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CIRECCION S, SALUD COQUIMEESOLUCION EXENTA N° 2 8 7 8 /

LA SERENA, - 8 MY 1

Ministerio de

‘ 6@3/5 )/PFP/afc

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 Orgdnico de los Servicios de Salud, Decreto Afecto N° 06 de 02
de marzo de 2023 del Ministerio de Salud; y

CONSIDERANDO:

1. Que en el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacidon y Satisfacciéon de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencidon Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a
un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa “
ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES”.

2. Que por resolucion Exenta N° 499, de 16 de enero de 2023 del Servicio de Salud Coquimbo, se
dispuso la prérroga del convenio programa Espacios amigables para adolescentes.

3. Los recursos asociados al Programa para el afio 2023 fueron aprobados mediante Resolucion
Exenta N° 70 del 03 de Febrero de 2023 del Ministerio de Salud.

4. Que, con fecha 27 de Abril del 2023, el Servicio de Salud Coquimbo y la Ilustre Municipalidad
de Rio Hurtado suscribieron el convenio Espacios amigables para adolescentes.

5. Por lo anteriormente expuesto y en razén de las facultades de mi cargo, dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1°.- DEJESE SIN EFECTO, la Resolucién Exenta N° 499 de fecha 16 de Enero
del 2023 del Servicio de Salud Coquimbo.

2°.-APRUEBESE el convenio de fecha 27-04-2023 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE RIO HURTADO, representada por su Alcaldesa D. CARMEN OLIVARES DE LA
RIVERA y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado por su Director D. CHRISTIAN
VARGAS ALDAY, relativo al Programa Espacios amigables para adolescentes.

CONVENIO
PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES 2023 - COMUNA RIO HURTADO

En La Serena a........... 27-04-2023. .00 entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica de derecho publico, domiciliado en
calle Avenida Francisco de Aguirre N°795, La Serena, representado por su Director D. CHRISTIAN VARGAS ALDAY, Decreto Afecto N° 06 de
02 de marzo de 2023 _del Ministerio de Salud, en adelante el “Servicio” o el “Servicio dg Salud”, indistintamente, y la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE RIO HURTADO, persona juridica de derecho publico, domiciliada en calle Unica S/N°, Samo Alto, representada por su
Alcalde D. CARMEN OLIVARES DE LA RIVERA de ese mismo domicilio, personeria juridica seglin Decreto Alcaldicio N°1250/21, en adelante
la "Municipalidad” o el “*Municipio”, indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el aporte estatal mensual podra incrementarse, de acuerdo al articulo 56 del Estatuto de Atencién Primaria
de Salud Municipal, Ley N° 19,378, el que establece lo siguiente: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan
con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento serd incorporado a
los aportes establecidos en el articulo 49”,

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo N° 37 del 23 de diciembre de 2021, del Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando
la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, En el marco de la Reforma de Salud,
cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacién, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programdticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria e incorporando a la Atencion Primaria como
area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa ™
ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES”, con el objetivo de “mejorar el acceso de los y las adolescentes a la atencion de salud
integral, fortalecer conductas protectoras y potenciar la promocién de la salud para un desarrollo y crecimiento saludable”.

El referido Programa ha sido aprobado por las Resoluciones Exentas N°114, del 09.02.23 y N°70, del 03.02.23 ambas del Ministerio de Salud
y que se entienden forman parte integrante del presente convenio, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente
instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a financiar
todos los componentes del Programa Espacios Amigables para Adolescentes.




1.PROPOSITO

Disminuir las dificultades de acceso a la atencién integral y resolutiva de la poblacién de 10 a 19 afios, que permita prevenir y
responder a los problemas y requerimientos de salud de los y las adolescentes, fortaleciendo los factores y conductas
protectoras, relevando la promocién de conductas saludables, el autocuidado y bienestar psicosocial.

II.0BJETIVOS

Objetivo General: mejorar el acceso de los y las adolescentes a Ia atencién de salud integral, fortalecer conductas protectoras y
potenciar la promocién de la salud para un desarrollo y crecimiento saludable.

Objetivos Especificos y Productos Esperados: (En caso de ser necesario, las actividades pueden realizarse de modo remoto)

Objetivo Especifico Producto Asociado

Desarrollar actividades orientadas a fortalecer los | Actividades promoci les de salud

factores protectores en los ambitos de salud | Eventos masivos, talleres grupales y conversatorios, ferias de
sexual y reproductiva, salud mental, estilos de salud, concursos y desarrollo de actividades relacionadas con
vida saludable y autocuidado. areas artisticas, culturales y campafias promocionales, en
temdticas de actividad fisica, alimentacién, ambiente libre
humo de tabaco, derechos humanos, salud sexual y prevencién
VIH/SIDA, factores protectores psicosociales, prevencién
violencias, género, diversidades, autoestima y autocuidado,
entre otras.

Promover la participacién social de adolescentes Y Actividades comunitarias con participacién de adolescentes y
jovenes en espacios como Centros de Alumnos, jovenes.

Consejos Consultivos, de Desarrollo Local, mesas
territoriales, interculturales, didlogos ciudadanos

y/u otros.

Desarrollar actividades orlentadas al autocuidado Consejerias individuales en: salud sexual y reproductiva,

y a la prevencién de conductas o pricticas de regulacién de fertilidad, prevencién VIH e ITS; Consejerias

riesgo en adolescentes en los ambitos de la salud individuales en prevencién consumo de drogas; Intervenciones

sexual y reproductiva, salud mental y nutricional. motivacionales preventivas de uso de sustancias en
adolescentes; C jerfas individuales en alimentacién
saludable.

Talleres de Habilidades parentales.

Ingreso a Programa de Regulacién de la fertilidad.
Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 adfos.
Consultas por distintos profesionales (primera atencion).

III: ESTRATEGIA

Recurso Humano

Conformacién del equipo bésico de cada Espacio Amigable implementado/s en la comuna, considerando para ello: las contrataciones deberdn
considerar profesionales con formacion en adolescencia certificada, para la atencién de adolescentes de 10-19 afios.

RRHH EQUIPO
Profesional categoria B Jornada
Matrén o Matrona 11 hrs/semana
Psiclogo/a o Trabajador/a social 11 hrs/semana
Nutricionista 11 hrs/semana

Implementacién
Materiales y otros insumos para el desarrollo de las actividades del Espacio Amigable

. Tablet o notebook.

. Balanza, tallimetro y huincha de medir de metal.

. Esfigmomandémetro

. Impresora, termolaminadora, anilladora, disefio y elaboracién de material educativo

. Médem para acceso a internet

. Se considera adquisicién de minutos para celulares, planes de internet u otros, si fuese necesario en caso de atencién remota.

Promocién

Materiales e insumos para el desarrollo de actividades relacionadas con promocion de Espacios Amigables para Poblacién Adolescente.
. Elementos para el confort de los participantes al taller (alimentos saludables, bolsos, poleras)

. Material de difusién, elementos de identificacion

. Entrega de estimulos para los participantes.
. Otros insumos que se requieran seguin diagndstico local.

IV.ACCIONES A REALIZAR POR PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES (EA)




Los administradores locales podran adecuar el recurso humano y la distribucion de horas para la ejecucién local del programa, de acuerdo a
las estrategias implementadas en sus establecimientos, considerando las necesidades o requerimientos del diagnostico local, y en particular,
de acuerdo a la realidad epidemiolégica y lineamientos ministeriales.

a. Actividades promocionales: principalmente en coordinacién con establecimientos educacionales y/u otros espacios como centros
comunitarios y centros SENAME, de su jurisdiccién y segun necesidades formuladas por los adolescentes del lugar,

b. Consulta por profesionales no médicos: corresponde al nimero de consultas realizadas a adolescentes en Espacios Amigables, por
tipo de consulta y profesional que realiza la actividad.

[ Ingresos a programa de Regulacién de Fertilidad: énfasis en el aumento del uso de preservative en adolescentes hombres para una
practica sexual segura.

d. Control de Salud Integral de Adolescentes de 10 a 19 afios: en caso de ser necesario se podra realizar el Control de Salud via
remota*, de acuerdo a las recomendaciones enviadas en documento “Recomendaciones Atencién de Salud Remota para Adolescentes”,
MINSAL 2021.

e. Consejerias en Salud Sexual y Salud Reproductiva, realizadas por matrona, donde se abordan temas especificos protocolizados en
Guia practica de Consejeria Salud Sexual y Reproductiva: prevencion del embaraze no planificado, prevencion VIH/ e ITS, uso y
empoderamiento del preservativo y diversidad sexual.

f. Consultas, Consejerias e intervenciones motivacionales, realizadas por profesional psicosaocial, para la prevencién del consumo de
tabaco, alcohol y otras drogas y manejo inicial de problemas de salud mental (incluye pesquisa y derivacién a niveles de mayor complejidad).

g. Actividades de Promocién en temdtica de alimentacién, consulta nutricional y/o consejerias a adolescentes, realizada por profesional
nutricionista, Se debe considerar 60% de las horas para actividades promocionales y 40% para consultas y/o consejerias.

h. Talleres grupales y/o masivos a desarrollar por todos los profesionales con médulos abiertos o cerrados que favorezcan el desarrollo
saludable de adolescentes y jovenes.

OTRAS ESTRATEGIAS/ TEMATICAS SUGERIDAS

Marketing Social en los establecimientos Definir temas a trabajar durante el afio en las escuelas y
promocionarios. Esto a través de evaluacién formativa de los
intereses de los estudiantes, en relacién a su satud.

Informacién a través de las redes sociales, cadenas de | Para difusion de diversas tematicas: Ley IVE, Métodos
WhatsApp, Consejos Consultivos, folleteria, diario mural | Regulacién Fertilidad, PAE, diversidad sexual, género,
u otros medios de comunicacién. alimentacién saludable, prevencion de consumo de alcohol y
otras drogas, autocuidado, actividad fisica, entre otras vy
siempre considerando las motivaciones e interés de las y los
estudiantes.

Incorporacion de enfoque de Masculinidades Para la atencidn de adolescentes hombres. Es importante
invitar a adolescentes hombres desde temdticas que les
resulten de interés, acercar los servicios de salud hacia donde
ellos estan, potenciar el trabajo intersectorial, entre otras.

Incorporacién de la “Social Prescribing” (Prescripcién | Segin la OMS, existen actividades artisticas que ademas de
Soclal)* producir resultados favorables, pueden flegar a ser mas
rentables que los tratamientos tradicionales y biomédicos. La
prescripcién social se ha definido como el mecanismo que
permite enlazar a los pacientes de la atencidn primaria de salud
con fuentes no médicas de apoyo dentro de la comunidad.
Dichas fuentes podrian incluir oportunidades para la actividad
fisica, el aprendizaje, el voluntariado, ayuda mutua, grupos de
fraternidad y autoayuda, para las artes y creatividad asi como
apoyo y orientacién en problemas parentales, etc.

V.COMPONENTES

1. Promocién de la Salud y Participacién Juvenil

1.1. Realizar actividades promocionales preventivas en establecimientos educacionales, centros SENAME, centros comunales, centros
deportivos u otros que potencien el autocuidado y desarrollo saludable de los y las adolescentes.

1.2. Promover la participacion de adolescentes en instancias como mesas intersectoriales para la promocién de los derechos de los NNA,
Consejo de Desarrollo Local (CDL), Centro de Alumnos, colectivos, consejos consultivos, OPD, etc,

1.3. Realizacién y difusion de actividades a través de redes sociales de los Espacios Amigables.

2. Atencién de Salud Integral
2.1. En Establecimientos de Salud:
- Atencién de la demanda espontanea y/o programada en Espacios Amigables de adolescentes de 10 a 19 afios.
- Primera Consulta por profesionales no médicos
. Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios
- Atencién en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes de 10 a 19 afos.
- Consejerfa en el dmbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencién del embarazo, prevencidn ITS/VIH/SIDA, uso del condén,
consejeria en Regulacion de la Fertilidad, consejeria prevencion VIH e ITS.
- Consulta por anticoncepcién de emergencia.
- Ingreso a Regulacién de la Fertilidad.
- Entrega de preservativo en adolescentes hombres para practica sexual segura.
- Intervenciones maotivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.
- Consulta Salud Mental: intervencién en crisis.
- Consejeria en prevencién de consumo de drogas.
- Talleres Grupales.
- Educacidn grupal en Promocién de Salud Mental.

2.2 En Establecimientos Educacionales:
- Consejeria en el dmbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR de adolescentes de 10 a 19 afios: prevencién del embarazo,
prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del condén, consejeria en Regulacion de la Fertilidad, consejeria prevenciéon VIH e ITS.
- Consulta por anticancepcién de emergencia.
= Entrega de preservativo en adolescentes hombres para practica sexual segura.
- Consulta Salud Mental: intervencién en crisis.

! &Y si prescribimos arte? El papel del arte en la mejora de la salud y el bienestar; Elena Guardiola, Josep-E Bafios Rev. Med Cine vol.16 no.3 Salamanca jut.
/sep. 2020 E pub 16-Nov-2020




- Consejeria en prevencién consumo de drogas en adolescentes de 10 a 19 afios.

- Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.
- Controf de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 afios.

- Talleres Grupales

- Educacién grupal en Promocién de Salud Mental.

2.3 Actividades via remota (solo en caso de emergencia sanitaria)
- Primera Consulta por profesionales no médicos
- Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios
- Primera Consulta en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes de 10 a 19 afios.
- Consejeria en el ambito de ta Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencién del embarazo, prevencion ITS/VIH/SIDA, uso de! conddn,
consejeria en Regulacion de la Fertilidad, consejerfa prevencién VIH e ITS.
- Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.
- Consulta Salud Mental : intervencién en crisis
- Consejerias en dmbitos de nutricién, salud mental y salud sexual y repraductiva.

3. Familias Fuertes

Forma parte de la Estrategia Regional para mejorar la Salud de Adolescentes y Jovenes de la Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS/OMS). Es una intervencién primaria de capacitacién en habilidades de crianza y relacion familiar, para prevenir conductas de riesgo a
través de la promacién de la comunicacién entre fos padres y sus hijos. Esta dirigido a familias con hijos entre 10 y 14 afios, considerando que
la adolescencia temprana es un periodo clave para la prevencién de conductas de riesgo que aun no se han presentado o recién se estan
instalando.

El Programa Familias Fuertes, se integra con las acciones del Madelo de Salud Integral con Enfoque Familiar y Comunitario y especificamente
con las prestaciones del Programa Adolescente, Espacios Amigables y Talleres Preventivos de Salud Mental.

En aquellos Centros de Salud que no cuenten con el Programa Familias Fuertes, se deberd programar al menos una actividad en relacion a
habilidades parentales, dirigida a
Padres/madres/adultos responsables y adolescentes.

VI. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS Y DE FUNCIONAMIENTO A CONSIDERAR EN LAS ATENCIONES EXTRAMURALES REALIZADAS
POR EQUIPOS DE ESPACIOS AMIGABLES.

- Las acciones en los establecimientos educacionales, deben estar bajo conocimiento del Director/a del mismo y deberdn ser coordinadas
con el encargade de Canvivencia Escolar ¢ quien determine el/la Director/a.

- Cada atencidn individual y actividad promocional deberd ser coordinada por el personal de educacién, encargado de la coordinacién del
programa en cada establecimiento (orientadora), encargada/o programa o institucion, red SENAME u otro agente social, segin
corresponda, previo acuerdo con los profesionales de salud.

- En el mismo contexto, si algin adolescente requiriare atencién en su Centro de Salud, se le debe realizar una derivacién asistida,
ayudando a conseguir la hora en el menor plazo posible o establecido, seg(n el riesgo o problema de salud encontrado, cuidando los
aspectos relacionados con la confidencialidad de la atencion.

- Se debe realizar seguimiento de grupos de riesgo y referir de manera asistida y oportuna, a8 aquellos adolescentes con situaciones ¢
condiciones que ameriten atencién clinica y resolucién por profesionales del CESFAM, Espacio Amigable o de establecimientos de mayor
complejidad.

- Se debe velar por la éptima coordinacién con los centros de salud de la comuna, para entregar en forma rdpida y expedita, métodos de
regulacién de fertilidad y preservativos a los y las adolescentes que lo requieran, en pos de evitar embarazos no deseados e ITS,
resguardando lo sefialado en normativas y protocolos vigentes.

Modalidades de Funcionamiento del Espacio Amigable

1. En el centro de Salud: el equipo profesional atiende a los y las adolescentes en el centro de salud, en horarios adecuados para
facilitar |a asistencia y en un espacio fisico que asegure la privacidad y confidencialidad de la atencién.

2. En establecimiento educacional fijo: para la adecuada implementacién de esta modalidad, debe existir disposicion del
Departamento de Educacién Municipal o del Servicio Local de Educacién Pdblica, en otorgar un espacio adecuado para la atencién de
adolescentes, que dé garantias de privacidad y confidencialidad, y que ademds permita el acceso a los estudiantes de otros
establecimientos educacionales publicos que no cuenten con Espacio Amigable.

3. Hibrido: en el Centro de Salud y en un Establecimlento Educacional: la distribucion de horas de atencién de los
profesionales, debera considerar la atencién en el establecimiento educacional en jornada escolar y horas para aquellas prestaciones
que deban entregarse en el centro de satud en horarios adecuados para promover la asistencia.

4. En establecimientos educacionales en forma Itinerante: Para mejorar el acceso de Ja comunidad escolar a los Espacios
Amigables se puede implementar la modalidad itinerante que posibilite la atencién de los y las adolescentes de todos los
establecimientos de Educacidn Publica de la comuna. El tiempo destinado a cada establecimiento, sera distribuido proporcionatlmente al
nimero de matriculas de cada establecimiento educacional, por 1o que es vital seleccionar cuidadosamente a los beneficiarios del
programa, en base a las prestaciones ofrecidas. Para la adecuada implementacién de esta modalidad, debe existir disposicién del
Departamento de Educacién Municipal o del Servicio Local de Educacién Pdblica, en otorgar un espacio adecuado para la atencién de
adolescentes en cada establecimiento que dé garantias de privacidad y confidencialidad y que permita y facilite el acceso de las y los
adolescentes.

Indicaciones para reallzacién de actividades en establecimientos educacionales:

. Es fundamental respetar los horarios y prestaciones contempladas dentro del programa.

. No existe agenda espontadnea, ni atencién de consultas que no se remitan a las prestaciones ya mencionadas.

. No se atenderan urgencias o consejerias de otra indole no mencionada (ver cartera de prestaciones).

- Queda a decision del establecimiento/institucién, la forma en que el/la adolescente asistird a su hora. El establecimiento decidira si
podré salir sin compaiiia de la sala o debera hacerlo acompafiado del inspector u otro adulto, pero no seré trabajo del profesional ir
a la sala u otro lugar a buscarla/o.

. Los profesionales necesitan de un jugar adecuado para la realizacién de su atencidn. Esto corresponde a una sala que cuente con
mesa, sillas, basurero, enchufe, cortinas y una puerta que funcione correctamente. El establecimiento educacional/institucién debe




resguardar la limpieza del lugar y deberd realizarse siempre el dia previo a la atencién clinica. En caso de que estas minimas
condiciones no se cumplan, los profesionales no realizardn la atencién correspondiente al dia y se retirardn del establecimiento.

En caso de que el equipo de salud pesquise un delito, especiaimente un maltrato/abuso grave o abuso sexual, deberd informar al
director/a del establecimiento educacional/institucion quien deberd realizar la denuncia legal correspondiente. Si sélo es sospecha
{no hay un relato directo o lesiones fisicas constatables), se derivara ali equipo psicosocial del establecimiento de salud para
continuidad de la atencién,

Pesquisa de riesgo suicida® (ideacién o intento): En caso de que se hayan detectado sefiales de alerta de riesgo de suicidio
durante la entrevista o si se obtiene respuesta afirmativa en las preguntas dispuestas en el item de situacién psicoemocional de la
Ficha CLAP, se debe realizar siempre un primer abordaje, r ir una adol haya_manif

En caso de gue él ¢ la adolescente se encuentre en crisis y manifieste intencidn de llevar a cabo un plan para acabar con su vida
durante la entrevista, es decir, exista un riesgo inminente, se recomienda dar contencidn, realizar intervencion en crisis y coordinar
atencién inmediata por el equipo de salud mental o en el servicio de urgencia correspondiente, e informar al adulto responsable,
Siempre se debe prestar atencidn a posibles sefiales de alerta o develacién explicita de situaciones de vulneracién de derechos
{bulling, maltrato fisico y/o psicolégico, abuso sexual, explotacién, vulnerabilidad sanitaria, situacion familiar de vulnerabilidad,
entre otros) que puedan estar ocurriendo en el entorno del o la adolescente Yy que estdn estrechamente relacionados con la
presencia de ideaciéon o Intentos de suicidic. Ante estos casos, junto con prestar apoyo y contencién, se deben activar

inmediatamente los protocolos del establecimiento de salud para iniciar acciones de denuncia y_proteccién para la persona

afectada.

Coordinacién equipo de salud tratante

En case de malos tratos de los adolescentes hacia los profesionales del programa Espacic Amigable, se evaluard el “alta por
conducta” de las atenciones para ser derivados a sus centros de salud correspondientes.

El establecimiento educacional, deberd informar con anticipacién, al referente técnico de la Direccién de Salud Municipal, si se
presentaran movilizaciones en el sector educacidn, entendidas como toma o paro, tanto de docentes como de alumnos, ya que en
estos dias no se prestara atencién en el Espacio Amigable. Cuando la situacién se presente sin aviso previo, cerrara sus atenciones
durante el mismo dia.

Los profesionales de Espacio Amigable, solo atenderdn pacientes agendados, entendiéndose que sélo se podrd agendar el mismo
dia maximo dos sobrecupos, exclusivamente por solicitud de PAE (pastilla anticonceptiva de emergencia).

Se entenderad por hora perdida de atencién si el/la adolescente no se presenta a la hora agendada. El profesional esperara 10
minutos, pasado este tiempo, el/la adolescente perdera su hora.

Cada contraparte del establecimiento educacional asignado deberd enviar via correo electrénico el dia habil anterior, el listado de
adolescentes citados. Las profesionales podran retirarse del establecimiento una vez realizadas las atenciones y actividades
planificadas.

Atenciones via remota

En caso de mantenerse emergencia sanitaria, se podrdn realizar todas las actividades del Programa via presencial y/o remota, las
que se pueden efectuar a través de video llamadas, llamadas telefonicas y mensajeria de texto. Se sugiere revisar documento
“Recomendaciones Atencién de Salud Remota para adclescentes”, Minsal2021.

En el caso de usar esta modalidad, se debe contar con:

Médem para acceso a internet
Minutos, planes de internet para celulares.
Otros insumos necesarios que guarden directa relacién con esta modalidad.

Las actividades que se realicen via remota, se homologan y deben ser registradas en REM habitual, a excepcion del Control de
Salud, que al realizarse de modo remoto se registra en REM A32 seccion 1.

VILFUNCIONES

Asignar los recursos a los Departamentos de Salud Municipal, asi como a los establecimientos que dependen de su administracién,
de acuerdo a criterios epidemiolégicos, de diagnéstico y condiciones locales.

Suscribir y tramitar los convenios con los municipios para transferencias de recursos y realizar 1a resolucién exenta a los
establecimientos dependientes que aprueba el uso de recursos.

Solicitar o corroborar el funcionamiento de la Comisién Mixta Salud-Educacidn (COMSE) en aquellas comunas donde se encuentre el
establecimiento educacional en el que se instalard el Programa Espacios Amigables y se debe asegurar la participacion de

Evaluar los resultados del Programa de acuerdo a indicadores y productos esperados.
Monitorear en terreno la ejecucién de las actividades comprometidas en el programa, verificando la informacién ingresada a REM,
Auditoria del uso de los recursos del Programa por parte de los Municipios y establecimientos

Informar los resultados del programa al Ministerio de Salud, de acuerdo a Jos formatos de informes, plazos e indicadores definidos.
Otorgar asesoria y asistencia técnica a los municipios y departamentos de salud municipal o establecimientos dependientes, para

Toda solicitud de compra deber4 ser revisada y contar con la autorizacién del/la referente del Servicio de Satud.

Municipios, entidades administradoras de Salud Municipal y Establecimientos dependientes.

Los Departamentos de Salud Municipal deben suscribir convenios con el Servicio de Salud.

El Municipio debe resguardar la coordinacién efectiva entre el equipo profesional del Espacio Amigable y los establecimientos
educacionales de dependencia municipal o Servicios Locales de Educacién Publica, para las modalidades en que el Espacio Amigable
funcione o realice actividades en establecimientos educacionales.

Los Departamentos de Salud Municipal deben velar par la contratacién oportuna del recurso humano, para dar inicio o continuidad a
la ejecucién de las actividades indicadas en este Programa.

Los Departamentos de Salud Municipal deben velar por la ejecucién de las actividades establecidas en el Programa para el logro de

Los Departamentos de Salud Municipal deben velar por el correcto registro de las actividades realizadas, en REM A y P, segin

El municipio debe rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutados, de conformidad a lo establecido en la Resolucién N° 30
de 2015 de la Contraloria General de a Republica, al respectivo Servicio de Salud.

1. Servicios de Salud
profesicnales del Espacio Amigable en ella.
dependientes, seglin corresponda.
una adecuada ejecuciéon del programa.
2.
los Objetivos.
corresponda.
2

Para mas informacion revisar https:/www.minsal.cliwp-content/uploads/2019/03/GUIA-PREVENCION-SUICIDIO-EN-

ESTABLECIMIENTOS-EDUCACIONALES-web.pdf




Todo lo anterior debe quedar expresado en un plan de trabajo ANUAL, seglin las orientaciones del presente documento.

CUARTA Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes, el Ministerio de Saiud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar al
Municipio, desde la fecha de total tramitacién de la Resolucién aprobatoria, la suma anual, unica de $13.289.488 (Trece millones
doscientos ochenta y nueve mil cuatrocientos ochenta y ocho pesos) para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las estrategias
sefialadas en la cldusula anterior, distribuidos de la siguiente forma:

COMUNA TOTAL RRHH IMPLEMENTACION PROMOCIGN Total Subt. 24 Afio
2023 ($)
RIO HURTADO $11.921.308 $498.031 $870.149 $13.289.488

Para alcanzar el propésito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en la clausula anterior, existe los siguientes indicadores
para todas las modalidades de funcionamiento de Espacios Amigables: en Centro de Salud, Establecimiento Educacional,
Itinerante, Hibrido y Remoto*,

Porcentaje de cumplimiento Talleres Grupales segun temadtica por Programa Espacio Amigable.

Porcentaje de actividades comunitarias realizadas con instancias de participacién juvenil.

Porcentaje de actividades de promocidn realizadas a través de redes sociales de Espacios Amigables, centro de salud u otros
medios de comunicacion masiva (radio, TV iocal).

Porcentaje de actividades de promocién en temdtica factores protectores psicosociales realizadas a adolescentes de 10 a 19 anos
en Espacio Amigabie.

Porcentaje de Talleres de alimentacidn saludable realizados por nutricionista en Espacio Amigable a adolescentes de 10 a 19 afios.

Talleres de Habilidades Parentales realizados con adolescentes y padres o adultos responsables.

Porcentaje de consejerias en SSR (incluye consejerias en SSR, de Regulacién de Fertilidad y Prevencién de VIH/ITS) realizadas a
adolescentes de 10 a 19 afios en Espacic Amigable.

Porcentaje de adolescentes hombres de 10 a 19 afios que ingresan a Programa de Regulacién de Fertilidad y Salud Sexual y
acceden a preservativo para practica sexual segura (prevencidn VIH-ITS).

*solo en situacion de emergencia sanitaria

QUINTA: Los recursos seran transferidos por el Servicio a la Municipalidad, en representacién del Ministerio de Salud en 2 cuotas, de la
siguiente forma:

a. La primera cuota, correspondiente al 70 % del total de los recursos, se transferird una vez tramitada la resolucidn
aprobatoria de este convenio.
b. La segunda, corresponderd a un maxima del 30 % restante, monto que estara sujeto a la evaluacién de cumplimiento de

metas y seré proporcional a éste, segin se indica en la cldusula sexta.
El Servicio no entregara nuevos fondos a rendir, cuando la rendicién se haya hecho exigible y la entidad receptora no haya rendido cuenta de
la inversién de cualquier fondo ya concedido. En el caso de existir transferencias en cuotas, no procederd el otorgamiento de nuevos recursos
mientras no se haya rendido la remesa anterior.

SEXTA: Los siguientes serdn los mecanismos de Monitoreo y evaluacién que dispondré el Servicio de Salud para medir la ejecucion técnica del
Programa, los que seran concordantes con la estrategia financiada en la comuna.

COMPONENT | OBJETIVO INDICADOR FORMULA META PESO MEDIO
E ESPECIFICO RELATIVO VERIFICACION
(versién REM A 2023
V.1.0)
Estrategias Desarroliar Porcentaje de | (N° de Talleres [Al menos 16| 20% REM A19a, seccidén
promocién de | actividades cumplimiento | grupales, segln | sesiones de B.4.
la  Salud vy | orientadas a | Talleres tematica por | talleres anuales. (celdas B133+
participacién fortalecer los factores | Grupales Programa Espacio B134+B135)
juvenil protectores en Jos | segln Amigable
ambitos de salud | tematica por | reatizados) NOTA: Se registra cada
sexual y | Programa {N° de Talleres sesidn realizada.
reproductiva, salud | Espacio grupales, segin
mental, estilos de | Amigable tematica por
vida saludable vy Programa Espacio
autocuidado. Amigable
Fortalecer el programados)*100
desarrollo de
actividades
promocionales a
g::i:fes de  Redes o centaje de | (N° de actividades | Al _menos 6 [ 20% REM A19b, seccion B,
actividades comunitarias actividades (columna E+
. comunitarias realizadas en | anuales columna F)
de los Espacios . i
; realizadas con | instancias de
Amigables. . K g
instancias  de | participacion
participacién Juvenil)
juvenil
(N° total de
actividades
comunitarias
programadas con
instancias de
participacién
juvenil)*100




(N° de actividades REM A19a, seccién
realizadas a través B.1.
de redes sociales (celdas
de Espacios C102+C106+C110+C
Amigables u otros 114)
medios de
comunicacién Para verificadar local:
masiva, realizar captura de
pantalia de las vistas
N° de actividades /o repraducciones,
Porcentaje de | realizadas a través notas de prensa, etc, y
actividades de | de redes sociales mantenerlas vinculadas
promocién de Espacio al perfil. N
realizadas  a | Amigable u otros NOTA: La actividad
través de | medios de debe ser en modalidad
redes comunicacion Al menos 8 sincronica‘ de al menos
sociales de masiva actividades 5% 30 . minutos ) de
Espacios programadas) anuales duracién, mediante
Amigables u | *100 Facebook, Instagram o
otros  medios YouTube.
de
comunicacion
masiva.
(N°® de actividades
Porcentaje de de L. proFmOCIon,
actividades de tematica actores
promocion  en prt')tectorers
tematica psuclgsc;caa es
Factores realiza asA . :In
protectores Espacio  Amigable REM A19a, seccion B.1,
psicosociales | ¥/ Eqbulupo Espaciol o) menos 4 (celdas
realizadas  a | AMgable actividades 20% G102+G106+G110+
adolescentes anuales G114)
de 10 a 19|Ne° total de
afios en | actividades de
Espacio promocidn en
Amigable y/o | temdtica Factores
Equipo Espacio | protectores
Amigable. psicosociales
programadas)*100
N° de talleres de
alimentacién
saludable
realizados or
Porcentaje de za P
profesional
talleres de N
R L. nutricionista en
alimentacion Espacio Amigable
besarrol saludable N‘: = |g - REM 19a, seccién B4
aci?:i:joda; realizados por : i ota de 4 10% {celdas
activicage profesional atleres & E133+E134+E135)
orientadas a la o alimentacion
, nutricionista
promocidn de . saludable
en Espacios R
conductas saludables Amigables realizados por
o y de autocuidado y profesional
Atencion de L N
Salud Integral prevencién de nutricionista a
conductas o practicas adolescentes de 10
de . ~
de riesgo en a 19 afios)*100
Adolescentes —
adolescentes en los (N° de Talleres de | 2 para SS., que | N/A REM A27 seccion A
ambitos de la salud Habilidades cuentan con el Columna
sexuat y Parentales Familias | Programa I32+3132+K32
] Talleres de . "
reproductiva, salud Habilidades fuertes realizados | Familias
mental y salud Parentale con adolescentes y | Fuertes.? NOmero Total de
nutricional nales padres o adultos Talleres: AE32
realizados con
responsables.
adolescentes y
padres o
adultos
responsables. | \o de Talleres u
otras  actividades [ 1 Taller u otra
en relacion a | actividad para [ N/A

* Antofagasta, Atacama,

Araucania Sur y Valdivia.

Coquimbo, Aconcagua,

Metropolitano Sur,

Talcahuano, Biobio,




Habilidades SS. que NO REM A27 seccién A

Parentales cuentan con Columna
realizados con | Programa I33+133+K33
adolescentes y | Familias Fuertes. NOGmero Total de
padres o adultos Talleres AE33
responsables.
Porcentaje de | (N° de consejerias | 20% 20% REM A19a, seccion
consejerias en | en el drea de SSR Al
el drea de SSR | realizadas a Numerador: Celdas
(se incluyen | adolescentes de 10 AV 47: AV63)
Consejerias a 19 afios en Denomlnador: Celdas
en: SSR, RF y | Espacioc Amigable J47: M 63
VIH-ITS) y/o Equipo Espacio {columnas
realizadas  a | Amigable J+K+L+M: Filas 47 a
adolescentes itinerante} 63)
de 10 a 19 ((N° total de
ainos en | consejerias en el
Espacio area de SSR
Amigable, realizadas a
adolescentes de 10
a 19 afos en el
centro de
salud)*100
Porcentaje de [ (N© de | Aumentar 5% REM A0S seccion C.
adolescentes adolescentes respecto del afio Numerador: Columna
hembres de 10 { hombres de 10 a | anterior Q46

a 19 afos | 19 afios) atendidos Denominador:

atendidos en | en Espacio {Celdas D46+E46)
Espacio Amigable que
Amigable que | ingresan al
ingresan al | Programa de
Programa de | Regulacién de
Regulacién de | Fertilidad y Salud
Fertilidad y | sexual y acceden a
Salud sexual y | preservativo para
acceden a | practica sexual

preservativo segura (prevencidn
para practica | VIH-ITS)

sexual segura [ (No de
{prevencién adolescentes

VIH-ITS) hombres de 10 a
19 anos que
ingresan at
Programa
Regulacién de

Fertilidad y Salud
sexual y acceden a
preservativo para

practica sexual
segura

{prevencion  VIH-
ITS)) *100

MONITOREO Y EVALUACION

El monitores se arienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los diferentes componentes de Espacios Amigabies para
Adolescentes con el propésito de mejorar la eficiencia y efectividad de sus objetivos segin Planificacién Anual de actividades enviada al 30 de
abril de 2023 (anexo 1).

EVALUACION:

Se realizardn 2 evaluaciones anuales durante la ejecucién det Programa Espacios Amigables para Adolescentes en funcién de los indicadores
establecidos y sus medios de verificacion.

a. Primera evaluacion.

Para las comunas que hayan implementado el programa en el afio en curso, se efectuard con corte al 31 de agosto. De acuerdo a los
resultados obtenidos se hard efectiva la refiquidacién de la segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 40%,
de acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje de cumplimiento Porcentaje de Descuento de recursos 2° cuota del 30%
40,00% 0%
Entre 30,00% y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75%
Meanos del 20% 100%
0% Rescindir convenio




En re]acién a esto t';ltimo,' comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacidn con corte al 31 de agosto del afo correspondiente,
podran optar a reasignacién de recursos. Este excedente de recursos provendra de aguellas comunas que no cumplan con las prestaciones
proyectadas.
Los Servicios, para realizar la reasignacién, deberan priorizar segun el siguiente orden de criterios:

. Mejor nivel de cumplimiento de metas.

) Mejor nivel de impacto del programa en sus usuarios.

Excepcionalmgnte, cuando_ existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, la comuna podré apelar a la Direccién del Servicio de
Salud respectivo, acompafiando un Plan de Trabajo que incluya un cronograma para el cumplimiento de las metas. A su vez, el Servicio de
Salud, una vez analizada y avalada la solicitud, podria solicitar al MINSAL la no reliquidacién del Programa.

Segunda evaluacién y final

Se efectuara al 31 de Diciembre del afio en curso, fecha en que el Programa deber3d tener ejecutado el 100% de las prestaciones
comprometidas, manteniendo en toda circunstancia, la obligatoriedad de la rendicion financiera y evaluacién de las metas al final det periodo.
El no cumplimiento de las actividades y metas anuales, podr4 incidir en la menor asignacién de recursos para el afio siguiente, seglin exista
continuidad del presente programa.

SEPTIMA: El procedimiento para efectuar la rendicién de cuentas se encuentra regulado en la resolucién N° 3¢, de 2015, de Contraloria
General, la cual contempla la posibilidad de rendir cuentas con documentacidn auténtica en soporte papel, o bien, en formate electrdnico o
digital. A fin de contar con medios electrdnicos compatibles con los utilizados por la Contraloria General de la Republica y que cuenten con un
nivel de resguardo y seguridad que garantice la autenticidad, integridad y disponibilidad de la informacién, a partir del presente convenio el
municipio deberd rendir los recursos traspasados por el Servicio de Salud Coguimbo a través de la plataforma tecnolégica denominada
“Sistema de Rendicién Electrdnica de Cuentas” o SISREC, para la ejecucién de los proyectos antes individualizados y rendir las cuentas con
documentacion electrénica y digital, para tal efecto deberdn designar a los funcionarios que cuenten con las competencias técnicas y las
atribuciones necesarias para perfilarse en el sistema en calidad de titular, y al menos un subrogante, en los roles de Ministro de fe, encargado,
analista y administrador del SISREC, ademas disponer de los medios tecnolégicos de hardware y software para realizar la rendicién de cuentas
de las tareas, iniciativas y actividades del respectivo Programa de Atencién Primaria de Salud, durante e! periodo de rendicién de la totalidad
de los recursos transferidos para su ejecucién.

En casos excepcionales y fundados, en que el ejecutor se vea imposibilitado de rendir a través del SISREC, el Servicio de Salud Coquimbo
dispondra de un procedimiento alternativo para la rendicién de los recursos; dichos casos seran informados a la Contraloria para su
conocimiento. No obstante, dichas rendiciones deben ser regularizadas en el SISREC una vez superados los inconvenientes.

OCTAVA: E! Servicio podrd solicitar a la Municipalidad, datos o informes extraordinarios o impartir pautas técnicas para alcanzar en forma
mds eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio, pudiendo efectuar una constante supervisién, control y evaluacion del mismo.

NOVENA: El Servicio a través de su Departamento de Auditoria, podrd validar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos
traspasados. Conjuntamente a ello, cada municipalidad deberd utilizar y registrar los gastos efectuados en conformidad a to estipulado por las
normas establecidas en la Resoluciéon N© 30 de 2015, de ia Contraloria General de la RepUblica, que dispone la obligacion de rendir cuenta
mensual de los recursos transferidos.

DECIMA; Finalizado el periodo de vigencia del convenio y en caso que la evaluacién final dé cuenta de un incumplimiento de las acciones
comprometidas, el Servicio reliquidard los montos traspasados, debiendo en estos casos la Municipalidad reintegrar a Rentas Generales de la
Nacién los recursos del convenio que no hayan sido ejecutados oportunamente, antes del 31 de enero del afio siguiente, seglin lo establecido
en el articulo 70 de la Ley N° 21.516 respaldos que deberan adjuntarse en el cierre del Programa de la plataforma de SISREC.

: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayar que la que en este Convenio se sefiala. Por ello, en el
caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la ejecucién del mismao, ella asumird el mayor gasto
resultante.
E : El Servicio de Salud pondré término anticipado al presente convenio, si se produce incumplimiento grave de las
obligaciones establecidas en él, o si su ejecucidn se desvia de l0s fines que se tuvieron a la vista para celebrarlo.

Para tales efectos, se enviard aviso por escrito a las contrapartes, mediante carta certificada al domicilio indicado en la comparecencia,
expresande las circunstancias que motivan el término del convenio, dentro de los cinco dias habiles siguientes que el Servicio de Salud tome
conocimiento de las irregularidades.

La Municipalidad, dentro de los 20 dias habiles siguientes a la notificacién de dicha carta, debera entregar un informe de los gastos efectuados
a la fecha. €l Servicio debera revisar dicho informe dentro del plazo de 15 dias habiles, contados desde su recepcion y podré aprobarlo u
observarlo. En caso de tener observaciones o requerir aclaraciones por parte de la Municipalidad respecto del informe, éstas deberan
notificdrsele por escrito dentro de los dos dias habiles siguientes al término de la revisién. La Municipalidad tendra un plazo de 8 dias habiles
contados desde la notificacién de las observaciones, para hacer las correcciones o aclaraciones pertinentes y entregarlas al Servicio, el que
debera revisarlas y pronunciarse dentro de los 7 dias hdbiles siguientes a la fecha de su recepcién. La Municipalidad deberd restituir en
cualguier caso los saldos no ejecutados, dentro del plazo de 10 dias héabiles contados desde el pronunciamiento efectuado por el Servicio de
Salud. En el mismo plazo deberd restituir los saldos no rendidos u observados, en caso de que el informe no haya sido aprobado.

: El presente convenioc tendrd vigencia desde la total tramitacién del acto administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de

diciembre de 2023 o hasta la aprobacidn del informe final de rendicion de cuenta o hasta que realice el reembolso de los gastos objetados,
segun corresponda.
Sin perjuicio de Yo anteriar, se deja constancia por las partes, que Jas actividades a las que se refiere la cldusula tercera de este convenio,
comenzaron a ser otorgadas a contar del 1 de enero de 2023, por razones de continuidad y buen servicio, atendido lo sefialado en las
dictdmenes N°11.189/08 y N°16.037/08, ambas de la Contraloria General de la RepUblica y lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N°19.880 y
articulo 13, inciso segundo, de la resolucion N° 30 del 2015, de la Contraloria General de la Repuiblica, toda vez que dichas actividades
producen consecuencias favorables para fos beneficiarios legales inscritos en los establecimientos de la comuna.

Las partes acuerdan que el presente contrato se prorrogara en forma automatica, siempre que el Programa a ejecutar cuente con
disponibilidad presupuestaria segln la ley de Presupuestos del Sector Publico del afio respectivo, sin perjuicio de su término por alguna de las
causales sefialadas en la cldusula décimo segunda o que las partes decidan de comin acuerdo su finalizacién, por motivos fundados.

La prorroga del convenio comenzard a regir desde el 1 de enero del afio presupuestario siguiente y su duracién se podra extenderd hasta el 31
de diciembre del mismo afio,

Para todos los efectos legales, la prorroga automdtica da inicic a un nuevo convenio de transferencia, cuyo monto a transferir se establecerd
mediante Resolucién Exenta del Servicio de Salud, de conformidad a lo que disponga la Ley de Presupuesto de Sector Pitblico '

Por otro lado, y mediante convenios complementarios, podra modificarse anuaimente los montos a transferir a la Municipalidad, las
prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que sean necesarios introducirle en su operacién.




DECIMA CUARTA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares del mismo tenor y oficio, quedando en poder de cada parte.

Firmas Ilegibles
D. CARMEN OLIVARES DE LA RIVERA D. CHRISTIAN VARGAS ALDAY
ALCALDESA DIRECTOR
I. MUNICIPALIDAD DE RIO HURTADO SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

3°.- IMPUTESE, el gasto que irrogue el presente convenio Subt. N°24-03-298, del Presupuesto
an

vigente del Servicio de Salud Coquimbo pa

ANOTESE Y COMUNIQUESE

DIRECTOR
DEL SERVICIO
IV REGION

- Archivo
, Subdireccién Atencién Primaria De Salud
795 La Serena

685091 -515091 (Red Salud)

Av. Francisco d¢ Ag
Teléfono : (51)




CONVENIO
PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES 2023 - COMUNA RIO HURTADO
- S kel

En La Serena a.......... 2150208 entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMEO,
persona juridica de derecho ptiblico, domiciliado en calle Avenida Francisco de Aguirre N°795, La
Serena, representado por su Director D, CHRISTIAN VARGAS ALDAY, Decreto Afecto N° 06 de
02 de marzo de 2023 del Ministerio de Salud, en adelante el “Servicio” o el “Servicio de Salud”,
indistintamente, y la ILUSTRE MUNI’CIPALIDAD DE RiO HURTADO, persona juridica de
derecho publico, domiciliada en calle Unica S/N°, Samo Alto, representada por su Alcaide D.
CARMEN OLIVARES DE LA RIVERA de ese mismo domicilio, personeria juridica segun Decreto
Alcaldicio N°1250/21, en adelante ta “Municipalidad” o el “Municipio”, indistintamente, se ha
acordado celebrar un convenio, que consta de fas siguientes cldusuias:

PRIMERA; Se deja constancia que el aporte estatal mensual podrd incrementarse, de acuerdo at
articulo 56 del Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal, Ley N© 19.378, ei que establece
lo siguiente: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas gue se impartan con
posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para (a Municipalidad,
su financiamiento seré incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo N° 37 del 23 de diciembre de 2021, del Ministerio
de Salud, reitera dicha norma, agregando ta forma de materiafizaria al sefialar “para cuyos efectos
el Ministerio de Sajud dictara la correspondiente resolucidn”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, En el marco de la Reforma de Satud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacidn, Descentralizacién y Satisfaccion de tos Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacidn de Ja Atencion Primaria e incorporando a
fa Atencidn Primaria como &rea y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de
atencién, el Ministerio de Saiud ha decidido impulsar el Programa “ ESPACIOS AMIGABLES
PARA ADOLESCENTES", con el objetivo de “mejorar el acceso de los y las adolescentes a la
atencion de salud integral, fortalecer conductas protectoras y potenciar la promocién de la safud
para un desarrollo y crecimiento saludable”.

El referido Programa ha sido aprobado por las Resoluciones Exentas N°114, del 09.02.23 y N°70,
del 03.02.23 ambas del Ministerio de Salud y que se entienden forman parte integrante del
presente convenio, el que la municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente
instrumento,

TERCERA: Ei Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a financiar todos los componentes del Programa Espacios Amigables para
Adolescentes.

1.PROPOSITO

Disminuir las dificuitades de acceso a la atencién integral y resolutiva de ia poblacién de 10 a 19
afios, que permita prevenir y responder a los problemas y requerimientos de salud de los v las
adolescentes, fortaleciendo los factores y conductas protectoras, relevando la promocién de
conductas saludables, el autocuidado y bienestar psicosocial.

1I.OB3IETIVOS
Objetivo General: mejorar el acceso de los y las adolescentes a la atencidén de salud integral,

fortalecer conductas protectoras y potenciar la promocion de la salud para un desarrolio y
crecimiento saludable.




Objetivos Especificos y Productos Esperados: (En caso de ser necesario, las actividades pueden
realizarse de modo remoto)

‘Objetivo Especifico Producto Asociado
Desarrollar actividades orientadas a | Actividades promocionales de salud:
fortalecer los factores protectores en los | Eventos masivos, talleres grupales Y

ambitos de salud sexual y reproductiva, | conversatorios, ferias de salud, concursos vy
salud mental, estilos de vida saludable y | desarrolio de actividades relacionadas con areas
autocuidado. artisticas, culturales y campafas promocicnales, en
tematicas de actividad fisica, alimentacion,
ambiente libre humo de tabaco, derechos humanos,
salud sexual y prevencién VIH/SIDA, factores
protectores psicosociales, prevencidn violencias,
género, diversidades, autoestima y autocuidado,
entre otras.

Promover la participacion social de Actividades comunitarias con participacion de
adolescentes y jovenes en espacios adolescentes y jovenes.

como Centros de Alumnos, Consejos :

Consultivos, de Desarrollo Local, mesas
territoriales, interculturales, didlogos
ciudadanos y/u otros.

' DesarrcHar actividades orientadas al ¢ Consejerias individuales en: salud sexual y
autocuidado y a la prevencion de ' reproductiva, regulacién de fertilidad, prevencion
conductas o practicas de riesgo en VIH e ITS; Consejerias individuales en prevencién |
- adolescentes en los ambitos de la salud | consumo de drogas; Intervenciones motivacionales
sexual y reproductiva, salud mental y ! preventivas de uso de sustancias en adolescentes;
nutricional. | Consejerias individuales en alimentacion saludable.
Talleres de Habilidades parentales.
Ingreso a Programa de Regulacion de la fertilidad.
Control de Salud Integrai adolescentes de 10 a 19
~anos.
Consultas por distintos profesionales (primera

I1I1: ESTRATEGIA

Recurso Humano

Conformacion dei equipo basico de cada Espacio Amigable implementado/s en la comuna,
considerando para ello: las contrataciones deberan considerar profesionales con formacién en
adolescencia certificada, para la atencién de adolescentes de 10-19 afos.

i RRHH EQUIPO
Profesional categoria B o ‘ ' Jornada ‘

Matrén o Matrona ! 11 hrs/s‘en‘wén’é’“ .

11 hrs/semana

e R

Psicélogo/a o Trabajador/a social

11 hrs/semana

. Nutricionista

Implementacion
Materiales y otros insumos para el desarrolio de las actividades del Espacio Amigable

« Tablet 0 notebook.

» Balanza, tallimetro y huincha de medir de metal.

« Esfigmomandmetro

« Impresora, termolaminadora, anilladora, disefio y etaboracion de material educativo

+ Mbdem para acceso 3 internet

e Se considera adquisicidn de minutos para celulares, planes de internet u otros, s) fuese
necesario en caso de atencidn remota.




Promocién

Materiales e insumos para el desarrollo de actividades relacionadas con promocion de Espacios
Amigables para Poblacién Adolescente.

« FElementos para el confort de los participantes al taller (alimentos saludables, bolsos, poleras)
« Material de difusion, elementos de identificacion

« Entrega de estimulos para los participantes.

» Otros insumos que se requieran segun diagndstico local.

IV.ACCIONES A REALIZAR POR PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES (EA)

Los administradores locales podran adecuar el recurso humano y la distribucion de horas para la
ejecucién local del programa, de acuerdo a las estrategias implementadas en sus establecimientos,
considerando las necesidades o requerimientos del diagnéstico local, y en particular, de acuerdo
a la realidad epidemiolégica y lineamientos ministeriales.

a. Actividades promocionales: principalmente en coordinacion con establecimientos
educacionales y/u otros espacios como centros comunitarios y centros SENAME, de su jurisdiccion
y segun necesidades formuladas por fos adolescentes del lugar.

b. Consulta por profesionales no médicos: corresponde al numerc de consuitas realizadas a
adolescentes en Espacios Amigables, por tipo de consulta y profesional que realiza fa actividad.

C. Ingresos a programa de Regulacidon de Fertilidad: énfasis en el aumento del usc de
preservativo en adolescentes hombres para una practica sexual segura.

d. Control de Salud Integral de Adolescentes de 10 a 19 afios: en caso de ser necesario se
podré realizar el Control de Salud via remota*, de acuerdo a las recomendaciones enviadas en
documento “Recomendaciones Atencion de Salud Remota para Adolescentes”, MINSAL 2021,

e. Consejerias en Salud Sexual y Salud Reproductiva, realizadas por matrona, donde se
abordan temas especificos protocolizados en Guia prdctica de Consejeria Salud Sexual vy
Reproductiva: prevencién del embarazo no planificado, prevencién VIH/ e ITS, uso vy
empoderamiento del preservativo y diversidad sexual.

f. Consuitas, Consejerias e intervenciones motivacionales, realizadas por profesional
psicosocial, para la prevencion del consumo de tabaco, alcoho! y otras drogas y manejo inicial de
problemas de salud mental (incluye pesquisa y derivacion a niveles de mayor complejidad).

g. Actividades de Promocion en tematica de alimentacidn, consulta nutricional y/o consejerias
a adolescentes, realizada por profesional nutricionista. Se debe considerar 60% de las horas para
actividades promocionales y 40% para consultas y/o cansejerias.

h. Talleres grupales y/o masivos a desarrollar por todos los profesionales con maddulos abiertos o
cerrados que favorezcan el desarroilo saludable de adolescentes y jévenes.

CTRAS ESTRATEGIAS/ TEMATICAS SUBERIDAS
Marketing Social en los estabiecimientos I Definir temas a trabajar durante el afio en las
escuelas y promocionarios. Esto a través de
¢ evaluacion formativa de los intereses de los
_estudiantes, en relacién a su salud.
! Para difusion de diversas tematicas: Ley IVE,
' sociales, cadenas de WhatsApp, Consejos Métodos Regulacion Fertilidad, PAE, diversidad
| Consultivos, folleteria, diario mural u . sexual, género, alimentacién  saludable,
! otros medios de comunicacion. . prevencidn de consumo de alcohol y otras
drogas, autocuidado, actividad fisica, entre
otras y siempre considerando las motivaciones
R ..., einterés de lasy los estudiantes. =
Incorporacion de enfoque de 'Para la atencion de adolescentes hombres. Es
Masculinidades “importante invitar a adolescentes hombres -
desde tematicas que les resulten de interés, .
. acercar los servicios de satud hacia donde ellos |
{ estan, potenciar el trabajo intersectorial, entre .
| otras. ;
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! Incorporacion de la “Social Prescribing” | Segin la OMS, existen actividades artisticas
. (Prescripcién Social)! ! que ademas de preducir resultados favorables,
: | pueden llegar a ser mas rentables que los
tratamientos tradicionales y biomeédicos. La
. prescripcion social se ha definido como el
S mecanismo que permite enlazar a los
: pacientes de la atencion primaria de salud con
~fuentes no médicas de apoyo dentro de la |
¢ comunidad. Dichas fuentes podrian incluir |
| oportunidades para la actividad fisica, el
aprendizaje, el voluntariado, ayuda mutua, :
grupos de fraternidad y autoayuda, para las
artes y creatividad asi como apoyo vy !
orientacion en problemas parentales, etc.

V.COMPONENTES

1. Promocidén de la Salud y Participacidén Juvenil

1.1. Realizar actividades promocionales preventivas en establecimientos educacionales, centros
SENAME, centros comunales, centros deportivos u otros que potencien el autocuidado y
desarrollo saludable de los y las adolescentes.

1.2. Promover la participacion de adolescentes en instancias como mesas intersectoriales para la
promocién de los derechos de tos NNA, Consejo de Desarrolio Local {(CDL), Centro de
Alumnos, colectivos, consejos consultivos, OPD, etc.

1.3. Realizacién y difusién de actividades a través de redes sociales de los Espacios Amigabies.

2, Atencion de Salud Integral
2.1, En Establecimientos de Salud:
- Atencidon de la demanda espontdnea y/o programada en Espacios Amigables de
adolescentes de 10 a 19 afios.
- Primera Consuita por profesionales no médicos
- Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 arfios
- Atencién en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes de 10 a 19 ahos.
- Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencion del embarazo,
prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del cenddn, consejeria en Regulacidn de la Fertilidad,
consejeria prevencion VIH e ITS.
- Consulta por anticoncepcion de emergencia.
- Ingreso a Regulacion de ia Fertilidad,
Entrega de preservativo en adolescentes hombres para practica sexual segura.
Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.
- Consulta Salud Mental: intervencion en crisis.
Consejeria en prevencion de consumo de drogas.
- Talleres Grupales.
- Educacién grupal en Promocién de Salud Mental.

2.2 En Establecimientos Educacionales:

- Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR de adolescentes de 10 a 19
afios: prevencion del embarazo, prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del condon, consejeria en
Regulacidén de Ja Fertilidad, consejeria prevencién ViH e ITS,

- Consulta por anticoncepcién de emergencia.

- Entrega de preservativo en adolescentes hombres para practica sexual segura.

- Consulta Salud Mental: intervencidn en crisis.

- Consejeria en prevencién consumo de drogas en adolescentes de 10 a 19 anos.
Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

- Control de Salud Integra! adolescentes de 10 a 19 afios.

- Talleres Grupales

- Educacion grupal en Promocion de Salud Mental,

2.3 Actividades via remota (solo en caso de emergencia sanitaria)
- Primera Consulta por profesionales no médicos
- Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios

1Y si prescribimos arte? El papel del arte en ta mejora de a salud y el bienestar; Elena Guardiola, Josep-E Bafios Rev. Med Cine vol.16 no.3 Salamanca
jul. /sep. 2020 E pub 16-Nov-2020




- Primera Consulta en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adoiescentes de 10 a
19 afios.
Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencidn del embarazo,
prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del conddn, consejeria en Regulacion de la Fertilidad,
consejeria prevencién VIH e ITS,
Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

- Consulta Salud Mental : intervencion en crisis
Consejerias en ambitos de nutricion, salud mental y salud sexual y reproductiva.

3. Familias Fuertes

Forma parte de la Estrategia Regional para mejorar la Salud de Adolescentes y Jovenes de la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS/OMS). Es una intervencion primaria de capacitacion
en habilidades de crianza y relacion familiar, para prevenir conductas de riesgo a través de la
promocion de la comunicacién entre los padres y sus hijos. Esta dirigido a familias con hijos entre
10 y 14 afios, considerando que la adolescencia temprana es un periodo clave para |a prevencion
de conductas de riesgo que atin no se han presentado o recién se estan instalando.

El Programa Familias Fuertes, se integra con las acciones del Modeto de Salud Integral con Enfoque
Famitiar y Comunitario y especificamente con las prestaciones del Programa Adolescente, Espacics
Amigables y Talleres Preventivos de Salud Mental.

En aquellos Centros de Salud que no cuenten con el Programa Familias Fuertes, se deberd
programar al menos una actividad en relacién a habilidades parentales, dirigida a
Padres/madres/adultes responsables y adolescentes.

VI. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS Y DE FUNCIONAMIENTO A CONSIDERAR EN LAS
ATENCIONES EXTRAMURALES REALIZADAS POR EQUIPOS DE ESPACIOS AMIGABLES.

Las acciones en los establecimientos educacionales, deben estar bajo conocimiento del
Director/a del mismo y deberan ser coordinadas con el encargado de Convivencia Escolar o
guien determine el/la Director/a.

Cada atencion individual y actividad promocional debera ser coordinada por el personal de
educacién, encargado de la coordinacidn del programa en cada establecimiento {orientadora),
encargada/o programa o institucion, red SENAME u otro agente social, segun corresponda,
previo acuerdo con los profesionaies de salud.

- En el mismo contexto, si algun adolescente requiriere atencion en su Centro de Salud, se le
debe realizar una derivacion asistida, ayudando a conseguir la hora en el menor plazo posible
0 establecido, segin el riesgo o problema de salud encontrado, cuidando los aspectos
relacionados con la confidencialidad de la atencion.

- Se debe realizar seguimiento de grupos de riesgo y referir de manera asistida y oportuna, a
aquellos adolescentes con situaciones o condiciones que ameriten atencion clinica y resolucion
por profesionales del CESFAM, Espacio Amigable o de establecimientos de mayor complejidad

- Se debe velar por la 6ptima coordinacion con los centros de salud de la comuna, para entregar
en forma rapida y expedita, métodos de regulacién de fertilidad y preservativos a los y ias
adolescentes que lo requieran, en pos de evitar embarazos no deseados e ITS, resguardando
lo sefalade en normativas y protocolos vigentes.

Modalidades de Funcionamiento del Espacio Amigable

1. En el centro de Salud: el equipo profesional atiende a los y 1as adolescentes en el centro de
salud, en horarios adecuados para facilitar [a asistencia y en un espacio fisico que asegure la
privacidad y confidencialidad de fa atencién.

2. En establecimiento educacional fijo: para la adecuada implementacién de esta modalidad,
debe existir disposicion del Departamento de Educacion Municipal o del Servicio Local de
Educacién Pdblica, en otorgar un espacio adecuado para la atencién de adolescentes, que dé
garantias de privacidad y confidencialidad, y que ademas permita el accesc a los estudiantes
de otros establecimientos educacionales publicos que no cuenten con Espacio Amigable.

3. Hibrido: en el Centro de Salud y en un Establecimiento Educacional: 1a distribucion de
horas de atencién de los profesionales, deberd considerar la atencién en el establecimiento




educacional en jornada escolar y horas para aquelias prestaciones que deban entregarse en
el centro de salud en horarios adecuados para promover la asistencia.

En establecimientos educacionales en forma Itinerante: Para mejorar el acceso de la
comunidad escolar a los Espacios Amigables se puede implementar ja modalidad itinerante
que posibilite fa atencion de los y {as adolescentes de todos los establecimientos de Educacion
Pablica de la comuna. El tiempo destinado a cada establecimiento, serd distribuido
proporcionalmente al nimero de matriculas de cada establecimiento educacional, por io que
es vital seleccionar cuidadosamente a los beneficiarios del programa, en base a las
prestaciones ofrecidas. Para la adecuada implementacién de esta modalidad, debe existir
disposicion del Departamento de Educacién Municipal o del Servicio Local de Educacion
Publica, en otorgar un espacio adecuado para la atencion de adolescentes en cada
establecimiento que dé garantias de privacidad y confidencialidad y que permita y facilite el
acceso de las y los adolescentes.

Indicaciones para realizacion de actividades en establecimientos educacionales:

« Esfundamental respetar los horarios y prestaciones contempladas dentro del programa.

« No existe agenda espontadnea, ni atencion de consultas que no se remitan a las
prestaciones ya mencionadas.

. No se atenderan urgencias o consejerias de otra indole no mencionada (ver cartera de
prestaciones).

+ Queda a decision del establecimiento/institucién, la forma en que el/la adolescente asistira
a su hora. El establecimiento decidird si podra salir sin compaiiia de la sala o debera
hacerio acompafiado del inspector u otro adulto, pero no sera trabajo del profesional ir a
la sala u otro lugar a buscaria/o.

« Los profesionales necesitan de un lugar adecuado para la realizacion de su atencion. Esto
corresponde a una sala que cuente con mesa, sillas, basurero, enchufe, cortinas y una
puerta que funcione correctamente. El establecimiento educacional/institucion debe
resguardar la limpieza del lugar y debera realizarse siempre el dia previo a la atencién
clinica. En caso de que estas minimas condiciones no se cumplan, los profesionales no
realizaran la atencién correspondiente al dia y se retiraran del establecimiento.

« En caso de que el equipo de salud pesquise un delito, especialmente un maltrato/abuso
grave o abuso sexual, deberd informar al director/a del establecimiento
educacional/institucién quien debera realizar la denuncia legal correspondiente. Si solo es
sospecha (no hay un relato directo o lesiones fisicas constatables), se derivara al equipo
psicosocial del establecimiento de salud para continuidad de la atencion.

+ Pesquisa de riesgo suicida? (ideacion o intento): En caso de que se hayan detectado
sefiales de alerta de riesgo de suicidio durante la entrevista o si se obtiene respuesta
afirmativa en las preguntas dispuestas en el item de situacion psicoemocional de la Ficha

CLAP, se debe realizar siempre un primer abordaje, ¥y _nunca dejar ir a un o una
adolescente gue hava manifestado intencion suicida.

En caso de que él o la adolescente se encuentre en crisis y manifieste intencion de llevar
a cabo un plan para acabar con su vida durante i2 entrevista, es decir, exista un riesgo
inminente, se recomienda dar contencién, realizar intervencién en crisis y coordinar
atencidn -inmediata por el equipo de salud mental o en el servicio de urgencia
correspondiente, e informar al adulto responsable.

+ Siempre se debe prestar atencién a posibles sefiales de alerta o develacion explicita de
situaciones de vulneracion de derechos (bulling, maltrato fisico y/o psicolégico, abuso
sexual, explotacién, vuinerabilidad sanitaria, situacion familiar de vuinerabilidad, entre
otros) que puedan estar ocurriendo en el entorno del o la adolescente y que estan
estrechamente relacionados con la presencia de ideacién o intentos de suicidio. Ante estos
casos, junto con prestar apoyo y contencion, se deben activar inmediatamente los
protocolos del establecimiento de salud para iniciar accionewi@_g_aﬁ
la persona afectada.

Cogrdinacién equipo de salud tratante

2 Para mas informacién revisar https:f/www.minsaL.ct/wp-contentfuploadsl2019/03/GU|A—PREVENCION-SUICIDIO-EN~
ESTABLECIMIENTOS-EDUCACIONALES-web. pdf
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s« En caso de malos tratos de los adolescentes hacia los profesionales dei programa Espacio
Amigable, se evaluara el “alta por conducta” de las atenciones para ser derivados a sus
centros de salud correspondientes.

» El establecimiento educacional, debera informar con anticipacién, al referente técnico de
la Direccion de Salud Municipal, si se presentaran movilizaciones en el sector educacion,
entendidas como toma o paro, tante de docentes como de alumnos, ya que en estos dias
no se prestara atencidn en el Espacio Amigable. Cuando la situacion se presente sin aviso
previo, cerrard sus atenciones durante el mismo dia,

» Los profesionales de Espacio Amigable, solo atenderan pacientes agendados,
entendiéndose que so6lo se podrd agendar el mismo dia maximo dos sobrecupos,
exclusivamente por solicitud de PAE (pastilia anticonceptiva de emergencia).

s Se entendera por hora perdida de atencidn si el/la adolescente no se presenta a la hora
agendada. El profesional esperard 10 minutos, pasado este tiempo, el/la adolescente
perdera su hora.

= Cada contraparte del establecimiento educacional asignado debera enviar via correc
electrénico el dia habil anterior, el listado de adolescentes citados. Las profesionates
podran retirarse del establecimiento una vez realizadas las atenciones y actividades
planificadas.

5. Atenciones via remota

En caso de mantenerse emergencia sanitaria, se podran realizar todas las actividades del
Programa via presencial y/o remota, las que se pueden efectuar a través de video
llamadas, llamadas telefénicas y mensajeria de texto. Se sugiere revisar documento
“Recomendaciones Atencion de Salud Remota para adolescentes”, Minsal2021.

En el caso de usar esta modalidad, se debe contar con:
- Modem para acceso a internet

- Minutos, planes de internet para celulares.
- Otros insumos necesarios que guarden directa relacién con esta modalidad.

Las actividades que se reaficen via remota, se homologan y deben ser registradas en REM
habitual, a excepcién del Control de Salud, que al rzalizarse de modo remoto se registra
en REM A32 seccidon J.

VII.FUNCIONES

1. Servicios de Salud

- Asignar los recursos a los Departamentos de Salud Municipal, asi como a los
establecimientos que dependen de su administracidon, de acuerdo a criterios
epidemiologicos, de diagndstico y condiciones locales.

- Suscribir y tramitar los convenios con 1os municipios para transferencias de recursos y
realizar ta resoluciéon exenta a los establecimientos dependientes que aprueba el uso de
recursoes.

- Solicitar o corroborar el funcionamiento de la Comision Mixta Salud-Educacion (COMSE)
en aquellas comunas donde se encuentre el establecimiento educacional en el que se
instalard el Programa Espacios Amigables y se debe asegurar la participacion de
profesionales del Espacio Amigable en ella.

- Evaluar los resultados del Programa de acuerdo a indicadores y productos esperados.

- Monitorear en terreno la ejecucion de las actividades comprometidas en el programa,
verificando la informacioén ingresada a REM.

- Auditoria del uso de los recursos del Programa por parte de los Municipios vy
establecimientos dependientes, segin corresponda.

- Informar los resultados del programa al Ministerio de Salud, de acuerdo a los formatos de
informes, plazos e indicadores definidos.

Otorgar asesoria y asistencia técnica a los municipios y departamentos de salud municipal
o establecimientos dependientes, para una adecuada ejecucion del programa.

- Toda solicitud de compra deberd ser revisada y contar con la autorizacion del/la referente

del Servicio de Salud.

2. Municipios, entidades administradoras de Saiud Municipal y Establecimientos
dependientes.

- Los Departamentos de Salud Municipal deben suscribir convenios con el Servicio de Salud.

- El Municipio debe resguardar ia coordinacién efectiva entre el equipo profesional del
Espacio Amigable y los establecimientos educacionales de dependencia municipal o




Servicios Locales de Educacion Pdblica, para las modalidades en que el Espacio Amigable
funcione o realice actividades en establecimientos educacionaies.
Los Departamentos de Salud Municipal deben velar por la contratacién oportuna del
recurso humano, para dar inicio 0 continuidad a la cjecucién de las actividades indicadas
en este Programa.

- Los Departamentos de Salud Municipal deben velar por ia ejecucién de las actividades
establecidas en el Programa para el logro de los Objetivos.

- Los Departamentos de Salud Municipal deben velar por el correcto registro de las
actividades realizadas, en REM A y P, segin corresponda.
El municipio debe rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutados, de conformidad
a lo establecido en la Resolucién N° 30 de 2015 de la Contraloria General de fa Repubtica,
al respective Servicio de Salud.

Todo lo anterior debe quedar expresado en un plan de trabajo ANUAL, segin las
orientaciones del presente documento.

CUARTA Conforme a lo sefialado en las cldusulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través del
Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitaciéon de la
Resolucidn aprobatoria, la suma anual, (nica de $13.289.488 (Trece millones doscientos
ochenta y nueve mil cuatrocientos ochenta y ocho pesos) para alcanzar el propdsito y
cumplimiento de las estrategias sefialadas en la clausula anterior, distribuidos de la siguiente
forma:

g {
|

.

¢

| IMPLEMENTACI | : Total Subt. 24 |
COMUNA TOTAL RRHH | 6n . PROMOCION Afio 2023 ($) |
[RIO HURTADO | $11.921.308 | _$498.031 (5870.149 $13.289.488 |

Para alcanzar el propésito y cumplimiento de las estrategias sehaladas en la clausula
anterior, existe los siguientes indicadores para todas las modalidades de
funcionamiento de Espacios Amigables: en Centro de Salud, Establecimiento
Educacional, Itinerante, Hibrido y Remoto*.

Porcentaje de cumplimiento Talleres Grupales segin tematica por Programa Espacio Amigable.
Porcentaje de actividades comunitarias realizadas con instancias de participacién juvenil.

Porcentaje de actividades de promocion realizadas a través de redes sociales de Espacios
Amlgabtes centro de salud u otros medlos de comumcaczon masiva (radlo, TV Iocal)

Porcentaje de actividades de promocmn en tematica factores protectores psacosocna!es
realizadas a adolescentes de 10 a 19 afios en Espacio Amigable. _
. Porcentaje de Talleres de alimentacion saludable realizados por nutricionista en Espacio |
. Amigable a adolescentes de 10 a 19 arios. ’

Porcentaje de consejerlas en SSR (incluye consejerias en SSR, de Regulacson de Fertmdad y g
Prevencién de VIH/ITS) realizadas a adolescentes de 10 a 19 ai‘\os en Espacio Amigabte,
Porcentaje de adolescentes hombres de 10 a 19 afios que ingresan a Programa de Regulacion
de Fertilidad y Salud Sexual y acceden a preservativo para practica sexual segura {prevencion :
VIH-ITS). _ |
*solo en situacién de emergenma sanitaria

QUINTA: Los recursos seran transferidos por el Servicio a la Municipalidad, en representacién dei
Ministerio de Salud en 2 cuotas, de la siguiente forma:

a. La primera cuota, correspondiente al 70 % del total de los recursos, se transferird una
vez tramitada la resolucidn aprobatoria de este convenio.

b. La segunda, corresponderd a un méaximo del 30 % restante, monto que estard sujeto a
la evaluacién de cumplimiento de metas y serd proporcional a éste, segin se indica en la
ctdusula sexta.

El Servicio no entregara nuevos fondos a rendir, cuando la rendicidn se haya hecho exigible y la
entidad receptora no haya rendido cuenta de la inversion de cualquier fondo ya concedido. En el




caso de existir transferencias en cuoctas, no procederd el otorgamiento de nuevos recursos
mientras no se haya rendido ia remesa anterior.

SEXTA: Los siguientes seran los mecanismos de Monitoreo y evaluacién que dispondrd el Servicio
de Salud para medir la ejecucién técnica del Programa, los gue serdn concordantes con la
estrategia financiada en la comuna.

COMPON  OBJETIVO :INDICAD FORMULA ?META i PESO MEDIO :
ENTE ESPECIFICO 'OR : : RELATI VERIFICACION
' : vO {version REM A
o : . , ;2023 V.1.0)
Estrategia | Desarroliar i Porcentaje : (N© de : Al menos 16 |20% REM Al9a,
s actividades | de { Talleres sesiones de seccion B.4.
promocidn | orientadas aicumplimie . grupales, talleres (celdas B133+
de la Salud | fortalecer los into fsegin anuales. B134+B135)
y factores | Talleres  |tematica por
participaci | protectores en:Grupales |Programa NOTA: Se
6n juvenil |los &mbitos de:segun ‘ Espacio : registra cada
i salud sexual y temética :Amigable . sesién realizada.
reproductiva, ‘por ' realizados) ;
salud mental, : Programa . (N° de
estilos de vida: Espacio Talleres
saludable y | Amigable  grupales,
autocuidado. : segun
Fortalecer el ‘temética por
desarrollo  de: Programa
actividades Espacio
promocionales | i Amigable
a través de. . programados)
Redes Sociales ! F%100
de los Espacios | porcentaje (N° de | Al menos 620% | REM A19b,
Amigables. ide “actividades | actividades . seccion B,
_actividade ' comunitarias | anuales ‘{columna E+
‘s : realizadas en _columna F)
fcomunitari  instancias de -
:as  participacion !
realizadas juvenil) _ |
‘con :(N°® total de! :
‘instancias - actividades
‘de ‘comunitarias
. participaci : programadas
£ 6n juvenit : con instancias
: ‘de
|  participacion
. Juveniy*100 B
{ Porcentaje | (N° de REM Al9a,
ide i actividades seccién B.1.
jactividade realizadas a (celdas
'S de : través de C102+C106+C
“promocidn - redes sociales Al menos 8 110+C114)
(realizadas de Espacios: actividades |5%
i através de : Amigables u: anuales Para verificador
i redes jotros medios local: reatizar
i sociales de : de captura de
: | Espacios i comunicacion | pantalla de las
A ......Amigables  masiva. i wistas  y/0




i
}
i
!
i
|
|

H

Atencion
de Salud
Integral
de
Adolescent
es

u otros : N° de reproducciones,
i medios de | actividades notas de prensa,
Ecomunicac ‘realizadas a etc. y
Lidn través de mantenerlas
masiva. redes sociales vinculadas al
i de Espacio perfil.
: { Amigable u NOTA: La
{otros medios actividad  debe
‘de ser en modalidad
: { comunicacién sincronica de  al
‘ ‘masiva : menos 30
‘ ‘programadas) : minutos de
:  *¥100 : duracion,
? : mediante
Facebook,
Instagram o]
YouTube.
(N° de
Porcentaje | actividades
;de de
: actividade | promocion,
3 de | tematica
promocion | Factores
en protectores
tematica psicosociales
Factores realizadas en
protectore | Espacio REM Al9a,
s . Amlgable y/o Al menos 4 seccion B.1.
psicosocial | Equipo tividad 20% (celdas
es Espacio actividades ° G102+G106+G
realizadas | Amigable anuales 110+6G114)
;d
:adolescent {N° total de
es de 10 alactividades
19 afios en | de promocion
Espacio en tematica
Amigable | Factores
y/o Equipo | protectores
Espacio psicosociales
Amigable. |programadas)
*100
N° de talleres:
de
alimentacion
Porcentaje | saludabie
de talleres | realizados por
De§a.|;ogar de profesionaip
or?ecfllt\gd:sisla a'nimentaci nutricionista.
promocién de on en Espacio REM_}Ba,
conductas salu_dable Amigable seccion B4
saludables y de reatizados | (N° total de: 4 10% (celdas
autocuidado y por talleres ”de E133+E134+E
prevencion de proflestiorjal alimentacion 135)
conductas o nutricionis salu{dable
pricticas de ta ~en reallza_dos por
riesgo en Esp.acms profg;sonai »
adolescentes :Amlgables : n;t:scuomsta a
en los &mbitos adolescentes |
de la salud | afi0s)*100 : :
re;f:d”:ét}’va Talleres de | (N° de'2 para SS., N/A REM A27
salud mental 'y ‘Habilidade | Talleres  de que cuentan seccion A
salud Habilidades . con el | Columna
nutricional . Parentales | Parentales : Programa I132+332+K32
i realizados | Familias f
.con fuertes ; Namero Total
{adolescent | realizados co | ‘de  Talleres:
Ies y | adotescentes ’- AE32
padres ofy padres o}
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; i ' preservativo

| : ; ‘para practica
i ’ “sexual segura |
! { (prevencién
, : VIH-ITS))
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MONITOREO Y EVALUACION

£l monitoreo se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los diferentes
componentes de Espacios Amigables para Adolescentes con el proposito de mejarar ta eficiencia y
efectividad de sus objetivos segun Planificaciéon Anual de actividades enviada al 30 de abril de
2023 (anexo 1).

EVALUACION:

Se realizaran 2 evaluaciones anuales durante la ejecucién def Programa Espacios Amigables para
Adolescentes en funcion de los indicadores establecidos y sus medios de verificacién.

a. Primera evaluacion.

Para las comunas que hayan implementado el programa en el afio en curso, se efectuard con corte
al 31 de agosto. De acuerdo a los resultados obtenidos se hara efectiva la reliquidacién de la
segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al
siguiente cuadro:

" “Porcentaje de cump Porcentaje de Descuento de recursos 20 cuota del
R e : . 30%
40,00% 0%
Entre 30,00% y 39,99% | 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75% §
C% . ... Rescindir convenio |

En relacién a esto Ultimo, comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién con corte al

31 de agosto del afio correspondiente, podran optar a reasignacion de recursos. Este excedente

de recursos provendra de aquellas comunas gue no cumplan con las prestaciones proyectadas.

Los Servicios, para realizar la reasignacion, deberan priorizar segun el siguiente orden de criterios:
« Mejor nivel de cumplimiento de metas.

s Mejor nivel de impacto del programa en sus usuarios.

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, la comuna
podra apelar a la Direccidn del Servicio de Salud respectivo, acompafiando un Plan de Trabajo que
incluya un cronograma para el cumplimiento de las metas. A su vez, el Servicio de Salud, una vez
analizada y avalada la solicitud, podria solicitar al MINSAL la no reliquidacion del Programa.

Segunda evaluacion y final

Se efectuars al 31 de Diciembre del afio en curso, fecha en gue el Programa debera tener ejecutado
el 100% de las prestaciones comprometidas, manteniendo en toda circunstancia, la obligatoriedad
de la rendicion financiera y evaluacion de las metas al final del periodo. €l no cumplimiento de las
actividades y metas anuales, podrd incidir en la menor asignacién de recursos para el afio
siguiente, segtn exista continuidad del presente programa.

SEPTIMA: El procedimiento para efectuar |a rendicién de cuentas se encuentra regulado en la
resolucién N° 30, de 2015, de Contraloria General, Ja cual contempla la posibilidad de rendir
cuentas con documentacion auténtica en soporte papei, o bien, en formato electrénico o digital. A
fin de contar con medios electrénicos compatibles con los utilizados por la Contraloria General de
la Republica y que cuenten con un nivel de resguardo y seguridad que garantice la autenticidad,
integridad y disponibilidad de 1a informacion, a partir del presente convenio el municipio debera
rendir los recursos traspasados por el Servicio de Salud Coquimbo a través de la plataforma
tecnolégica denominada “Sistema de Rendicién Electronica de Cuentas” o SISREC, para la
ejecucidén de los proyectos antes individualizados y rendir las cuentas con documentacion
electrénica y digital, para tal efecto deberan designar a los funcionarios que cuenten con las
competencias técnicas y las atribuciones necesarias para perfilarse en el sistema en calidad de
titular, y al menos un subrogante, en los roles de Ministro de fe, encargado, analista y
administrador del SISREC, ademas disponer de los medios tecnolégicos de hardware y software




para realizar |la rendicion de cuentas de las tareas, iniciativas y actividades del respectivo Programa
de Atencion Primaria de Salud, durante el periodo de rendicidén de la totalidad de los recursos
transferidos para su ejecucion.

En casos excepcionales y fundados, en que el ejecutor se vea imposibilitado de rendir a través del
SISREC, el Servicio de Salud Coquimbo dispondrd de un procedimiento alternativo para la
rendicion de los recursos; dichos casos serdn informados a la Contraloria para su conocimiento.
No obstante, dichas rendiciones deben ser regularizadas en el SISREC una vez superados los
inconvenientes.

QCTAVA: El Servicio podra solicitar a la Municipalidad, datos o informes extraordinarios o impartir
pautas técnicas para alcanzar en forma més eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio,
pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del mismo.

NOVENA: £l Servicio a través de su Departamento de Auditoria, podra validar aleatoriamente por
la correcta utilizacién de los fondos traspasados. Conjuntamente a elio, cada municipalidad debera
utilizar y registrar los gastos efectuados en conformidad a lo estipulade por las normas
establecidas en la Resolucion NO 30 de 2015, de la Contraloria General de |a Repiiblica, que dispone
fa obligacién de rendir cuenta mensual de fos recursos transferidos.

DECIMA; Finalizado el periodo de vigencia del convenio y en caso que la evaluacion final dé cuenta
de un incumplimiento de las acciones comprometidas, el Servicio reliquidara ios montos
traspasados, debiendo en estos casos [a Municipalidad reintegrar a Rentas Generales de la Nacion
los recursos del convenio que no hayan sido ejecutados oportunamente, antes del 31 de enero del
afo siguiente, segun lo establecido en el articulo 7° de la Ley N° 21.516 respaldos que deberdn
adjuntarse en el cierre del Programa de la plataforma de SISREC.

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

Qﬁglua_ﬁm: El Servicio de Salud pondrd término anticipado al presente convenio, si se
produce incumplimiento grave de tas obligaciones establecidas en él, o si su ejecucion se desvia
de los fines que se tuvieron a la vista para celebrarlo.

Para tales efectos, se enviara aviso por escrito a las contrapartes, mediante carta certificada at
domicilio indicado en la comparecencia, expresando las circunstancias que motivan el término del
convenio, dentro de los cinco dias habiles siguientes que el Servicio de Salud tome conocimiento
de las irregularidades.

La Municipalidad, dentro de los 20 dias habiles siguientes a Ja notificacién de dicha carta, deberd
entregar un informe de los gastos efectuados a la fecha. Ei Servicio debera revisar dicho infarme
dentro del plazo de 15 dias habiles, contados desde su recepcidn y podra aprobarlo u observarlo.
En caso de tener observaciones o requerir aclaraciones por parte de la Municipalidad respecto del
informe, éstas deberan notificarsele por escrito dentro de ios dos dias habiles siguientes al término
de la revisidén. La Municipalidad tendra un plazo de 8 dias habiles contados desde la notificacién
de las observaciones, para hacer las correcciones o aclaraciones pertinentes y entregarlas at
Servicio, el que debera revisarlas y pronunciarse dentro de los 7 dias habites siguientes a ia fecha
de su recepcidn. La Municipalidad debera restituir en cualquier caso los saldos no ejecutados,
dentro del plazo de 10 dias habiles contados desde el pronunciamiento efectuado por el Servicio
de Salud. En el mismo plazo debera restituir los saldos no rendidos u observados, en caso de que
el informe no haya sido aprobado.

DECIMA TERCERA: E| presente convenio tendrd vigencia desde la total tramitacién del acto
administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de diciembre de 2023 o hasta la aprobacidn del informe
final de rendicién de cuenta o hasta que realice el reembolso de los gastos objetados, segdn
corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja constancia por las partes, que las actividades a las que se
refiere la cldusula tercera de este convenio, comenzaron 2 ser otorgadas a contar del 1 de enero
de 2023, por razones de continuidad y buen servicio, atendido lo sefialado en los dictdmenes
NO11.189/08 y N°16.037/08, ambos de la Contraloria General de |a Republica y lo dispuesto en el
articulo 52 de la Ley N°©19.880 vy articulo 13, inciso sequndo, de la resolucion N° 30 del 2015, de
la Contraloria General de la Reptblica, toda vez que dichas actividades producen consecuencias
favorables para los beneficiarios legales inscritos en los establecimientos de la comuna.

Las partes acuerdan que el presente contrato se prorrogard en forma automatica, siempre que el
Programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segun la ley de Presupuestos del
Sector Publico del afio respectivo, sin perjuicio de su término por alguna de las causales sefialadas
en ia cldusula décimo segunda o que las partes decidan de comun acuerdo su finalizacién, por
motivos fundados.

La prérroga del convenio comenzara a regir desde el 1 de enero del afio presupuestario siguiente
y su duracidn se podrd extenderd hasta el 31 de diciembre del mismo afio.




Para todos los efectos legales, Ia prorroga automatica da inicio a un nuevo convenio de
transferencia, cuyo monto a transferir se establecers mediante Resolucién Exenta del Servicio de
Salud, de conformidad a lo que disponga la Ley de Presupuasto de Sector Publico

Por otro lado, y mediante convenios complementarios, podra modificarse anualmente los montos
a transferir a la Municipalidad, las prestaciones que éste incluye y los demas ajustes que sean
necesarios introducirle en su operacion.

DECIMA CUARTA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares del mismgp tenor y oficio,
guedando en poder de cada parte.

OLIVARES DE LA RIVERA
ALCALDE
I. MUNICRPALIDAD DE RIO HURTADO
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