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APRUEBA "“CONVENIO PROGRAMA GES
ODONTOLOGICO ENTRE EL SSMN Y LA I.
MUNICIPALIDAD DE LAMPA"™

RESOLUCIONBXENTA: 350 +11.03.2021

SANTIAGO,

VISTOS: Las facultades concedidas por el D.F.L.
N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fijé el texto refundido, coordinado y
sistematizado del Decreto Ley N° 2,763, de 1979 y de las Leyes N? 18,933 y N© 18.469; el
D.F.L. N® 1 de 17 de noviembre de 2001, que fija el texto refundido, coordinado vy
sistematizado de la Ley 18.575 Organica Constitucional de Bases Generales de la
Administracion del Estado; la Ley 19.880 gque establece Bases de los Procedimientos
Administrativos que rigen los Actos de los Organos del Estado; el Decreto Supremo N° 140,
de 2004, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento Qrgdnico de los Servicios de
Salud; la Ley 21.289 de Presupuesto del Sector Piblico correspondiente al afio 2021; la Ley
19.378 que Establece Estatuto de Atencidn Primaria de Salud Municipal; el Decreto N° 2296,
de 23 de diciembre de 1995, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento de la Ley
19.378; el Decreto Afecto N° 41 de 13 de septiembre de 2019 que designa en calidad de
titular a D. Guillermo Enrigue Hartwig Jacob, como Director del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, tomado de razdén con fecha 04 de octubre de 2019; Resoclucidn N°¢ 7,
de 2019 y 16 de 2020, ambas de Contraloria General de la Republica, sobre exencién del
tramite de toma de razén; y

CONSIDERANDO:

1. Que, al Servicio de Salud Metropolitano Norte, organismo estatal funcionalmente
descentralizado, le corresponde la articulacién, gestidon y desarrollo de la red
asistencial, por lo que en ese sentido debe apovyar la implementacién y gestién de los
programas ministeriales a desarrollarse en atencién primaria;

2. Que, en ese contexto se dicta la Resolucion Exenta N° 100, de 02 de febrero de
2021, del Ministerio de Salud, en que se aprueba el Programa GES Qdontolégico, el
que tiene por proposito mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y satisfaccion de
las prestaciones odontoldgicas de GES Salud Oral Integral para nifios y nifias de 6
ahos, de GES embarazadas, de GES Urgencia Odontoldogica Ambulatoria y de GES
Salud Oral Integral para adultos de 60 afios, a través de altas, egresos y atenciones
de urgencia odontolégica;

3. Que, ahora bien, por Resolucion Exenta N°260, de 02 de marzoe de 2021, del
Ministerio de Salud, se distribuyen recursos al Programa GES Cdontolégico, en donde
se indica que a fin de garantizar la buena ejecucién del programa, se asignan al
Servicio de Salud Metropolitano Norte la suma de $647.606.049 (seiscientos cuarenta
y siete millones seiscientos seis mil cuarenta y nueve pesos), a distribuir entre las
comunas pertenecientes a su jurisdiccion, entre los subtitulos 21, 22 v 24 segln
corresponda;

4. Que, es del caso dejar establecido que el monto total de recursos asighados se
encuentran contemplados en la Ley 21,289, del Presupuesto del Sector Pablico para
el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02, Glosas 01 y 02 vy considera ef
incremento de la Ley 21.306. Asimismo dejar establecido que esta distribucion, no
constituye, en ningln caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada Ley
N° 21.289, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas;



5. Que, en ese sentido el Servicio ha suscrito un convenio de transferencia de recursos
con {a I. Municipalidad de Lampa, para la adecuada implementacion del programa,
constatando que se cuenta con los recursos comprometidos, tal ¥ como se confirma
con el Certificado de Disponibilidad Presupuestaria N® 141, de 04 de marzo de 2021,
emitido por el Jefe del Subdepartamento de Finanzas del Servicio;

6. Que, en virtud de lo anterior, y los principios del acto administrativo, dicto la
siguiente;
RESOLUCION:

1.- APRUEBASE, el “Convenio Programa GES
Odontolégico, entre la I. Municipalidad de Lampa y el Servicio de Salud Metropolitano
Norte”, cuyo texto es del siguiente tenor:

CONVENIO i
PROGRAMA GES ODONTOLOGICO
SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LAMPA

En Santiago, a 15 de febrero de 2021 entre el Servicio de Salud Metropolitano
Norte, drgano estatal funcionalmente descentralizado, RUT: 61.608.000-8, representado
por su Director D. Guillermo Hartwig Jacob, cédula de identidad N° 8.572.796-6, ambos con
domicilio en calle Maruri N® 272, comuna de Independencia, en adelante “el Servicio”, vy la
Ilustre Municipalidad de Lampa, corporacion auténoma de derecho publico, RUT:
69.071.400-0, representada por su Alcaldesa D. Graciela Ortizar Novoa, cédula de identidad
N® 9.502.457-2, ambos con domicilio en Baquedano N° 964, comuna de Colina, en adelante
*la Municipalidad”, han suscrito un convenio que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: Antecedentes

La Atencidn Primaria de Salud representa el primer nivel de contacto de los individuos, la
familia y la comunidad con el sistema pablico, siendo su objetivo otorgar una atencion de
salud equitativa y de calidad, centrada en las personas y sus familias, enfocada en lo
preventivo y promocional, bajo el Modelo de Salud Integral con Enfoque Familiar y
Comunitario, centrado en las personas, la familia y la comunidad.

En ese sentido, una de las problematicas a nivel nacional es el abordaje de la situacién de
salud bucal de la poblacién, estrategia que requiere aplicar enfoques de salud puOblica
basados en diagndsticos epidemioldgicos, priorizados sobre grupos de riesgo, con medidas
costo-efectivas y de alto impacto, reforzando el trabajo multidisciplinario e intersectorial.

Es en ese contexto en que surge el Programa GES Qdontoldgico, el gue constituye el
conjunto de estrategias que dan respuesta a los problemas de salud bucal v necesidades de
nifies y nifias de 6 afios, de embarazadas, adultos de 60 afios y de atencién de urgencias
odontolégicas, las cuales estan incorporadas en el marco de las Garantias Explicitas en
Salud, dirigidas a beneficiarios del sistema publico de salud, para lo cual el Ministerio de
Salud dictd la Resolucion Exenta N° 100 de 02 de febrerc de 2021 que aprueba el Programa
GES Odontoldgico.

A lo anterior, agregar que el Programa se financiara con los recursos contemplados en la Ley
de Presupuesto del Sector Pablico, Partida 16, correspondiente al Fondo Nacional de Salud,
Capitulo 02, Programa 02, glosa 01 y tiene como propdsito garantizar la disponibilidad de los
recursos para solventar los gastos asociados a este Programa entre los meses de enero a
diciembre de cada afio, de acuerdo al marco presupuestario asignado.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto consiste en la
transferencia de recursos desde el Servicio de Salud a la Municipalidad para la
implementacion, ejecucion, y puesta en marcha del Programa “*GES Odontologico” que tiene
por proposito mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y satisfaccién de las prestaciones
odontoldgicas de GES Salud Oral Integral para nifios y nifias de 6 afios, de GES
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Embarazadas, de GES Urgencia Odontologica Ambulatoria y de GES Salud Oral Integral para
aduitos de 60 afios, a través de altas, egresos y atenciones de urgencia odontolégica.

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del Programa GES QOdontoldgico es asegurar el
cumplimiento de las garantias GES QOdontologicas de los nifios y nifias de & afios, de las
embarazadas, de la poblacién con urgencias odontoldgicas ambulatorias GES diagnosticadas
y de los adultos de 60 afios,

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a aportar en el financiamiento de los siguientes componentes del Programa y sus
estrategias asociadas:

COMPONENTES:

Los componentes que contempla este convenio son:

Componente 1: Atenciéon dental en nifios

a. Estrategia: GES Salud Oral 6 afios

Busca garantizar la atencién odontoldgica integral en APS a las nifias y nifios de 6
anos

Componente 2: Atencion dental en embarazadas
a. Estrategia: GES Salud Oral de la embarazada

Busca garantizar la atencion odontolégica integral a las gestantes primigestas o
multiparas del pais

Componente 3: Atencidn dental de urgencia
a. Estrategia: GES urgencia odontolégica ambulatoria

Buscar garantizar la atencidén odontolégica de las urgencias dentales mas frecuentes
en ia red de servicios de salud del pais

Componente 4, Atencion odontoldgica adulto de 60 afios
a. Estrategia: GES Salud Oral integral del adulto de 69 afios

Consiste en asegurar la atencién odontoldgica integral, incluida la rehabilitacion
protésica si corresponde, a los adultos de 60 afios del pais

PRODUCTOS ESPERADOS

Atencidén odontolégica en nifias y nifios de 6 afos

Altas odontologicas totales de embarazadas

Atencién de urgencias odontoldgicas ambulatorias

Altas odontolégicas integrales en adultos GES de 60 afios

CUARTA: Del Monitoreo y Evaluacién

El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las estrategias y
objetivos de las clausulas anteriores y al grado de cumplimiento del mismo.

El monitoreo y evaluacion se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del Programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.
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Peso Relativo en
. - Meta
Componente Estrategia Indicador anual Programa
(N° de nifios(as) de 6 afios con ceod Linea
igual a 0 en el pericdo enero a base
.y diciembre 2021 / Ndmero total de | nifiosy
1.- Atenc GE - o A . -
en nifios ;ozig::tal aﬁoss Salud Oral 6 nifios(as) de & afios inscritos validados | nifias de 10%
’ ‘ para el afio 2021) x 100 6 afos
libres de
caries
(N® de altas cdontoldgicas integrales
2.~ Atencién ﬁf:fgraslalu:du?t?sl GES en adultos de 60 afos realizadas
odontoldgica de 60 afios el afio actual / N° total de altas 100% S0%
adultos T integrales comprometidas GES de
adultos de 60 aifios) x 100
TOTAL 100%

Para la estrategia GES Salud oral integral adultos de 60 afios, las comunas deberdn enviar
en forma mensual el registro de usuarios ingresados a tratamiento.

La evaluacion del Programa se efectuara en dos etapas:

1. La primera Evaluacion se efectuara con el corte al 31 de agosto del afic en curso. De
acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion, se hard efectiva la reliquidacion de
la segunda cuota en el mes de octubre, si es que el cumplimiento es inferior al 50%, de
acuerdo al siguiente cuadro:

3 L+]
Porcentaje cumplimiento glabal del Programa Porcentaje de Desc:ento de recursos 29 cuota
el 30%
50% 0%
Entre 40 y 49,99 % 25%
Entre 30 v 39,99 % 50%
Entre 25 v 29,99 % 75%
Menos de 25% 100%

El incumplimiento de metas dard lugar a la reliquidacién del Programa. No obstante lo
anterior, y excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el
cumplimiento, la comuna podra solicitar a la Direccidn del Servicio de Salud que no se
reliquide el programa, acompafando los antecedentes que respaldan su solicitud y un Plan
de Trabajo que incluya un cronograma para el cumplimiento de las metas. De ser
procedente, el Servicio remitird los antecedentes al Ministerio de Salud, que resolvera la
solicitud.

El Servicio de Salud debe realizar la evaluacion del Programa al 31 de diciembre v las
comunas mantendran su obligacién de rendir cuenta financiera y evaluar las metas al final
del periodo, tal como se detalla en la Circular N® 28/2016 del Ministerio de Hacienda.

El no cumplimiento de las actividades y metas anuales, podra incidir en la menor asignacién
de recursos para el afio siguiente, segiin exista continuidad del presente programa.

2. La segunda evaluacion y final, se efectuara al 31 de Diciembre del afio respectivo,
fecha en que el Programa debera tener ejecutado el 100% de las prestaciones
comprometidas.

Al evaluar el cumplimiento individual de cada estrategia, se deberd ponderar el peso relativo
por componente, lo que constituira el cumplimiento global del programa. En caso de que una
0 varias estrategias no apliquen, se deberdn re ponderar las que si apliquen
proporcionalmente al peso relativo original, con la finalidad de obtener el cumplimiento final
del programa.

El Servicio deberad realizar el seguimiento y monitoreo sistemético de la ejecucion del
presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las areas necesarias; todo
ello independientemente de acciones especificas que corresponde a los Departamentos de
Auditoria.

Para el proceso de evaluacidn de las metas comprometidas para el afio 2021, se deberd
considerar el contexto sanitario que vive nuestro pafs, producto de la declaracion de alerta
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sanitaria para enfrentar la amenaza a la salud plblica producida por la propagacién del
Covid-19, dispuesta por el Decreto Supremo N° 4 de 2020, modificado por los decretos N°
6, 10 y 18 de 2020, todos del Ministerio de Salud, y la declaracion de Estado de Excepcidn
Constitucional de Catastrofe por Calamidad Pablica, que se mantiene a la fecha en todo el
territorio nacional, dispuesta por el Decreto Supremo N° 104, de 18 de marzo de 2020, del
Ministerio del Interior y Seguridad Publica, modificado por el Decreto Supremo N° 203 de 12
de mayo de 2020, y prorrogado por Decreto Supremo N° 269 de 12 de junio de 2020, y por
Decreto Supremo N° 400 de 10 de septiembre de 2020, todos del mismo origen.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION:

Componente

Productos
Esperados

Indicadores

Medio de.
Verificacion

Componente N°1:
Atencién dental en nifios.

Estrategia: GES salud oral
integral 6 afios

Nifios(as) & afios
libres de caries.

Indicador: Nifios y Nifias de 6 afios con
ceod=0

{N° de nifios(as) de & afios con ceod
igual a 0 en el periodo de enero a
diciembre de cada afo /Ndmero total de
nifos{as) de 6 afios inscritas validados
para el afo 2021) x 100

REM / Registro
poblacion afio
actual

Componente N°2:
Atencidn dental en
embarazadas.

Estrategia: GES salud oral
de [a embarazada

Altas
odontoldgicas
totales GES en
embarazadas

Indicador: Altas odontoldgicas totales
GES en embarazadas.

{N° de altas adontolégicas totales en
embarazadas realizadas e afic actual /
total de gestantes ingresadas a control

prenatal afio actual) x 100

REM / REM

Caomponente N* 3:
Atencion dental de
urgencia

Estrategia: GES salud oral
integral a adultos de 60
angs

Atencion de
urgencias
odontolégicas
ambulatorias

Indicador: Consuita odontoldgica de
urgencia GES

Férmula de célculo: (N© total de
consultas odontoldgicas de urgencia GES
realizadas el afio actual/ Poblacidn
inscrita aino actual) x 100

REM / Registro
poblacidén afio
actual

Componente N°4:
Atencién odontoldgica
adultos 60 afos

Estrategia: GES salud oral
integral a adultes de 60
aiios

Altas
odontolégicas
totales en adultos
GES de &0 afios.

Indicador: Altas odontoldgicas integrales
en adultos GES de 60 afos

Farmula de célculo: (N9 de altas
odontolégicas integrales en aduitos GES
de 60 anos realizadas el afio actual/ Mo

total de altas integrales totales

comprometidas en adultos GES de 60
afios) x 100

REM / Planilla de
distribucian de
metas programas

odontelogicos

El Servicio, a través de la Direccién de Atencién Primaria y del Referente Técnico a cargo del
Programa, debera velar por la correcta ejecucién del Programa, como también de los

recursos transferidos por este Servicio en razon del mismo, sin perjuicio de las funciones de
Auditoria del Servicio.

Cabe sefialar que la Municipalidad deberd observar lo dispuesto en la ley N© 20.584, que
“regula los Derechos y Deberes que tienen las personas en relaciéon con acciones vinculadas
a su atencion en salud”, comprometiéndose a respetar los derechos y promover los deberes

de los pacientes, asegurando una atencion segura y de calidad para los beneficiarios, segun
los estandares establecidos.

QUINTA: De los Montos Comprometidos

De acuerdo a lo informado por el Referente del Ministerio de Salud al Servicio, el monto a
trasferir asciende a la suma de $36.653.182.~ (treinta y seis millones seiscientos
cincuenta y tres mil ciento ochenta y dos pesos), para alcanzar el propdsito Y
cumplimiento de las estrategias sefialadas en la cldusulas anteriores.

Los recursos serdn transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, seglin se detalla en el
siguiente cuadro:
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TRANSFERENCIAS DE RECURSOS |ZMQN'I'.O.;C_UDTAS.A,TRANSF_ERIR{,.. e

Los recursos asignados seran transferidos en 2 cuotas:

Cuota 1 (70%) $25.657.227.-

Cuota 2 (30%) $10.995,955.-

Requisito para transferencia Cuota 1 | Total tramitacién del Convenio y Resolucién respectiva.

Requisito para transferencia Cuota 2 La sequnda c_upta se transferira en octubre, de acuerdo a los resultados
de la evaluacion.

El gasto que irrogue el Programa deberd ser imputado al item 24-03-298-02 del presupuesto
del Servicio de Salud, segun corresponda.

La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
siguientes actividades y metas:

4. Atencion Odontoldgica Adultos

Comuna GES Salud Oral Integral de Adultos de 60 aiios
META
LAMPA 121

Los recursos son para complementar la atencidn financiada via per cdpita en este grupo
etario, especialmente en las siguientes prestaciones:

GES Salud Oral 6 afos

PRESTACIONES

2701013 Examen de salud oral

2701001 Aplicacion de sellantes

2701003 Destartraje y pulido corona

2701015 Radiografia retroalveclar y Bite-wWing (por placa}

Fldor tOpico barniz

Kit salud oral (cepillo ¥ pasta dental) Cepillo y pasta dental fluorada

2701009 Obturacion amalgama y silicato
2701010 Obturacién composite
2701016 Obturacion vidrio iondmero
2701011 Pulpotomia

2701006 Exodoncia temporal

GES Salud Oral Embarazada:
PRESTACIONES

2701013 Examen de salud oral Examen Periodontal Basico

2701009 Obturacion amalgama v silicato

2701010 Obturacion composite

2701016 Obturacion Vidric [ondmero

2701003 Destartraje y pulide corona

2701015 Radiografia retroalveolar y Bite-Wing {por placa)

2701005 Exodoncia permanente

Flllor harniz Aplicacidn profesional
2701001 Aplicacidn de sellantes

Paracetarmol

Clorhexidina, colutorios 0,12%

Fluoruro de sodio 0,05%

Kit salud oral(cepillo y pasta dental) Cepillo, pasta dental fluorada
y seda dental

Desinfeccion bucal total

2701004 Educacion grupal

GES Salud Oral Adulto 60 afios

PRESTACIONES
2701013 Examen de salud cral
2701009 Obturacién amalgama ¥ silicato
2701010 Obturacidn compaosite
2701016 Obturacién Vidrio Ionémero
2701003 Destartraje y pulida corona
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Destartraje y pulido radicular {por sextante)
2701015 Radiografia retroalveolar v Bite-Wing (por placa)
2702002 Endodoncia bi o multirradicular
2702003 Endodoncia unirradicular
2701005 Exodoncia permanente
Kit salud oral: cepillo, pasta dental, seda dental v en caso de usar protesis, cepillo para protesis
dental,
2702011 Prdtesis de restitucidn (fase laboratorio)
2702007 Prétesis de restitucidn (fase clinica)
Pritesis metalica (fase laboratorio)
2702008 Protesis metalica

El registro de estas actividades en SIGGES serd responsabilidad del establecimiento de
salud donde se atienda esta poblacién.

Con todo, se debe considerar que la estrategia considera todos los insumos para realizar la
actividad. En el caso de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas
comprometidas, la comuna podra solicitar por escrito al Servicio de Salud, la autorizacién
para la mantencién y/o reposicidn de instrumental y/o equipamiento odontoldgico utilizado
en dicha estrategia, adjuntando todos los antecedentes necesarios que avalen dicha
solicitud.

Se deja expresa constancia que estas transferencias se rigen por las disposiciones
establecidas en la Resolucion Exenta N° 30, de 2015, de Contraloria General de |la RepUblica,
que fija normas de procedimiento sobre rendicion de cuentas, por lo que en casc de no
ejecutarse deberan ser reingresados al erario nacional.

SEXTA: De [a Responsabilidad

Se deja expresa constancia que el Servicio no asume responsabilidad financiera mayor a
aquella sefialada en la clausula quinta del presente acuerdo, por lo que en caso que la
Municipalidad se exceda en los gastos vinculados al Programa, serd de su exclusiva
responsabilidad el pago de aquellas obligaciones.

SEPTIMA: De la Vigencia del Convenio

El presente convenio inicia su vigencia una vez sea totalmente tramitado el acto
administrativo aprobatorio. Sin perjuicio de lo anterior, v para la mejor ejecucién del
programa, esta vigencia se entenderda comprendida entre el 01 de enero, y hasta 31 de
diciembre de 2021, en los términos de lo dispuesto en el art. 52 de la Ley 19.880.

OCTAVA: De La Personeria Y Representaciéon De Las Partes

La personeria de D. Guillermo Enrigue Hartwig Jacob en su calidad de Director del Servicio
de Salud Metropolitano Norte, consta en Decreto Supremo de Salud N° 41 de 13 de
septiembre de 2019, tomado de razdn con fecha 13 de noviembre de 2019.

Por su parte, la personeria de D. Graciela Ortlizar Novoa, para actuar en representacion del
Municipio de Lampa, consta en el Acta de Proclamacion del Tribunal Electoral de fecha 29 de
noviembre de 2016.

Documentos que no se insertan por ser conocidos por las partes.

NOVENA: De Las Copias

El presente acuerdo se firma en cuatro ejemplares de igual tenor y fecha, debiendo quedar
dos de ellos en poder de cada parte.

HAY FIRMA DE D. GUILLERMO HARTWIG JACOB, DIRECTOR DEL SERVICIO DE SALUD

METROPOLITANO NORTE Y DE D. GRACIELA ORTUZAR NOVOA, ALCALDESA DE LA [LUSTRE
MUNICIPALIDAD DE LAMPA.
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2.- DEJASE ESTABLECIDO, que por razones de
buen servicio y continuidad en la atencién el presente convenio inicié su vigencia con fecha
01 de enero de 2021,

3.- IMPUTESE, el gasto que genera la presente
resolucién al item 24.03.298.002, del presupuesto del Servicio de Salud.

4.- DEJASE ESTABLECIDO, que cualquier
modificacién a la presente resolucién debera realizarse y aprobarse por el respectivo acto
administrativo.

5.- PUBLIQUESE en el Sitio web del Servicio de
Salud Metropolitano Norte.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

=40 LETROPOY,
th\,t\k‘d 5?’4/0
(J\Qn

DIRE

I. nigfpatidad de Lampa
Rﬁm i6n - SSMN

Subdireccion de Gestion Asistencial - SSMN
Subdireccion de Recursos Fisico y Financieros - SSMMN
Subdepartamento de Atencion Primaria - SSMN
Subdepartamento de Finanzas - SSMN

Asesoria Juridica - 5SMN

Oficina de Partes - SSMN
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CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA N°141
Res. Exenta N°260 02-03-2021

Santiago, 04 de marzo de 2021

De conformidad al presupuesto aprobado para la Direccion del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, de acuerdo a Ley NC 21.289 de Presupuestos de! Sector Pablico
2021, y cargado en SIGFE, certifico que, a la fecha del presente documento, la Direccién
del Servicic de Salud Metropolfitano MNorte cuenta con el presupuesto para el
financiamiento de los bienes y/o servicies indicado en la licitacién/documento:

Unidad de Requerimiento Asesoria juridica

Descripcion Requerimiento Aprobacion de convenios PRAPS

Programa
Folio Requerimiento
Nombre cuenta

Cuenta Presupuestaria

GES Cdontoldgico
42
Réforzamiento municipal

2403298002

Monto afio 2021

$485.132.228.-

—

Comuna Monte asignado
Colina G6.806.075
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4. .. Servicio de Subdireccidén Gestidn Aslstencial
- Salud Direccién de Atenclén Primaria

R:;‘I“’P“ma"“ Unidad de Gestién y Monftoreo Administrative APS

Lo lAPE

Attnistene de

C o Salgs

CONVENIO
PROGRAMA GES ODONTOLGGICO

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LAMPA

En Santiago, a 12 de febrero de 2021 entre el Servicio de Salud Metropolitano
Norte, drganc estatal funcionalmente descentralizado, RUT: 61.608.000-8, representado
Por su Director D. Guillermo Hartwig Jacob, cédula de identidad N° 8.572.796-6, ambos con
domicilio en calle Maruri N° 272, comuna de Independencia, en adelante “e| Servicio”, vy la
Iiustre Municipalidad de Lampa, corporacién autdnoma de derecho publico, RUT:
69.071.400-0, representada por su Alcaldesa D. Graciela Ortlizar Novoa, cédula de identidad
N° 9.502.457-2, ambos con domicilio en Baquedano N° 964, comuna de Colina, en adelante
“la Municipalidad”, han suscrito un convenio que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: Antecedentes

La Atencién Primaria de Salud representa el primer nivel de contacto de los individuos, Ja
familia y la comunidad con e! sistema publico, siendo su objetivo oftorgar una atencion de
salud equitativa vy de calidad, centrada en ias personas y sus familias, enfocada en lo
preventive y promocional, bajo el Modelo de Salud Integral con Enfoque Familiar v
Comunitario, centrado en las personas, la familia vy la comunidad.

En ese sentido, una de las problemadticas a nivel nacional es el abordaje de la situacién de
salud bucal de la poblacién, estrategia que requiere aplicar enfoques de salud publica
basados en diagndsticos epidemioldgicos, priorizados sobre grupos de riesge, con medidas
costo-efectivas y de alto impacto, reforzando el trabajo multidisciplinario e Intersectorial.

Es en ese contexto en que surge el Programa GES Odontol6gico, el que constituye el
conjunto de estrategias que dan respuesta a los problemas de salud bucal y necesidades de
nifios vy nifias de 6 afios, de embarazadas, adultos de 60 afios y de atencién de urgencias
odontolégicas, las cuales estan incorporadas en el marco de las Garantias Explicitas en
Salud, dirigidas a beneficiarios del sistema plblico de salud, para lo cual el Ministerio de

Salud dicté ia Resolucién Exenta N° 100 de 02 de febrero de 2021 que aprueba el Programa
GES Odontoldgico.

A lo anterior, agregar que el Programa se financiard con los recursos contemplados en la Ley
de Presupuesto del Sector Publico, Partida 16, correspondiente al Fondo Nacional de Satud,
Capitulo 02, Programa 02, glosa 01 y tiene como propdsito garantizar la disponibilidad de los
Fecursos para solventar los gastos asociados a este Programa entre los meses de enero a
diciembre de cada afio, de acuerdo al marco presupuestario asignado.

SEGUNDA: Del Objeto del Convenio

Por medio del presente convenio las partes dejan establecido que el objeto consiste en la
transferencia de recursos desde el Servicio de Salud a la Municipalidad para la
Implementacién, ejecucién, vy puesta en marcha del Programa “GES Odontolégico” que tiene






por propésito mejorar la accesibilidad, cobertura, calidad y satisfaccién de las prestaciones
odontolégicas de GES Salud Oral Integral para nifios y nifas de 6 afios, de GES
Embarazadas, de GES Urgencia Odontolégica Ambulatoria y de GES Salud Oral Integral para
adultos de 60 afios, a través de altas, egresos y atenciones de urgencia odontolégica.,

TERCERA: De las Condiciones del Convenio

Las partes vienen en declarar que el objeto del Programa GES Odontoldgico es asegurar el
cumplimiento de las garantias GES Odontoldgicas de los nifios y nifias de 6 afios, de las
embarazadas, de la poblacién con urgencias odontolégicas ambulatorias GES diagnosticadas
y de los adultos de 60 afios.

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

destinados a aportar en el finandamiento de los siguientes componentes del Programa y sus
estrategias asociadas:

COMPONENTES:
Los componentes que contempla este convenio son:
Componente 1: Atenciéon dental en nifios

a. Estrategia: GES Salud Oral 6 afios

Busca garantizar la atencién odontoldgica integral en APS a las nifias y nifios de 6
aftos

Componente 2: Atencién dental en embarazadas
a. Estrategia: GES Salud Oral de la embarazada

Busca garantizar la atencion odontoldgica integral a las gestantes primigestas o
multiparas del pais

Componente 3: Atencién dental de urgencia
a. Estrategia: GES urgencia odontolégica ambulatoria

Buscar garantizar fa atencién odontoldgica de las urgencias dentales més frecuentes
en la red de servicios de salud del pais

Componente 4. Atencién odontolégica adulto de 60 afios
a. Estrategia: GES Salud Oral integral del adulto de 60 afios

Consiste en asegurar la atencién odontoldgica integral, incluida Ia rehabilitacidn
protésica si corresponde, a los adultos de 60 afios del pafs

PRODUCTOS ESPERADOS

« Atencion odontoldgica en nifias y nifios de 6 afios
« Altas odontoldgicas totales de embarazadas
« Atencién de urgencias odontoldgicas ambulatorias

Pdgina 2 de 7






« Altas odontolégicas integrales en adultos GES de 60 afios

CUARTA: Del Monitoreo y Evaluacion

El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las estrategias vy
objetivos de las cldusulas anteriores y al grado de cumplimiento del mismo.

Ef monitoreo y evaluacidn se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del Programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.

Meta Peso Relativo en

Componente Estrategia Indicador anual Programa

(N® de nifios{as) de 6 afios con ceod Linea
lgual a 0 en el periodo enero a base
1.- Atencion dental | GES Salug Oral g | diciembre 2021 / Ndmero total de | nifiosy

nifios{as) de 6 afios inscritos validados | nifias de 10%
en nifios y nifias. aflos. para el aflo 2021) % 100 6 afios
libres de
carles

GES Salud Oral {N® de altas odontolégicas integrales

2.~ Atenclén GES en adultos de 60 afjos realizadas
odontolégica iegral 29O Y ol Tafio actual / NO total de altas | 100% 90%
adultos ‘ integrales comprometidas GES de

adultos de 60 afios) x 100

TOTAL 100%

Para la estrategia GES Salud oral integral adultos de 60 afios, las comunas deberdn enviar
en forma mensual el registro de usuarios ingresados a tratamiento.

La evaluacion del Programa se efectuard en dos etapas:

1. La primera Evaluacién se efectuard con el corte al 31 de agosto del afio en curso. De
acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion, se haré efectiva la reliquidacién de

la segunda cuota en el mes de octubre, si es que el cumplimiento es inferior al 50%, de
acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje cumplimiento global del Programa Porcentaje de DHC&':;';%;: recurses 2° cuota
50% 0%
Entre 40 y 48,99 % 25%
Entre 30 y 39,99 % 50%
Entre 25 v 29,99 % 75%
Menos de 25% 100%

El incumplimiento de metas dard lugar a8 la reliquidacion del Programa. No obstante lo
anterior, y excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el
cumplimiento, la comuna podra solicitar a Ia Direccién del Servicio de Salud que no se
reliquide el programa, acompafiando los antecedentes que respaldan su solicitud y un Plan
de Trabajo que incluya un cronograma para el cumplimiento de las metas. De ser

procedente, el Servicio remitird los antecedentes al Ministerio de Salud, que resclveri la
solicitud.

El Servicio de Salud debe realizar la evaluacién del Programa al 31 de diciembre y las
comunas mantendran su obligacion de rendir cuenta financlera y evaluar las metas al final
del periodo, tal como se detatfa en la Circular N® 29/2016 del Ministerio de Hacienda.
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£l no cumplimiento de las actividades y metas anuales, podrd incidir en la menor asignacién
de recursos para el afio siguiente, segiin exista continuidad del presente programa.

2. La segunda evaluacion y final, se efectuard al 31 de Diciembre del afio respectivo,
fecha en que el Programa deberd tener ejecutado el 100% de Ias prestaciones
comprometidas.

Al evaluar el cumplimiento individual de cada estrategia, se deberd ponderar el peso relativo
por componente, lo que constituird ef cumplimiento global del programa. En caso de que una
0 varias estrategias no apliquen, se deberdn re ponderar las que si apliquen

proporcionalmente al peso relativo original, con la finalidad de obtener el cumplimiento final
del programa.

El Servicio deberd realizar el seguimiento y monitoreo sistemético de la ejecucién del
presente programa, estableciendo los compromisos para mejorar las dreas necesarias; todo

ello independientemente de acciones especificas que corresponde a los Departamentos de
Auditoria.

Para el proceso de evaluacién de las metas comprometidas para el afio 2021, se deberd
considerar el contexto sanitario que vive nuestro pais, producto de la declaracién de alerta
sanitaria para enfrentar la amenaza a la salud publica producida por la propagacion del
Covid-19, dispuesta por e! Decreto Supremo N° 4 de 2020, modificado por los decretos N°
6, 10 y 18 de 2020, todos del Ministerio de Salud, vy la declaracién de Estado de Excepcion
Constitucional de Catédstrofe por Calamidad Piblica, que se mantiene a la fecha en todo e
territorio nacional, dispuesta por el Decreto Supremo N° 104, de 18 de marzo de 2020, del
Ministerio del Interior y Seguridad Piblica, madificado por el Decreto Supremo N° 203 de 12
de mayo de 2020, y prorrogado por Decreto Supremo N® 269 de 12 de junio de 2020, v por
Decreto Supremo N° 400 de 10 de septiembre de 2020, todos del mismo arigen.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION:

Productos

Medio de
Esperados

Verificacion

Componente Indicadores

Indicador: Nifios y Mifias de 6 afios con
Componente N°1: ceod=0

Atencién dental en niflos.

Nifos(as) 6 afios {N° de nifios(as) de 6 afios con ceod r;%l\g'; c?fr?i:;ir :
- libres de caries. igual a 0 en el periodo de enero a
Estrai;:g;;.rglEg :;L‘;d oral diclembre de cada afio /Ndmero total de actual
niflos(as) de 6 afios inscritos validados
para €l afto 2021) x 160
Indicador: Altas odontaldgicas totales
Componente N°2:
Atenci6n dental en Altas GES en embarazadas.
embarazadas. t?)ct!:lgoggisczi (N° de altas odontoldgicas totales en REM / REM
i : embarazadas realizadas el afio actual /
Es“:‘:f;‘: n?t?asr:::::li oral embarazadas total de gestantes Ingresadas a control
prenatal afio actualy % 100
Componente N° 3: Indicador: Consulta cdontolégica de
Atenclén dental de urgencia GES
urgencia Azggg:?c?aie REM / Registro
odontolégicas Férmuta de cdlculo: (NO totat de pollacién afio
Estrategia: GES salud oral ambulatorias consultas odontoldgicas de urgencla GES actual

integral a adultos de 60

realizadas el aifo actual/ Pablacion

aftos Inscrita aflo actual} x 100
Componente N°4: Altas Indicador: Altas odontoldgicas integrales JREM / Planiila de
Atenclén odontolégica odontolbgicas en aduitos GES de 60 afios

adultos 60 afios

totales en adultos

distribuclén de
metas programas
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GES de 60 afios, Férmula de cdlculo: (NO de aitas odontolégicos

Estrategia: GES salud oral odontolégicas Integrales en adultos GES
integral a adultos de 60 de 60 afios realizadas el afio actual/ No
afios total de altas integrales totales
comprometidas en adultes GES de 60
aftos) x 100

El Servicio, a través de la Direccién de Atencion Primania y del Referente Técnico a cargo del
Programa, deberd velar por la correcta ejecucién del Programa, como tambidn de los
recursos transferidos por este Servicio en razén del mismo, sin perjuicio de las funciones de
Auditoria del Servicio.

Cabe sefialar que la Municipalidad deberd observar lo dispuesto en [a ley N° 20.584, que
“regula los Derechos y Deberes que tienen las personas en relacion con acciones vinculadas
a su atencidn en salud”, comprometiéndose a respetar los derechos y promover los deberes

de los pacientes, asegurando una atencién segura y de calidad para los beneficiarios, segin
ios estandares establecidos.

QUINTA: De los Montos Comprometidos

De acuerdo a lo informado por el Referente del Mi isterio de Salud al Servicio, el monto a
trasferir asciende a la suma de $36.653.182.- Atreinta y seis millones seisciantos
cincuenta y tres mil ciento ochenta y dos pesos), para alcanzar el propésito ¥
cumplimiento de las estrategias sefialadas en la cldusuias anteriores,

Los recursos serdn transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, segun se detalla en el
siguiente cuadro:

Los recursos asignados

Cuota 1 (70%) $25.657.227.-
Cuota 2 (30%) $10.995,955,-

Requisito para transferencia Cuota 1 | Total tra mitacion del Convenle v Resolucidn respectiva.

Requisito para transferencia Cugta 2 ([iz; Isaegldgﬂ'aagllé?‘ta se transferlrd en octubre, de acuerdo a los resultados

El gasto que irrogue el Programa deberd ser imputado al item 24-03-298-02 del presupuesto
del Servicio de Saiud, segiin corresponda. '

La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos entregados para financlar las
siguientes actividades y metas:

4. Atencién Odontolégica Adultos
Comuna GES Salud Oral Integrat de Adultos de 60 afios
META
LAMPA 121

Los recursos son para complementar la atencién financiada via per cdpita en este grupo
etario, especlalmente en las siguientes prestaciongs:

GES Salud Oral 6 afios
PRESTACIONES

2701013 | Examen de salud oral
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2701001 Aplicacién de sellantes

2701003 Destartraje y pulldo corona

2701015 Radlografia retroalveolar y Blte-Wing (por placa)

Fldor tépico barniz

KIt satud oral {cepltlo y pasta dental) Cepillo y pasta dental fluorada
2701009 Cbturacidn amalgama v sliicato

2701010 Obturaclén composite

2701016 Obturacion vidrio tonémero

2701011 Puipotrmia

2701006 Exodoncia temporal

GES Salud Oral Embarazada:
PRESTACIONES

2701013 Examen de salud orat Examen Perindental Bdsico
2701009 Obturacién amalgama y silicato
2701010 Obturacidn composite
2701016 Obturacién Vidrio Ionémerg
2701003 Destartraje y pulldo corona_

2701015 Radiografia retroaiveolar v Bite-Wing (por placa)

2701005 Exodoncla permanente :

Fldor barniz Aplicacion profesional
2701001 Aplicacibn de sellantes

Paracetamol

Clorhexidina, colutorios 0,12%
Fluoruro de sodic 0,05%

Kit salud oral{cepillo v pasta dental) Cepillo, pasta dental Aucrada
y seda dental

DeslInfeccidn bucal total
2701004 Educacién grupai

GES Salud Oral Adulto 60 afigs
PRESTACIONES
2701013 Examen de safud oral
2701005 Obturacién amalgama vy sllicato
2701010 Obturacién composite
2701016 Obturacién Vidrio londmero
2701003 Destartraje y pulide corona
Destartraje y pulido radicular (por sextante)
2701015 Radiografia retroalveolar y Blte-Wing (por placa)
2702002 { Endodoncla bi o multirradicular
2702003 Endedancia unirradicular
2701005 Exodoncia pemmanente
5!1: ia:ud oral: cepillo, pasta dental, seda dental y en caso de usar prétesis, cepillo para prétesis
ental.
2702011 Prétesls de restituclén (fase laboratorio)
2702007 Prétesis de restituclén (fase clfnica)
Prétesis metdlica (fase laboratorio)
2702008 Prétesis metdlica

El registro de estas actividades en SIGGES serd responsabilidad del establecimiento de
salud donde se atienda esta poblacidn.

Con todo, se debe considerar que 1a estrategia considera todos los insumos para realizar la
actividad. En el caso de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas
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comprometidas, la comuna podrd solicitar por escrito al Servicio de Salud, la autorizacion
para la mantencion y/o reposicién de instrumental y/o equipamiento odontolégico utilizado

en dicha estrategia, adjuntando todos los antecedentes necesarios gque avalen dicha
solicitud.

Se deja expresa constancia que estas transferencias se rigen por las disposiciones
establecidas en la Resolucién Exenta N° 30, de 2015, de Contraloria General de la Repiiblica,
que fija normas de procedimiento sobre rendicién de cuentas, por Io que en caso de no
ejecutarse deberdn ser reingresados al erario nacional.

SEXTA: De la Responsabilidad

Se deja expresa constancia que el Servicio no asume responsabilidad financiera mayor g
aquella sefialada en la clausula quinta del presente acuerdo, por lo que en caso que la
Municipalidad se exceda en los gastos vinculados al Programa, serd de su exclusiva
responsabilidad el pago de aquellas obligaciones.

SEPTIMA: De la Vigencia del Convenio

El presente convenio Inicia su vigencia una vez Sea totalmente tramitado el acto
administrativo aprobatorio. Sin perjuicio de lo anterior, y para la mejor ejecucién del
programa, esta vigencia se entenderd comprendida entre el 01 de enero, y hasta 31 de
diciembre de 2021, en los términos de lo dispuesto en el art. 52 de la Ley 19.880.

OCTAVA: De La Personeria Y Representacién De Las Partes

La personeria de D. Guillermo Enrique Hartwig Jacob en su calidad de Director del Servicio
de Salud Metropolitano Norte, consta en Decreto Supremo de Salud N° 41 de 13 de
septiembre de 2019, tomado de razén con fecha 13 de noviembre de 2019.

Por su parte, la personeria de D. Graclela Ortdzar Novoa, para actuar en representacion del

Municipio de Lampa, consta en el Acta de Proclamacién del Tribunal Electorai de fecha 29 de
Noviembre de 2016,

Documentos que no se insertan por ser conocidos por las partes.

NOVENA: De Las Copias

El presente acuerdo se firma en cuatro ejemplares de igual _tenor y fecha, debiendo quedar
dos de ellos en poder de cada parte.

)

‘ ORTUZAR NOVOA
ALCALDESA.
ICIPALIDAD DE XAMPA

i, BB

iy, B

> LRt
3¢ DRRESTRNE IG JACOB

DIR -4;}’ ;

BN % 23
SERVICIO DE SEALUD ROPOLIKANO NORTE
B MORT
Uy w9 Y
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