SERVICIO DE SALUD MAULE T T P
T E— 14
RESOLUCION EXENTA N°©

INT.: N° 429
Fecha: 25.02.2019

A,
11MAR 203

VISTO Y TENIENDO PRESENTE:

El "PROGRAMA CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR CECOSF”, Resolucidn Exenta N©
1214 de fecha 14 de Diciembre del 2018 que aprueba el programa y la Resolucién Exenta N° 144 de fecha
08 de Febrero de 2019 que aprueba los recursos, ambas del Ministerio de Salud. Resolucién Exenta N° 1418
de fecha 05 de Marzo de 2018 del Servicio de Salud Maule, Ley de presupuesto 21.125 del 28/12/2018, las
facultades que me confieren los articulos 6, 7 y 8 del D.S. N° 140 de 2004 del MINSAL; Resolucién N° 1.600
de 2008 de la Contraloria General de la Republica Decreto Exento N° 93 del 17 de mayo 2018 del Ministerio
de Salud.

CONSIDERANDO

1. Qué, en el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacion y Satlsfaccuon de los Usuarios, de las prioridades programaticas
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atenoon Primaria e incorporando a la
Atencion Primaria de Salud como &rea vy pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de
atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el "PROGRAMA CENTROS COMUNITARIOS DE
SALUD FAMILIAR CECOSF”

2. Qué, el referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N©1214 de fecha 14 de diciembre
del 2018.

3. Qué, con fecha 05 de Marzo de 2018, el Servicio de Salud Maule dicté Resolucién Exenta N° 1418 que
aprobo el convenio del Programa CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR CECOSF en la comuna
de Villa Alegre.

4. Qué, la resolucién anteriormente citada, incorporé una clausula de renovacién automatica en el convenio
para la comuna de Villa alegre, en la medlda que el programa cuente con disponibilidad presupuestaria
segln la Ley de Presupuestos del Sector PUblico del afio respectivo.

5. Qué, con fecha 08 de Febrero de 2019 el Ministerio de Salud dicté Resolucién Exenta N° 144 que
distribuye los recursos para el Programa CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR CECOSF.

6. Qué, en virtud de lo anteriormente expuesto y de las facultades del cargo que estoy investido, dicto la
siguiente:

RESOLUCION
I.- EJECUTESE:

“"PROGRAMA CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR CECOSF” para el afio 2019, en la comuna
VILLA ALEGRE, cumpliendo las siguientes condiciones:

PRIMERA:

El Ministerio de Salud, a traves del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad de Villa Alegre, recursos
destinados a financiar las siguientes estrategias del "PROGRAMA CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD
FAMILIAR CECOSF"”

- OBJETIVO GENERAL:
Acercar la Salud y la atencién de salud a las personas, contribuyendo a mantener sana su poblacidn a cargo,
con la comunidad coparticipe en el cuidado de la salud de sus familias, principalmente a través de la
promocion, prevencién y fortalecimiento del autocuidado. En coordinacién con la red asistencial y en
complementariedad con el CES base aumentando con calidad y calidez en el trato, el acceso, la equidad,
oportunidad y resolucién de los problemas de salud de las personas y comunidades.

- OBJETIVOS ESPECIFICOS:

a) Buscar mejorar la salud de las personas en su territorio, planificando participativamente, es
decir realizando acciones basadas en el diagndstico, validaciéon del diagndstico, planificacién y
evaluacién participativa de los CECOSF en base al MAIS, que permita generar respuestas de
salud inclusiva y situada, pertinente a las necesidades sentidas y expresadas por la comunidad.

b) Evaluar y mejorar la satisfacciéon de la poblacién usuaria a cargo junto a la propia comunidad.




Componente N° 1:
Implementacién de los CECOSF basados en el Modelo de atencién integral familiar y comunitaria

Estrategias:

a) Levantamiento de necesidades locales por medio de un analisis critico del equipo proponente, donde
se incorpore un analisis desde los determinantes de la salud en el contexto donde se inserta el
CECOSF, manifestando las brechas a las cuales se quiere dar respuesta con ese dispositivo.

b) Decision de emplazamiento y operacionalizacién de nuevos CECOSF, si existiera, se basara en la
opinidn de la comunidad, identificando las necesidades percibidas y manifestadas por ella.

c) Participacidon comunitaria y trabajo conjunto con la red de salud del Sistema Publico

d) Enfoque de equidad en la distribucién de los recursos de atencién de salud

e) Propuesta de modelo de articulacion con la red a nivel territorial.

Componente N° 2:
Proponer y evaluar participativamente con su comunidad planes de mejora continua

Estrategias:

a) Medicion de expectativas y satisfaccién de la comunidad, mediante mecanismos e instrumentos
explicitos y metodologias participativas

b) Diagnostico comunitario y validacién de diagnostico con la comunidad

c) Analisis de informacion proveniente de la OIRS

d) Proponer planes de mejora a la luz de expectativas y resultados de |la satisfaccion de la comunidad
con la implementacion del modelo de atencién CECOSF.

Componente N° 3:
Efectuar participaciéon comunitaria y promocién de la salud.

Estrategias:

a) Medicién de expectativas y satisfaccion de la comunidad, mediante mecanismos e instrumentos
explicitos y metodologias participativas

b) Adscribir y actuar sinérgicamente con los programas de Promocién de Salud a nivel regional,
comunal y barrial

c) Promover instancias de asociatividad y liderazgo en los usuarios del centro comunitario de salud
familiar para promover una mejor situacion de salud de sus vecinos.

Componente N° 4:
Efectuar supervisién y velar por el adecuado uso de los recursos.

Estrategias:

a) Revisidn y aprobacién de Plan de Inversién 2019
b) Acompafiamiento a los Equipos CECOSF respecto al cumplimiento de actividades

SEGUNDA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad de Villa Alegre, desde
la fecha de total tramitacién de este acto administrativo, la suma de $ 66.560.791, para alcanzar el
proposito y cumplimiento de las estrategias sefialadas anteriormente.

Nombre
COMUNA ESTABLECIMIENTO Nombre CECOSF TOTALS
MADRE
VILLA ALEGRE Cesfam Villa Alegre LOMA DE LASTORTILLAS | §  66.560.791

TERCERA:

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



Componente

Indicadores

Meta Anual

CECOSF funcionando con firma de acuerdo
convenio y resolucidon exenta del Servicio
de Salud respectivo, conforme al presente
programa y marco presupuestario afo
vigente.

1.- 100% de los CECOSF con convenio y
Resolucion Exenta aprobatoria del Servicio de
Salud respectivo, conforme al presente
programa y marco presupuestario afio
vigente, antes del 30 de Abril. (i)

Implementacion
del meodelo de
atencion integral de
salud familiar vy
comunitario en el
CECOSF

Cecosf con equipo de cabecera identificado
e informado al Servicio de Salud vy
comunidad.

2.- 100% de los CECOSF cuentan con equipo
de cabecera identificado para el CECOF, con
disponibilidad de médico, trabajador social,
otros profesionales, TENS, gestor
Comunitario, ademas  odontélogo y TENS
dental cuando corresponda, informado al S.S.
y difundido a la comunidad usuaria, antes de
31 marzo del afio en curso. (ii)

CECOSF funcionando seglin pauta de
certificacién Modelo de Atencién Integral
de Salud Familiar y Comunitaria.

3.- 100% de los CECOSF con aplicacién de
instrumento de certificacién en el desarrollo
del MAIS, en el propio CECOSF, independiente
del CESFAM del que dependex

Evaluar y proponer
planes de mejora
continua.

Existencia de Planificacion anual del

CECOSF.

4.- 100% de los CECOSF con Planificacion
anual formulado participativamente y en
ejecucién acorde a su cronograma.

El Plan contiene al menos un indicador
definido localmente que da cuenta de
poblacién sana, o de la medicidén de factores
protectores de salud.

Mesa de trabajo, equipo de salud vy
comunidad, funcionando regularmente
con plan de trabajo y cronograma que

5.- 100% de los CECOSF con Mesa de trabajo,
equipo de salud y comunidad, funcionando
regularmente (iii), con plan de trabajo vy

incluye los indicadores del presente
cronograma.
programa.
v - 9 li i6
Bedizar [ evaliecian: doi CEOOSF &k 6.~ 100% de los CECOSF realizan evaluacion

conjunto con la comunidad.

comunitaria participativa de su gestién al
primer semestre

Participacion
Comunitaria y
Promocién de Salud

Organizar y/o participar en Jornadas
masivas en su comunidad.

7.- 100% de los CECOSF participan en al
menos una jornada masiva o0 evento
organizado en su comunidad. Realizada antes
de la fecha de corte evaluativo o estd
planificada para realizar antes de 01 de
diciembre del afio en curso.

Evaluacion participativa de la satisfaccion
usuaria, mediante instrumento Y
metodologia disefiada y aplicado, con la
comunidad, y posteriormente analizados
sus resultados en conjunto con la
comunidad).

8.- 100% de los CECOSF realizan evaluacion
participativa de la satisfaccién usuaria, antes
de la fecha de corte evaluativo o se encuentra
planificada para realizar antes de 01 de
diciembre del afio en curso.

Efectuar
supervisién y velar
por el adecuado

Revisién de Plan de Inversidén, mediante
distribucién acorde a cada eje de inversion
propuesto en las Orientaciones Técnicas

9. 100% de los CECOSF con Plan de Inversién
aprobado al 31 de Marzo de 2019.

(i) Esta fecha: 30 de abril, rige exclusivamente con fines de evaluacién vinculada a reliquidacién del programa CECOSF.

(iDisponibilidad Gestor comunitario en todo CECOSF por todo el periodo anual, excepto antiguos dependientes de SS, por 9 meses.
Disponibilidad de odontélogo y TENS dental corresponde evaluar en los CECOSF que inician operacién con financiamiento MINSAL a
contar del afio 2016, como proyecto nuevo. La fecha de informe al S.S. se pude adecuar en funcién de cronograma de inicio de
operaciones, en el caso de los CECOSF que inicien con posterioridad a marzo 2019.

(iii) Se entiende como regularmente a lo menos una sesién bimensual



uso de los | Acompafiamiento y revisién de actividades | 10.- 100% de actividades indicadas con
Recursos. realizadas, seglin recursos indicados en |financiamiento en Plan de inversién realizadas
Plan de Inversion al 31 de Diciembre de 2019
CUARTA:

Los recursos seran transferidos por el Servicio de Salud, en doce (12) cuotas, once (11) cuotas de
$5.546.732.- cada una, y una (1) cuota de $5.546.739, contra total tramitacién de este acto administrativo,
el envio de los recursos al municipio se efectuard inicialmente con efecto retroactivo y con posterioridad, se
regularizara la trasferencia en forma mensual, y la respectiva rendicién de cuenta mensual al Departamento
de Finanzas del Servicio.

QUINTA:

El Servicio evaluaréd el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por la Divisién
de Atencidon Primaria y cada Servicio de Salud y respecto a la planificacién de las actividades considerar lo
siguiente:

La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de Mayo del afio en curso, fecha en la que se
debera contar con el logro de las metas sefialadas:

1.-100% de los CECOSF con convenio y Resolucién Exenta aprobatoria antes del 30 de abril, del afio en
curso.

2.- 100% de los CECOSF cuentan con equipo de cabecera identificado para el CECOSF.

3.- 100% de los CECOSF con autoevaluacion y o evaluacion de pauta de certificacién MAIS, independiente
del CESFAM del que depende.

4.- 100% de los CECOSF con Planificacion anual formulado participativamente y en ejecucidn acorde a su
cronograma.

5.- 100% de los CECOSF con Mesa de trabajo, equipo de salud y comunidad, funcionando regularmente,
con plan de trabajo y cronograma.

6.- 100% de los CECOSF con Plan de Inversion aprobado al 31 de Marzo de 2019.

La segunda evaluacidon, se efectuara con corte al 31 de Agosto, fecha en que el Programa,
adicionalmente a las requeridas en la primera evaluacion, debera tener ejecutadas las metas 6, 7, 8y 9 es
decir:

6.- 100% de los CECOSF realizan evaluacion comunitaria participativa de su gestién al primer semestre.
Incluye evaluacion de avance del plan anual (indicador 4)

7.- 100% de los CECOSF participan en al menos una jornada masiva o evento organizado en su comunidad.
8.- 100% de los CECOSF realizan evaluacion participativa de la satisfaccion usuaria.
S.- 100% de actividades realizadas indicadas y segun financiamiento en Plan de inversién.

SEXTA:

De acuerdo con los resultados obtenidos en la evaluacion fijada para el mes de agosto se hard efectiva la
reliquidacién de la segunda cuota en el mes octubre, de acuerdo a los siguientes cuadros:

CUMPLIMIENTO INDICADORES POR |DESCUENTO DE RECURSOS

EVALUACION PERIODO DE EVALUACION POR PERIODO

SE APLICA DESCUENTO MES DE

PRIMERA EVALUACION NO CUMPLE META ANUAL 1, 2, 3,4vy/o 5 AGOSTO

SE APLICA DESCUENTO MES DE

SEGUNDA EVALUACION NO CUMPLE META ANUAL 6, 7 y/u 8 OCTUBRE




Meta Anual

fase evaluacion

fecha
de
corte

Descuento

total de
recursos por el
incumplimiento
de al menos
una de las
metas, por
periodo de
evaluacién

Unico
descuento
equivalente a

Reliquidaci
on

(no envio
de
trasferenci
a al mes
siguiente a
informe)

1.- 100% de los CECOSF con
convenio y Resolucién Exenta
aprobatoria del Servicio de Salud
respectivo, conforme al presente
programa y marco presupuestario
afio vigente, antes del 30 de Abril.
M

Primera

31-
Mayo

2.- 100% de los CECOSF cuentan
con equipo de cabecera
identificado para el CECOSF, con
disponibilidad de médico,
trabajador social u otros
profesionales; odontdlogo y
agente comunitario, informado en
el mes de enero del afio en curso

Primera

31-
Mayo

3.- 100% de
aplicacién de

los CECOSF con
Instrumento de
certificacion del desarrollo del
MAIS en el propio CECOSF,
independiente del CESFAM del que
depende

Primera

31-
Mayo

4.- 100% de los CECOSF con
Planificacion  anual formulado
participativamente y en ejecucion
acorde a su cronograma.

El Plan contiene al menos un
indicador definido localmente, que
da cuenta de poblacién sana, o de
la medicidn de factores
protectores de salud.

Primera

31-
Mayo

5.- 100% de los CECOSF con Mesa
de trabajo, equipo de salud y
comunidad, funcionando
regularmente, con plan de trabajo
y cronograma.

Primera

31~
Mayo

1 duodécimo

un mes

Agosto

6.- 100% de los CECOSF realizan
evaluacion comunitaria
participativa de su gestidn al
primer semestre

Segunda

31
Agosto

7.- 100% de los
participan en al menos una
jornada masiva 0 evento
organizado en su comunidad.
Realizada antes de la fecha de
corte evaluativo o estd planificada
para realizar antes de 01 de
diciembre del afio en curso.

CECOSF

Segunda

31-
Agosto

8.- 100% de los CECOSF realizan
evaluacion participativa de la
satisfaccion usuaria, antes de la
fecha de corte evaluativo o se
encuentra planificada para realizar
antes de 01 de diciembre del afio
en curso.

Segunda

31-
Agosto

1 duodécimo

un mes

Octubre




9- 100% de los CECOSF con Plan
de Inversidon aprobado al 31 de|Primera
Marzo de 2019.

10. 100% de actividades indicadas
con financiamiento en Plan de
inversion realizadas al 31 de
Diciembre de 2019

Segunda

31 de
Mayo

31-
Agosto

1 duodécimo

1 duodécimo

Un mes

Un mes

Agosto

Octubre

SEPTIMA:

Ademas de lo establecido en la presente resolucién, se debera dar cumplimiento a las otras disposiciones
estipuladas en el convenio celebrado con fecha 12 de Febrero de 2018 y aprobado por Resolucién Exenta
N° 1418 de fecha 05 de Marzo de 2018 del Servicio de Salud Maule.

II.- Imputese el gasto al subtitulo 24 de esta Direccion de Servicio.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

< Ministerio de Salud (Division Atencién Primaria)
< Archivo OF. Partes

Copia Digital:

Depto. de Auditoria DSSM

Asesor del Programa

U. de Tesoreria DSSM

Asesoria Juridica Regional DSSM

U.C.R.A. Hospital Linares

Unidad de Atencién Primaria DSSM
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