SERVICIO DE SALUD MAULE
DEPTO, ATENCION PRIMARLA DE SALUD

INT.: Ne 788
FECHA: 19.05.2017 '

RESOLUCION EXENTA N©

TALCA,

25 MAY 2007

VISTO Y TENIENDO PRESENTE:

Convenio Fondo de Farmacia para Enfermedades Crdnicas No transmisibles en APS,
suscrito con fecha 18 de abril de 2017, entre este Servicio de Salud vy la I. Municipalidad de
VILLA ALEGRE, Resolucion MN® 511 dal 11 de febrero de 2017 del Ministerio de Salud que
aprueba los recursos del programa, Resolucion Exenta N°2041 del 31 de marzo de 2017 del
Servicio de Salud Maule; lo dispuesto en los articulos 56 y 57 de la Ley 19.378; las facultades
que me confieren los articulos 6, 7 v 8 del D.S, N© 140 de 2004 del MINSAL; Decreto N° 18 de
fecha 0B-07-2016 del MINSAL y Resolucion N°® 1,600 de 2008 de la Contraloria General de la
Republica.

CONSIDERANDO:

1. Que, el Ministerio de Salud aprobé el Programa Fondos de Farmacia Para Enfermedades
Cronicas no Transmisibles en Atencién Primaria a través de la Resolucidn Exenta Mo
1286 de fecha 01 de diciembre del 2016, cuyo objetiva es mejorar el acceso vy
disponibilidad de medicamentos a las personas y familias, afectadas entre otras, por
enfermedades no transmisibles, de manera de potenciar la opartunidad v calidad técnica
en las atenciones de salud,

2. Que, el Ministerio de Salud a través de Ia Resolucion Exenta N° 511 del 11 de febrero de
2017 asignd presupuesto al Servicio de Salud Maule para la implementacion del
Programa Fondos de Farmacia Para Enfermedades Crénicas no Transmisibles en Atencidn
Primaria.

3. Que, para asegurar la ejecucion del companente 1, el Servicio de Salud se compromete
a proveer Productos Farmacéuticos del item Farmacos e Insumos de Pie Diabético v a
transferir recursos para ejecutar el resto de las estrategias contempladas en &l
programa.

4. Que, con fecha 12 de enero de 2017, se celebra Convenio Fondo de Farmacia para
Enfermedades Crénicas No transmisibles en APS con la Municipalidad de Villa Alegre,
aprobado por Resolucién Exenta N® 2041 de este Servicio de Salud,

5. Que, existe un error en el montao total de los recursos a ser transferidos por el convenio
citado anteriormente, por lo gue se debe dejar sin efecto la Resolucién Exenta N° 2041
gue lo aprueba.

6. Que, atendido lo anterior ¥ en ejercicio de las facultades del carge gue estoy investido,
dicto la siguiente.

RESOLUCION

I.- Déjese sin efecto Resolucign Exenta N° 2041 de fecha 31 de marzo de 2017 que
aprueba Convenio Fondo de Farmacia para Enfermedades Crénicas No transmisibles en
APS para la Municipalidad de VILLA ALEGRE.

11.- APRUEBASE:
Convenio Fondo de Farmacia para Enfermedades Crénicas No transmisibles en APS,

suscrito con fecha 18 abril de 2017, entre este Servicio de Salud v la 1. Municipalidad de WILLA
ALEGRE, cuyo texto es el siguiente:



CONVENIO FONDO DE FARMACIA PARA ENFERMEDADES CRONICAS
NO TRANSMISIBLES EN APS

En Talca a 18 de abril de 2017 entre el Servicio de Salud Maule, persona juridica de derecho
plblico, domiciliade en calle 1 Morte N@ 963, 4to piso Edificio Centro 2000 Talca, representado
por su Director Don RODRIGO ALBERTO ALARCON QUESEM, Ingeniero Comercial y
Enfermerg, RUT N2 9.064.078-K, del mismo domicilio, o quien legalmente lo reemplace, en
adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de VILLA ALEGRE, persona juridica de derecho
publico domiciliada en Avenida Espafia N° 196, Villa alegre, representada por su Alcalde Don
ARTURO DEL CARMEN PALMA VILCHES Técnico Paramedico, RUT 8.090.604-8, de ese
mismo domicilio, o guien legalmente lo reemplace, en adelante la *Municipalidad”, se ha
acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA;

El articulo 49 de la Ley N° 19.378 “Estatuto de Atencidn Primaria de Salud Municipal” establece
que cada entidad de salud municipal recibird mensualmente un aporte estatal, el cual se
determinara anualmente mediante decreto fundado del Ministerio de Salud.

El articulo 56 de la citada ley, sefiala gue con este aporte los establecimientos municipales de
atencién primaria cumplirdn las normas técnicas, planes y programas gue sobre la materia
imparta el Ministerio de Salud. Ademas agrega que en caso que |as normas técnicas, planes vy
programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliguen un
mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos
en el articulo 49.

SEGUNDA:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Eguidad,
Participacion, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de |a Atencion Primaria € incorporando
a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo
de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa “Fondo de Farmacia para
Enfermedades Crdnicas Mo Transmisibles en Atencidon Primaria de Salud”,

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N91286 de fecha 01 de diciembre
del 2016, del Ministerio de Salud, el que la Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud
del presente instrumento.

TERCERA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a financiar las siguientes estrategias del “Programa Fondo de Farmacia para
Enfermedades Crénicas No Transmisibles en Atencién Primaria de Salud” y sus estrategias.

Componente N°1: Poblacién que se atiende en atencién primaria con acceso oportuno
a medicamentos y apoyo en la adherencia al tratamiento.

+ Implementacion de un fondo de medicamentos para la entrega oportuna de medicamentos
destinado a personas con enfermedades cardiovasculares. Déjese establecido que el Servicio
entregara a la municipalidad los farmacos que se detallan a continuacion y gue pertenszcan
al arsenal farmacoldgico vigente para la atencion primaria de salud de la Region del Maule.

s Contribuir al mejoramiento del adecuado almacenamiento, transporte y conservacion de
medicamentos, a través de la provision de recursos para la adquisicién de productos que
permitan promover el uso racional de medicamentos: refrigeradores, coolers para transporte
de insulina, impresora para farmacia, impresoras térmicas, insumos para impresoras,
termémetros, termo-higrémetros, cajas apilables, estuches térmicos y/o gel-pack. De lo
anterior, cabe sefialar que esta Direccion de Servicio supervisara la disponibilidad de los
productos citados en dependencias de farmacia y bodega segun nimero de serie indicada en
la factura correspondiente.



g T PRODUCTO PR Lo (#ry | PRESENTACION | META MONTO
COGLER P o
TMPRESORAS

INSUMDS INSUMOS IMPRESORAS

Ll B 0% (41500000

CONSERVACION CAJAS APTLABLES
ESTUCHES TERMICOS/GEL-PACK J S
OTROS, PREVIA ALTORIZACION R S
ACICD ACETILSALICILICD COMPRIMIDD —Twn MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDO 20 MG
CAPTORRITL COMPRIMIDG 25 MG
EMALAPRILA {MALEATO) COMPRIMIDD 10 MG

DIABETES MELLITUS | GLIBEMCLAMIDA COMPRIMICD 5 MG

TIrD2 LOSARTAN [BOTASICN) COMPRIMIDD 50 MG
LOVASTATINA COMPRIMIGD 20 MG
METFORMINA {CLORHICRATO) COMPRIMIDGD 850 MG
PRAVASTATINA COMPRIMIDO 20 MG
TOLBUTAMIDA COMPRIMIDG 500 MG
ACIDO ACETILSALICILICD COMPRIMIDD 100 MG
AMLODTRING COMPRIMIDD 5 MG
AMLODIPING COMPRIMICD i0 MG
ATENDLOL COMPRIMIDD 50 MG
ATEMOLOL COMBRIMIDD 100 MG
ATORVASTATING COMPRIMIDO 10 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDZ 20 MG 100 % $-.-
CARVEDRTLOL COMPRIMIDO 25 MG

:;ﬁiﬁ;i’:iﬁ:mu ENALAPRILA [MALEATD COMPRIMIDD 5 MG

O ESENCIAL EN EMALAPRILA {MALEATO) COMPRIMIDD 10 MG

:f—,':,io.:' ;i: Ras ENALAPRILA [MALEATO] COMPRIMIDD 20 MG
ESPIRONCLACTONA COMPRIMIDD 25 MG
FUROSEMIDA COMBRIMICO 40 MG
HIDROCLOROTIAZICA COMPRIMIDE 50 MG
LOSARTAN (POTASICO) COMPRIMIDD 50 MG
LOVASTATINA COMPRIMIDD 20 MG
HIFEDIRING COMPRIMIDO LB 20 MG
KITRENDIPIND COMPRIMIDD 20 MG
FROPRAMOLOL COMPRIMIDD 40 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDD 10 MG
ATORVASTATINA COMERIMIDG MG

DISLIPIDEMIA
LOVASTATINA COMPRIMIDG 20 MG
PRAVASTATINA COMPRIMIGD 20 MG

INSLIMOS CURACION ;i ; PR

AVANZADA FIE SEGLUN CANASTA GES TR el 100 Y H-.-

DIABETICO : e

* Implementacidn de un sistema expedito de solucién a los reclamos de los usuarios ante la
falta de entrega de medicarmento.

* Incorporacion de tecnologia de apoyo en la adherencia al tratamiento, “mensajeria de texto
para apoyar el manejo de la situacién de salud” y "sisterna de gestidn de citas a controles”,
con el fin de optimizar los tiempos de espera, fomentar la responsahilidad en el autocuidado y
dar una mejor atencién a la poblacién usuaria,

Conforme a las estrategias sefialadas, déjese establecido que La Municipalidad se compromete a
proveer la informacion necesaria para implementarlas en los establecimientos de su dependencia
durante el periodo 2017, El Ministerio, por su parte, a través del Servicio de Salud entrega de
productos de los items “firmacos” e “insumos de curacién avanzada de pie diabética”
considerando una cobertura minima de 50% de lo informado en registros oficiales, v
recursos financieros para la adquisicién de otros insumos por monto total de $1.500.000,
ademas de las plataformas informaticas, lineamientos y plazos correspondientes,



B rorat oe
FARMACOS OTROS INSUMOS RECURSOS
AVANZADA DE PIE COMPONENTE N°1
DIABETICO
$ 0.- $ 0.- $1.500.000 $1.500.000
Componente N°2: Gestién Farmacéutica.

s Financiar conforme a brechas existentes, la contratacion de Quimicos Farmacéuticos y TENS
para ejercer funciones en los establecimientos de la comuna, de manera tal gue su gestion
facilite la oportuna dispensacion y el uso racional y eficiente de medicamentos e insumos
médicos.

_  Entre las actividades a realizar por los Quimicos Farmacéuticos se deberan considerar las
siguientes: Atencién Farmacéutica, Farmacovigilancia, gestion de compras, coordinacion
de inventarios generales de bodega y/o farmacia, rendicion técnica mensual programa
FOFAR, gestion de merma de medicamentos, control de stock critico de medicamentos Y
coordinacion de funciones basicas asociadas a la reglamentacién vigente para farmacia
asistencial.

—  Entre las actividades a realizar por los TENS se deberdn considerar estrictamente
aquellas que tengan relacidn con las actividades de farmacia y sean comunicadas por el
Referente de Farmacia de la comuna/establecimiento,

Las actividades comprometidas seran materia de supervision por parte del Servicio de Salud
a través de visitas a terreno, solicitud de informes y/o revision de actividades en Registro
Estadistico Mensual (REM), segun corresponda.

TOTAL HORAS DE RRHH CON
QUE CONTARA LA
MUNICIPALIDAD EL ANO 2017

RECURSO HUMANO ASIGNADO POR MONTO ASIGNADO PARA
CONVENIO CONTRATACION

QUIMICO FARMACEUTICO 33 $12.806.946 48

e Controlar la provisién de medicamentos mediante un sisterna de registro estandarizado, que
permita gestionar los stocks de bodegas comunales y de los establecimientos de Salud de
modo de asegurar la disponibilidad de medicamentos. Para el cumplimiento de esta
estrategia, La Municipalidad se compromete a implementar el "Médulo de Abastecimiento del
Sisterna SISMAULE", provisto gratuitamente por el Servicio de Salud para control de stock de
medicamentas e insumos clinicos, en todos POSTAS DE SALUD RURAL. La implementacion del
modulo debera realizarse antes de la fecha del 1 corte del programa, siendo el medio de
verificacion el “periodo de cierre mensual” gue debera encontrarse actualizade. El no
cumplimiento significard la retencién de la segunda cuota del programa.

« Implementacion de un sistema de registro estandarizado, que permita controlar dispensacion
de medicamentos, manteniendo asi un adecuado menitoreo de consumos y existencias en los
establecimientos de la comuna y en base a los cuales se programara la distribucién de
recursos para el periodo siguiente. En pos de asegurar gl cabal cumplimiento de esta
estrategia, La Municipalidad se compromete a gestionar la implementacién del "Madulo de
Farmacia del Sistema SISMAULE", provisto gratuitamente por el Servicio de Salud, antes de
la fecha del I corte del programa en los siguientes establecimientos POSTAS DE SALUD
RURAL. El no cumplimiento significara la retencidn de la segunda cuota del programa.

e En cada corte se evaluard la permanencia en la unidad de farmacia del recurso humana
financiado por el programa.

e En cada corte se evaluara el niomero de actividades realizadas de aguellas definidas en &l
programa de acuerdo a lo programado, dicha evaluacion se hara por medio de registro
estadistico mensual.

CUARTA:

Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del Servicio
de Salud, conviene en asignar a la Municipalidad, desde la fecha de total tramitacion del ultimo
acto administrativo, la suma de $14.306.964.- para alcanzar el propésito y cumplimiento de las
estrategias sefialadas en la clausula anterior.



QUINTA:
La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los

componentes, indicadores y metas del Pragrama, que se presentan en la siguiente tabla:

NOMBRE COMPOMENTE INDICADOR META N* FES0O RELATIVO, % |
Indicador N2 1: 2orcentaje de recetas con Meta 1. 100% de las recetas
Componente N2 1: despacho total v Jportuna a personas con entregadas a personas con
Poblacicn con Acceso condicién crdnica enfos astablecimientas de condieién crénica can despacha 40%
Dpaortunc a Madicamentas |2tENCIGn primaria, total v gportuno.
en Atengion Primaria de | /ndicader N2 2: Porcentaje de reclamos de los Meta 2. 100% de los reclamos con
Salud y apoyo en I3 usuarias atingentes al programa con salucidn solucidn dentro de las 24 horas
adherencia al tratamients. lentrega de medicamentos), dentro de 24 horas hibiles, siguientas a la 25%
habiles. farmulacidn del reclama,

Meta 3. 100%de establecimientos
con mermas de medicamentos
menores al establecido para el 10%,

Indicador N2 2: Disminuir valarizada de merma
de medicamentos estimada para los servicios de

i, servicio de Salud.
Componente N 2: Indicador N2 4: Porcentaje de
Gestidn Farmacéutica e stablecimientos de atencidn primaria Meta 4. 100% de los
tan atencidn permanente de farmacias establecimientos con atencidn 255
durante £l harario de funcionamiente permanente de farmacia.

del establecimisnta,

CUMPLIMIENTO GLOBAL DEL PROGRAMA 100%

SEXTA:

El monitorec y evaluacién se orientan a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del Programa, con el propésito de mejorar su eficacia y eficiencia, por
ello, el Servicio evaluarad el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas
contenidas en éste y en concordancia a los pesos relativos sefialados en la Tabla precedente.

La evaluacion del programa se efectuars en dos etapas:

La primera evaluacion se efectuard con corte al 31 Agosto del afio 2017. De acuerdo con los
resultados obtenidos en esta evaluacion referida al Cumplimiento Global del Programa, se harj
efectiva la reliquidacion de la segunda cuota en el mes de Octubre, de acuerdo al siguiente
cuadro:

Porcentaje cumplimiento global del Porcentaje de descuento de
programa recursos 2% cuota (30%)
E 2 60.00 % 0%
Entre 50.00 y59.99% 25% o |
’j Entre 40.00% y 49.99% 50%
Entre 30.00% y 39.99% 5%
[ Menos del 30.00% 100% Eo)

La Municipalidad se compromete a enviar el o los Informes requeridos por el Prograrna, con
fecha de corte al 31 de agosto, hasta el dia 10 del mes de Septiembre del 2017, Adicionalmente,
el Servicio de Salud podrd descontar de la 22 Cuota, si fuere el caso, el monto valorizado de los
medicamentos e insumos, que hayan sido entregados al Municipio con carge al stock critico
dispenible en el Servicio de Salud Maule.

La segunda evaluacién y final, se efectuard al 31 de Diciembre, fecha en que el Programa
debera tener ejecutado al 100% de las prestaciones comprometidas. La Municipalidad se
compromete a enviar el o los Informes requeridos por el Programa, con fecha de corte al 31 de
diciembre del afic 2017, hasta el dia 10 del mes de enero del siguiente afio.

Finalmente, el no cumplimiento de las actividades y metas anuales, podra incidir en |a menor
asignacion de recursos para el afio siguiente, seglin exista continuidad del presente programa.

SEPTIMA:

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos disponibles
producto de una eficiente gestitn, estos podran utilizarse en las estrategias y/o componentes
definidos en el programa, segun las necesidades de la comuna,



OCTAVA:

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (70% - 30%:), la 12 cuota contra
total tramitacién del convenio y resolucion aprobatoria y la 28 cuota contra el grado de
cumplimiento del Programa y la respectiva rendicion de cuenta mensual al Departamento de
Finanzas del Servicio.

NOVENA:

El Servicio, requerird a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y sus componentes especificados en la cldusula tercera y cuarta de este convenic,
con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante
supervision, control y evaluacion del mismo. Igualmente, el Servicio, a traves de su referente
respectivo, deberd impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los
objetivos del presente convenio.

DECIMA:

E| Servicio debera velar por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a la Municipalidad,
en cumplimiento & lo dispuesto en el articulo 5° de la ley N° 18.575, Organica Constitucional de
Bases Generales de la Administracion del Estado. Sin perjuicio de lo anterior estas transferencias
de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucidn N® 30 de 2015, de la
Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacion de rendir cuenta mensual de los
recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio.

Por consiguiente, el Servicio no entregara nuevos fondos, mientras la Municipalidad no haya
cumplido con la obligacion de rendir cuenta de la inversién de los fondos va concedidos.

Asimismo, se especifica que por razones de buen servicio, esto es, contribuir a la entrega de
servicios de salud accesibles y oportunos a la poblacion beneficiaria a cargo de la Atencion
Primaria mejorando el acceso y la disponibilidad de medicamentos a personas y familias
afectadas entre otras, -por enfermedades no transmisibles con prioridad en problemas de salud
cardiovascular, de manera de potenciar la opertunidad y calidad técnica en las atenciones de
salud, de forma integral y con un enfoque de salud familiar, por tratarse el Programa "Programa
Fondo de Farmacia para Enfermedades Cronicas Mo Transmisibles en Atencidn Primaria de
Salud”, de un programa de continuidad en el sentide que se desarrolla durante todo el afio
calendario; se deja establecido gue en la rendicién de cuenta de los gastos efectuados en este
programa, podra incluirse gastos realizados, en el presente afio, con anterioridad a la total
tramitacién de la.resolucion que aprueba el convenio, de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 13
de Ia Resolucion N 30 de afio 2015 de la Contraloria General de la Replblica.

DECIMA PRIMERA:

Finalizado el perfodo de ejecucién del presente convenio, la Municipalidad restituird, el valor
correspondiente a la parte pagada y no gjecutada, no rendida u observada del Programa objeto
de este instrumento, de acuerdo a los plazos establecidos en la Resolucion N°® 30 del afio 2015
de la CGR.

DECIMA SEGUNDA:

El Servicio no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este convenio se safiala.
Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para
la ejecucion del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMA TERCERA:

El presente convenio tendrad vigencia desde la total tramitacion del dltimo acto administrativo,
hasta el 31 de diciembre del afio en curso.

En el evento que los recursos transferidos a la Municipalidad no sean destinados a la ejecucian
del programa aprobado, dara derecho al Servicio para poner término anticipade y de inmediato
al presente convenio. La Municipalidad debera reintegrar los recursos percibidos por concepto de
aste convenio, en un plazo no mayor a treinta dias de recibida la carta certificada por la cual se
le notifica del acto administrativo que pone término anticipado al convenio.

DECIMA CUARTA:
El presente convenio s6lo podra ser modificado o revocado por acuerdo de las partes gue lo
suscriben.

DECIMA QUINTA:
El presente convenio se firma en 2 ejemplares, guedando uno en poder del Servicio y uno en el
de la Municipalidad.



DECIMA SEXTA:

La Personeria Juridica de Don RODRIGO ALBERTO ALARCON QUESEM, consta en Decreto N° 18
del 08 de julio 2016 del Ministerio de Salud. La Personeria Juridica de Don ARTURO DEL CARMEN
PALMA VILCHES, para representar a la I. Municipalidad de Villa alegre, consta en Decrete
Alcaldicio N° 09 del 06 de enero 2017. Lichos documentos no se insertan par ser conocidos de
las partes.

IIL.- IMPUTESE el gasto al subtitulo 24 de esta Direccién de Servicio.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.
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SERVICIO DE SALUD MALULE
DEFTO, PROGRAMAS ¥ LINIDAD ES DE APOYD
MSC AV VD

CONVENIO FONDO DE FARMACIA PARA ENFERMEDADES CRONICAS NO TRANSMISIBLES
EN ATENCION PRIMARIA DE SALUD

En Talca a 18 de abril de 2017 entre el Servicio de Salud Maule, persona juridica de derecho
publico, domiciliado en calle 1 Norte N© 963, 4to piso Edificio Centro 2000 Talca, representado por
su Director Don RODRIGO ALBERTO ALARCON QUESEM, Ingeniero Comercial y Enfermero, RUT
N® 9.064.078-K, del mismo domicilio, o quien legalmente |o reemplace, en adelante el “Servicig” ¥
la Tlustre Municipalidad de WILLA ALEGRE, persona juridica de derecho publico domiciliada en
Avenida Espafia N® 196, Villa alegre, representada por su Alcalde Don ARTURO DEL CARMEN
PALMA VILCHES  Técnico Paramédico, RUT 8.090.604-8, de ese mismo domicilio, o quien
legalmente lo reemplace, en adelante la "Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que
consta de las siguientes clidusulas:

PRIMERA:

El articulo 49 de la Ley N© 19,378 “Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal” establece que
cada entidad de salud municipal recibira mensualmente un aporte estatal, el cual se determinara
anualmente mediante decreto fundado dal Ministerio de Salud,

El articulo 56 de la citada ley, sefiala que con este aporte los establecimientos municipales de
atencion primaria cumpliran las normas tecnicas, planes y programas que sobre la materia imparta
el Ministerio de Salud. Ademas dgrega gue en caso que las normas técnicas, planes ¥ programas
que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo
49,

SEGUNDA:

En el marco de |la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacidn, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programéticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria e incorporando a |a
Atencion Primaria como drea ¥ Dilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de
atencldn, el Ministerio de Salud, ha decidide impulsar el Programa “"Fondo de Farmacia para
Enfermedades Cronicas No Transmisibles en Atencion Primaria de Salud”,

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N91286 de fecha 01 de diciembre del
2016, del Ministerio de Salud, el gue la Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del
presente instrumento.

TERCERA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a financiar las siguientes estrategias del "Programa Fondo de Farmacia para
Enfermedades Crdnicas No Transmisibles en Atencidn Primaria de Salud” ¥ sus estrategias.

Componente N°1: Poblacién que se atiende en atencién primaria con acceso oportuno a
medicamentos y apoyo en la adherencia al tratamiento.

* Implementacién de un fondo de medicamentos para la entrega oportuna de medicamentos
destinado a personas con enfermedades cardiovasculares. Dejese establecido que el Servicio
entregara a la municipalidad los farmacos que se detallan a continuacién y que pertenezcan al
arsenal farmacolégico vigente para la atencion primaria de salud de la Regidn del Maule.

* Contribuir al mejoramiente del adecuado almacenamiento, transporte y conservacién de
medicamentos, a través de la provision de recursos para la adquisicion de productos que
permitan promover el uso racional de medicamentos: refrigeradores, coolers para transporte de
insulina, impresora para farmacia, impresoras térmicas, insumos para impresaras, termémetros,
termo-higrometros, cajas apilables, estuches térmicos y/o gel-pack. De lo anterior, cabe sefialar
gque esta Direccién de Servicio supervisard la disponibilidad de los productos citados en
dependencias de farmacia vy bodega seglin ndmero de serie indicada en |a factura
correspondiente.




WO P LoGEA PRODUCTO i ;‘;EE‘L‘ ¢y | PRESENTACION | META MONTO
COOLER
IMPRESORAS
st INSUMOS TMPRESORAS
Mwceamenro, [TV | to0%  |$1.500.000
CONSERVACION [ CATAG AFTLABLES
ESTUCHES TERMICOS/GEL-PACK
OTROS, PREVIA AUTORIZACION
ACIDO ACETILSALICILIEO COMPRIMIGO 100 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDG 20 MG
CAPTORRIL COMBRIMIDD 25 MG
ENALAPRILA (MALEATC) COMPRIMIDG 10 MG
DIABETES MELLITUS | GLIBENCLAMIDA COMPRIMIDG 5 MG
TIPO 2 LOSARTAN (POTASICO) COMPRIMIZO 50 MG
LOWVASTATINA COMPRIMIDOD 20 MG
METFORMINA {CLORHIDRATD) COMPRIMIDG 850 MG
PRAVASTATINA COMPRIMICD 20 MG
TOLBUTAMIDA COMPRIMIDO 500 MG
ACIDD ACETILSALICILICC COMPRIMIDD 100 MG
AMLODIFING COMPRIMIDD 5 MG
AMLODIPTHG COMPRIMIDG 10 MG
ATENOLOL COMPRIMIDC 50 MG
ATENOLOL COMPRIMIDO 100 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDD 10 MG
ATORVASTATIMNA COMPRIMIDD a0 MG 100 %o $-.-
CARVEDILOL COMPRIMIDO 25 MG
:;ﬁgﬂfxﬁ:mn EMALAPRILA {MALEATO) COMPRIMIDD 5 MG
0 ESEMCIAL EN ENALAPRILA [HﬁlLEP.TU:I COMPRIMIRD 10 MG
:%Essn':lm:'i e ENALAPRILA (MALEATO) COMPRIMIDO 20 MG
ESPIROMOLACTONA COMPRIMIDD 25 MG
FURDSEMIDA COMPRIMIDD 40 MG
HIDROCLOROTIAZIDA COMPRIMIDG 50 MG
LOSARTAN (FOTASICO) COMPRIMIDD 50 MG
LOVASTATINA COMPRIMIDE 0 MG
NIFEDIPIND COMPRIMIDE LP 20 MG
HITREMDIFING COMPRIMIDD 20 MG
PROPRANOLOL COMPRLFILO 40 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIDG 10 MG
ATORVASTATINA COMPRIMIGD 20 MG
DRGLIFIENEN LOVASTATINA COMPRIMIDO 20 MG
PRAVASTATINA COMPRIMIDG 20 Mt3
THSUMOS CURACION ]
AVANZADA PIE SEGLUN CAMASTA GES 100 %% $-_--
| DIABETICO

s Implementacidn de un sistema expedito de solucion a los reclamos de los usuarios ante la falta
de entrega de medicamento.

s Incorporacion de tecnologia de apoyo en la adherencia al tratamiento, "mensajeria de texto para
apoyar el manejo de la situacion de salud” y “sistema de gestion de citas a cantrales”, con &l fin
de optimizar los tiempos de espera, formentar la responsabilidad en el autocuidade y dar una
mejor atencion a la poblacién usuaria.

Conforme a las estrategias sefialadas, déjese establecido gue La Municipalidad se compromete a
proveer la informacién necesaria para implementarlas en los establecimientos de su dependencia
durante el periodo 2017. El Ministerio, por su parte, a través del Servicio de Salud entrega de
productos de los items “firmacos” e “insumos de curacién avanzada de pie diabetico”
considerando una cobertura minima de 50% de lo informado en registros oficiales, y
recursos financieros para la adquisicién de otros insumos por monto total de $1.500.000, ademas
de las plataformas informaticas, lineamlentos y plazos correspondientes,

: INSUMOS CURACION
FARMACOS AVANZADA DE PIE OTROS INSUMOS
DIABETICO

TOTAL DE RECURSOS
COMPOMNENTE N°1

% 0.- % 0.- £1.500.000 £1.500.000




Componente N92: Gestién Farmacéutica.

& Financiar conforme a brechas existentes, |a contratacion de Quimicos Farmacéuticos v TENS
para ejercer funciones en los establecimientos de Ia comuna, de manera tal que su gestidn
facilite la oportuna dispensacidn ¥y &l uso racional y eficiente de medicamentos e insumos
médicos.

~ Entre las actividades a realizar por los Quimicos Farmacéuticos se deberan considerar las
siguientes: Atenclén Farmacéutica, Farmacovigilancia, gestidn de compras, coordinacion de
inventarios generales de bodega y/o farmacdia, rendicién técnica mensual programa FOFAR,
gestion de merma de medicamentos, control de stack critico de medicamentos v
coordinacién de funciones basicas asociadas a la reglamentacién vigente para farmacia
asistencial.

— Entre las actividades a realizar por los TENS se deberdn considerar estrictamenta aquellas
gue tengan relacion con las actividades de farmacia ¥ sean comunicadas por el Referente de
Farmacia de la comuna/establecimiento.

Las actlvidades comprometidas serdn materia de supervisién por parte del Servicio de Salud a
través de visitas a terreno, solicitud de informes v/o revisidn de actividades en Registro
Estadistico Mensual (REM), segin corresponda.

TOTAL HORAS DE RRHH CON
QUE CONTARA LA
MUNICIPALIDAD EL ANO 2017

QUIMICO FARMACEUTICO 33 $12,806,946 48

RECURSO HUMANO ASIGNADO POR | MONTO ASIGMADC PARA
CONVENIO CONTRATACION

* Controlar la provision de medicamentss mediante un sistema de registro estandarizado, que
permita gestionar los stocks de bodegas comunales v de los establecimientos de Salud de modao
de asegurar la disponibilidad de medicamentos. Para el cumplimiente de esta estrategia, La
Municipalidad se compromete a implementar el “Mddulo de Abastecimiento del Sistema
SISMAULE", provisto gratuitamente por el Servicio de Salud para contral de stock de
medicamentos e insumos clinicos, en todos POSTAS DE SALUD RURAL. La implementacian del
mddulo deberd realizarse antes de la fecha del I corte del prograrma, siendo el medio de
verificaclén el “periodo de cierre mensual” que debera encontrarse actualizade. El no
cumplimiento significars la retencién de la segunda cuota del programa.

* Implementacién de un sistema de registro estandarizado, que permita controlar dispensacidn de
medicamentos, manteniendo asi un adecuadc monitorec de consumos ¥ existencias en los
establecimientos de la comuna v en base a los cuales se programars la distribucion de recursos
para el periodo siguiente. En pos de asegurar el cabal cumplimiente de esta estrategia, La
Municipalidad se compromete a gestionar la implementacion del “Mdadulo de Farmacia del
Sistema SISMAULE", provisto gratuitamente por el Servicio de Salud, antes de la fecha del I
corte del programa en los sigulentes establecimientos POSTAS DE SALUD RURAL. El no
cumplimiento significard la retencién de la sequnda cuota del programa.

* En cada corte se evaluard la permanencla en la unidad de farmacia del recurso humano
financiado par el programa.

* En cada corte se evaluard el ndmero de actividades realizadas de aquellas definidas en el
programa de acuerdo a lo programado, dicha evaluacién se hars por medio de registro
estadistico mensual.

CUARTA:

Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del Servicio de
Salud, conviens en asignar a la Municipalidad, desde la fecha de total tramitacién del (ltimo acte
administrativo, la suma de $14.306.964.- para alcanzar el propdsito vy cumplimiente de las
estrategias sefialadas en la cldusula anterior.

QUINTA:
La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos entregados para financlar los componentes,

indicadores y metas del Programa, que se presentan en la siguiente tabla:




NOMBRE COMPONENTE INDICADOR META N° FESO RELATIVO, %

Intlicador M9 1: Porcentaje de racetas con Meta 1. 100% de las recelas
Compenente NE 1: despacho total y oportuna a personas con entregadas @ [FErsOnas con
Poblacidn con Acceso mndlgcn c.rc.nu.:z an lps establecimientos de condicion crinica con despacho a0%
Dportuno @ Medicamentos atencion primariz, total v oportung.
en Atencion Primarla de Indicador M2 2: Forcentaje de reclamas de los Meta 2. 100% de los reclamos con
Salud y apoye en la usuarios atingentes al programa con seluchin solucidn dentro de fas 24 horas
{entrega de medicamentos, dentro die 24 horas  [habikes, slguientes a la 25%

adherencla al tratamiento. . £
hébiles. formulacion del reclama.

Meta 3. 100%de establecimientos
ton mermas de medicanmentos

menares al establecido para el 10%
servicio de Salud.

Indicador M2 3: Disminuir valorizado de merma
de medicamentos estimada parm Ios senvicios de
salud.

Companante Ne 2;

o Iindicador M 4: Forcentaje de
Gestion Farmacéutica

@ stablecimientos tle atencidn primaria Meta 4. 100% de los
con atencién permanente de farmacias establecimientos con atencidén 255
durante ef norario de funcionamiznta permanente de farmacia,

del establecimienio.

CURPLIMIENTD GLOBAL DEL PROGRAMA 100%

SEXTA:

El monitoreo y evaluacién se grientan a conocer el desarrolle y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del Pregrama, con el proposito de mejorar su eficacia y eficiencia, por ello,
&l Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas contenidas en
éste y en concordancia a los pesos relativos senalados en la Tabla precadente.

La evaluacion del programa se efectuara en dos etapas:

La primera evaluacién se efectuard con corte al 31 Agesto del afic 2017, De acuerdo con los
resultados obtenidos en esta evaluacién referida al Cumplimiento Global del Programa, se hara
efectiva |a reliquidacion de la segunda cuota en e mas de Octubre, de acverdo al siguiente cuadro:

I Parcentaje cumplimlento global del Porcentaje de descusnio de recursos
programa 2% cuota [30%)
= 60,00 % 0%
Entre 50.00 y53.95% 25%
Entre 40.00% y 49.99% 50% :
Entre 30.00% y 39.95% 75%
B Menas dei 30.00% | 100% -_1

La Municipalidad se compromete a enviar el o los Informes requeridos por el Programa, con fecha
de corte al 31 de agosto, hasta el dia 10 del mes de Septiembre del 2017. Adicionalmente, el
Servicio de Salud podrd descontar de la 22 cuota, si fuere el caso, el monto valorizado de los
medicamentos e insumos, que hayan sido entregados al Municipio con cargo al stock critico
disponible en el Servicie de Salud Maule,

La segunda evaluaci6n y final, se efectuara al 31 de Diciembre, fecha en que el Programa deberd
tener ejecutade al 100% de las prestacicnes comprometidas. La Municipalidad se compromete a
enviar el o los Informes regueridos por el Programa, con fecha de corte al 31 de diciembre del afio
2017, hasta el dia 10 del mes de enero del siguiente afio.

Finalmente, el no cumplimiento de las actividades y metas anuales, podréd incidir en la menar
asignacion de recursos para el afio siguiente, segun exista continuidad del presente programa.

SEPTIMA;

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos disponibles
producto de una eficiente gestién, estos podran utilizarse en las estrategias y/o componentes
definidos en el programa, segun las necesidades de la comuna.

OCTAVA.:

Los recurses seran transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (70% - 30%), ia 12 cuota contra total
tramitacién del convenio y resolucién aprobatoria y la 22 cuota contra el grado de cumplimianto del
Programa y la respectiva rendicién de cuenta mensual al Departamento de Finanzas del Servicio,

NOVENA:

El Servicio, requerira a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucién del programa
y sus componentes especificados en la clausula tercera v cuarta de este convenio, con los detalles
y especificaciones gue estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervisidn, control v
evaluacién del mismo. lgualmente, el Servicio, a través de su referente respectivo, debera Impartir
pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente v eficaz los objetivos del presente convenlo,



DECIMA;

El Servicio deberd velar por la correcta utilizacién de los fondos traspasades a la Municipalidad, en
cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 59 de ia ley NO 18.575, Orgdnica Constitucional de Bases
Generales de la Administracién del Estado. Sin perjuicio de lo anterior estas transferencias de
Fecursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N° 30 de 2015, de la Contraloria
General de la Republica, que dispone la obligacion de rendir cuenta mensual de los recursos
transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio,

Por consiguiente, el Servicio no entregard nuevos fondos, mientras |a Municipalidad no haya
cumglido con la obligacién de rendir cuenta de Ia inversién de los fondos ya concedidos.

Asimismo, se especifica que por razones de buen servicio, esto es, contribuir a la entrega de
servicios de salud accesibles v oportunos a la poblacién beneficiaria a cargo de la Atencidn Primaria
mejorando el acceso y la disponibilidad de medicamentos a personas y familias afectadas entre
otras, por enfermedades no transmisibles con prioridad en problemas de salud cardiovascular, de
manera de potenciar |a oportunidad v calidad técnica en las atenciones de salud, de forma integral
¥ con un enfoque de salud familiar, por tratarse el Programa “Programa Fondo de Farmacia para
Enfermedades Crénicas No Transmisibles en Atencién Primaria de Salud”, de un programa de
continuidad en el sentido que se desarrolia durante todo sl afo calendario; se deja establecide que
en la rendicidn de cuenta de los gastos efectuados en este programa, podrd incluirse gastos
realizados, en el presente afio, con anterioridad a la total tramitacién de la resoluclén que aprueba
el convenio, de acuerdo a lo dispuesto en el articulo 13 de la Resolucidn MN® 30 de afio 2015 de la
Contralorfa General de la Repdblica.

DECIMA PRIMERA:

Finalizado el periodo de ejecucién del presente convenio, la Municipalidad restituird, e valar
correspondiente a Ia parte pagada vy no elecutada, no rendida u observada del Programa ohjeto de
este instrumento, de acuerdo a los plazos establecidos en la Resolucion N® 30 del afioc 2015 de |3
CGR.

DECIMA SEGUNDA:
El Servicio no asume responsabilidad financiera mayar que la que en este convenio se sefiala. Por
ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la
ejecucion del mismo, ella asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA TERCERA:

El presente convenio tendra vigencia desde 1a tatal tramitacidn del dltimo acto administrative, hasta
€l 31 de diciembre del afie en curso,

En el evento que los recursos transferides a la Municipalidad no sean destinados a la ejecucidn del
programa aprobado, dard derecho al Servicio para poner término anticipado y de inmediata al
presente convenio. La Municipalidad debera reintegrar los recursos percibidos por concepto de este
convenio, en un plazo no mayor a treinta dias de recibida la carta certificada por la cual se le
notifica del acto administrativo gue pone término anticipade 2l convenio,

DECIMA CUARTA:
Bl presente convenio sélo podrd ser modificado o revocado por acuerde de las partes que lo
suscriben,

DECIMA QUINTA:
El presente convenio se firma en 2 ejemplares, guedando uno en poder del Servicio ¥ uno en el de
la Municipalidad.

DECIMA SEXTA: !

La Personeria Juridica de Don RODRIGO ALEERTO ALARCON QUESEM, consta en Decreto N® 18 del
08 de julio 2016 del Ministerio de Salud. La Personera Juridica de Don ARTURO DEL CARMEN
PALMA VILCHES, para representar a la 1, Municipalidad de Villa alegre, consta en Decreto Alcaldicia
N® 09 del 06 de enerc 2017. Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de las partes,

I. MUNICIPALIDAD VILLA ALEGRE SERVICIO PE SALUD MAULE
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