

DRANOGMAT HIMFEY, PClace.

Este Acto Administrativo incorpora
Firma Electrénica Avanzada,
conforme a la Ley 19.799.

El documento impreso es sdlo

una copia del documento original.

1. Control Interno 2. Departamento de Salud 3. Finanzas 4. Presupuesto 5. Juridico 6. Administracion
Municipal 7. Secretaria Municipal.

OCS/DMB/kdo.-
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INT. N°363 - QUILLOTA (Convenio)
Correlativo: 2519 | 04-04-2023

Documento firmado por:

Nombte f Establecimiento
Andrea Pilar Quiersc Gelmi DIRECCION SSVQ Director Servicio Salud

Documento visado por:

Establecimiento

Vilma Olave Garrido DIRECCION SSVQ Directora Atencién Primaria
Hernan Alberto Montiel Peralita DIRECCION SSVQ Profesional Y Técnico Universitario
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E Verificar: https:/iverficar.ssva,cl/
Folio: 1GT-775-PM3

Cédigo de verificacion: KV3-AOX-USN

SEGUNDO: ADOPTE el Director del Departamento de
Salud Quillota las medidas pertinentes para el cumplimiento de esta
resolucion.

MINSTAD
Firmado Digitajmente por
DIONISIO MANZO BARBOZA

ARQUITECTO
SECRETARIO MUNICIPAL . B
MUNICIPALIDAD DE QUILLOTA Firmado Digifalmente por
OSCAR CALDERON SANCHEZ
MINISTRO DE FE S CAL ot

MUNICIPALIDAD DE QUILLOTA
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