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RESOLUCION AFECTA N° 9 0 /

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del D.S. N°2.753 de 1979, el
D.S. N°140 de 2004 sobre Reglamento Organico de los Servicios de Salud, la Resolucion N° 07/2019,
16/2020 y 30/2015 todas de la Contraloria General de la Republica, el Decreto Exento N° 01 de fecha
08 de enero de 2021 del Ministerio de Salud en relacién con la Resolucién Exenta RA 428/91/2019 del
Servicio de Salud Coquimbo; y

CONSIDERANDO

1. Que, el Servicio de Salud Coquimbo y la Municipalidad de Coquimbo celebraron con fecha 30
de noviembre de 2021 el convenio relativo al “Programa de Fortalecimiento de Recurso
Humano en Atencion Primaria de Salud”, el que fue aprobado por la Resolucion Afecta N©
82 del 14 de diciembre de 2021 del Servicio de Salud Coquimbo.

2. El Decreto N. 4 de 2020 del Ministerio de Salud, que decreta alerta sanitaria por el periodo que
se sefala y otorga facultades extraordinarias que indica por emergencia de salud publica de
importancia internacional por brote del nuevo coronavirus.

3. El Decreto N© 52 del 16 de diciembre de 2021 del Ministerio de Salud, que prorroga la vigencia
del Decreto N° 4 de 2020 del Ministerio de Salud hasta marzo de 2022.

4. La necesidad de dar continuidad al proceso de vacunacion covid para el enfrentamiento a la
pandemia, financiado a través del programa Fortalecimiento de Recursos Humanos en Atencion
Primaria.

5. El dictamen N° 43.624 del 14 de diciembre de 2017 del Contralor General de la Republica, que
establece que los recursos pendientes de ejecutar de los convenios de programas de salud que
hubieren sido prorrogados expresamente, podran ejecutarse para dichos fines

6. Que, con fecha 28 diciembre de 2021, el Servicio de Salud y la Municipalidad suscribieron un
addendum con el objeto de modificar la clausula Decima Primera del convenio, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBESE el Addendum de fecha 28.12.2021 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE COQUIMBO, representada por su Alcalde D. ALI MANOUCHEHRI
MOGHADAM KASHAN LOBOS y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado por su Directora
(S) D. DUBY BLANCO HADI, relativo al Programa Fortalecimiento de recurso humano en atencion
primaria de salud 2021, segln se detalla en el presente instrumento.
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ADDENDUM
CONVENIO PROGRAMA FORTALECIMIENTO D RECURSO HUNANO
EN ATENCION PRIMARIA DE SALUD 2021 ~ COMUNA COQUIMBO

En La Serena a...... maﬁmﬂ ......... e, @ire 2l SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica
de deracho plbfico, repregeiitado por su Directars (S) D. DUBY BLANCO HADI, ambos domiciliados en Avda,
Francisco de Agulrre N*785, La Serena, personeria juridica segin Decreto Exento N 01 del 08 de enero 2021
del Ministerio de Salud , en relacién con la Resolucién Exenta RA 428/91/2019 del Servicio de Salud Coquimbo,
en adelante el “Servicio” o el "Servido de Salud”, indistintamente, v la ILUSTRE MUNICIPALIOAD D&
+ Persana juridica de darecho pdblico, domiclliada en Avda. Alessandri N*271, B Llano, Coquimbo,
representada por su Alcaide D. ALY MANOUCHEHRI MOGHADAM KASHAN LOBOS de ese mismo domicilio,
personeria juridica segGn Decreto Alcaldiclo N°1803/21, en adefante ia "Municipsiidad” o el “Municipio®,
indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

BPRIMERA: £ Servicio de Salud ¥ la Municipalidad celabraron con fecha 30 de novismbre de 2021 el conveanio
relativo al “Programa de Fortalacimbanto de Recurso Humano en Atancién Primaria de Salud”, ef que
fue aprobado por ia Resclucién Afecta N® 82 del 14 de diciembre de 2021 del Serviclo de Salud Coquimbo.

SEGLNDA: Por este addendum (as partes vienen a modificar [a cléusuls DECXMA PRIMERA de (2 siguiente
manera:

RECIMA PRIMERA: El presente convenic tendrs vigencla desde la total tramitacién del acto
administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de marzo del afo 2022. Sin perjuldio de Jo anterior, se daja
constancia por las partes, que las actividades » las que se refiere la cléusula tercera respecto de la
buesta en marcha, comenzaron a ser otorgadas a partir del 1 de febrero de 2021 por razones de buen
servicio, atendido lo sefiaiado en ios dictdmenes N®16.037/08 y N°11.189/08, ambos de ia Contraloria
Generul de la Repiblice y lo dispuesto en el articulo 52 de Ia Ley N°19.880, toda vex que dichas
actividades producen consecuencias favorables para los beneficiarios fegales Inscritos en los
establecimisntos de s comuna.

IERGERRA! En io no modificado, se mantiens intagramente vigente el Convenio individualizado en la déusula
primera precedente.

LUARTA: El presente addendurn se firma en dos ejemplares, quedando uno de ellos en poder del Servicio de
Sulud, y otro en poder de la Municipalidad. ST
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2°.- IMPUTESE, el gasto que irrogue el presente convenio al item N°24-03-298 “Atencién Primaria,
Ley 19.378", del Presupuesto vigente del Servicio de Salud Coquimbo para el ano 2021.

3°.- TOMESE RAZON.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

DISTRIBUCION:

- Contraloria Regional de Coquimbo.
Archivo

S ervicio De Salud Coquimbo, Subdireccién Atencion Primaria De Salud
Av. Francisco de Aguirre # 795 La Serena
Teléfono : (51) 2 685091 -515091 (Red Salud)
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CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA
CONTRALORIA REGIONAL DE COQUIMBO
UNIDAD JURIDICA

ERP CURSA CON ALCANCE LA
RESOLUCION N° 90, DE 2021, DEL
SERVICIO DE SALUD COQUIMBO.

LA SERENA, 18 de enero de 2022

Esta Contraloria Regional ha cursado la
resolucion del epigrafe, a través de la cual el Servicio de Salud Coquimbo aprueba
el adendum del convenio de transferencia suscrito con la Municipalidad de
Coquimbo para la implementacion del programa “Fortalecimiento del Recurso
Humano en Atencion Primaria 20217, por cuanto se ajusta a derecho.

No obstante, cumple con reiterar el alcance
efectuado a través del oficio N° E166.082, de 2021, de este origen, en el sentido
que el plazo de vigencia de los convenios de transferencia se extiende hasta la
aprobacion del informe de rendicién de cuentas o bien hasta que el receptor realice
el reembolso de los gastos objetados, no rendidos o no ejecutados, si existieren,
conforme a lo establecido en el dictamen N° 11.940, de 2018, de esta Contraloria
General.

Con el alcance sefialado, se ha tomado
razon del acto administrativo del rubro.

Saluda atentamente a Ud.

A LA SENORA

DIRECTORA (S)

SERVICIO DE SALUD COQUIMBO
PRESENTE

OFICIO DE ALCANCE

Por orden del Contralor General de la Republica
Oficio : E176073/2022

Fecha : 18/01/2022

Hugo Humberto Segovia Saba

Contralor Regional




ORIGINAL

DIRECCION § SALUD COQUIMBO

RESOLUCION AFECTA N° 9 0 /

LA SERENA, 310IC. 201

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del D.S. N°2.753 de 1979, el
D.5. N°140 de 2004 sobre Reglamento Organico de los Servicios de Salud, la Resolucién N° 07/2019,
16/2020 y 30/2015 todas de la Contraloria General de la Republica, el Decreto Exento N° 01 de fecha

08 de enero de 2021 del Ministerio de Saiud en relacion con la Resolucién Exenta RA 428/91/2019 del
Servicio de Salud Coquimbo; y

CONSIDERANDO

1. Que, el Servicio de Salud Coquimbo y la Municipalidad de Coquimbo celebraron con fecha 30
de noviembre de 2021 el convenio relativo al “Programa de Fortalecimiento de Recurso
Humano en Atencion Primaria de Salud”, el que fue aprobado por la Resolucién Afecta N©
82 del 14 de diciembre de 2021 del Servicio de Salud Coquimbo.

2. El Decreto N. 4 de 2020 del Ministerio de Salud, que decreta alerta sanitaria por el periodo que
se sefiala y otorga facultades extraordinarias que indica por emergencia de salud publica de
importancia internacional por brote de! nuevo coronavirus.

3. El Decreto N° 52 del 16 de diciembre de 2021 del Ministerio de Salud, que prorroga la vigencia
del Decreto N© 4 de 2020 de! Ministerio de Salud hasta marzo de 2022.

4. La necesidad de dar continuidad al proceso de vacunacion covid para el enfrentamiento a la
pandemia, financiado a través del programa Fortalecimiento de Recursos Humanos en Atencién
Primaria.

S. El dictamen N© 43.624 del 14 de diciembre de 2017 del Contralor General de la Republica, que
establece que los recursos pendientes de ejecutar de los convenios de programas de salud que
hubieren sido prorrogados expresamente, podran ejecutarse para dichos fines

6. Que, con fecha 28 diciembre de 2021, el Servicio de Salud y la Municipalidad suscribieron un
addendum con el objeto de meodificar la cldusula Decima Primera del convenio, dicto 1a
siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBESE el Addendum de fecha 28.12.2021 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE COQUIMBO, representada por su Alcalde D. ALE MANOUCHEHRI
MOGHADAM KASHAN LOBOS y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado por su Directora
(S) D. DUBY BLANCO HADI, relativo al Programa Fortalecimiento de recurso humano en atencion
primaria de salud 2021, segin se detalla en el presente instrumento.

TOMADO RAZON CON ALCANCE

Por orden del Contralor General de la Republica ,K v
Oficio : E176073/2022 43 aneme 5\
Fecha : 18/01/2022 " 0z paR"ES
Hugo Humberto Segovia Saba /
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ADDENDUM
CONVENIO PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO
EN ATENCION PRIMARIA DE SALUD 2021 - COMUNA COQUIMBO

En La Serena a...............9. 3.{34.(;..2[}21 ............. , entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica
de derecho pUblico, representado por su Directora (S) D. DUBY BLANCO HADI, ambos domiciliados en Avda.
Francisco de Aguirre N°795, La Serena, personeria juridica seglin Decreto Exento N° 01 del 08 de enero 2021
del Ministerio de Salud , en relacién con la Resolucién Exenta RA 428/91/2019 del Servicio de Salud Coquimbo,
en adelante el “Servicio” o el “Servicio de Salud”, indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE
COQUIMBO, persona juridica de derecho plblico, domiciliada en Avda. Alessandri N°271, El Llano, Coquimbo,
representada por su Alcalde D. ALI MANOUCHEHRI MOGHADAM KASHAN LOBOS de ese mismo domicilio,
personeria juridica segin Decreto Alcaldicio N°1803/21, en adelante la “Municipalidad” o el “Municipio”,
indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA: El Servicio de Salud y la Municipalidad celebraron con fecha 30 de noviembre de 2021 el convenio
relativo al “Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencién Primaria de Salud”, el que
fue aprobado por la Resolucién Afecta N° 82 del 14 de diciembre de 2021 del Servicio de Salud Coquimbo.

SEGUNDA: Por este addendum las partes vienen a modificar la clausuila DECIMA PRIMERA de la siguiente

manera:

: El presente convenio tendra vigencia desde la total tramitacion del acto
administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de marzo del afio 2022. Sin perjuicio de lo anterior, se deja
constancia por las partes, que las actividades a las que se refiere la cldusula tercera respecto de la
puesta en marcha, comenzaron a ser otorgadas a partir del 1 de febrero de 2021 por razones de buen
servicio, atendido lo sefialado en los dictdmenes N°16.037/08 y N°11.189/08, ambos de la Contraloria
General de la Republica y lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N°19.880, toda vez que dichas
actividades producen consecuencias favorables para los beneficiarios legales inscritos en los
establecimientos de la comuna.

TJERCERA: En lo no modificado, se mantiene integramente vigente el Convenio individualizado en la clausula
primera precedente.

CUARTA: El presente addendum se firma en dos ejemplares, quedando uno de ellos en poder del Servicio de
Salud, y otro en poder de la Municipalidad. - <
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Dado que se hace presente la incorporacién de los instrumentos que forman parte integrante de este convenio,
se transcriben las Resoluciones Exentas N° 368 del 15 Abril de 2021, N° 458 del 28 de Mayo, N°699 del 10
Septiembre y N°773 del 21 de Octubre, ambas del Ministerio de Salud, que modifican la distribucidn inicial de
recursos del programa.

DISTRIBUYE RECURSOS AL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO DE  RECURSO
HUMANO EN ATENCION PRIMARIA DE
LA RED ASISTENCIAL, PARA EL ANO
2021.

EXENTA N° 91

SANTIAGO, 02 FEBRERO 2021.

VISTO: El Memorandum N°28 de 28 de enero
de 2021, del Jefe de Divisidn de Presupuesto; la ley N° 21.289 que establece presupuesto
del sector publico para el afo 2021, la ley N° 19.378, que establece el Estatuto de Atencidn
Primaria de Salud Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de
Salud, que fija 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 decreto supremo N° 136, de 2004, del
Ministerio de Salud, que establece el Reglamento Organico del Ministerio de Salud; e!
decreto supremo N° 2.286, de 1985, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento
General ds la ley N° 19.378; el decreto supremo N° 29 de 2020, del Ministerio de Salud,
que determina el aporte estatal a municipalidades que indica para sus entidades
administradoras de salud municipal por el periodo que sefiala; la resolucion N° 30 de 2015
y las resoluciones N°7 de 2019 y N°16 de 2020, todas de la Contraloria General de la
Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en Atencidn Primaria de la Red Asistencial, aprobado por resolucién
exenta N° 49 de 28 de enero de 2020, del Ministerio de Salud, sus modificaciones o aquella
que se encuentre vigente a la fecha de la dictacién del presente acto administrativo, tiene
por propésito mejorar el acceso, oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones de
salud que no se encuentran financiadas en otros programas del Ministerio de Salud, de
acuerdo a los criterios y términos definidos por la DIVAP y considerando la disponibilidad
presupuestana.

2. Que, e! articulo 32 de la ley N° 21.288, de
Presupuestos del Sector Pablico para el afio 2021, establece que a contar de la fecha de su
publicacién pusden dictarse los decretos a que se refiere el articulo 7 dsl mismo texto legal,
y los decretos y resoluciones que en virtud de esta ley sean necesarios para posibilitar la
ejecucion presupuestaria.

3. Que, en este contexto, resulta necesario
distribuir a2 los Servicios de Salud los recursos asignados para el presente afo, al referido
Programa para su entrega a los rnumcnpnos Y establecimientos de atencion pnmarla
dependientes de los Servicios de Salud,

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentran contemplados, para cada Servicic de Salud, en la ley N® 21.289, de
Presupuestos del Sector Publico, para el aio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01 y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.




5. Esta distribucion no constituye en ningun
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.289, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

o 6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

_ 1. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencion Primaria de la Red Asistencial, para el
ano 2021, a los Servicios de Salud del pais que se sefialan, de la forma gue a continuacion
se indica:

COD SS| SERVICIOS DESALUD |  Subtitwio21(§) | Sublilule22{s) - | Subtiuloza(s) | o s;’;ﬁ‘;’;’”'”
001 |Arica 20.039813 1111312 196.617.088 217.768.193
002 [iuigue 83.237.191 11.328.219 308.102.997 402.668.407
003 |Antofagasta 91.110217 21.078.763 350.155.235 462.344215
00§ |Atacama 102.802 487 15.827 154 202 019.166 410.668.807
005 |Coqumbo 127.796.382 41,360.274 380.271.517 759.428.173
006 [Valparaiso San Antenio 179.262.624 57589.824 407 625.130 844.447 578
007 [Vifia del Mar Quillcta 188.623.055 49,136,241 676.276.141 914.035.437
008 |Aconcagua 122,306,862 22,360,386 181.568.170 326235438
009 _[Libertador B. O'Higgins  158580.486 50.037.286 954,535,916 1.163.155.668
010 |Del Maule 207.040.933 67.666.587 924,105,059 1.198.812.579
011 Nuble 202.600.409 60.476.719 512.314.459 775.391567
M2  |Concepcion 249.862.013 67.131.577 413,710,791 736.704.391
013 |Talcahuano 130.555.413 19.764.238 254.936.244 | 405,255,895
14 |Bicbic 188,143,822 46.869.326 381,484,027 616.527.275
015 |Arauco 173.508.516 24,085,621 166.619.942 384.254.079
M6 |Araucania Norie 162.958.753 55.047.649 307 447 561 525.453.963
017 |Araucania Sur , 822.544.155 101.1935% 647 536.898 1.071.274.588
08 [Valdivia 136.551.016 38.380.574 336.012.002 511.943.502
pg  {Osomo , 124955513 22453855 168.721.940 336.131.316
020 [Del Reloncavi 150.504.573 20.031.587 265,845 242 465.471.402
021 |Aysén 243.003.887 60,302,768 . 303.306.675
022 |Magalianes 102620522 11.866.811 148,257.944 262.745.277
Metropoltano Oriente - 13,510.220 667.580.843 661.091.083

024 |Metropolitano Central 766.486.616 166.237.166 184.642.743 1.117.386.525
025 {Metropolitano Sur 8.508.337 8.853.827 864.544 834 881,905 998
026 |MetropolRano Norte §7.092.208 33.837.692 477.950.008 578.689.900
027 | Metropoltano Occidente 143.402.038 67.120.310 692.520.382 903.051.731
026 [ Metropolitano Surariente 147.338.771 15.709.630 800.075.635 063.125.096
042 [Chiloé 708.382 9,964.313 | 168.288.949 178.962.244
TOTAL 4.602.338.715 1,190,283.544 12.385.785.851 18.178.418.111
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2. El gasto total indicado en el resuelvo

1 de la presente resolucién, que asciende a la suma de $18.178.418.111, que se desglosa
en $4.602.348.716, $1.190.283.544, y $12.385.785.851; deberd imputarse a los subtitulos
21; 22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

ENRIQUE PARIS MANCILLA
MINISTRO DE SALUD

MODIFICA RESOLUCION EXENTA N°91
DE 2021, DEL MINISTERIO DE SALUD,
QUE DISTRIBUYE RECURSOS AL
PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE
RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA, PARA EL ANO 2021.

EXENTA N°368
SANTIAGO,15 ABRIL 2021

VISTO: El Memorandum N°39 de 26 de
febrero de 2021, del Jefe de Division de Presupuesto; la resolucidén exenta N° 83 de 02 de febrero de
2021, del Ministerio de Salud, aprobatoria del Programa; la ley N° 21,289 que establece presupuesto
del sector publico para el afio 2021; la ley N° 19.378, que establece el Estatuto de Atencién Primaria
de Salud Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de Salud, que fija 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 decreto supremo N°136 de 2004, del Ministerio de Salud, que establece
el Reglamento Organico del Ministerio de Salud; el decreto supremo N° 2.296, de 1995, del
Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento General de Ia ley N° 19.378; el decreto supremo N° 29
de 2020, del Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a municipalidades que indica para sus
entidades administradoras de salud municipal por el periodo que sefiala; la resolucidn N°30 de 2015
y las resoluciones N° 7 de 2019 y 16 de 2020, todas de la Contraloria General de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencidon Primaria de |a Red Asistencial, aprobado por la resolucion exenta
N°83 de 02 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud, tiene por propdsito mejorar el acceso,
oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas
en otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y términos definidos por la
DIVAP y considerando la disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucion exenta N°91 de 02 de
febrero de 2021, de este Ministerio, se distribuyeron recursos al Programa de Fortalecimiento de
Recurso Humano en APS, por un total de $18.178.418.111.

3. Que, resulta necesario modificar esa
distribucion a los Servicios de Salud de Coquimbo y Metropolitano Occidente para disminuir el
subtitulo 24 y aumentar el subtitulo 22 del componente Vacunacién COVID-19 de Hospital
Andacollo y la comuna de Curacavi respectivamente.

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentra contemplados, para cada Servicio de Salud, en la ley N° 21.289, de




Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02, Glosas
01 y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.

siguiente:

5. Esta distribucion no constituye en ningan
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.289, para cada Servicio de
Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la

RESOLUCION:

1. MODIFIQUESE la resolucién exenta N
©91 de 02 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud, que distribuyd recursos al programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencidon Primaria de la Red Asistencial, afio 2021,
para los Servicios de Salud de Coquimbo y Metropolitano Occidente, de la forma que a
continuacion se indica:

. Total !
'cop SERVICIOS Subtitulo 22 ] ]
ss DE SALUD ($) Subtitulo 24 ($) Subtltu;;)zz y 24
005 |Coquimbo | 3.708.900 ( 3.708.900 ) -
Metropolitano i}
027 |oo P00 | 9797.380 (9.797.380)
TOTAL . 13.506.280 |  (13.506.280) -

2. DETERMINASE el presupuesto del

Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en APS, durante el afio 2021, incorporadas las
modificaciones del resuelvo 1 precedente, para los Servicios de Salud del pais, de la siguiente

forma:
COD | SERVICIOS DE | Subtitulo 21 | Subtitulo 22 | . .. | Total Subtitulo |
| g5 | SAUD ! ($) ($) Subtitulo 24 ($) 21, \
; A T 22 24 ($) .
001 |Arica 20.039.813 | 1.111.312 |  196.617.068 | _ 217.768.193
002 |Iquique 83.237.191 | 11.328.219 | _ 308.102.997 | _402.668.407
003 |Antofagasta ~91.110.217 21.078,763 350.155.235 462.344.215
004 |Atacama 102.822.487 15.827.154 292.019.166 410.668,807
005 |Coquimbo 127.796.382 45.069.174 586.562.617 759.428.173 |
006 Xﬂ't%irig'” 5an 179.262.624 57.559.824 407.625.130 644.447.578
007 \é'u“ﬂ:t‘;' mar 188.623.055 49.136.241 676.276.141 914.035.437
008 |Aconcagua 122.306.882 22.360.386 |  181.568.170 |  326.235,438
009 g!f_ﬁg:if]‘;r B. 158.582.486 50.037286 954.535.916 1.163.155.688
010 |Del maule 207.040.933 | 67.666.587 924.105.059 | 1.198.812.579
011 |Ruble 202.600.409 60.476.719 512.314.459 775.391,587
012 |Concepcién 249.862.013 67.131.577 419.710.791 736.704.381 |
013 [Talcahuano 130.555.413 19.764.238 254.936.244 405.255.895
014 |Biobio 188.143.922 46.899.326 381.484.027 616.527.275
015 |Arauco | 173.508.516 24.035.621 166.619.942 364.254.079
016 |Araucania Norte 162.958.753 55.047.649 307.447.561 525.453.963
017 |Araucania Sur 322.544.155 101.193.535 647.536.898 | 1.071.274.588
018 |Valdivia 136.551.016 39.380.574 336,012.002 511.943.592
019 |Osorno 124.955.513 22.453.855 188.721.048 336.131.316
020 |Del Reloncavi 150.594.573 29.031,587 285.845.242 465.471.402
e _‘;'z [ r3 54({,
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021 |Aysén ~243.003.887 60,302.788 | - 303.306.675

022 | Magallanes 102.620.522 11.866.811 148.257.944 262.745.277
Metropolitano

023 | P - 13.510,220 667.580.843 681.091.063

024 g:rﬁ';‘r’gl"“tam 766.486.616 166.237.166 184.642.743 | 1.117.366.525

025 ’\S"frtmp""ta"" 8.508.337 8.853.827 864.544.834 881.906.998

026 msggm”tano 67.092.209 33.837.692 477.960.008 578.889.909
Metropolitano .

027 |6 cidente 143.402,039 76.917.690 682.732.002 903.051.731

: Metropolitano

028 | ok 147.330.771 | 15709690 800.075.635 963.125.096

042 [Chiloé ~ 708.982 9.964.313 | _ 168.288.949 178.962.244

TOTAL 4.602.348.716 (1.203.789.824 |12.372.279.571 |[18.178.418.111 |

3. El gasto total indicado en el resuelvo 2 de
la presente resolucién, que asciende a la suma de $18.178.418.111.-, que se desglosa en
$4.602.348.716; $1.203.789.824; y $12.372.279.571; debera imputarse a los subtitulos 21; 22
y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

ENRIQUE PARIS MANCILLA
MINISTRO DE SALUD

MODIFICA RESOLUCIONES

EXENTAS

N°91 y N°368, AMBAS DE 2021, DEL

MINISTERIO DE  SALUD, QUE
DISTRIBUYERON  RECURSOS AL
PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE
RECURSO HUMANO EN

ATENCION PRIMARIA, PARA EL ANO
2021.

EXENTA N° 458

SANTIAGO,28 MAYO 2021

VISTO: El Memorandum C73 N°59 de 13 de
mayo de 2021, del Jefe de Divisidén de Presupuesto; la resolucion exenta N°83 de 02 de febrero
de 2021, del Ministerio de Salud, aprobatoria del Programa; la ley N° 21.289 que establece
presupuesto del sector publico para el afio 2021; la ley N°® 19.378, que establece e} Estatuto de
Atencion Primaria de Salud Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio
de Salud, que fija 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 decreto supremo N°136 de 2004, de! Ministerio
de Salud, que establece el Reglamento Organico del Ministerio de Salud; el decreto supremo N°
2.296, de 1995, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378;
el decreto supremo N°29 de 2020, del Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a
municipalidades que indica para sus entidades administradoras de salud municipal por el periodo
que sefiala; la resolucion N°30 de 2015 vy las resoluciones N°7 de 2019 y N°16 de 2020, todas
de la Contraloria General de ta Replblica, y
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CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencidn Primaria, aprobado por resolucién exenta N°83 del 02 de febrero
de 2021, dei Ministerio de Salud, tiene por propésito mejorar el acceso, oportunidad, tratamiento
y calidad en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas en otros programas del
Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y términos definidos por la DIVAP y considerando
la disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucion exenta N°91 de 02
de febrero 2021, modificada por resolucién exenta N°368 de 15 de abril de 2021, ambas de
este Ministerio, se distribuyeron recursos al Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano
en Atencién Primaria, por un total de $18.178.418.111.

3. Que, sin embargo, resulta necesario
modificar la distribucién de recursos sefialada precedentemente a los Servicios de Salud para
aumentar el marco presupuestario del subtitulo 22 y subtitulo 24 del componente Vacunacion
COVID-19, de acuerdo a la distribucién que se indica en tabla del resuelvo 1 de la presente
resolucién,

4. Que, el monto total de recursos que
se asignan se encuentra contemplado, para cada Servicio de Salud, en la ley N°21.289, de
Presupuestos del Sector Plblico, para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02, Glosas
01 y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.

5. Esta distribucién no constituye en ningun
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N © 21289, para cada Servicio de
Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N °de cargos y N © de personas.

6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

1. MODIFiQUESE las resoluciones exentas
N° 91 de 02 de febrero de 2021 y N°368 de 15 de abril de 2021, ambas de este Ministerio, que
distribuyeron recursos al programa Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencidon Primaria,
afo 2021, en el sentido de modificar la distribucion que ese acto contiene para los siguientes
Servicios de Saltud:

COD | SERVICIOS DE | Subtituio 22 . Total Subtitulo 21,
ss SALUD ($) Subtitulo 24 ($) 22 24 (%)
001 | Arica - 224.496.546 224.496.546
002 | Iquigue 44.366.034 308 490.378 352.856.412
003 | Antofagasta 186.137.368 490.022 368 676.159.736
004 | Atacama - 285.959.666 285.959.666
005 | Coquimbo 49.805.074 694.336.986 744.142.060
006 Xﬁ't';&r“rig‘” San 45.947.494 410.272.476 456.219.970
007 |Vifia del Quillota - 1,098.299,322 1.098.299.322
008 | Aconcagua 46.276.518 195.235.806 241.512.324
0og | Libertador B. - 894.003.562 894.003.562
O'Higgins
010 | Del Maule T 951.605.110 951.605.110
011 | Nuble 20.259,854 | 400.821,994 421.081.848
012 | Concepcién 70.511 ,854 565.837.602 636.349.456
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013 [Taicahuano _ 62.722.794 ,  253.799.826 |  316.522.620 |
014 |Biobio B - 355.010.556 355.010.556
015 |Arauco o - 1162.498.828 | 162.498.828
016 | Araucania Norte _ - 187.200.754 | 187.200754
017 [Araucania Sur 32.630.714 669.960.674 |  702.591.388 |
018 |Valdivia 29.053.954 342.502.818 371.556.772
1019 [Osorno 28.987.444 | 198.497.098 |  227.484.542
: 020 | Del Reloncavi 42.959,294 ! = 401.290.088 |  444.249.382 |
021 [Aysén 137.334.100 | - 137.334.100
022 | Magallanes 6.360.150 161.029.098 167.389.248
Metropolitano
023 | oo B ‘_ 165.663.?24 | 1.297.574.062 1.463.237.796
024 | {Istropalitanc 1.249.223.676 @ 205.726.608 1.454.950.284
025 | Metropolitano Sur - 1.084.293,920 |  1.084.293.920
Metropolitano
026 | - 1.134.807,5?2 1.134.807.572
Metropolitano
027 | ) Cidente 1”1_0.801.604 ;:_959.771.406 1‘.__110.573.010
Metropolitano
028 Suroriente | - m{.§23.116.028 1.323.1}_5.028“‘.
042 |Chiloé - 134.507.810 184.507.810
TOTAL 2.329.041.660 |15.540.968.962 17.870.010.622 |

2. DISTRIBUYASE los recursos al
Programa Fortalecimiento de Recursc Humano en Atencidon Primaria, incorporadas las
modificaciones del resuelvo 1, para el afio 2021, a los Servicios de Salud del pais, de la forma que
a continuacion se indica:

COD | SERVICIOS | Subtitulo 21 | Subtitulo 22 | Subtitulo 24 | rotal g‘;bt't“"’
’

ss | DE SALUD ® ($) ($) 2224 %

001 JArica 20.039.813 1.111.312 421.113.614 442.264.739 |
002 [Iquique 83.237.191 55.694.253 616.593.375 755.524.819
003 |Antofagasta 91.110.217 207.216.131 840.177.603 1.138.503.951
004 |Atacama 102.822.487 15.827.154 577.978.832 696.628.473
005 |Coquimbo 127 796.382 94.874.248 | 1.280.899.603 1.503.570.233

Valparaiso

006 |2 P A oo 179.262.624 103.507.318 817.897.606 1.100.667.548
007 \é':iﬁocig' Mar | 188.623.055 49.136.241| 1.774.575.463 2.012.334.759
008 |Aconcagua 122 306.882|  68.636.904 376.803976 567.747.762
009 '(')'P;’i;t:i‘r’]‘;’ B, 158.582.486 50.037.286 | 1.848.539.478 2.057.159.250
010 |Del Maule 207.040.933 67.666.587 | 1.875.710.169 | 2.150.417.689
011 [Nuble 202.600.409 80.736.573 913.136.453 1.196.473.435
012 |Concepcion 249.862.013 137.643.431 985.548.393 1.373.053.837
013 [Talcahuano 130.555.413 82.487,032 508.736.070 721.778.515
014 |Biobio 188.143.922 46.899.326 736.494.583 971.537.831
015 |Arauco 173.598.516 24.035.621 329.118.770 526.752.907
016 ’I:I";ar‘t‘:a"'a 16.2958.753 55.047.649 494.648.315 | 712.654.717
017 g;?_”ca”’a 322.544.155 133.824.249 | 1.317.497.572 1.773.865.976
018 |Valdivia 136.551.016 68.434.528 678.514.820 883.500.364
019 |Osorno 124.955.513 51.441.299 387.219.046 563.615.858
020 |Del Reloncavi| 150.594.573 71.990,881 687.135.330 909.720.784
021 |Aysén 243.003.887 197.636.888 - 440.640.775
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022 [Magallanes 102.620.522 | 18.226.961 309.287.042 430.134.525 |
Metropolitano
023 | = P - 179.173.954 | 1.965.154.905 2.144.328.859
024 E“:ﬁ;‘;gf"tam 766.486.616 | 1.415.460.842 390.369.351 2.572.316.809
025 g‘:fmm"tam 8.508.337 8.853.827 | 1.948.838.754 1.966.200.918
026 m::trgm“tam 67.092.209 33.837.692 | 1.612.767.580 1.713.697.481
027 Metropolitano| 45 415 39 187.719.294 | 1.742.503.408 2.073.624.741
Occidente e
Metropolitano
028 | ° OPO 147.339.771 15.709.690 . 2.123.191.663 2.286.241.124
042 |Chiloé 708.982 9.964.313 352.796.759 363.470.054
TOTAL 4.602.348.716 | 3.532.831.484 27.913.248.633 | 36.048.428.733

3. El gasto total indicado en el resuelvo 2
precedente, que asciende a la suma de $36.048.428.733, que se desglosa en $4.602.348.716;
$3.532.831.484; Y $27.913.248.533; deberda imputarse a los subtitulos 21 , 22 y 24
respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

ENRIQUE PARIS MANCILLA

MINISTRO DE SALUD
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MODIFICA RESOLUCIONES EXENTAS
N°91, N° 368 Y N° 458, TODAS DE 2021,
DEL MINISTERIO DE SALUD , QUE
DISTRIBUYEN RECURSOS AL
PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE
RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA, PARA EL ANO 2021,

EXENTA N° 699

SANTIAGO, 10 SEPTIEMBRE 2021.

VISTO: Memorandum N°84 de 29 de julio de
2021 y N°91 de 12 de agosto de 2021, ambos del Jefe de Division de Presupuesto; la
resolucion exenta N°83 de 02 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud, aprobatoria del
Programa: la ley N° 21 289 que establece presupuesto del sector publico para el afio 2021;
la ley N° 19.378, que establece el Estatuto de Atencidon Primaria de Salud Municipai; el
decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de Salud, que fija 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 decreto supremo N°136 de 2004. del Ministerio de Salud. que establece el
Reglamento Organico det Ministerio de Salud; el decreto supremo N° 2,296, de 1995, del
Ministerio de Salud. que aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378; el decreto
supremo N° 28 de 2020. del Ministeric de Salud, que determina el aporte estatal a
municipalidades que indica para sus entidades administradoras de salud municipal por el
periodo que sefiala; la resolucion N°30 de 2015 y las resoluciones N°7 de 2018 y N°16 de
2020, todas de la Contraloria General de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencion Primaria, aprobado por resolucion exenta N°83 del 02 de
febrero de 2021, del Ministeric de Salud, tiene por proposito mejorar el acceso, oportunidad,
tratamiento y calidad en ias prestaciones de salud que no se encuentran financiadas en
otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y términos definidos por
la DIVAP y considerando la disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucion exenta N°91 de 02 de
febrero 2021, modificada por las resoluciones exentas N°368 de 15 de abril de 2021 y N°458
de 28 de mayo de 2021 todas de este Ministerio, se distribuyeron recursos al Programa de
Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencidn Primaria, por un total de
$36.048.428.733 -

3. Que, sin embargo, resulta necesario
modificar la distribucion de recursos sefialada precedentemente atendida la incaorporaciéon
de recursos disponibles por ajuste del Programa de Especialistas en ! Nivel de Atencion
Primario de Salud, destinados a la vacunacion anti covid -19.

4 Que. el monto total de recursos gue se
asignan se encuentra contemplado. para cada Servicio de Salud, en la ley N°21.289, de
Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2021, partida 18, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01y 02, y considera el incremento de la ley N° 21,306,
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5. Esta distribucidon no constituye en ningun
caso. un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.289, para cada Servicio
de Salud. ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos ¥ N° de personas.

o 6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente;

RESOLUCION:

1. MODIFIQUESE las resoluciones exentas
N°91 de 02 de febrero 2021, N°368 de 15 de abril de 2021 y N*458 de 28 de mayo de 2021,
todas de este Ministerio, que distribuyeron recursos al programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencién Primaria, afio 2021, en el sentido de modificar Ia
distribucién que ese acto contiene para los siguientes Servicios de Salud:

COD SS | SERVICIOS DE SALUD | Subtitule 22 ($) | Subtitulo 24 ($) Toml:::::;‘lo 2
001  [Arica - 51.107 882 51107 882
002 |lquique 10.873.648 79.274.180 S0 147 828
003 [Antofagasia 34.994 090 98.565.820 134 550 910
004 |[Atacama - 78.641.033 TR B41.033
005 [Coquimbo 11.088.498 163.004 434 174 102 932
008 |Valparalso San Antonio 10.648 798 84255443 104 904 241
007 [Viha del Mar Quiliota - 207 §71.550 207 §71.5080
008 jAconcagua 15.806.066 55.088.543 71.794 609
003 _|Libertador B. O'Higgins - 252 433 068 252 433.068
010  [Del Maule - 262.088.134 262.088.134
011 [Nuble 8.313.817 138.379.823 146.693.640
012 |Concepcion 12.508.134 126.802 696 138.410.830
013 |Takcahuano 12.008.548 65.099,174 77.105.720
014 |Blobio - 109.835,023 109.835.923
015 |Arauco . 50.362 899 50.362.999
018  |Araucania Norte “ 68.805.471 68 805.471
017  |Araucania Sur 9135384 159,974 188 168.114 582
018 [Valdivia & 184 086 92 373 545 100.557 641
019 |Osorno 8.616.500 48 162 256 56.778.756
020 |Del Reloncavl 1% 754 722 92 521636 104 276.358

| 021 _]ﬁﬁ#u 54 821683 - 54 821683
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022 [Magallanes 1.961.054 47.047 696 49.008.750
023 Metropolitano Oriente 20 506 576 182 139601 202 646 177
024 Metropoltano Central 122 635 615 49 202 671 171.838.288
025 |Metropoltano Sur - 223239026 223.239.026
026 |Metropgiitanc Norte - 184,652.795 194 652.785
027 iMetropoltano Ocoidente 18.655 888 218025219 236 681.107
028 [Metropolitano Suroriente - 235.740 264 235.740.294
042 |Chilog -1 60866690 60 866 680

TOTAL 372.621.11§ 3.507.676.640 3.880.197.755

o 2. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
Fortalecimiento de Recursc Humano en Atencion Primaria, incorporadas las modificaciones

del qesue!vo 1, para el afio 2021, a los Servicios de Salud del pais. de |a forma que a
continuacioén se indica:;

COD S8 | SERVICIOS DE SALUD Sublitulo 21 {$) Subtitulo 22 (8} | Subtitulo 24 ($) Tm;:;’g'f;; n
001 |Anica . 20038813 1111312 472 221296 493372421
002 {iquigue 83237191 56567901 695 867 555 845672647
003  [Antolagasta , 91110217 242 210.221 939 743423 1.273.063 861
004 (Atacama 102 822 487 15.827.154 £56.619.865 775 268 506
005 {Coquimbo 127.796.362 105972 746 1.443.904.037 1677 673,165
0086 |Valperaiso San Antorvo 179.262.624 114.156.116 912.153.048 1.205.571.769
007 |vita det Mar Quillota 188,623 055 49.135.241 1.082 547.053 2 220.306.349
008 |Aconcagua 122.306.682 84442970 432.792.519 639.542.371
009 |Liberador B. O'Hggins 158,582 485 50.037 286 2.100 672 548 2.309.592.318
010  |Del Maule 207.040 533 67 666 587 2.137.808.303 2412515.82)
011 |Nuble 202 600 409 89.05C 390 1051516276 1.343.167.075
012 |Concepcuan 249 862.013 150151 565 1.112 451.089 1,512 464 667
013 {Talcahuano 130.555.413 94 493578 573.835.244 798.884.235
014 |Biobio 188.143622 46.895.326 846.330 506 1.081373754
015  |Avauco 173.508.516 24035621 379.481.769 577 115.906
016 |Avaucania Nore 162 958.753 55.047 649 563.453.786 781.460.158
017  |Araucania Sur 322 544 155 142.958,633 1477476 770 1.942.980.558
08 |vakivia 136.551 016 76 618 624 770.888 365 584,058 005
M9 [Osorno 124 855 513 60.057 799 435 381 302 620.394.514
020  [Oel Reloncavi 150 594 573 83 745603 779 656.966 1,012,697 142
021 iAysén 243.003.887 252 458571 - 405 452.450
022 |Magalanes 102.620.522 20.188.015 356.334 738 479143275
023 [Metropoitanc Onente - 199,680 530 Z.147.294.506 2.346.975.036
024  |Mstropoiitano Central 766486616 1.538.098 457 438,572 022 2.744.155.095
025  [Metropoiitano Sur 8.508 337 8.851827 2.172.077.780 2.189.439.944
028 | Metropaitano Notte §7.092 209 33937 692 1.807.420 375 1.908 350276
027 |Matropoitano Occidente 143 402 039 205.375 182 1.960.528 627 2.310.305.848
028  |Metropoitana Suroriente 147 338 771 15 708.690 2.358.931.957 2521.981.418
042  {Chiloe 708,982 984 313 413,663,449 424,336 744

TOTAL 4.602.348.71% 3.905.362.599 31.420.928.173 D.928.618 485

3. El gasto total indicado en el resugive 2
precedente, que asciende a la suma de $39928.626.488, que se desglosa en
$4 602.348.716, $3.905.352.599 y $31.420.925.173; debera imputarse a los subtitulos 21:
22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.
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ANOTESE Y COMUNIQUESE

ENRIQUE PARIS MANCILLA
MINISTRO DE SALUD

MODIFICA RESOLUCIONES EXENTAS
N°91,N°368, N° 458 Y N° 699, TODAS
DE 2021, DEL MINISTERIO DE SALUD,
QUE DISTRIBUYERON RECURSOS AL
PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE
RECURSOS AL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO DE RECURSO
HUMANO EN ATENCION PRIMARIA,
PARA EL ANO 2021.

EXENTA N° 773

SANTIAGO, 21 OCTUBRE 2021.

VISTO: Memorandum N°112 de 06 de octubre
de 2021 y C73 N°104 de 29 de septiembre de 2021, ambos del Jefe de Divisién de
Presupuesto: {a resolucién exenta N°83 de 02 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud,
aprobatoria del Programa; la ley N° 21 289 que establece presupuestc del sector publico
para el afio 2021; 1a ley N° 19,378, que establece el Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipal, el decreto con fuerza de ley N°® 1 de 2005, del Ministerio de Salud, que fija 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 decreto supremo N°136 de 2004. del Ministerio de Salud, que
establece el Reglamento Organico del Ministerio de Salud; el decreto supremo N° 2,256, de
1995, del Ministerio de Salud, que aprueba e! Reglamento General de la ley N°® 19.378; el
decreto supremo N° 29 de 2020, del Ministerio de Salud. que determina el aporte estatal a
municipalidades que indica para sus entidades administradoras de salud municipal por el
periodo que sefiala; la resolucion N°30 de 2015 y las resoluciones N°7 de 2019 y N*16 de
2020, todas de la Contraloria General de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Foralecimiento de
Recurso Humano en |a Atencion Primaria. aprobado por resolucién exenta N°83 del 02 de
febrero de 2021. del Ministerio de Salud. tiene por propésito mejorar el acceso, oportunidad,
tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas en
etros programas del Ministerio de Salud. de acuerdo a los criterios y términos definidos por
la DIVAP y considerando la disponibilidad presupuestaria.

2. Que. por resolucion exenta N°91 de (2 de
febrero 2021, modificada por las resoluciones exentas N°368 de 15 de abril de 2021, N°458
de 28 de mayo de 2021 y N°699 de 10 de septiembre de 2021, todas de este Ministerio. se
distribuyeron recursos al Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencién
Primaria. por un total de $39.928.626.488 -
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_ o 3. Que. sin embargo, resulta necesario
modificar la distribucion de recursos sefalada precedentemente atendida ia incorporacion

dga_ recursos adicionales destinados a vacunacidn anti Covid-19 ajustados a la poblacion de
nifos y nifias de 6 a 11 afos.

. 4. Que. el monto total de recursos que se
asignan se encuentra contemplado. para cada Servicio de Salud, en |a ley N°21.289, de

Presupuestos del Sector Publico. para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.

5. Esta distribucidon no constituye en ningun
€aso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21,289, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguente:

RESOLUCION:

1. MODIFIQUESE las resoluciones exentas
N°81 de 02 de febrero 2021, N°368 de 15 de abril de 2021, N°458 de 28 de mayo de 2021
y N899 de 10 de septiembre de 2021, todas de este Ministerio, que distribuyeron recursos
al programa Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencion Primaria. afio 2021, en el

sentido de modificar la distribucion que ese acto contiene para los siguientes Servicios de
Salud:

€OD $S | SERVICIOS DE SALUD | Subtitulo 22($) | Subtitulo 24(§) | 0% :;‘::';;“" 2
W1 |Anca - 123 830.983 123.930.983
02 |lguigue - 188 907 477 186 997 477
003 lAntofagasta 20.905.930 318 039 B80S 338 949 736
004 |Atacama - 154 570 569 154 570 589
005 |[Coquimbo - 413731399 412 731,399
008 [Valparaiso San Anton:o - 256 873 741 256 873,741
007 [Vina del Mar Quiliota - 558 485 117 558 465 117
008 Aconcagua - 138 582 292 138 582.292
009 Libertador B. O‘nggms - 484 147 283 484 147 283
010  |Det Maule - 552.043 474 552 043.474
011 |Nuble - 248 455 735 248 455.735
012 |Concepcmn - 340.248 125 340 248.125
013 |Talcahuano - 178 381 128 176 381 128
014 Biobio - 2068 377 134 206 377.134
015 |Arauce - 85 468 025 85 468 025
016 |Araucania Norte - 104 422 385 104 422 385
017  |Araucania Sur - 397 997 949 387 907 949
M8  |Valdwia - 197 292 301 197 292.301
019 Qsomo - 118.747 522 119 747 522
020 Dei Reloncavi 4624788 219833 435 224 458.223
021 Aysén 52 024 928 - 52 024 928
022 |Magallanes 4550612 81810 985 86 370 897
023 {Metropaltanc Qriente 4127 416 713 536 420 717 863836
024 jMetropoitanc Central 148 315 302 53C.072 188 676 387.49C
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025 IMetropolitano Sur - 621215658 621215.658
026 {Metropoitanc Norte - 576.363 991 576 363.991
027 |Metropoitano Occidente 17 825.472 B37 930745 665 764 917
028 |Metropolitanc Suroriente | 76 (30 263 549 357 382 725 387 645
042 {(Chilcé - 87 879 491 87 679 881

TOTAL 326.417.744 9.173.582.270 8.489.999.981

- N 2. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
ortalecimiento de Recurso Humano en Atencién Primaria, incorporadas las madificaciones

del r_esuelvo 1, para el ano 2021, a los Servicios de Salud del pais, de la forma que a
continuacién se indica:

COD SS | SERVICIOS DE SALUD| Sublitulo 21 (§) | Sublitulo 22(8) | Subitulo 24 (8} “";:‘;”;‘;';’ B
001 |Avica 20.039.813 1.111.312 596.152.279 817 303 404
002 |\quique 83.237 191 66 567.901 864 865.032 1034670.124
003 [Antofagasta 91110217 283120151  1257.783.229 1612.013.597
004 JAtacama 102 822 487 16 827 154 811.190.464 620840108
005 |Coquimdo 127 796.3682 105.572 746 1.857 635 436 2,001 404 554
006 |valparaiso San Antonn 179.262 624 114 156.116 1.169.028.790 1.462 445 530
pOT  |Vifia del Mar Quiliota 188.623.055 45.135.241 2541012170 2778.771.466
008 [Aconcagua 122.306.882 84.442 970 571.374.811 776.124.883
009 |Libertador B. O'Higgins 158.582 486 50.037.286 2.585.119 829 2.793.738.601
010 |Del Maule 207.040 933 67 666.587 2680 851.777 2.964 559 297
01t [Nuble 202 600,409 89.050.380 1288.972.011 1591622 810
012 [Concepcian 249 862.013 150.151 685 1.452.699 214 1852712792
093 |Talcahuano 130.555.413 94.493 578 750.216 372 975 265 363
014 |Biobio 186143 022 46 899.326 1.052 707 640 1.287.750.888
015  |Arauco 173 508.516 24.035621 464.945.704 662.583.931
016 |Araucania Norte 162.958.753 55.047 549 867 876.171 885,882 573
017 |Araucania Sur 322.544.155 142 950 633 1.885 474 719 2.330 878 507
018 |valiwa 136.561 016 76 61B.624 968, 1B0.666 1.181.350.306
019 |[Osomo 124955513 £0.057.799 555.128.824 740.142.136
020 |Dei Reloncavi 150594 573 88.370.391 995 490 401 1.238.455.365
021 |Aysén 243,002 887 304 483 429 . 547.487 388
022 [Magatanes 102,620 522 24 747 927 438 145.723 585.514.172
021  |Metropolitano Oriente - 203.807 946 2860 830926 3.064.538.872
024 |Metropolitano Central 766 486.616 1664411758 969.644.210 3.420.542 585
025 {Metropoltanc Sur 8.508.337 8.853 827 2793.203.438 2.610.655 602
026 |Metropalitano Norte 67.092.208 33.637 682 2.383.754 366 2.484 714.267
027 |Metropolitanc Occdente 143,402 038 224 200.354 2 598 468.372 2.688.070.765
028 |Metropoiitano Suroriente 147 339.771 91.736.953 3 008.289.33¢ 3.247 389.083
042 [Chiloé 708 982 9,064.313 501.343.440 512.016.735

TOTAL 4.602,348.716 4.231.770.110 40.554.507.443 49.428.626.469

3. El gasto total indicado en el resuelvo 2
precedente, que asciende a la suma de $49.428.626.469, que se desglosa en
$4.602.348.716. $4.231.770.310 y $40 594.507.443; deberd imputarse a los subtitulos 21,
22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

ENRIQUE PARIS MANCILLA
MINISTRO DE SALUD
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Gabierno
de Chite

APRUEBA . PROGRAMA
FORTALECIMIENTO DE RECURSO
HUMANO EN.ATENCION PRIMARIA

o
EXENTA N° - 3/

SANTIAGO, -2 FEB 2011

VISTO: Memor4ndum C51 N°193 de 17 de
noviembre de 2020, de la Jefa de Division de Atencién Primaria y lo dispuesto en el decreto
con fuerza de ley N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud, que fija 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; en el decrsto supremo N° 136, de 2004, del Ministerio de Salud, que establece
el Reglamento Orgénico del Ministerio de Salud; en la ey N° 19.378, que establece ol
Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; en el decreto supremo N° 2,296, de 1995,
del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento Generai de la ley N° 18.378; en'la
resolucién N° 30 de 2015, y resolucién N° 7 de 201 9, ambas de la Contraloria General de
la Replbitica, y - E

CONSIDERANDO:

1. Que, al Ministerio de Salud le corresponde’
formular y fijar las politicas de salud que se desarrollan dentro del territario nacional.

2. Que, esta funcién es expresion de la
atribucién que te compete a esta cartera de Estado de ejercer la rectoria del sector salud,
en conformidad lo previene e} articulo 4 N°1 lstra a) del. detreto con fuerza de ley N° 1, de
2005 del Ministerio de Salud. o S

, 5. Que, en este contexto, el presente programa
denominado Programa Fortalecimiento de Recurso Humano en Ateéncién Primaria tiene por
propdsito mejorar el acceso, oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones de saiud
que no se encuentran financiadas en otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo
a los criterios y términos definidos por ia DIVAP Yy considerando la disponibilidad-
presupuestaria, - ' . . P




: 6. Los objetivos fijados para esta estrategia
apuntan a otorgar herramientas que permitan apoyar la gestién en salud para el desarrolio
de estrategiasif de jpromocién, prevencién, diagnostico, tratamiento y rehabilitacién en
patologfas de alta prevalencia en el marco del modelo de salud familiar, que contribuyan a
mejorar la cali d, oportunidad de acceso y resolutividad en establecimientos de atencién
primaria y/o er{;dorr'icilios u otros espacios de acuerdo a lo estipulado expresamente para
~_cada componepte.

la siguiente:

RESOLUCION:

Co 1. APRUEBASE o/ PROGRAMA FORTALECIMIENTO
DE RECUde'HU MANO EN ATENCION PRIMARIA, en adeiante, el Programa de Salud,
cuyo texto es ¢l que se inserta a continuacion:

PROGRAMA %OR!’A_LECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA

1. ANTECEDENTES:

La mejora en las condiciones. de vida, el control de la desnutricion y de algunas
énferrnedade;? crénicas, sumado a la creacién de un sistema de salud con una fuerte
orientacién en la prevencién, ha hecho posible que Chile ocupe un lugar de privilegio en
Latinoaméric%;des je la segunda mitad de! siglo XX, por sus indicadores de salud.

Sin embargo, iseg n andlisis de 1a Organizacion Mundial de ia Salud, Chite registra dentro
“de las diez primeras causas de mortalidad el cancer y las enfermedades respiratorias. En
el caso del cancer, el cancer cérvico uterino ocupa el 4° lugar de incidencia de los distintos
tipos de cancer. En cuanto a las enfermedades respiratorias las tasas de mortalidad estan
por sobre la nmjayoria de los paises de la OCDE. Uno de cada 10 pacientes que fallecen en

~ Chile, lo_ha(’:}n por causa respiratoria, manteniéndose estable en el uitimo decenio, y
situandose erj ‘el 3er lugar entre las causas generales de muerte (en el ano 2018, 12.228
fallecidos, 11,5% del total) .

i

Como ya se|mercion6, desde los afios noventa las enfermedades respiratorias -han
ocupado el tercer |ugar entre las causas de muerte en Chile; de ¢llas, entre el afio 1997 y
2003, el 41% [corrgspondié a las muertes por neumonia, especiaimente en personas de 65
afos o més, 3 las fjue correspondié el 90% de esas muertes.

Para enfrentar est problemética, en la década de los noventa se instaura el Programa de
" Infecciones Respitatorias Infantiles (IRA) y en el 2001 se establecié a través de la Norma
General Técnica| aprobada por Resolucién Exenta N°809 de 2001 el programa
Enfermedades Rebpiratorias del Adulto (ERA). En ellos se estandarizaron las pautas para
el manejo clihico en los 4mbitos: de anamnesis, diagndstico, categorizacién, criterios de
hospitalizacién, trdtamiento, exdmenes complementarios, seguimiento y derivacién en caso
necesario, ademas de tener un fuerte énfasis en el componente educativo a la comunidad.

El objetivo g nerdl de los programas IRA y ERA ha sido y es reducir la mortalidad y la

letalidad de lais enfermedades respiratorias de nifios y adultos en el pais. En el marco de

‘estos prograas [se habilitaron salas de apoyo respiratorio para facilitar el control y la
atencién -de jestos pacientes ~—de acuerdo con las normas establecidas para cada
enfermedad— y, e esta manera, mejorar la capacidad resolutiva del nivel primario de
atencién. ' . - :

En el afio 2004 <~y como parte de la reforma de salud én Chile— se promulgé ia Ley
N°19.966 que establece el programa denominado Pian de Acceso Universal a Garantias

7. Que, en base 2 las razones expuestas, dicto




Explicitas en Salud (AUGE), luego renombrado Régimen General de Garantias Explicitas
en Salud (GES). Este Programa se disefi0 para facilitar el acceso a la salud de la poblacién
mediante un plan que garantizara a todos los beneficiarios el derecho a prestaciones
minimas. En esta canasta de prestaciones se incluyen productos y servicios, se especifican
plazos de espera y se detallan protocolos de atencién especificos para un grupo de
enfermedades consideradas prioritarias, entre eilas ia NAC, el EPOC y el ASMA.

En este contexto, y tras el inicio de los programas IRA y ERA, se observaron cambios
estadisticamente significativos en la mortalidad por enfermedad respiratoria aguda,
especialmente en la mortalidad por NAC en los mayores de 65 afnos, demostrando contribuir
significativamente a la disminucién de la mortalidad por enfermedad respiratoria.

Tras dos décadas desde sus inicios, segun anélisis de la Organizacién Mundial de 1a Salud,
Chile ain conserva tasas de mortalidad por enfermedades respiratorias por sobre la
mayoria de los paises de la OCDE.

Sin embargo, si al inicio el 41% de las muertes eran causados por neumontia, la relacién
entre fallecimientos por enfermedades respiratorias infecciosas y las enfermedades

A su vez, el envejecimiento de la poblacién, las altas tasas de tabaquismo 'y la
contaminacién ambiental, han contribuido a una.mayor cantidad de adultos portadores de
afecciones respiratorias crénicas que consultan en el sistema de salud, las que constituyen
para el pafs un desafio de salud publica creciente, puesto Que provocan impacto en la
calidad de vida, deterioro en el acceso de fuentes laborales, aito consumo de farmacos y
utilizacién de recursos sanitarios en los distintos niveles de complejidad de la red
asistencial.

Por otra parte, la atencién Domiciliaria a Personas con Dependencia Severa, constituye una
estrategia sanitaria que comenzé a ser ejecutada a nivel pais desde el afo 2006, tanto en
los establecimientos de Atencién Primaria dependiente de ios Municipios como en aquellos
que dependen directamente de los Servicios de Salud y ONG:- Esta’ estrategia, surge dela
necesidad de generar una red de cobertura estatal hacia las personas con dependencia
severa y sus familiares y/o cuidadoras/es. ' :

Se entenderd como Dependencia, Io citado en la Ley N°20.422, donde 'se- establete ‘que
dependencia es el estado de caracter permanente en Que se encuentran las personas qus,

ayudas importantes bara realizar las actividades esenciales de la vida,

En relacion a la caracterizacién de la poblacién total con dependencia bajo-control en los
establecimientos de Atencién Primaria se establece que existen 1 16.873 personas inscritas,

con algin grado de dependencia, desds leve a total. De ellos, 57.026 (DEIS diciembre:201 9)
Se encuentran con dependencia severa y son atendidos por el programa. - ‘ :

A nivet de APS, la atencién de salud debe considerar un abordaje situacional, que
contemple un acompafamiento de la personas con dependencia;. su .cuidador y familia

multidimensional que acarrea ia situacién de dependencia en un miembro de Ia familia, con-

las consiguientes crisis normativas/no normativas, fa repercusién-en-el ejerciciode los roles,
el impacto a nivel biolGgico, funcionai, emocional, social y econdémico y ‘la probable
sobrecarga del cuidador. Asimismo, resulta necesaric incorporar el ctidado de la salud y
acompafnamiento de quienes sobreviven a la persona con dependencia severa fallecida o
en caso de fallecimiento de! cuidador.
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También dentwo de las patologias de alta prevalencia en las que ha sido necesario
implementar acciodes para disminuir la tasa de mortalidad y tasa de incidencia, se
encuentra el Gancgr Cérvico Uterino (CCU). En Chile, el afo 1987 surge el Programa de
Pesquisa y ﬁntro[ de Cancer Cervicouterino, cuyo objetivo fundamental es disminuir la
tasa de mortalidad y tasa de incidencia por céncer invasor a través de detectar la
enfermedad eI:r etapas preinVasoras y tratarlas oportunamente.

De acuerdo a la Bvaluacion Programa Cancer Cervicouterino, afio 2015, al analizar la
vigencia del eiram n PAP en mujeres diagnosticas con estadios | a IV de CACU, el 34%
mantenia PAR - atrasado y el 28% nunca se habia realizado un PAP, esto ratifica la
necesidad de feforzar estrategias orientadas a un diagnéstico precoz.

Este Programé} se prienta a apoyar en materia de funcionamiento de los establecimientos
de atencién primarja, en aquellos aspectos que apunten al fortalecimiento de la calidad,
eficiencia y continujdad de la atencién en el marco del Modelo de Salud Integral.

Il. FUNDAMENTACION:

A partir de la implémentacién de los programas IRA y ERA, la mortalidad por infecciones
respiratorias ?QU%: ha ido en progresivo descenso producto de las intervenciones
sanitarias diseéfadgs, las cuales deben mantenerse para lograr el control de ellas en forma
ambulatoria d? mofio de evitar complicaciones que deriven en hospitalizacién.

Esto fundamepta la implementacién de las Salas IRA y ERA en la Atencién Primaria, que
no solo desafrollan una labor asistencial, sino que consideran un fuerts componente
educacional a) personal de salud y a la comunidad.

i
La focalizaciép del control de pacientes crénicos respiratorios a nivel de estabiecimientos
de Atencién Primatia, con participacién de profesionales no médicos, ha demostrado desde
su inicio ser upa estrategia eficaz. -

Estas estrategias /desarroliadas a lo largo del pais permiten realizar pesquisa precoz,
diagnéstico, tfataniiento y seguimiento de nifos, adolescentes, aduitos y personas mayores
de 65 afios, ¢on e}nfermedades respiratorias agudas y crénicas bajo el modelo de salud
familiar incorporando los determinantes psicosociales, con un trabajo interdisciplinario,
invoiucrando |a ifamilias en el autocuidado y automanejo del problema de salud,
asegurando gl a i o a farmacos. '

La dependentia dé un integrante de ia familia, trae consigo un impacto en la salud familiar,
al modificar Ids relaciones famitiares, las tareas habitualmente desarrolladas para el cuidado
persona! y de otros y el cambio en los roles normalmente ejercidos segUn la etapa del ciclo
vital en que jse gncuentre tanto la persona dependiente como su cuidador. En forma
simultidnea allos dambios de a dindmica familiar, muchas veces se producen cambios en
la situacién socioegonémica de la familia, debido a que el principal proveedor(a) de ia familia
se encuentralen sjtuacién de dependencia y/o porque !a situacion de dependencia acarrea
mayores costos piiincipaimente en lo concerniente a gastos en salud y elementos de apoyo.

Las diferentes etapas que atravesaré la familia para adaptarse a la dependencia de uno de
sus integrantes pueden tener mejor resolucién si se cuenta con redes de apoyo accesibles,
estables y don dapacidad de acompafar a la familia en su proceso de adaptacion,
superacién ylo atencién de la dependencia. En este escenario el rol de la Atencién Primaria
de Salud res{ita flindamental como el sector de primer y més continuo y cercano contacto
con la familla, para atender la situacion de salud de la persona en forma integrai,
considerandg las|medidas iniciales de prevencién de la discapacidad y dependencia, y
aquellas relacionadas con aspectos curativos y de acompanamiento, facilitar el cuidado de
acuerdo a las necesidades de la-persona y su familia mediante la educacién en cuidados y
asistencia p#ra la persona dependiente y en autocuidado del cuidador y promover el
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ejercicio de derechos de las personas y al acceso a beneficios, mediante una adecuada
comunicacion y coordinacion con las familias, la comunidad y el intersector de la red jocal,

Estos programas con presencia a nivel nacional, constituyen un eje fundamentaj para el
logro de los objetivos sanitarios, contribuyendo con sy quehacer en la una disminucién en

la mortalidad por causa respiratoria aguda y crénica y por Cancer Cérvico Uterino,

Por otra parte, aquellos municipios que teniendo una capacidad de innovacién y adecuadas
tompetencias en la gestién no cuentan con recursos para llevar a cabo iniciativas valorables
relacionadas al refuerzo del Recurso Humano, para mejorar calidad o cobertura de las

. PROPOSITO:

El propésito general del Programa es mejorar el acceso, oportunidad,ftrét’dr’nienrto y calidad
en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas &n otros 'p'rogr_'amas del
terio de

IV. DESCRIPCION:

Ei Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencién Primaria, aporta recursos
orientados a mejorar las condiciones de gestién del RRHM en salud, de los establecimientos
de atencién primaria municipal y dependientes de Servicios, en los 4mbitos de salud
respiratoria, atencién domiciliaria para personas con dependencia severa y sus cuidadores,
Pesquisa, rescate de pacientes con sospecha de cancer cérvico uterino, y otras estrategias

que favorezcan la gestién en salud asi como Ia confiabilidad y oportunidad en los registros.

V. OBJETIVO GENERAL.:

Otorgar herramientas que permitan apoyar Ia gestion en sajud para el desarrolio de

estrategias de promocién, prevencion, diagnéstico, tratamiento y rehabilitacién en




VI. Objetivos E _pecihcos:
|

viL. componsiires
i H

Componentei 1

. Apoyar:

n recurso humano e insumos necesarios para otorgar atencion de salud
oportunga, hu'rnanizada y de calidad a las personas para la prevencién y tratamiento
de enfermedades respiratorias agudas y crénicas conforme a las Guias y Normas
Ministefiales vigentes en establecimientos con dependencia del Servicio de Saiud,
i municipal o por aumento estacional de la demanda de atencion.

Apoyaricon fecurso humano o insumos destinados a la ejecucién de estrategias que
favorezran fa deteccién temprana y el rescate oportuno de mujeres para la
prevencién de Céncer Cervicouterino.

Apoyar|con Fecurso humano e insumos destinados para atencion de salud integral
a la persoha con dependencia severa, cuidador y familia, en su domicilio,
potenciandd su recuperacién, rehabilitacién y el acompanamiento a la persona
dependientg, su cuidador(a) y familia, en coordinacién con la red de salud y la red
idl de servicios. '

Apoyar con| el recurso humano necesario para asegurar calidad, confiabilidad y
oportunidad| del registro en SIGGES como herramienta para el monitoreo del
cumplimiento de las garantfas de oportunidad establecidas por los Decretos GES, y
que sirve de apoyo a la gestién local de los procesos del cicio de la atencion de las
persor:;s y de generacién de informacién, para la gestion.

|

Apoyaé conl el recurso humano necesario para asegurar calidad, confiabilidad,
orientdciénjy oportunidad, mediante facilitadores en gestién de salud, los cuales
apoyafan la orientacion a usuarios de atencion primaria, con el abjetivo de disminuir
tiempa délespera,‘ y el nivel de desinformacién de los usuarios y aumentar la
calidacf de la atencidn.

i

1.1 Rofuorzj de! RRHH e insumos para atencién de pacientes con patologias

respiratoria

agugas y crénicas.

Refuerzo de RRHH e insumos para atencién de pacientes con patoiogias respiratorias
agudas y cromicas(en Salas IRA y ERA, Salas Mixtas y atencién en SAPU

Actividades: |

a)

b)

c)

Entregar atencién de salud a poblacién infanto juvenil y adultos con infecciones
respiratorias agudas y enfermedades respiratorias cronicas, priorizando los
menotes de 5 afios en las salas IRA y los mayores de 65 afos en las salas ERA de
jos egtabldcimientos de salud, velando por el cumplimiento de Normas, Garantias
Expiij,ltaas n Salud (GES).

|
|

Implefentar y desarrollar estrategias de pesquisa precoz de enfermedad
respiratoria crénica. .

Mantener ftrabajo coordinado con programas instalados en el establecimiento de
atendién primaria con el fin de incentivar a la poblacién objetivo a ser inmunizados

con cunpcién antiinfluenza y antineumocdécica.




d) Evaluar severidad y nivel de control de la patologia respiratoria crénica, asegurando
el acceso regular de la terapia definida segin norma vigente.

e) Realizar espirometrias para confirmacién diagnéstica y cat,egorizacién por severidad
funcional y nivel de control de la poblacién bajo controi del Programa.

Evaluar el impacto de las intervencicnes terapéuticas individuales con ia evaluacién
de la calidad de vida de los pacientes crénicos respiratorios bajo control.

9) Desarrollar un Programa de rehabilitacién pulmonar en personas con EPOC
sintomaticos con limitaciones de las actividades de Ia vida diaria y fomentar la
realizacién de actividad fisica guiada en elios.

h) Referir al nivel secundario pacientes que cumplan criterios de severidad o
inestabilidad.

i) Desarrollar estrategias educativas individuales y/o grupales para la promocién y
prevencion en salud respiratoria a ia comunidad y en pesquisa y manejo de
patologias respiratorias al equipo de salud.

i} Realizar educacion integral a! ingreso y en los controles de cronico, enfocada an el
automanejo de Ia enfermedad respiratoria crénica. ST o

Refuerzo de RRHH enfermera y TENS, personal -administrativo, e insurmios para la
administracion y registro oportuno de [a vacuna anti influenza y el cumplimiento de metas
de cobertura en poblacién objetivo.

Componente 2: Calidad, oportunidad y continuidad de la atencién en pacientes con
Cancer Cervicouterino (CACU)

Refuerzo con RRHH u otras actividades relacionadas a la deteccion temprana y rescate
de pacientes con Cancer Cervicouterino (CACU) en estabiecimiento de APS

Componente 3: Atencion domiciliaria integral para personas con dependencia
severa y sus cuidadores
Se relaciona directamente con Ia atencién de salud-en. el dqr’rii’é.irio'»de’fl’la’ ::l-:ieifsona con

dependencia, para realizar prestaciones  de salud relacionados con los &Ambitos

La atencién domiciliaria se orienta a la evaluacién .y atencién de la diada persona con
dependencia — cuidador, considerando que la situacién de dependencia severay la entrega
permanente de apoyos y cuidados por parte de un tercero, influye en el desarrolio de fas
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Componente 4 Partlcipacién en la red intersectorial de servicios para personas en

situacion de deper

Este componehte tl
intersectorial c

cuidadores (as)

beneficiaria de

dientes severa, sus cuidadoras(es) y familias.

ne directa relacién con la participacién del equipo de salud en la red
e beneficios y servicios destinados a las personas dependientes, sus
y familias. Dentro de este componente es el equipo de salud quien evalla y

sistema publico de salud, que se encuentre inscrita en los servicios de salud

valida las sim£:|o;es de dependencia, apoyos y cuidados que presenta la poblacion

de la red pubi|
Personas con':

Para la eiecug]_:

local, principal
con quienes el
local para pers

Componente:

de salud y que pertenezcan al Programa de Atencién Domiciliaria para
Jepdndenma Severa

n de este componente se requiere de la coordinacién con el intersector
enﬁe con aquellos servicios involucrados en el area de desarrolio social,
sectbr salud debe articularse para dar cuenta y fortalecer 1a oferta integrada
onag dependientes, cuidadores (as) y familias.

5: Contratacion de RRHH para reforzar registros SIGGES

Refuerzo con:
SIGGES.

RRHH para asegurar calidad, confiabilidad y oportunidad del registro en

Componente; 16 c
telaclonadam,a ref

Refuerzo t:onE
conﬂablhdad

PRODUCTQ

‘primaria de s jlud

hntratacién de RRHH facilitadores y otras actividades
rzar calidad de la atencién.

HRHH y otras actividades para asegurar accesibilidad ‘cultural, calidad,
rientacién'y'oportunidad de fa atencién en establecimientos de atencion

S E3PERADOS

Productos'a#ocia;dos al Objetivo Especifico Numero 1:

Aumeb
“contrdl

Aum
progr

Aumentar |
anterigr, en

poblacién crénica respiratoria bajo control en un 5% respecto del afio
todo el ciclo vital.

ntar la poblacién crénica respiratoria (asma y EPOC) con nivel de control

add” en un 25% respecto al afic anterior, en todo el ciclo vital.

ejﬂar l@as pacientes EPOC Etapa A sintomaticos hayan cumplide con un
ma ¢

e rehabilitacién pulmonar en un 25% respecto al afo anterior.

Logra} cob:ertura de vacunacién igual o superior al 85% de ia poblacién objetivo.

Productos a?rociados al Objetivo Especifico Nimero 2:

Contr
Céncf

taci
r Cérvico Uterino.

6n de recurso humano o insumos orientados al rescate de pacientes

R DE‘;_g(
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Productos asociados al Objetivo Especifico Nimero 3:

. Primera visita domiciliaria integral (VDI) de la diada persona con dependencia
Severa y su cuidadora o cuidador. De esta VDI, se debe formutar el Plan de Atencién
Integral Consensuado de Ia persona con dependencia severa y formutar el Plan de
Cuidado de la cuidadora o de! cuidador.

. Induccién a cuidadoras y cuidadores que orienta a la cuidadora 0 cuidador de (a
persona con dependencia severa en su rol como tal y en sus derechos y deberes,

. Visitas domiciliarias de tratamiento Yy seguimiento planificadas en el Plan de
Atenci6n Integral Consensuado de la persona con dependencia severa y formuiar el
Plan de Cuidado de la Cuidadora o cuidador.

. Segunda Visita Domiciliaria Integral, evaluacién que busca moniterear el estado de
avance de los planes y ademas realizar adaptaciones en los objetivos si es que la
situacién lo amerita.

. Actividades de coordinacién Y seguimiento, las que tienen como finalidad la
continuidad del cuidado de la persona con dependencia severa y/o su cuidador.

. Mantener un registro actualizado de las personas que presenten Dependencia
Severa y sus cuidadoras o cuidadores. ' '

. Elaborar y ejecutar plan de capacitacién a las cuidadoras y cuidadores.

. Realizar un mapa de los actores de la red local y naéion’al' y Plan de tr'abajo' en

conjunto con la red intersectorial,

. Apoyar la Postulacién al pago de estipendio a Cuidadoras y o cuidadores, de
acuerdo a los criterios establecidos para la obtencién del beneficio. . _

Productos asociados al Objetivo Especifico Numero 4:

. Contratacién de recurso humano para registro.en plataforma SIGGES, Registro dei
100% de los datos relevantes del ciclo de atencion de un paciente para la gestién,
control y seguimiento de las garantias explicitas de salud, otorgadas en la red de

PS , ' - :

Productos asociados al Objetivo Especifico Nﬂmero_5: '

RHH e insumos necesarios para garantizar oportunidad y continuidad de la
atencién. . _

. Contratacién de recurso humano facilitadores de gestién en salud, refuerzo de
R

IX. MONITOREO Y EVALUACION

El Monitoreo y Evaluacién se orientan a conocer el desarrolio y grado de cumplimiento de
los diferentes componentes del Programa con el propésito de mejorar su eficiencia y
efectividad. “
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Monitoreo y evaludcion asociados al Objetivo Especifico Numero 1:

Se realizara evaluagion de proceso del programa durante el afo, con fecha de corte al 30

de junio y 31 de dicigmbre con base a los indicadores descritos y cuya fuente de informacion
oficial es el Registro Estadistico Mensual (REM) y Registro Nacional de Inmunizacione
(RNI). :

i
Monitoreo y e!ibaluapcién asociados al Objetivo Especifico Namero 2:

de junio y 31 de¢ diciembre con base a informe de ejecucién y rendicién del Servicio de Salud

Se realizard e»%aluatién de proceso del programa durante el ano, con fecha de corte al 30
Respectivo. l

1

Monitoreo y evaluacién asociados al Objetivo Especifico Numero 3:

Se realizara evajuagién de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30
de junic y 31 de ditiembre con base a informe con énfasis en la cobertura del programa,
los componentes técnicos asociados a la atencién de salud de la persona con dependencia
severa y su cuidadgra/o y la articulacion con la red asistencial e intersectorial.

Monitoreo y dvailupcion asociados al Objetivo Especifico Nimero 4:

Se realizara evalugcion de proceso dei programa durante el afio, con fecha de corte al 30
de junio y 31 de diciembre con base a informe SIGGES o informe respectivo de
cumplimiento por €] Servicio de Salud respectivo.

Monitoreo y Ilal acién asociados al Objetivo Especifico Namero 6:

Se realizaré gvaluacién de proceso del programa durante el afio, con fecha de corte al 30
de junio y 31 de djciembre con base a informe de cumplimiento por el Servicio de Salud
respectivo.

X.. INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

La evaluaciéh se realizara de forma independiente para cada Objetivo especifico del
Programa y cada indicador tendré un &l peso relativo definido.

Cumplimiento de} Objetivo Especifico N°1:

ke Medio de Peso Relativo

Nombre de Indicador verificacién o%
Porcentaje die pacientes cronicos respiratorios en °
control. REM 30%
Porcentaje de poblacion crénica respiratoria que se
encuentra con nivel de control “controlado” (Asma y REM 30%
Epoc)
Porcentaje tde pacientas EPOC A bajo control que REM 10%
finalicen un/progfama de rehabilitacion puimonar °
Porcentaje gde pablacion objetivo con vacuna :
antiinfluenza. RNI 30%

:"_:1';‘ c{
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Cumplimiento del Objetivo Especifico N°2:

FORMULA VALOR ESPERADO ]
NUMERO DE ACTIVIDADES A LO MENOS 90% AL 31 DE DICIEMBRE, 60% AL
EJECUTADAS/ 30 DE JUNIO
NUMERO DE ACTIVIDADES | FUENTE DE INFORMACION . PROGRAMA DE
COMPROMETIDAS *100 TRABAJO APROBADO.POR SERVICIO DE SALUD

E INFORME DE EJECUCION TECNICO
FINANCIERO.

Cumplimiento del Objetivo Especifico N°3:

NOMBRE iNDICADOR MEDIO DE'
VERIFICACION
Porcentaje de personas del Programa que cuenten con una visita REM

domiciliaria integral

Porcentaje de personas gue cuenten con dos visitas domiciliarias ' REM
integrales (*) Subtitulo 22 asociado a reliquidacién en establecimientos
dependientes de servicios de salud, peso relativo un 50 %,

Promedio de Visitas de Tratamiento y Seguimiento ; ' REM _
Porcentaj_e de personas con dependencia severa sin lesiones por _ - REM
presion T ' s

{*) Subtitulo 22 Asociado a reliquidacion en establecimientos
dependientes de servicios de salud, peso relativo un 50 %.

Porcentaje de Cuidadoras que cuentan con Examen Préventivq Vigente, | REM
acorde a OOTT Ministerial. , L
Porcentaje de personas con indicacién de NED reciben atencion A+ - "REM--
Nutricional en Domicilio | S
Porcentaje de Cuidadoras/es de personas con dependencia severa del- | - . REM
Programa evaluados con Escala de Zarit . )

Porcentaje de Cuidadoras capacitados ' ' T REM™
Mapa de los actores de la red local y nacional y Plan de trabajo en . informqsemestral

conjunto con la red intersectorial. i - asociado al corte
: de diciembre
" realizado por los
referentes de los
servicios de salud.

Cumplimiento dei Objetivo Especifico N°4 y 5:
[ FORMULA VALOR ESPERADO. _
A LO MENOS 90% AL 31 DE DlCIEMBRE, 60% AL

NUMERO DE ACTIVIDADES EJECUTADAS! | 30 DE JUNIO -

NUMERO OE ACTIVIDADES ‘ = .
cgmnonsnms-wo FUENTE DE INFORMACION PROGRAMA DE

TRABAJO APROBADO POR SERVICIO DE SALUD
E INFORME DE - EJECUCION TECNICO
FINANCIERO. ‘ _
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|
XI. FiNANCIAMI‘éNTO

Establecimientos de dependencia del Servicio de Salud

|
El programa sé findnciara con los recursos contemplados en la Ley de Presupuesto del
Sector Pﬂblicci,, Partida 16, correspondiente al Fondo Nacional de Salud, Capituio 02,
Programa 02, glosa 01 y tiene como propésito garantizar la disponibitidad de los recursos
para solventar os gastos asociados a este Programa entre los meses de enero a diciembre
de cada afo, de acuerdo al marco presupuestario asignado.

Los recursos lasodados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al mismo, teniendo presente los objetivos, metas y prestaciones a los
establecimientbs de atencidn primaria involucrados, asi como las actividades a realizar,
indicadores y medids de verificacion.

Los recursos seran asignados por la Direccion de! Servicio de Salud respectivo de acuerdo
al marco presypue tario definido por la Ley de Presupuesto del afio vigente.

La ejecucién del suptitulo 22 Bienes y Servicio de Consumo correspondiente al 70% de los
gastos para ia|debida implementacién de las actividades destinadas al cumplimiento de los
objetivos, componentes, metas e indicadores senalados en el Programa se realizara desde
el momento due se dicte la resolucién que asigne los mismos a los ‘establecimientos
dependientes,|a través de! cumplimiento de las instrucciones emanadas por la Direccién de
Presupuesto dei Ministerio de Hacienda informada en los oficios Circulares N° 8 y 9 de
fecha 01 y 28 de Abril de 2020, respectivamente, donde sefala que las compras seran
realizadas con disponibilidad presupuestaria de acuerdo a la informacién Financiera de
Estado mediante |z interoperacién con el Sistema de Compras Pdblicas y el pago se
realizar4 centralizadamente desde la Tesorerfa General de la Republica (TGR) via
transferencia & las lcuentas corrientes de los proveedores del Estado.

La ejecucion dei gasto del 30% restante del total de recursos, se realizaré a contar def mes
de octubre de| afo| del cual se rebajara los recursos correspondientes a la aplicacién de ia
reliquidacién que se realice respecto a los resultados de la evaluacién, de acuerdo a los
indicadores d?ﬁnid;os en el programa.

En el caso de quei los servicios prestados por el subtitulo 22 se encuentren exceptuados
del pago centralizado de la Tesoreria General de la Republica, y sean los Servicios de Salud
ios que debar] realizar dicho pago, deberan emitir un informe adjuntado todos los respaldos
necesarios para la transferencia de los recursos.

En la situacidn de} subtitulo 21 los recursos seran transferidos en forma mensual para la
debida implementacion de las actividades destinadas a! cumplimiento de los objetivos,
componentes, metas e indicadores sefalados en el Programa al momento que se dicte ia
resolucion qup asigne los mismos a 10s establecimientos dependientes.

Establecimiento l de dependencia municipal

El Programa|se financiara con los recursos contemplados en la Ley de Presupuesto del
Sector Publito, Partida 16, correspondiente al Fondo Nacional de Salud, Capitulo 02,
Programa 02, giosa 02 y tiene como propésito garantizar la disponibilidad de los recursos
para solventr los gastos asociados a este Programa entre los meses de enero a diciembre
de cada afo,de acuerdo al marco presupuestario asignado.

Los recursos as¢ciados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas| al rhismo, teniendo presente la definicién de objetivos, metas a lograr e
indicadores, fstrategias, beneficiarios legales y localizacion (Servicio de Salud, comuna y
estabiecimiepto).




El Ministerio de Salud, a través de los respectivos Servicios de Salud, asignara a los
Municipios mediante un convenio, los recursos correspondientes destinados a financiar las
actividades especificas de este Programa.

El gasto que irrogue el Programa deber4 ser imputado al ftem 24 03 298.

Se deja establecido, que estas transferencias se rigen por las normas establecidas en la

Resolucién N°30 de 2015, de ia Contraloria General de Ja Republica

ANEXO 1.: Programa Reforzamiento de Recurso Humano en Atencién Primaria

]7 COMPONENTE PRODUCTO INDICADORES MEDIO
ESPERADO VERIFICACION
Aumentar la poblacion | N° Pacientes cronicos REM
crdnica respiratoria en control menores
N°f REFUERZO DE bajo control en un 5% de 20 afios (afio
RRHH E iINSUMOS respecto al afio vigente) - n° de
anterior. pacientes cronicos
respiratorios en
control meneres de 20
anos(afio anterior)
Pobiacién cronica:
respiratoria en control
menor de 20afos
(afio anterior)
PARA ATENCION DE Aumentar la poblacién N° de pacientes REM
PACIENTES CON crénica respiratoria asmaticos menores
PATOLOGIAS {asma EPOC con de 20 afios con
RESPIRATORIAS nivel de controf evaluacién det nivel
AGUDAS Y “controlado” en un de control
CRONICAS y 25% respecto al afio controlado”
campana de anterior.
vacunacion influenza x100
N° de pacientes
asmaticos en control
menores de 20 afios
Aumentar los N° de pacientes REM
pacientes EPQC EPQC etapa A que
etapa A sintomdticos | finalizan programa de
que hayan cumplido rehabiiitacién
€on un programa de putmonar (afo
rehabilitacién Vigente ~ N° de
puimonar en un 25% pacientes EPQOC .
respecto al afo etapa A que finalizan
anterior programa de
rehabilitacién
pulmonar {afio
anterior)
----------------------- x100
Poblacién EPQOC
etapa A bajo control
Lograr cobertura de Porcentaje de RN
vacunacion igual o pobiacién objetivo con
Superior al 85% de fa | vacuna antiinfluenza
L poblacion objetivo




insumos para
atencién domicilia

sus cuidad?res

N°4 Participagion

i - realizacién de la

domiciliaria para
personas con

rrija estrategia de atencion
para personas co

dependencia spverd y
dependencia severa

N° 2 Calidad, RRHH y otras Cumplimiento del Programa de trabajo
oportunidad y actividades 100% de las aprobado por Servicio
continuidad de ta relacionadas a la actividades de Salud, informes de
atencién en patientes | deteccion temprana comprometidas a la ejecucion técnica y
con Cénci;ar de Céncer fecha de evaluacion financiera
Cervicoutetino Cervicouterino
(CACU)
N° 3 Contratagién de RRHH y compra de | 80% de personas bajo REM
RRHH Yy compra dg insumaos para la controf cuentan con 2

visitas domiciliarias
integrales {peso
relativo 50%) 92% de
personas con
dependencia severa
se encuentran sin
lesiones por presion
(peso relatico 50%)

la red intersectorial
servicios para

de dependgncia

personas en sjtuacidn

Fortalecer la
de | participacion en red
intersectorial para

a las necesidades

favorecer la respuesta

Mapa de los actores
deiarediocaly
nacional y Plan de
trabajo en conjunto

Informe semestral
asociado al corte de

relacionadas a

atencidn.

reforzar calidad deg la

relacionadas a
reforzar calidad de la
atencién.

- diciembre realizado
severa, sus generales de con la red por los referentes de
cuidadoras {es) ¥ personas con intersectorial los servicios de saiud.
familia dependencia severa y confeccionados
sus cuidadores
N°5 contratagion 1& Contratacién de Digitacion del 100% Programa de trabajo
" RRHH para reforzar RRHH Digitadores de los casos GES en | aprobado por Servicio
registros SIGGES la fecha ‘de Salud, informes de
correspondiente para gjecucion técnica y
dar cumplimiento a la financiera, SIGGES
garantia de
oportunidad, cuando
corresponda.
N°g Contratacion de Contratacién de Cumplimiento del Programa de trabajo
RRHH facilitadores y RRHH y otras 100% de las aprobado por Servicio
otras activigades actividades actividades )

comprometidas a la
fecha de evaluacion

de Salud, informes de
ejecucién técnica y
financiera

recursos contemph

dia 01 de en#ro dT 2021.

exenta N°49 de 2

vigencia de la presente resolucion.

2. Este Programa de Salud se financiara con
ados en la ley de presupuestos del sector publico del ano respectivo.

3. La presente resolucién comenzara a regir el

4. PONGASE TERMINO a la resolucion
8 de enero de 2020, del Ministerio de Salud, a partir de la entrada en
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5. REMITASE una copia de la presente
resolucion a todos los Servicios de Salud del pais.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

DISTRIBUCION:

- Jefe de Gabinete Ministrc de Salud.

- Jefe de Gabinete de la Subsecretana de Redes Asistenciales.

- Servicios de Salud del pais.

- Divisién de Atencién Primaria,

- Divisién de Presupuesto de Subsecretaria de Redes Asistenciales.
- Divisién Juridica.

-Oficina de partes.
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k* Gobierno
Y de Chile

DISTRIBUYE RECURSOS AL PROGRAMA

MINISTERIO DE SALUD FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO

SUBSEGRETARIA DE REDES ASISTENCIALES EN ATENCION PRIMARIA DE. LA RED
ASISTENCIAL, PARA EL ANO 2021,

EXENTA N° 9 /!

SANTIAGO, -2 FEB 201

VISTO: El Memorandum N°29 de 28 de enero
de 2021, del Jefe de Divisién de Presupuesto; la ley N° 21.289 que establece presupuesto
del sector publico para el afio 2021; ia ley N° 19.378, que establece el Estatuto de Atencién
Primaria de Salud Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de
Salud, que fija 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 decreto supremo N° 136, de 2004, del
Ministerio de Salud, que establece el Reglamento Orgénico del Ministerio de Salud; el
decreto supremo N° 2.296, de 1995, de! Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento
General de la ley N° 19.378; el decreto supremo N° 29 de 2020, del Ministerio de Salud,
que determina el aporte estatal a municipalidades que indica para sus entidades
administradoras de salud municipal por el periodo que sefiala; la resolucion N° 30 de 2015
y las resoluciones N°7 de 2019 y N°16 de 2020, todas de la Contraloria General de la
Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en Atencién Primaria de la Red Asistencial, aprobado por resolucion
exenta N° 49 de 28 de enero de 2020, del Ministerio de Salud, sus modificaciones o aquella
que se encuentre vigente a la fecha de la dictacién del presente acto administrativo, tiene
por propdsito mejorar el acceso, oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones de
salud que no se encuentran financiadas en otros programas del Ministerio de Salud, de
acuerdo a los criterios y términos definidos por la DIVAP y considerando fa disponibilidad
presupuestaria.

2. Que, el articulo 32 de la ley N° 21.289, de
Presupuestos del Sector Publico para el afio 2021, establece que a contar de la fecha de su
publicacién pueden dictarse los decretos a que se refiere el articulo 7 del mismo texto legal,
y los decretos y resoluciones que en virtud de esta ley sean necesarios para posibilitar la
gjecucion presupuestaria.

3. Que, en este contexto, resulta necesario
distribuir a los Servicios de Salud-los recursos asignados para el presente afio, al referido
Programa, para su entrega a los municipios y establecimientos de atencién primaria
dependientes de los Servicios de Salud. '

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentran contemplados, para cada Servicio de Salud, en la ley N° 21.289, de
Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01 y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.




5. Esta distribucién no constituye en ningun
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.288, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

o 6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

o 1. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencién Primaria de la Red Asistencial, para el
afio 2021, a los Servicios de Salud det pais que se sefialan, de la forma que a continuacién
se indica:

COD S5 SERVICIOSDESALUD |  Subtitulo21 (§) | Subtitulo22(§) - | Subtitulo24(s) | O s;;?(‘;';’ 2,2
001_|Arca 20.039813 1111312 196.617.068 217,768,193
002_|kique 83.237.191 11.328219 308.102.997 402,668,407
003_|Antofagasta 91116217 21078763 350,165,235 462344215
004_|Atacama 102.622.467 15827.154 222.019.166 410.668.807
005_|Coquimbo 127.796.38 41350274 50271517 To9428.173
006_|Vabaraiso San Artonio 179262624 57,559,824 407.625.130 BT 5T8
007 _|Vifia del Mar Guiloa 188,623,055 49.136.261 §76.276.141 314.085437
008_|Aconcagua 122.306.862 22.360.38 161568170 306.235.438
008_|Libertador B. O'Higgins 188.582466 50.087.286 054,535,916 1.163.155.698
010_|Del Mauis 2704093 67,666,587 924.106.059 1.196.812579
011_|Nuble 202.600.409 60.476.71% 512.314.459 775.391.587
012_|Concepcion 249862013 67031577 419710791 736.704.381
013_|Taahuano 130565413 19764238 24962M4] 40525660
o14_|Bicbio 188.143.922 46.899.326 381484027 516527275
015_|Aauco 173598516 24,005,621 166.619.942 364254079
016 _[Araucanis Norte 162.068.753 55.047.649 307,447,561 525.453.963
017_|Araucania Sur T22.544,155 101.183.535 647.53.58 1.071.274588
018_|Valdvia 136551016 39380574 3%6.012.002 511940592
019 " |Osomo 124965513 22453855 188.721 548 33.131.316
020 _|Del Reloncavi 150504573 29.081.587 285.845.242 465471402
021_|Aysén 243.008.887 60.302.785 - 03306675
022 |Magalanes 102.620522 11,865,811 146.257.944 262745271
023_|Metropoltano Oriente : 13510220 567.580.843 681,091,063
04_|Vetropoltano Centia 766.486.616 166.237.166 184642743 1117.366.525
025_|Metropoltano Sur 8.508.337 8.653.827 854 544,54 861,906,998
025 _|Metropolitano Norte 67.092.209 B8 622 477.960.008 578.880.909
G27_|Metropoltano Occidente 143402039 87120310 592.509.382 903.051.731
(28 |Metropolitano Surorente 147.39.771 15.700.690 800.075.605 93,1250
042 [Chiloé 708.982 9.964.313 168,283,949 178.962.244

TOTAL 4.602.348.716 1.190.283.544 12.385.785.851 18.178.418.111




2. El gasto total indicado en el resuelvo

1 de la presente resolucion, que asciende a la suma de $18.178.418.111, que se desglosa
en $4.602.348.716, $1.190.283.544, y $12,385.785.851; debera imputarse a los subtitulos
21; 22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

DISTRIBUCION:

- Jefe de Gabinete dei Ministro de Salud.

- Jefe de Gabinete de la Subsecretaria de Redes Asistenciales.

= Servicios de Salud del pais.

- Divisién Juridica.

- Oficina de Partes.

Copia digital a:

~ Division de Atencion Primaria.

~ Divisién de Prasupuesto de |a Subsecretaria de Redas Asistenciales.




Gobierno
. de Chile

MODIFICA RESOLUCION EXENTA N°81 DE
2021, DEL MINISTERIO DE SALUD, QUE

GMNISTERIO DE SaLUD DISTRIBUYE RECURSOS AL PROGRAMA
FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO
{ Ti gy
SUBSECRETARIA DE REDES ASISTENCIALES EN ATENCION PRIMARIA, PARA EL ANO
D \ SION JUR '1 2021.

%

‘:! e
EXENTA N° S 'V'S /

SANTIAGO, 15 ApR 2071

VISTO: E! Memorandum N°39 de 26 de
febrero de 2021, del Jefe de Division de Presupuesto; la resolucién exenta N° 83 de 02 de
febrero de 2021, det Ministerio de Salud, aprobatoria del Programa; la ley N° 21.289 que
establece presupuesto del sector publico para el afo 2021; la ley N° 19.378, que establece
el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de
2005, del Ministerio de Salud, que fija 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 decreto supremo
N°136 de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el Reglamento Orgénico del
Ministerio de Salud; el decreto supremo N° 2.296, de 1995, del Ministerio de Salud, que
aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378; el decreto supremo N° 29 de 2020, de!
Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a municipalidades que indica para sus
entidades administradoras de salud municipal por el periodo que sefala; la resolucién N°30
de 2015 y las resoluciones N° 7 de 2019 y 16 de 2020, todas de la Contraloria General de
la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencién Primaria de la Red Asistencial, aprobado por la resolucién
exenta N°83 de 02 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud, tiene por propésito mejorar
el acceso, oportunidad, tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se
encuentran financiadas en otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los
criterios y términos definidos por la DIVAP y considerando Ia disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucién exenta N°91 de 02 de
febrero de 2021, de este Ministerio, se distribuyeron recursos al Programa de
Fortalecimiento de Recurso Humano en APS, por un total de $18.178.418.111 -

3. Que, resulta necesario modificar esa
distribucién a los Servicios de Salud de Coquimbo y Metropolitano Occidente para disminuir
el subtitulo 24 y aumentar el subtitulo 22 del componente Vacunacién COVID-19 de Hospital
Andacollo y la comuna de Curacavi respectivamente.

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentran contemplados, para cada Servicio de Salud, en ta ley N° 21.289, de
Presupuestos del Sector Pdbiico, para el afo 2021, partida 16, Capftulo 02, Programa 02,
Glosas 01y 02, y considera e! incremento de la ley N° 21.306.

5. Esta distribucién no canstituye en ningin
¢aso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.289, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

«
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' 6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

1. MODIFIQUESE la resolucion exenta N°91 de
02 de febrero de 2021, de!l Ministerio de Salud, que distribuyd recursos al programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencién Primaria de la Red Asistencial, ano

2021, para los Servicios de Salud de Coquimbo y Metropolitano Occidente, de la forma que
a continuacion se indica:

c .
:SD SERVICIOS DE SALUD| Subtitulo 22($) | Subtitulo 24(§) | O s;‘::';;’” 2y
005 |Coquimbo 3.708.900 (3.708.900) -
027 |Metropolitano Occidente 9.797.380 {8.797.380) -

TOTAL 13.506.280 { 13.506.280 ) -

2. DETERMINASE el presupuesto del
Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en APS, durante el afo 2021,
incorporadas las modificaciones del resuelvo 1 precedente, para los Servicios de Salud del
pais, de la siguiente forma:

C:SD SERVICIOS DE SALUD | Subtitulo 21($) | Subtitulo 22($) | Subtitulo 24 ($) T°“;f;";"";’s';’ ,
001 |Arica 20.039.813 1111312 196,617,068 217.768.193
002 |iquique 83.237.191 11.328.219 308.102.007 402.668.407
003 |Antofagasta 91.110.217 21.076.763 350.165.235 462.344.215
004 |Atacama 100.822.487 15.827.154 292.019.166 210.668.807
005 _[Cogquimbo 127.796.38 45.069.174 586.562.617 759.428.173
006 |Valparaiso San Antonio 178.262.624 57.559.824 407.625.130 644.447.578
007 [Vina del Mar Quilota 188.623.055 49.136.241 676,276,141 914.035.437
008 |Aconcagua 122.306.862 22.360.386 181.568.170 326.235.438
008_[Libertador B, O'Higgins 158,582,486 50.037.286 954535916 1.163.155.688
010_|Del Maule 207.040,933 67.666.567 924.105.060| _ 1.198.812.579
011 [Nuble 202.600.409 60.476.719 512,314,450 775.391.587
012 [Concepcion 249.862.013 67.131.577 419.710.701 736.704.381
013 [Talcahuano 130,555,413 19,764,238 354.936.244 405.255.89
014 [Biobio 188,143,922 46.899.326 381,484,027 616.527.275
015 |Arauco 173.598.516 24,035,621 166.619.942 364.254.079
016 |Araucania Norte 162.958.753 55.047.649 307.447.561 525.453.963
017 |Araucania Sur 322.544.155 101.193.536 647.536.808 | 1.071.274.568
018 [Valdvia 136,551,016 39.380.574 336.012.002 511.043.502
019 [Osormo 124.955.513 32.453.855 188.721.948 336.131.316
020 |Del Reloncavi 150.504.573 29.031.587 285.845.242 465,471,402
021 |Aysén 243,003.887 60.302.768 : 303,306,675
022 |Magallanes 102.620.502 11,866,811 148.257.944 262.745.277
023 |Metropoitano Oriente . 13.510.220 667.580.843 661.091.063
024_|Metropoltanc Central 766.486.616 166.237.166 184.642.743 | 1.117.366.525
025 |Netropoiitano Sur 8.508.337 8.853.827 864,544,634 581,906,998
026_[Metropoitano Norte 67.092.209 33.837.692 477.960.008 578,889,909
027 _|Metropoitano Occident 143.402.039 76.917.690 £82.732.002 903.051.731
028 |Metropolitano Suroriente 147.338.771 15.709.690 800.075.635 963.125.096
042 [Chilod 708.982 9.964.313 168.288.940 178.062.244

TOTAL 4.602.348.716 1.203.789.824 12.372.279.571 18.178.418.111

U czpares
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3. El gasto total indicado en el resuelvo 2 de la
presente resolucion, que asciende a la suma de $18.178.418.111.-, que se desglosa en
$4.602.348.716; $ 1.203.789.824; y $12.372.279.571; deberd imputarse a los subtitulos 21;
22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

ANCILLA

DISTRIBUCION:

~ jefe de Gabinete del Ministro de Salud.

- Jefe de Gabinete de 1a Subsecretaria de Redes Asistenciales.

- Servicios de Salud del pais.

- Divisién juridica.

- Oficina de Partes.

Copia digital a:

- Divisidn de Atencién Primaria.

- Divisién de Presupuesto de la Subsecretaria de Redes Asistenciales.
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Gobierno
. de Chile

MODIFICA RESOLUCIONES EXENTAS N°91 y

N°368, AMBAS DE 2021, DEL MINISTERIO DE

SALUD, QUE DISTRIBUYERON RECURSOS

MINISTERIO DE SALUD AL PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE

GABINETE DEL MINISTRO RECURSO HUMANO EN ATENCION
p PRIMARIA, PARA EL ANO 2021.

EXENTA N° 4 5 8 /

SANTIAGO, 7 MAY 201

VISTO: E! Memorandum C73 N°59 de 13 de
mayo de 2021, del Jefe de Divisidn de Presupuesto; la resolucién exenta N°83 de 02 de
febrero de 2021, del Ministerio de Salud, aprobatoria del Programa; ia ley N° 21.289 que
establece presupuesto del sector pablico para el afio 2021: |a ley N° 19.378, que establece
el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal: el decreto con fuerza de ley N°® 1 de
2005, del Ministerio de Salud, que fija el texto refundido. coordinado y sistematizado del
decreto ley N° 2.763, de 1979, y de las leyes N° 18.833 y N° 18.469; el decreto supremo
N°136 de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el Reglamento Orgédnico det
Ministeric de Salud; el decreto supremo N° 2.296, de 1995, del Ministerio de Salud, que
aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378; el decreto supremo N° 29 de 2020, del
Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a municipalidades que indica para sus
entidades administradoras de salud municipal por el periodo que sefala; la resolucion N°30
de 2015 y las resoluciones N°7 de 2019 y N°16 de 2020, todas de la Contraloria General
de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencidn Primaria, aprobado por resolucién exenta N°83 del 02 de
febrero de 2021, del Ministerio de Salud, tiene por propésito mejorar el acceso, oportunidad,
tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas en
otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y términos definidos por
la DIVAP y considerando la disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucién exenta N°91 de 02 de
febrero 2021, modificada por resolucién exenta N°368 de 15 de abril de 2021, ambas de
este Ministerio, se distribuyeron recursos al Programa de Fortalecimients de Recurso
Humano en Atencién Primaria, por un total de $18.178.418.111 -

3. Que, sin embargo, resulta necesario
modificar la distribucion de recursos sefalada precedentemente a los Servicios de Salud
para aumentar el marco presupuestario del subtituio 22 y subtituio 24 del componente
Vacunacién COVID-19, de acuerdo a la distribucién que se indica en tabla del resuelvo 1
de la presente resolucion.

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentra contemplado, para cada Servicio de Salud, en la ley N°21.289, de
Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.




5. Esta distribucion no constituye en ningun
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.289, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

o 6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

. 1. MODIFIQUESE Ias resoluciones exentas
N°g1 Fie 02 de febrero de 2021 y N°368 de 15 de abril de 2021, ambas de este Ministerio,
que distribuyeron recursos al programa Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencién

Primaria, aflo 2021, en el sentido de modificar la distribucién que ese acto contiene para los
siguientes Servicios de Salud:

cs? SERVICIOS DE SALUD| Subtitulo 22($) | Subtitulo 24 ($) T°";zs;‘§:‘(“s’;’ 2,
001 |Avica - 224.496.546 224.456.548
002 |lquique 44.366.034 308.490.378 352.856.412
003 |Antofagasta 186.137.368 490.022.368 676.158.736
004 |Atacama - 285.959.666 285.959.666
005 |Coquimbo 49.805.074 694.336.986 744.142.060
008 |Vaiparaiso San Antonio 45947 494 410.272.476 456.219.970
007 |Vifa del Mar Quillota - 1.098,299.322 1.098.299.322
008 |Aconcagua 46.276.518 195.235.806 241.512.324
009 |Libertador B. O'Higgins - 894.003 562 894,003 562
010 |Del Maule - 951.605.110 951.605.110
011 |Nuble 20.259.854 400.821,994 421.081.848
012 (Concepcitn 70.511.854 565.837.602 636.349.456
013 |Talcahuano 62.722.794 253.799.826 318.522.620
014 |Biobio - 355.010.556 355.010.556
015 |Arauco - 162.498.828 162 498,828
016 (Araucania Norte - 187.200.754 187.200.754
017 |Araucania Sur 32.630.714 669.960.674 702.591.388
018 |Vaidivia 29.053.954 342.502.818 371.656.772
019 |Osormno 28 987 444 198.497.008 227.484.542
020 |Del Reloncavi 42.959.294 401.290.088 444.249.382
021 jAysén 137.334.100 - 137.334.100
022 {Magallanes 6.360.150 161.029.098 167.389.248
023 [Metropolitano Oriente 165.663.734 1.287.574.062 1.463.237.796
024 [Metropolitano Central 1.249.223.676 205.726.608 1.454.950.284
025 |Metropolitano Sur - 1.084.293.920 1.084.293.920
026 |Metropolitano Norte - 1.134,807.572 1.134.807.572
027 |Metropolitano Occidente 110.801.6804 1.059.771.406 1.170.573.010
028 [Metropolitano Suroriente - 1.323.116.028 1.323.116.028
042 [Chiloé - 184,507 810 184.507 810

TOTAL 2.329.041.660 15.540.968.962 17.870.010.622

2. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencién Primaria, incorporadas las modificaciones
del resuelvo 1, para el afo 2021, a los Servicios de Salud del pais, de la forma que a
continuacién se indica:




°&D SERVICIOS DE SALUD | Subtitulo 21($) | Subtitulo 22($) | Subtitulo 24 ($) T°";:‘;";E'(“s';’ 2,
001 jArica 20.039.813 1.111.312 421.113.614 442,264.739 |
002 |lquique 83.237.191 55.694.253 616.593.375 755.524 819 |
003 |Antofagasta 91.110.217 207.216.131 840.177.603 1.138.503.951 !
004 |Atacama 102.822.487 15.827.154 577.978.832 £96.628 473
005 |Coquimbo 127.796.382 94 .874.248 1.280.899.603 1.503.570.233
006 |Valparaiso San Antonio 179.262.624 103.507.318 817.897 606 1.100.667.548
007 |Vina det Mar Quillota 188.623.055 49.136.241 1.774.575.463 2.012.334,759
008 |Aconcagua 122.306.882 68.636.904 376.803.976 567.747.762
008 |Libertador B. O'Higgins 158.582.486 50.037.286 1.848.539.478 2.057.159.250
010 |Del Maule 207.040.933 87 666 587 1.875.710.169 2.150.417.689
011 [Nuble 202.600.409 80.736.573 913.136.453 1.196.473.435
012 [Concepcién 249.862.013 137.643.431 985.548.393 1.373.053.837
013 {Talcahuano 130.555.413 82 487.032 508.736.070 721.778.515
014 [Biobio 188.143.922 46.899.326 736.494.583 971,537.831
016 |Arauco 173.598.516 24.035.621 329.118.770 526.752.907
018 |Araucania Norte 162.958.753 55.047.649 494 648.315 712.654.717
017 {Araucania Sur 322.544.155 133.824.249 1.317.497 572 1.773.865.976
018 jValdivia 136.551.016 68.434.528 678.514.820 883.500.364
019 [Osorno 124.955.513 51.441.299 387.219.046 563.615.858
020 {Del Reloncavi 150.584.573 71.990.881 687.135.330 909.720.784
021 }Aysén 243.003.887 197.636.888 - 440.640.775
022 |Magallanes 102.620.522 18.226.961 309.287.042 430.134.525
023 |Metropolitano Oriente - 179.173.954 1.965.154.905 2.144.328.859
024 |Metropolitano Central 766.486.616 1.415.480.842 390.369.351 2.572.316.809
028 IMeerpolitano Sur 8.508.337 8.853.827 1.948.838.754 1.966.200.918
028 |Ma!r0polilano Norte 67.092.209 33.837.692 1.612.767.580 1.713.697 481
027 |Melropolﬂano Qccidente 143.402.039 187.719.294 1.742.503.408 2.073.624.741
028 Ihblropol'nano Suroriente 147.339.771 15.709.680 2.123.191.663 2.286,241.124
042 IChiloé 708.982 9.964.313 352.796.759 363.470.054
TOTAL 4.602.348.716 3.532.831.484 27.913.248.833 38.048.428.733

3. El gasto total indicado en el resueivo 2
precedente, que asciende a la suma de $36.048.428.733, que se desglosa en
$4.602.348.716; $3.532.831.484; y $27.913.248.533; debera imputarse a los subtitulos 21,
22 y 24 respectivamente, del presupuiesto vigente de los Servicios de Safud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

1$ MANGILLA
EJSALUD

DISTRI IQN:

- Jefe de Gabinete del Ministro de Salug.

- Jefe de Gabinate ds la Subsecrataria de Redas Asistenciales

- Servicios de Salud det pais.

- Divisidbn Jundica.

- Oficina de Partes

Copla digital a:

~ Divisidn de Atencion Primaria, h 1t \\ﬁ :
- Division de Presupuesio de la Subsecretaria de Redes Asistenciales Y




MODIFICA RESOLUCIONES EXENTAS N°91,
N°368 Y N°458, TODAS DE 2021, DEL

MINISTERIO DE SALUD, QUE

MiNISTERIO DE SALUD DISTRIBUYERON RECURSOS AL
GABINETE DEL MINISTRO

suasecnemnl: l?E REDES ASISTENCIALES PROGRAMA FORTALECIMIENTO DE

RECURSO HUMANO EN  ATENCION
PRIMARIA, PARA EL ANO 2021,

DIVISIO!

8 JHG/ CBP
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EXENTA N° 6 9 9 /

SANTIAGO, 1g SEP 2001

VISTO: Memorandum N°84 de 29 de julio de
2021 y N°91 de 12 de agosto de 2021, ambos del Jefe de Divisién de Presupuesto; la
resolucién exenta N°83 de 02 de febrero de 2021, de! Ministerio de Saiud, aprobatoria del
Programa; la ley N° 21.289 que establece presupuesto de! sector publico para el afo 2021;
la ley N° 19.378, que establece el Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal; el
decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de Saiud, que fija 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 decreto supremo N°136 de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el
Reglamento Organico del Ministerio de Salud; el decreto supremo N° 2.296, de 1995, de!
Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378; el decreto
supremo N° 29 de 2020, de! Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a
municipalidades que indica para sus entidades administradoras de salud municipal por el
perfodo que sefala; la resolucion N°30 de 2015 y las resoluciones N°7 de 2019 y N°16 de
2020, todas de la Contraloria General de la RepUblica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencién Primaria, aprobado por resolucién exenta N°83 del 02 de
febrero de 2021, del Ministerio de Salud, tiene por propésito mejorar el acceso, oportunidad,
tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas en
otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y términos definidos por
la DIVAP y considerando la disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucidn exenta N°91 de 02 de
febrero 2021, modificada por las resoluciones exentas N°368 de 15 de abril de 2021 y N°458
de 28 de mayo de 2021, todas de este Ministerio, se distribuyeron recursos at Programa de
Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencion Primaria, por un total de
$36.048.428.733 .-

3. Que, sin embargo, resulta necesario
modificar la distribucion de recursos sefialada precedentemente atendida la incorporacioén
de recursos disponibles por ajuste del Programa de Especialistas en el Nivel de Atencion
Primario de Salud, destinados a la vacunacién anti covid -19.

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentra contemplado, para cada Servicio de Salud, en la ley N°21.289, de
Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.




5. Esta distribucién no constituye en ningun
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21,289, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

1. MODIFIQUESE las resoluciones exentas
N°91 de 02 de febrero 2021, N°368 de 15 de abril de 2021 y N°458 de 28 de mayo de 2021,
todas de este Ministerio, que distribuyeron recursos al programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencidn Primaria, afio 2021, en el sentido de modificar la
distribucién que ese acto contiene para los siguientes Servicios de Salud:

COD $S | SERVICIOS DE SALUD | Subtitulo 22 ($) | Subtitulo 24 ($) T°ta':‘2’:’$)“'° z
001 |Arica - 51.107.682 51.107.682
002 |iquique 10.873.648 79.274.180 90.147.828
003 |Antofagasta 34.994.090 99.565.820 134.558.910
004 |Atacama - 78.641.033 78.641.033
005 [Coquimbo 11.098.488 163.004.434 174.102.932
006 |Valparaiso San Antonio 10.648.798 04.255.443 104.904.241
007 [Vifa del Mar Quillota - 207.971.590 207.971.580
008 |Aconcagua 15.806.066 55.988.543 71.784.609
009 |Libertador B. O'Higgins - 252 433.068 252.433.068
010  {Del Maule - 262.098.134 262.098.134
011 Nuble 8.313.817 138.379.823 146.693.640
012 |Concepcibn 12.508.134 126.902.696 139.410.830
013 [Talcahuano 12.0086.546 85.009.174 77.405.720
014 [Bioblo - 109.835.923 109.835.923
01§ [Arauco - 50.362.999 50.362.999
016 jAraucania Norte - 68.805.471 68.805.471
017  |Araucania Sur 9.135.384 159.979.198 169.114.582
018  {Veldivia 8.184.096 92.373.545 100.557.641
019 |Osorno 8.616.500 48.162.256 56.778.756
020 |Del Reloncavi 11.754.722 92 521.636 104.276.358
021 [Aysén 54.821.683 - 54 .821.683
022 [Magallanes 1.961.054 47.047.696 49.008.750
023 ]Metropolitano Qriente 20.506.576 182.139.601 202.646.177
024 |Metropolitano Central 122635615 49.202.671 171.838.286
025 [Metropolitano Sur - 223.238.026 223.239.026
026 |Metropolitano Norte - 194.652.795 194.652.795
027  |Metropolitano Occidente 18.655.888 218.025.219 236.681.107
028 |[Metropolitano Suroriente - 235.740.294 235.740.204
042 |Chiloé - 60.866.690 60.866.690

TOTAL 372,521.115 3.507.676.640 3.880.197.755

2. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencién Primaria, incorporadas las modificaciones
del resuelvo 1, para el afio 2021, a los Servicios de Salud del pais, de la forma que a
continuacién se indica:




COD S$$ | SERVICIOS DE SALUD Subtitulo 21 ($) Subtitulo 22 {$) Subtitulo 24 ($) Tota;zs :l;t‘h;;l;) 2
001 |Asica 20.039.813 1.111.312 472221296 493.372.421
002 |lquique 83.237.191 66.567.901 695.867.555 845.672.647
003 |Antofagasta 91.110.217 242.210.221 939.743.423 1.273.063.861
004 |Atacama 102.822.487 15.827.154 656.619.865 775.269.5068
005 [Coquimbo 127.796.382 105.972.746 1.443,904.037 1.677.673.165
006 |Valparaiso San Antonio 179.262.624 114.156.116 912.153.049 1.205.571.789
007 |vifa del Mar Quillota 188.623.055 49,136 241 1.982.547.053 2.220.306.348
008 |Aconcagua 122.306.882 B84 442.970 432.792.519 639,542,371
003  [Libertador B. O'Higgins 158.582.486 50.037.286 2.100.872.546 2.309.592.318
010  {Del Maule 207.040.833 67.666.587 2.137.808.303 2412.515.823
011 |Nuble 202.600.408 89.050.390 1.051.516.276 1.343.167.075
012 |Concepcion 248.862.013 150.151.565 1.112.451.089 1.512.464.667
013 |Talcahuanc 130.555.413 94.493.578 573.835.244 798.884.235
014 |Biobio 188.143.922 46.899.326 846.330.508 1.081.373.754
015  |Arauco 173.598.516 24.035.621 379.481.769 577.115.908
016 |Araucania Norte 162.958.753 55.047.649 563.453.786 781.460.188
017 |Araucania Sur 322.544.155 142,959.633 1.477.476.770 1.842.980.558
018 [Vaidivia 136.551.016 76.618.624 770.888.365 984.058.005
019 |Osorno 124.955.513 60.057.799 435.381.302 620.394.614
020 |Det Reloncavi 150.594.573 83.745.603 779.856.966 1.013.997.142
021 |Aysén 243.003.887 252.458 571 - 435.462.458
022 |Magallanes 102.620.522 20.188.015 356.334.738 479.143.275
023  |[Metropoiitano Onente - 199.680.530 2.147.294 506 2.346.975.036
024 |Metropolitaro Central 766.486.616 1.538.096.457 439.572.022 2.744.155.095
025 |Metropolitano Sur 8.508.337 8.853.827 2.172,077.780 2.180.430.944
026 |Metropolitano Norte 67.092.209 33.837.692 1.807.420.375 1.908.350.276
027  |Metropolitano Occidente 143.402.039 206.375.182 1.960.528.627 2.310.305.848
028 Metropolitano Suroriente 147.339.771 15.709.690 2.358.931.957 2.521.981418
042  [Chiloé 708.982 9.984.313 413.663.449 424.336.744

TOTAL 4.802.348.718 3.905.352.599 31.420.925.173 39.928.626.438

3. El gasto total indicado en el resuelvo 2
precedente, que asciende a la suma de $39.928.626.488, que se desglosa en
$4.602.348.716, $3.905.352.599 y $31.420.925.173; debera imputarse a los subtitulos 21;
22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

QIEYRIBQCIQN:

- Jefe de Gabinete del Ministro de Salud.

- Jefe de Gabinete de la Subsecretaria de Redes Aaistenciales.
- Servicios de Salud gel pais

- Divigion Juridica

- Oficina de Partes

Copla digital a:
- Division de Atencion Primaria
- Divigion ds Py de la Sub ia de Redes Asislenciales
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EXENTA N° 7 7 3 /

SANTIAGO, 210CT 2021

VISTO: Memorandum N°112 de 06 de octubre
de 2021 y C73 N°104 de 29 de septiembre de 2021, ambos del Jefe de Division de
Presupuesto; la resolucion exenta N°83 de 02 de febrero de 2021, del Ministerio de Salud,
aprobatoria del Programa; la ley N° 21.289 que establece presupuesto del sector publico
para el afio 2021; la ley N° 19.378, que establece el Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipal; el decreto con fuerza de ley N° 1 de 2005, del Ministerio de Salud, que fija 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 decreto supremo N°136 de 2004, del Ministerio de Salud, que
establece el Reglamento Orgénico del Ministerio de Salud: el decreto supremo N°® 2.296, de
1895, del Ministerio de Salud, que aprueba el Reglamento General de la ley N° 19.378; el
decreto supremo N° 29 de 2020, del Ministerio de Salud, que determina el aporte estatal a
municipalidades que indica para sus entidades administradoras de salud municipal por el
periodo que sefala; la resolucién N°30 de 2015 y las resoluciones N°7 de 2019 y N°16 de
2020, todas de la Contraloria General de la Republica, y

CONSIDERANDO:

1. Que, el Programa Fortalecimiento de
Recurso Humano en la Atencion Primaria, aprobado por resoiucién exenta N°83 del 02 de
febrero de 2021, del Ministerio de Salud, tiene por propésito mejorar el acceso, oportunidad,
tratamiento y calidad en las prestaciones de salud que no se encuentran financiadas en
otros programas del Ministerio de Salud, de acuerdo a los criterios y términos definidos por
la DIVAP y considerando la disponibilidad presupuestaria.

2. Que, por resolucion exenta N°91 de 02 de
febrero 2021, modificada por las resoluciones exentas N°368 de 15 de abril de 2021, N°458
de 28 de mayo de 2021 y N°699 de 10 de septiembre de 2021, todas de este Ministerio, se
distribuyeron recursos al Programa de Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencién
Primaria, por un total de $39.928.626.488 -

3. Que, sin embargo, resulta necesario
maodificar la distribucién de recursos sefialada precedentemente atendida la incorporacién
de recursos adicionales destinados a vacunacién anti Covid-19 ajustados a ia poblacion de
niftos y nifias de 6 a 11 afios.

4. Que, el monto total de recursos que se
asignan se encuentra contemplado, para cada Servicio de Salud, en la ley N°21.289, de
Presupuestos del Sector Publico, para el afio 2021, partida 16, Capitulo 02, Programa 02,
Glosas 01y 02, y considera el incremento de la ley N° 21.306.




5. Esta distribucidon no constituye en ningin
caso, un aumento del presupuesto aprobado en la citada ley N° 21.289, para cada Servicio
de Salud, ni aumento en la Glosa 02 de N° de cargos y N° de personas.

6. Que, en mérito de lo expuesto, dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

1. MODIFIQUESE las resoluciones exentas

N°S1 de 02 de febrero 2021, N°368 de 15 de abril de 2021, N°458 de 28 de mayo de 2021

y N°699 de 10 de septiembre de 2021, todas de este Ministerio, que distribuyeron recursos

al programa Fortalecimiento de Recurso Humano en la Atencién Primaria, afio 2021, en el

Zentido de modificar la distribucion que ese acto contiene para los siguientes Servicios de
alud:

COD $S | SERVICIOS DE SALUD | Subtitulo 22($) | Subtituto 24 ($) T°“'f::'(’;;"° 2
001 |Anca - 123.930.983 123.930.983
002 |lquique N 188.997.477 188 997 477
003  |Antofagasta 20.908.930 318.039.806 338049736
004 [Alacama - 154.570.589 154 .570.599
005 |Coquimbo - 413.731.399 413.731.399
006 |Valparaiso San Antonic - 256.873.741 256.873.741
007 |Vifia del Mar Quillota - 558465117 558.465 117
008 Aconcagua - 138.582.282 138.582.292
009 Libertador 8. O'Higgins - 484 .147.283 484 147 283
010 Del Maule - 552.043.474 552.043.474
011 [Nuble - 248455735 248 455 735
012 Concepcion - 340.248.125 340.248.125
013 |Talcahuano - 176.381.128 176.381.128
014 (Bloblo - 206.377.134 206.377.134
015  JArauco - 85.468.025 85.468.025
016 Araucania Norte - 104.422 385 104.422.385
017  jAraucania Sur - 387.997.949 387.997.949
018 |Valdivia - 197.292.301 197.292.301
019 |Osorno - 119.747.522 1198.747.522
020 |Del Reioncavl 4624788 219.833.435 224.458.223
021 Aysén 52.024 928 - 52.024.928
022 |Magallanes 4559812 81.810.985 86.370.897
023  |Metropolitano Oriente 4.127.418 713.536.420 717.663.836
024  [Metropolitano Central 146.315.302 530.072.188 676.387.490
025  [Metropolitano Sur - 621.215.658 621.215.658
026  [Metropolitano Norte - 576.363.591 576.363.991
027 [Metropolitano Occidente 17825172 637.939.745 655.764.917
028 [Metropoiitano Suroriente 76.030.263 £49.357.382 725.387.645
042 |Chiloé - 87.679 991 B87.679.991

TOYAL 326.417.711 9.173.582.270 9.499.999,981

2. DISTRIBUYASE los recursos al Programa
Fortalecimiento de Recurso Humano en Atencion Primaria, incorporadas las modificaciones
del resuelvo 1, para el afio 2021, a los Servicios de Salud del pais, de la forma que a
continuacion se indica:




cOD SS | SERVICIOS DE SALUD| Subtitulo 21 () | Subtitulo 22($} | Subtitulo 24 ($) ng;’;""z‘s';’ A
001 JAnca 70030813 71912 55152270 617303404
002 Jlauique 83237191 86.557.901 384,565,032 1034 670.124
003 |Antofagasta 91.110.217 263.120.151 1.257.783.229 1612013507
004 |Alacama 102,822,487 15827.154 817.160.464 929.640.105
005 |Coquimbo 127.796.362 T05.072.746 1857635436 2081404564
006 [Valparais San Anionio 179,262 624 114.155.116 1.169,026.790 1.462.445.530
007 IVina del Mar Quillota 188,623,055 49.136.241 2541 012.170 2798.771.466
008 |Aconcagua 125,306,882 4442970 571374811 778.124.663
909 [Livertador B. O'Higgins 158 582,486 50037286 2585 119,620 3783739601
010 |Del Nadle 207.040.633 67.666.587 2680.851 777 2.064.559.297
011 |Ruble 202600409 89,050,390 1299672011 1591622810
012 |Concepcion 249.862.013 150,151,565 1452699214 1.852.712.792
013 [Taicahuano 130556413 34493578 750.216.372 975.265.363
014 |Biobio 188.143.922 46.898.326 1.052.707.640 1.287.750.888
015 JArauco 173.508.516 24036 621 264,049,754 862,563,931
016 |Aaucania Note 162.958.763 55.047.649 867.676.171 885,862,573
017 [Araucania Sur 322544155 142050633 1.865.474.710 2330.978.507
018 |Vaidivia 1%.561016 76.616.624 968,160,606 1.181350.306
019 |Osorno 124.955.513 80.057.799 655.128.824 740.142.136
920 |Del Reloncav 150504 673 $8.370.301 399490407 1238455 365
021 JAysén 243 003,887 304 483,499 3 547,467,366
022 ;Magaﬂanes 102.620.522 24747927 438 145723 565.514.172
023 |Metropoitanc Oriente - 703.507.946 5.850.830.926 3064 636,672
024 {Metropoliitano Central 766.486.616 1.684.411.759 0962.644.210 3.420.542 585
025 |Metropolano Sur 5508337 5.853827 773293438 2810655.602
026 (Metropolitano Norte 67.092.209 33.837.692 2.383.784,366 2.484.714.267
027 [Metropoiftano Occidente 143,402,039 224,200,354 2.506 468372 3.966.070.765
028 Metropolitano Suroriente 147.339.771 91.739.953 3.008.280.33¢9 3.247.369.063
042 Chiloé 708.982 9.964.313 501.343.440 512.016.735

TOTAL 4.802.348.716 4.231.770.310 40.594.507.443 49.428.626.489

3. El gasto total indicado en el resuelvo 2
precedente, que asciende a la suma de $40 428 .626.469, que se desglosa en
$4.602.348.716, $4.231.770.310 y $40.594.507.443; debera imputarse a los subtitulos 21;
22 y 24 respectivamente, del presupuesto vigente de los Servicios de Salud.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

DISTRIBUCION:

- Jste de Gabinete del Ministro de Saiud.

- Jofe de Gabinete de s Subsecretaria de Redes Asislencialtes

- Servicios de Salud gei pais.

- Divisidn Juridice

- Ofkina de Partes.

Capia digitst »:

- Divisién de Atencién Primaria

- Divisin de Presupuesio de la Subsacretaria de Redas Asistenciales




Servicio de
Salud
Coquimbo
Kepren ¢o Caguimbn

Ministerio de
Satud

La Serena, 14 de Diciembre del 2021.-

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA N°35

De conformidad al presupuesto aprobado para esta Institucién por la Ley N° 21.289 de
Presupuesto del Sector Publico 2021, certifico que, a la fecha del presente documento,
la institucion cuenta con el Presupuesto para el financiamiento de convenio
FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA celebrado
con la Comuna de Coquimbo, segln resolucién N°91 y modificado posteriormente
segn Resolucion N°368 del 15 de abril del 2021, Resolucidn N° 458 del 28 de mayo
del 2021 y Resolucidn N° 773 dei 21 de octubre del 2021 todas del Ministerio de Salud,
por un total de $ 518.026.114 (Quinientos dieciocho millones ochocientos veintiséis
mil ciento catorce pesos) a imputar en Subt. 24 de esta institucion.

NS SERVICIO DE SALUD COQUIMBO / SUBDEPTO. GESTION DE RECURSOS FISICOS
Avenida Francisco de Aguirre 795, La Serena




