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MINISTERIO DE SALUD
SERVICIO DE SALUD
VINA DEL MAR - QUILLOTA
DEPTO. ATENCION PRIMARIA

Int. N°447 de fecha 13.04.2023

RESOLUCION EXENTA N° (E)

VINA DEL MAR,

VISTO:

Lo dispuesto en la Ley N° 18.575 sobre Bases de la Administracion del Estado, cuyo
texto refundido, coordinado y sistematizado fue fijado por el DFL N°1/19.653,
publicado con fecha 17 de noviembre de 2001. Lo dispuesto en el DFL N° 29
(Hacienda), publicado con fecha 16 de marzo de 2005, que fija el texto refundido,
coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre Estatuto Administrativo. Lo
dispuesto en la Ley N° 19.880 que establece Bases de los Procedimientos
Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la Administracion del Estado.
Lo dispuesto en la Ley N° 19.378 de 1995 que establece el Estatuto de Atencidn
Primaria de Salud Municipal, y el Decreto Supremo N° 118 de 2007, del Ministerio de
Salud. La Resoluciéon N°07/2019 y 16/2020, de Contraloria General de la Republica,
gue fija Normas sobre Exencién del Tramite de Toma de Razén. Las facultades que
al suscrito otorgan el D.F.L. N°1/2005 (Salud), publicado en el Diario Oficial con fecha
24 de abril de 2006, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del
Decreto Ley N°2763, de 1979 y de las Leyes N°18.933 y N°18.469, conjuntamente
con el Decreto Supremo N°140/2004 y N°52/2022, ambos del Ministerio de Salud.

CONSIDERANDO:

1-

La necesidad del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, de dar cumplimiento a los
objetivos que ha implicado la Reforma del sector salud, con la implementacion del
Programa de Espacios Amigables, Programa Adolescente, cuyo propésito es
contribuir a mejorar la salud de las personas beneficiarias de la Ley N°18.469,
especialmente en comunas con altas tasas de embarazo adolescente, a través de
estrategias que mejoren la oportunidad, el acceso, la continuidad y la calidad en la
gestion de las atenciones a la poblacion de mujeres y hombres entre 10 y 19 afios.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucidon Exenta N°926 de fecha 10
de diciembre del 2021, por medio del Ordinario N°4751 del 30 de diciembre del
2022 se informa que el Programa no incorpora modificaciones, por lo tanto, su
respectiva resolucion mantiene su vigencia para el afio 2023. La asignacion de
recursos fue aprobada por Resolucion Exenta N°70 de fecha 03 de febrero 2023,
todos del Ministerio de Salud.

Que, conforme con lo sefalado precedentemente, el Ministerio de Salud a través del
Servicio de Salud Vifa del Mar-Quillota, conviene en transferir a la I. Municipalidad
de Quilpué, como entidad administradora de salud municipalizada, los recursos
destinados a financiar las actividades del programa Espacios Amigables para la
salud de los adolescentes.



4.- EIl Convenio suscrito con fecha 01 de enero de 2023, entre el Servicio de Salud Vifia
del Mar-Quillota y la I. Municipalidad de Quilpué, en virtud del cual la I.
Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa Espacios Amigables,
programa adolescente”.

RESUELVO:

1.- APRUEBESE, el convenio celebrado con fecha 01 de enero de 2023, entre el
Servicio de Salud Viia del Mar-Quillota y la I. Municipalidad de Quilpué, en virtud
del cual la I. Municipalidad se compromete a desarrollar el “Programa Espacios,
Programa Adolescente”, cuyo propdsito es contribuir a mejorar la salud de las
personas beneficiarias de la Ley N°18.469.

2.- CUMPLASE, de acuerdo a lo dispuesto en la Resolucién Exenta N°07/2019 y
N°16/2020, ambas de Contraloria General de la Republica, con la transcripcion
integra del Convenio que se aprueba en este acto y cuyo tenor es el siguiente:

En Vifia del Mar a 01 de Enero del 2023, entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL
MAR-QUILLOTA, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Von
Schréeders N°392, Vifia del Mar, representado por su Directora D. ANDREA QUIERO
GELMI, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE QUILPUE, persona juridica de derecho publico domiciliada en
Calle Augusto Carozzi n°841, Quilpué, representada por su Alcaldesa D. VALERIA
MELIPILLAN FIGUEROA de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se
ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte
estatal mensual podra incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y
programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley
impliguen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento ser& incorporado a
los aportes establecidos en el articulo 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N°132 del 2010, del Ministerio de
Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al senhalar “para cuyos
efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucién”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios,
de las prioridades programéticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la
modernizacion de la Atencidon 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”, en Centros de Salud de Atencién Primaria Municipal, con el objeto de
mejorar la situacion de salud de las personas beneficiarias de la Ley N° 18.469
adolescentes, con énfasis en la Salud Sexual Reproductiva, especialmente en
comunas con altas tasas de embarazo adolescente, a través de estrategias que
mejoren la atencion oportuna, el acceso a la atencion integral, la continuidad y la
calidad en la gestion de las atenciones a la poblacion de mujeres y hombres entre 10 y
19 afos, con enfoque de curso de vida, de derechos y género, dentro de un modelo de
atencion familiar y comunitario.

Permitiendo abordar las dificultades de acceso a la atencidn integral y resolutiva de la
poblacion, que permita evaluar el estado de salud, crecimiento y normal desarrollo,
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fortaleciendo los factores y conductas protectoras, de manera de brindar una atencion
oportuna y pertinente, dentro de un modelo de atencion familiar y comunitario que
promueva el acercamiento de los y las adolescentes a la atencién sanitaria. El
programa se articula para enfrentar la insuficiente oferta de servicios de salud
amigables en el nivel primario de atencion para la poblacién adolescente, que dificulta
el acceso a la atencion e impide prevenir o tratar oportunamente los problemas de
salud en este grupo etario, particularmente en &ambitos de la Salud Sexual
Reproductiva (embarazo adolescente, violencia sexual, ITS-VIH, entre otras), Salud
Mental (riesgo suicida, depresion, consumo de alcohol y otras drogas), salud nutricional
y otros problemas, en un marco de crecimiento y desarrollo saludable.

Atencion de Poblacion Indigena Adolescente y con Enfoque Intercultural

Es importante sefalar que una de las obligaciones del Estado es garantizar la
seguridad social y el acceso a los servicios de salud para toda la poblacién, y que el
personal de salud tiene la obligacién de conocer su poblacién adscrita al centro de
salud (OOTT, Modelo de Salud Integral Familiar y Comunitaria — MAIS), el respeto a
los derechos humanos en general y de los pueblos indigenas en particular, tal cual esta
establecida en la Ley de Derechos y Deberes, en su Art. 7:

Por otro lado, se hace hincapié en la atencién a poblaciéon indigena con miras a
disminuir las brechas de inequidad en la situacion de salud de los pueblos indigenas, a
través de la generacion de estrategias de coordinacion, y planes de salud con enfoque
intercultural. Ello significa generar acciones en el ambito de la mejoria de acceso, de la
calidad, cobertura, y efectividad de atencién de los pueblos indigenas.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N°926 del 10 de
diciembre del 2021, y los recursos asignados son informados mediante por
Resolucion Exenta N°70 del 03 de febrero del 2023; ambas del Ministerio de Salud.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar las siguientes acciones y estrategias del
Programa:

Las acciones o actividades realizadas por profesionales matrona/én y asistente social
0 psicologo/a, son: control de salud integral (en esta actividad es posible la
incorporacion de enfermera/o y/o médico) atenciébn por demanda espontanea y
atencion programada, priorizandose prestaciones de consejeria en tematica de salud
sexual y reproductiva, (prevencion del embarazo e ITS/VIH/SIDA, uso del condén
masculino y para adolescentes con dudas en su orientacion sexual), métodos de
regulacion de la fertilidad (incluido preservativos), anticoncepcion de emergencia,
ingreso a control de regulacion de fertilidad, consulta de salud mental e intervenciones
motivacionales. Ademas, se desarrollan actividades preventivas y promocionales en los
establecimientos educacionales u otros espacios comunitarios.

Propdsito del Programa: Disminuir las dificultades de acceso a la atencion integral y
resolutiva de la poblacion de 10 a 19 afos, que permita evaluar el estado de salud,
crecimiento y normal desarrollo, fortaleciendo los factores y conductas protectoras, de
manera de brindar una atencioén oportuna y pertinente, que promueva el acercamiento
de los y las adolescentes a la atencién sanitaria.



Objetivo General

Mejorar el acceso de las y los adolescentes a la atencién de salud integral, fortalecer
conductas protectoras y potenciar la promocion de la salud para un desarrollo y

crecimiento saludable.

PRODUCTOS ESPERADOS:

Objetivo Especifico

Producto Asociado

Desarrollar actividades orientadas
a fortalecer los factores
protectores en los ambitos de
salud sexual y reproductiva, salud
mental, estilos de vida saludable y
autocuidado.

Actividades promocionales de salud:

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

Promover la participacién social
de adolescentes y jévenes en
espacios como Centros de
Alumnos, Consejos Consultivos,
de Desarrollo Local, mesas
territoriales, interculturales,
dialogos ciudadanos y/u otros

Actividades comunitarias con participaciéon de adolescentes y
jévenes.

Desarrollar actividades orientadas
al autocuidado y a la prevencion
de conductas o practicas de riesgo
en adolescentes en los ambitos de
la salud sexual y reproductiva,
salud mental y nutricional.

Consejerias individuales en: salud sexual y reproductiva,
regulacion de fertilidad, prevencion VIH e ITS; Consejerias
individuales en prevencion consumo de drogas; Intervenciones
motivacionales preventivas de uso de sustancias en
adolescentes; Consejerias individuales en alimentacion
saludable.

Talleres de Habilidades parentales.

Ingreso a Programa de Regulacion de la fertilidad.

Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 afios.
Consultas por distintos profesionales (primera atencién).

ESTRATEGIA

ESPACIOS AMIGABLES (todas las modalidades de atencion)

Conformaciéon del equipo basico de cada Espacio Amigable implementado/s en la
comuna, considerando para ello, la contratacion de 11 horas de profesional
matrona/én, 11 horas de profesional psicosocial y 11 horas de profesional nutricionista,
por cada Espacio Amigable, (todos con formacién en adolescencia certificada), para la
atencion de adolescentes de 10-19 afios.

ACCIONES A REALIZAR POR PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES (EA)

El Espacio Amigable para adolescentes debe tener un enfoque integral, esto se
refiere a la amplitud con que debe abordarse la atencion de adolescentes en los
factores biol6gicos y psicosociales: el estilo de vida, el ambiente fisico y cultural, la
familia, la interaccion con sus pares, entre otros. El propédsito de este Espacio, ademas
de facilitar el acceso a la atencion de salud de adolescentes, es la preservacion de la
salud, estimulando la deteccion de riesgos y la visualizacion de factores protectores,
poniendo en marcha, actividades anticipatorias.

Se debe promover una activa participacion social en todo el proceso de gestion. Los
jévenes, las familias, y las instituciones deben intervenir en la identificacion de los
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problemas, en el disefio y puesta en practica de las propuestas de solucion. Este tipo
de cogestion debe darse como respuesta al interés y compromiso que asuman los/ las
adolescentes como individuos o en grupo, las familias y las instituciones o sectores
sociales (escuelas, colegios, clubes, etc.) en el desarrollo de las actividades.

ACTIVIDADES

a. Actividades promocionales: Principalmente en  coordinacion  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 nUmero de consultas
realizadas a adolescentes en Espacios Amigables, por tipo de consulta y
profesional que realiza la actividad.

c. Ingresos a programa de Regulacion de Fertilidad: énfasis en el aumento del
uso 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 podra 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 practica de
Consejeria Salud Sexual y Reproductiva: prevenciéon del embarazo no planificado,
prevencién VIH/ e ITS, uso y empoderamiento del preservativo y diversidad sexual.

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

g. Actividades de Promocidon 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 consejerias.

Las actividades que realiza el equipo de Espacio Amigable siempre deben ser de
caracter promocional y preventivo, y no de tratamiento, las que deben incluirse
en_la programacién anual por establecimiento (que cuente con Espacio
Amigable) o en forma comunal, segun la organizacién local de los Espacios
Amigables, de acuerdo a las orientaciones Ministeriales y locales.

ACTIVIDADES DE PROMOCION, PREVENCION DE LA SALUD Y PARTICIPACION
SOCIAL

La Promocion de salud, es una piedra angular de la atencion primaria de salud y una
funcion esencial de salud publica, el fundamento de su desarrollo se materializa en la
eficiencia con que reduce la carga de morbilidad y mitiga el impacto social y econémico
de las enfermedades, dandose un amplio consenso en cuanto a la relacion existente
entre promociéon de la salud, desarrollo humano y econémico. Por lo tanto, es la
estrategia clave del mejoramiento de los factores determinantes de la salud y la
equidad, considerando aspectos sociales, culturales, ambientales, etc., tanto para el
individuo mismo, como para toda la sociedad.

Objetivos Promocién de Salud Adolescentes:

o Fortalecer factores protectores
¢ Disminuir exposicién a factores de riesgo
e Empoderamiento de adolescentes y jovenes de su salud



Poblacién de adolescentes sanos

ACTIVIDADES A REALIZAR POR PROFESIONAL MATRONA/ON

ACTIVIDAD

Consejerias
Individuales

DESCRIPCION

Relacion de ayuda, entrega
de informacién y educacion
gue puede realizarse en una
0 mas sesiones, que se
desarrolla en un espacio de
confidencialidad, escucha
activa, acogida y dialogo
abierto. Considera las
necesidades y problematicas
particulares de cada persona

y tiene como  objetivo
promover vy fortalecer el
desarrollo de las

potencialidades, de manera
que la persona descubra y
ponga en practica sus
recursos, tome decisiones en
la consecucion de su estado
de bienestar integral. Esta
intervencion esté dirigida a la
poblacion general y debe
realizarse con enfoque de

Derechos, Género y No
discriminacion, con
pertinencia cultural y

centrada en las necesidades
de la persona. (Manual REM
2021-2022, pag. 239).

AREAS TEMATICAS

Salud Sexual y
Reproductiva: Es la
atencion individual

proporcionada a la poblacion
general o grupos especificos
con el fin de entregar
informacién clara, completa
y oportuna, que les permita

tomar sus propias
decisiones en relaciébn a
salud sexual, salud
reproductiva,  planificacion
familiar y métodos
anticonceptivos.

Regulacién de Fertilidad:
Reconoce el derecho de las

personas a obtener
informacién y acceso a
métodos para regular su

fecundidad y decidir libre y
responsablemente el
ndmero de hijos,
espaciamiento y momento
de tenerlos, asi como la
promocion de la salud
sexual integral, placentera,
diversa, sin sufrir
discriminacién, coaccion ni
violencia. Considera el total
de consejerias con y sin
entrega de condones.

Prevencion VIH e Infeccidn
de Transmision Sexual
(ITS): Es la atencion en la
cual, se evallan |las
vulnerabilidades y riesgos
personales frente al VIH y
las ITS se actualiza
informaciéon y se planifican
estrategias de prevencién en
forma personalizada. La
oferta del examen de
deteccién del VIH, y otros
examenes se realiza si los

antecedentes  recopilados
justifican  su  realizacion.
Considera el total de

consejerias  con y sin
entrega de condones.

Diversidad sexual ®:

Dirigida a aquellos
adolescentes que presenten
dudas sobre su identidad de
género, y/u orientacion
sexual.

RENDIMIENTO

2

COBERTURA

100%
demanda

de

la
de

adolescentes 10 a

19 afios

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM A192 seccién A.1, Consejerias individuales, en columna AN,

realizada por profesional de Espacios Amigables.

Control de
Salud

Corresponde a la atencién de salud integral de adolescentes,
que permite evaluar el estado de salud, crecimiento y normal
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100%
demanda

1 Consejeria para Adolescentes con dudas en la Orientacion Sexual, en la identidad de género o adolescentes Gay,

Lesbianas, Bisexuales o Trans. Guia de Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva para adolescentes. MINSAL, 2016

de

la
de



Integral de
Adolescent
es

desarrollo, fomentando precozmente los factores y conductas
protectoras e identificando tempranamente los factores y
conductas de riesgo, asi como los problemas de salud, con
objeto de intervenir en forma oportuna e integral, a través de la
herramienta aplicada de la ficha CLAP. Estas acciones de salud
pueden ser realizadas en diferentes lugares tanto dentro, como
fuera del establecimiento de Atencién Primaria de Salud.

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM A01 seccion D

Primera
Consulta de
Matrona(én

)en el

ambito de
la Salud

sexual y
reproductiv

ade
adolescent
esdel0a

19 afios.

(posteriorm
ente
derivacion
asistida)

Esta actividad, segun Manual REM se registra en REM A04, seccion B, columna Espacios Amigables.

Consulta de Matron (a)
(morbilidad ginecoloégica):

Consulta de Matron (a) (ITS):

Consulta de Matrén(a) (otras
consultas):

Consulta por anticoncepcion
emergencia (PAE)

Para el caso
de entrega
de PAE: Si
bien la
entrega de
la PAE no
esta
supeditada
a la realizar
de una
consejeria,
esta accion
de salud es
recomendab
le.

adolescentes 10 a

19 afios
100% de la
demanda de
adolescentes 10 a
19 afios.

Se recomienda realizar consulta, cuando surja la demanda espontanea o el ingreso a regulacion de fecundidad, ocasion donde
se debe indagar por morbilidad ginecolégica, ITS u otras patologias asociadas. Especificamente en el caso de la consulta de
Salud Sexual realizar atencidén con enfoque de género.

Ingreso a
Regulacion
de
Fecundidad

Corresponde a las personas que ingresan al programa de
Regulacion de Fertilidad y Salud Sexual, y acceden a diferentes
métodos anticonceptivos e insumos para practica sexual segura,
con el fin de lograr una adecuada salud sexual y salud
reproductiva. En Espacios amigables: Corresponde a las/los
adolescentes atendidos en un Espacio Amigable e ingresa al
Programa de Regulacion de Fertilidad y salud sexual.

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM A05 Seccidn C.

ACTIVIDADES A REALIZAR POR PROFESIONAL PSICOSOCIAL

100% de
demanda.

El profesional psicosocial de Espacios Amigables, No realiza atenciones en el
contexto del Programa de Salud Mental (ni de pre ingreso ni durante alguna
intervencion).

ACTIVIDAD

DESCRIPCION AREAS TEMATICAS

RENDIMIENTO

COBERTURA

la

Consejeria

Relacién de ayuda,
entrega de informacion y
educaciébn que puede
realizarse en una 0 mas
sesiones, que se
desarrolla en un espacio
de confidencialidad,
escucha activa, acogida y
dialogo abierto. Considera
las necesidades y

Consumo de drogas: Se
define como una relacion de

ayuda psicosocial
personalizada, de
comunicacién horizontal,

donde indaga por el consumo
de drogas y se informa y guia
a consultantes, con el fin de
promover habitos saludables,
prevenir el consumo de

7

2

100%



Consulta de

Psicologo(a):

Intervencién
en crisis.

Educacion
Grupal
Promocioén
de Salud
Mental

problematicas particulares
de cada persona y tiene
como objetivo promover y
fortalecer el desarrollo de
las potencialidades, de
manera que la persona
descubra y ponga en
practica sus recursos,
tome decisiones en la
consecucion de su estado
de bienestar integral. Esta
intervencion esta dirigida
a la poblacion general y

debe realizarse con
enfoque de Derechos,
Género y No
discriminacién, con
pertinencia  cultural 'y
centrada en las
necesidades de la
persona. (Manual REM

2021-2022, pag. 239).

drogas, generar percepcion
de riesgo por el consumo,
motivar el cese o0 la
disminuciéon del consumo, o
bien fortalecer y desarrollar
las herramientas para
manejar riesgos de consumo.

Tabaquismo: Se define como
una relacion de ayuda
psicosocial personalizada, de
comunicacién horizontal, que
permite realizar una
intervencion especifica, para
cada grupo de acuerdo al
diagnoéstico de la etapa de
desarrollo en el consumo de
tabaco, segln las etapas de
FLAY y motivacion al cambio,
con el objetivo prevenir,
retardar la iniciacién del
hébito o apoyar el proceso de
cesacion del consumo de
tabaco en adolescentes,
mujeres y hombres.

Es la atencién individual proporcionada por Psicélogo(a), a las

personas que

requieren de orientacion psicoldgica, o

presentan alto riesgo de enfermedad o trastorno de salud
mental, pero que NO ha sido ingresado al programa. (Manual

REM 2021-2022, pag. 63).

Corresponde a personas que ingresan por primera vez a
educacion grupal para comenzar un proceso programado de
interacciéon con fines educativos en salud mental, violencia,

entre otras.

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM A27 seccion A

Intervencion
Motivacional

El objetivo es reducir el consumo de riesgo, determinacion de
metas para reducir el consumo, y, disposicidon de estrategias
breves y acotadas de gestion del cambio, con el objetivo de
disminuir consumos de riesgo o, en algunos casos, apoyar el
cese del consumo. Debe ser realizada en el mismo momento
de la evaluacion realizada por el funcionario de salud. Esta
disefiada para realizarse en una sesion y, hasta cuatro
sesiones, en el caso de las/los adolescentes.

Esta actividad, segun Manual REM se registra en REM A27 seccion G
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ACTIVIDADES A REALIZAR POR PROFESIONAL NUTRICIONISTA

100%

100%

100%
Adolescentes
clasificados
con Consumo
de Riesgo
segun Crafft

ACTIVIDAD DESCRIPCION AREAS TEMATICAS RENDIMIENTO COBERTURA
Consejeria Relacion de ayuda, entrega Actividad fisica: 2 100%
de informacion y educacion Corresponde al Adolescentes
que puede realizarse en una diagndstico de los 10 a 19 afios.
0 mas sesiones, que se requerimientos de

desarrolla en un espacio de
confidencialidad, escucha
activa, acogida y dialogo
abierto. Considera las
necesidades y problematicas
particulares de cada persona

y tiene como  objetivo
promover vy fortalecer el
desarrollo de las

potencialidades, de manera
que la persona descubra y
ponga en practica sus
recursos, tome decisiones en
la consecucion de su estado
de bienestar integral. Esta
intervencion esta dirigida a la
poblacion general y debe

actividad fisica de una
persona o grupo familiar y
la orientacion terapéutica

para lograr niveles
adecuados segun sus
caracteristicas y

condiciones, realizado por
un profesional de salud.

Alimentacién saludable:
Corresponde a la atencion
terapéutica entregada por
un funcionario de salud en
alimentacién saludable a
un individuo o al grupo
familiar, con el fin de
motivar la adopcion de
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realizarse con enfoque de conductas alimentarias

Derechos, Género y No adecuadas, valorando la
discriminacion, con importancia de la
pertinencia cultural y centrada alimentacion y sus efectos
en las necesidades de la sobre la salud.

persona. (Manual REM 2021-
2022, pag. 239).

La realizacion de
Consejeria debe
realizarse independiente
del estado nutricional
del/la adolescente,
incorporando  elementos
de alimentacion saludable
y actividad fisica, a través
del fomento de su
capacidad de tomar
decisiones respecto a su
salud y actuar en
consecuencia.

Esta actividad, segun Manual REM se registra en REM A19?, seccion A.1, columna Espacios Amigables.

Se sugiere: A fin de conocer el resultado de la intervencion, se deberia realizar a lo menos, una evaluacién nutricional
) y una encuesta basada en los objetivos que se quieran alcanzar en el afio, por ejemplo conocimiento de
Realizar una alimentacion saludable, o habitos saludables, con enfoque en cumplimiento de las GABAS, esto al inicio
evaluacion del programa como al finalizar el afio.
nutricional

o Ejemplo: Tema: Consumo de frutas y verduras
Definir temas

Esto a través de evaluacion formativa de los intereses de los estudiantes, en relaciéon a su salud.

a trabajar Elaborar diario mural y actividades de marketing en relacion al consumo de frutas y verduras,
durante el considerando las motivaciones de las y los estudiantes.

afio en las ] ) o o ]
escuelas y Talleres grupales con dinamicas, ejemplo, realizar una actividad tras circuitos motores, tanto a estudiantes
promociona como a la comunidad educativa.

rlos.

Actividades

Consejerias grupales en relacion a alimentacion saludable y actividad fisica.

ACTIVIDADES GRUPALES y/o MASIVAS A DESARROLLAR POR TODOS LOS

PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES

ACTIVIDAD DESCRIPCION RENDIMIENTO COBERTURA
Talleres grupales: Actividad formativa de modalidad grupal, con 8 a 12 15 100%
participantes, en grupos de adolescentes de 10 a 19
afios.

Cada taller considera médulos abiertos o cerrados, con
el propésito de desarrollar habilidades o destrezas y/o
potenciar factores protectores/resilientes, que
favorezcan el crecimiento y desarrollo saludable de
adolescentes y jovenes. Estas acciones deben
considerar género, pertinencia cultural y marco valdrico.
(Manual REM 2021-2022, pag. 250).

Esta actividad, segun Manual REM se registra en REM A19?%, seccién B.4; cabe sefialar, que esta secc

para el registro de talleres realizados por profesionales de Espacios Amigables. -

ién es exclusiva

Actividades de Eventos masivos: Actividades masivas que retnen 50
promoci_c’)n segln 0 Mas personas con participacion del equipo de salud,
estrategias y de usuarios, comunidad y/o miembros de instituciones

condicionantes de otros sectores, para difundir, comunicar o practicar
abordadas y

ndmero de conductas saludables en algunas o varias de las
participantes condicionantes.

Reuniones de planificacién participativa: Instancias en la
cual un grupo formado por representantes del equipo de
salud, de la comunidad y de las instituciones publicas
ylo privadas, se retinen con el fin de identificar, priorizar
problemas de salud y jerarquizar necesidades con el fin
de contribuir a la elaboracion de proyectos especificos
que tienden a mejorar la situacién detectada.

15

100%
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Jornadas y seminarios: Técnicas de aprendizaje, donde
varias personas realizan sesiones de trabajo y/o
discusion bibliogréafica sobre un tema determinado.

Educacion grupal

Es una actividad formativa de al menos treinta minutos y
maximo tres horas, destinada a incrementar los
conocimientos, identificar recursos, desarrollar
habilidades y destrezas de las personas para incorporar
conductas saludables destinadas a mejorar la calidad
de vida.

2 20%

Esta actividad, segln

Manual REM se registra en REM A19?, seccién B.1, en las
independiente del lugar donde se realicen. Cabe recordar, que las actividades re

EA se registran en esta seccién del REM.

filas “Espacios Amigables en APS”,
alizadas mediante redes sociales del

Actividades de

Participacion

Promover la participacién de adolescentes en instancias
como mesas intersectoriales para la promocion de los
derechos de los NNA, en Consejo de Desarrollo Local
(CDL), Centro de Alumnos, colectivos, y en el caso de
gue se cuente incluir a los consejos consultivos de
adolescentes y jovenes. Entendiendo que segun
Resolucion exenta N°65-2010 del Ministerio de Salud,
corresponde a una instancia de participacion juvenil,
representada por adolescentes y jovenes, entre los 10 y
24 afios. Su principal objetivo es “asesorar a las
autoridades en las decisiones en torno a politicas y
servicios publicos de salud para este grupo, de manera
de contar con la opinién directa de las personas a las
que estas van dirigidas”. Su funcionamiento es
organizado y sistematico, instalando el dialogo directo
entre usuarios y autoridades de salud. (Manual REM
2021-2022, pag. 262).

1 50%

Esta actividad, segun Manual REM se registra en REM A19b, seccién B, COL 03, independientemente si la actividad
realizada corresponde a Consejos Consultivos de Adolescentes y Jévenes a 0 a cualquier otra instancia de
participacién. Cabe recordar, que las actividades realizadas mediante redes sociales del EA se registran en esta

seccion del REM.

de
ylo

Acciones
Gestion
Coordinacién

Se refiere a las acciones de apoyo necesarias para el
desarrollo de las actividades en cada estrategia o linea
de accidn. Incorpora acciones de instalacion y/o
fortalecimiento de la promocion de la salud tales como
la comunicacion y difusién, abogacia, capacitacion.
Estas actividades se pueden realizar antes o después
del evento mismo. (Manual REM 2021-2022, pag. 249).

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM A19?% seccion B.3, fila “Espacios Amigables en APS”,
independiente del lugar donde se realicen.

OTRAS ESTRATEGIAS/ TEMATICAS SUGERIDAS

Marketing  Social en los Definir temas a trabajar durante el afio en las escuelas y promocionarlos.

establecimientos Esto a través de evaluacion formativa de los intereses de los estudiantes,
en relacién a su salud.

Informacién a través de las Para difusién de diversas tematicas: Ley IVE, Métodos Regulacion

redes sociales,
WhatsApp,
Consultivos,
mural u otros
comunicacion.

cadenas de

folleteria, diario
medios

Fertilidad, PAE, diversidad sexual,
Consejos

de las y los estudiantes.

género, alimentaciéon saludable,

prevencion de consumo de alcohol y otras drogas, autocuidado, actividad
fisica, entre otras y siempre considerando las motivaciones e interés de

Incorporacion de enfoque de

Masculinidades

Para la atencién de adolescentes

trabajo intersectorial, entre otras.

hombres. Es importante invitar a

adolescentes hombres desde tematicas que les resulten de interés,
acercar los servicios de salud hacia donde ellos estan, potenciar el

Incorporaciéon de
Prescribing”
Social)?

(Prescripcion

“Social

problemas parentales, etc.

Segun la OMS, existen actividades artisticas que ademas de producir
resultados favorables, pueden llegar a ser mas rentables que los
tratamientos tradicionales y biomédicos. La prescripcion social se ha
definido como el mecanismo que permite enlazar a los pacientes de la
atencién 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

2 ;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 jul. /sep. 2020 E pub 16-Nov-2020
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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:

e Atencion de la demanda espontanea y/o programada en Espacios Amigables de
adolescentes de 10 a 19 afios.

e Primera Consulta por profesionales no médicos

e Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios

e Atencion en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes de 10 a
19 afos.

e Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevenciéon del
embarazo, prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del conddn, consejeria en Regulacion
de la Fertilidad, consejeria prevencion VIH e ITS.

¢ Consulta por anticoncepcidn de emergencia.

e Ingreso a Regulacion de la Fertilidad.

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

¢ Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

e Consulta Salud Mental: intervencion en crisis.

e Consejeria en prevenciéon de consumo de drogas.

e Talleres Grupales.

e Educacién grupal en Promocion de Salud Mental.

2.2. En Establecimientos Educacionales:

e Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR de adolescentes de
10 a 19 afos: prevencién del embarazo, prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del condon,
consejeria en Regulacion de la Fertilidad, consejeria prevencion VIH e ITS.

e Consulta por anticoncepcion de emergencia.

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

e Consulta Salud Mental: intervencion en crisis.

e Consejeria en prevencion consumo de drogas en adolescentes de 10 a 19 afios.

¢ Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

e Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 afios.

e Talleres Grupales

e Educacion grupal en Promocién de Salud Mental.

2.3. Actividades via remota (solo en caso de emergencia sanitaria)
e Primera Consulta por profesionales no médicos
e Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios
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e Primera Consulta en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes
de 10 a 19 afios.

e Consejeria en el @mbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencion del
embarazo, prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del conddn, consejeria en Regulacion de
la Fertilidad, consejeria prevencion VIH e ITS.

¢ Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

e Consulta Salud Mental: intervencion en crisis

e Consejerias en &mbitos de nutricion, salud mental y salud sexual y reproductiva.

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

e 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 quien determine.

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

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

e 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 resolucién por profesionales del CESFAM, Espacio Amigable o
de establecimientos de mayor complejidad.

e Se debe velar por la 6ptima coordinacién 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 las adolescentes que lo requieran, en post 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 la asistencia y en un espacio
fisico que asegure la privacidad y confidencialidad de la atencion.

2. En establecimiento educacional fijo: para la adecuada implementacion de esta
modalidad, debe existir disposicion del Departamento de Educacion Municipal o
del Servicio Local de Educacion Publica, en otorgar un espacio adecuado para la
atencion de adolescentes, que dé garantias de privacidad y confidencialidad, y que
ademas 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 Establecimiento Educacional: la
distribucion de horas de atencion de los profesionales, deberd considerar la
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atencion en el establecimiento educacional en jornada escolar y horas para
aguellas prestaciones que deban entregarse en el centro de salud en horarios
adecuados para promover la asistencia.

4. En establecimientos educacionales en forma Itinerante: Para mejorar el
acceso de la 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 Educacion Publica de la comuna. El tiempo destinado a
cada establecimiento, ser& distribuido proporcionalmente al nUmero de matriculas
de cada establecimiento educacional, por lo que es vital seleccionar
cuidadosamente a los beneficiarios del programa, en base a las prestaciones
ofrecidas. Para la adecuada implementacion de esta modalidad, debe existir
disposicién del Departamento de Educacion Municipal o del Servicio Local de
Educacion Pdblica, 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:

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

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

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

¢ Queda a decisién del establecimiento/institucién, la forma en que el/la adolescente
asistira a su hora. El establecimiento decidira si podra salir sin compafiia de la sala
o debera hacerlo acompafnado del inspector u otro adulto, pero no sera trabajo del
profesional ir a la sala u otro lugar a buscarla/o.

e Los profesionales necesitan de un lugar adecuado para la realizacién 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/institucién debe resguardar la limpieza del lugar y debera realizarse
siempre el dia previo a la atencion clinica. En caso de que estas minimas
condiciones no se cumplan, los profesionales no realizaran la atencion
correspondiente al dia y se retiraran del establecimiento.

e En caso de que el equipo de salud pesquise un delito, especialmente un
maltrato/abuso grave o abuso sexual, debera informar al director/a del
establecimiento educacional/institucién quien deberd realizar la denuncia legal
correspondiente. Si s6lo 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.

e 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 situacion

8 para mas informacion revisar https://www.minsal.cl/wp-content/uploads/2019/03/GUIA-PREVENCION-SUICIDIO-EN-
ESTABLECIMIENTOS-EDUCACIONALES-web.pdf
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5.

psicoemocional de la Ficha CLAP, se debe realizar siempre un primer abordaje, y
nunca dejar ir_ a un o _una adolescente gue haya manifestado _intencidn
suicida.

En caso de que él o la adolescente se encuentre en crisis y manifieste
intencién _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 intervencién en crisis y coordinar atencidon inmediata por
el equipo de salud mental o en el servicio _de urgencia correspondiente, e
informar al adulto responsable.

Siempre se debe prestar atencion a posibles sefiales de alerta o develacion
explicita de situaciones de vulneracién de derechos (bulling, maltrato fisico y/o
psicolégico, abuso sexual, explotacion, vulnerabilidad sanitaria, situacion familiar
de vulnerabilidad, entre otros) que puedan estar ocurriendo en el entorno del o la
adolescente y que estan estrechamente relacionados con la presencia de ideacion
o intentos de suicidio. 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.

En caso de malos tratos de los adolescentes hacia los profesionales del
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 Direccién de Salud Municipal, si se presentaran movilizaciones en el
sector educacién, entendidas como toma o paro, tanto de docentes como de
alumnos, ya que en estos dias no se prestara atencion en el Espacio Amigable.
Cuando la situacion se presente sin aviso previo, cerrara sus atenciones durante
el mismo dia.

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

Se entenderd 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 debera 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 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:
e Mobdem para acceso a internet
e Minutos, planes de internet para celulares.
e Oftros insumos necesarios que guarden directa relacion con esta modalidad.
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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 seccibn J.

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de

Salud, a través del Servicio de Salud, segun Resolucién Exenta N°926 del
10/12/2021, que aprueba Programa Espacios Amigables para Adolescentes, cuyo
proposito es invertir y generar oportunidades en la adolescencia entendida esta
como etapa decisiva del desarrollo, que presenta grandes oportunidades para
construir y consolidar formas de vida saludable que incrementan la salud y el
bienestar en la adolescencia y como impulsores claves del cambio en la era
posterior, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de
la Resolucion aprobatoria, la suma anual y Unica de $15.187.820.- (Quince
millones, ciento ochenta y siete mil, ochocientos veinte pesos), para alcanzar
el propésito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en la clausula anterior,
distribuidos de la siguiente forma:

COMUNA Valor Espacios Actividades de Presupuesto
Amigables Promocién-Prevencion Total
Quilpué $14.187.820 $1.000.000 $15.187.820

QUINTA: El Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para
financiar los siguientes objetivos:

1.

w

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

Ejecutar las actividades establecidas en el Programa para el logro de los
Objetivos.

Registrar las actividades realizadas en REM y planilla anexa, seguin corresponda.
Rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutados, de conformidad a lo
establecido en la  Resolucion N° 30 de 2015 de la Contraloria General de la
Republica, al respectivo Servicio de Salud.

Desarrollar actividades de promocion orientadas a instalar estilos de vida
saludable y fortalecer el autocuidado en los y las adolescentes.

Evaluar y promover un crecimiento y desarrollo biopsicosocial saludable,
pesquisando y otorgando manejo inicial, asegurando la continuidad de la
atencion y derivando oportunamente segun corresponda, en los EA,
establecimientos educativos u otros espacios comunitarios.

Desarrollar actividades orientadas a la prevencién de conductas de riesgo en el
ambito de la salud sexual y reproductiva.

Desarrollar actividades orientadas a la prevencién de consumo de sustancias en
adolescentes.

Promover la participacion juvenil, en diversas instancias locales (priorizando la
conformacion y fortalecimiento de Consejos Consultivos de Adolescentes) y en
tematicas de su interés, tales como derechos sexuales y reproductivos, entre
otros.

Los recursos asociados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al mismo, teniendo presente la definicion de objetivos, metas a lograr e
indicadores, estrategias, beneficiarios legales y localizaciébn (Servicio de Salud,
comuna y establecimientos).

El financiamiento de materiales y otros costos asociados para el desarrollo de las
actividades se incluyen dentro de los items:
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e Tablet o notebook.

e Balanza, tallimetro y huincha de medir de metal.
e Esfigmomandmetro

e Moddem para acceso a internet

e Se considera adquisicion de minutos para celulares, planes de internet u otros, si

fuese necesario en caso de atencion remota.

o Elementos para el confort de los participantes al taller (alimentos saludables,

bolsos, poleras)

e Impresora, termolaminadora, anilladora, disefio y elaboracion de material

educativo
e Material de difusién, elementos de identificacion
¢ Entrega de estimulos para los participantes.
e Oftros insumos que se requieran segun diagnastico local.

SEXTA: INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

COMPONENTE| OBJETIVO INDICADOR FORMULA META PESO MEDIO
ESPECIFICO RELATI VERIFICACION
VO (version REM A
2023 V.1.0)
Estrategias Desarrollar Porcentaj (N° de Al 20% REM A19a,
promocion actividades ede Talleres menos seccion B.4
de la Salud orientadas a cumplimi grupales, 16
y fortalecer los ento segln sesione
participacio factores Talleres tematica por s de
n juvenil protectores en Grupales Programa talleres
los ambitos de segun Espacio anuales
salud sexual y temética Amigable
reproductiva, por realizados)
salud mental, Programa (N° de
estilos de vida Espacio Talleres
saludable y Amigable grupales, (celdas
autocuidado. segun B140+B141+B142
Fortalecer el tematica por )
desarrollo de Programa
actividades Espacio NOTA: Se registra
promocionales Amigable cada sesion
a través de programados realizada
Redes Sociales )*100
de los Espacios Porcentaj (N° de Al 20% REM A19b,
Amigables. e de actividades menos seccion B,
actividad comunitarias 6 (columna E+
es realizadas activida columna F)
comunitar en instancias des
ias de anuales
realizada participacion
s con juvenil)
instancia (N° total de
s de actividades
participac comunitarias
ion programadas
juvenil con
instancias de
participacion
juvenil)*100

16




(N° de REM A19a,
actividades seccion B.1.
realizadas a (celdas
través de C109+C113+C11
redes 7+C121)
sociales de
Espacios
Porcentaj Amigable§ u .
e de otros medios Observap!ones:
actividad dg 3 Para verlflc_ador
es de comunicacio local: realizar
promocis n masiva. captura de
n panf[alla de las
realizada vistas Y/O
S a través Al reproducciones,
de redes N menos notas de prensa,
cociales Vid % 8 50 etc. y mantenerlas
e aCtl'Y' 3 es activida vinculadas al
Espacios realiza ‘ZS a des perfil. NOTA: La
Amigable travzs € anuales actividad debe ser
S U ofros re : esd en njo_dalldad
- edios soEua esi e sincrénica Qe al
de A ?paglo menos 30 minutos
cion de mediante
masiva > Facebook,
n masiva YouTube.
programadas
) *100
. (N° de
Porcentaj actividades
e o_Ie de
actividad promocién,
es de_ . tematica
promocio Factores
terr1]1§tri]ca protectores
Factores p5|cos_,00|ale
protector s reallzadas
es en'EspaC|o
psicosoci Amllzgaple ylo Al REM A19a,
ales E quipo menos seccién B.1.
. spacio 4
realizada Amigable activida 20% (celdas
sa des G109+G113+G11
adolesce = 7+G121)
N° total de anuales
ntes de L
10 a 19 actividades
afios en de i
Espacio promocion
Amigable en teméatica
ylo Factores
Equipo protectores
Espacio psicosociale
Amigable S
programadas
) ) *100
Desarrollar Porcentai N° de
actividades e de / talleres de
orientadas a la talleres alimentacion
promocion de de saludable
conductas i " realizados
saludables y de a 'Tg: ac por
Atencion de autocmd_fildo y saludable profesional Al REM 19a,
Salud prevencion de realizado nutricionista menos seccién B4
Integral de conductas o s por en Espauo 4 10% (celdas
Adolescente practicas de profesion Aimgable sesione E140+E1414E142
S riesgo en al (N° total de S
adolespent_es nutricioni tglleres o_Ig
en los ambitos alimentacién
de la salud sta en saludable
sexual y Espamos realizados
) Amigable
reproductiva, S por
salud mental y profesional
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salud
nutricional

nutricionista

a
adolescentes
de 10a 19
afios) *100
Porcentaj (N° de 20% 20%
e de consejerias
consejeri en el area de REM Al19a,
asenel SSR seccion
area de realizadas a A.1.Numerador:
SSR (se adolescentes Celdas AN 47:
incluyen de 10a 19 ANG63)
Consejeri afios en
as en: Espacio
SSR, RF Amigable y/o
y VIH- Equipo
ITS) Espacio
realizada Amigable
sa itinerante)
adolesce
ntes de
10a 19 (N° total de Denominador:
afios en consejerias Celdas J 47 : M
Espacio en el area de 63 (columnas
Amigable SSR J+K+L+M: Filas
. realizadas a 47 a 63)
adolescentes
de 10 a 19
afios en el
centro de
salud) *100
Porcentaj (N° de Aument 5%
e de adolescentes ar
adolesce hombres de respect
ntes 10a19 o del
hombres afos) afio
de10a atendidos en anterior
19 afios Espacio
atendidos Amigable
en que ingresan
Espacio al Programa REM A05
Amigable de seccion C.
que Regulacién Numerador:
ingresan de Fertilidad Columna Q52
al y Salud
Programa sexual y
de acceden a
Regulaci preservativo
on de para practica
Fertilidad sexual
y Salud segura
sexual y (prevencion
acceden VIH-ITS)
a (N° de
preservati adolescentes Denominador:
Vo para hombres de (Celdas D52+F52)
practica 10 a 19 afios
sexual que ingresan
segura al Programa
(prevenci Regulacién
6n VIH- de Fertilidad
ITS) y Salud
sexual y
acceden a
preservativo
para practica
sexual
segura
(prevencion
VIH-ITS))
*100
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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 teméatica por Programa Espacio
Amigable.

Porcentaje de actividades comunitarias realizadas con instancias de participacion juvenil.

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

Porcentaje de actividades de promocion en tematica factores protectores psicosociales
realizadas a adolescentes de 10 a 19 afios en Espacio Amigable.

Porcentaje de Talleres de alimentacidén 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 Regulacion de
Fertilidad y Prevencion de VIH/ITS) realizadas a adolescentes de 10 a 19 afios en
Espacio 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 (prevencion VIH-ITS).

*solo en situacién de emergencia sanitaria

SEPTIMA: EI cumplimiento de las metas del Programa se evalGa en relacion a sus
componentes técnicos y administrativo-financieros.

Dicho monitoreo y evaluacion tendra como primera instancia de control y supervision,
los respectivos Servicios de Salud y sera canalizado y analizado por el equipo técnico
de Adolescentes en APS, en conjunto con los referentes técnicos de cada Servicio de
Salud.

El proceso de monitoreo del programa se realizara tres veces en el afio, emitiendo
informes al 30 de Abril, 31 Julio y 31 de Diciembre. Dichos informes deberan ser
enviados al Ministerio de Salud antes del 20 de mayo, 20 de septiembre del afio en
curso y 20 de Enero del afio siguiente.

La evaluacion del programa se efectuara en tres etapas:

PRIMERA EVALUACION:

e Se efectuard con corte al 30 de abril del afio en curso, se deberda informar en
planilla anexa: Evaluacion Programa Espacios Amigables Primer Corte al 30 de
Abril, sobre el estado de avance de la ejecucion del convenio. Ademas, se debera
informar, en planilla, los denominadores correspondientes a los indicadores (N° de
Talleres Grupales programados, N° de Actividades Comunitarias programadas con
Consejos Consultivos u otras instancias de participacion juvenil, N° de Controles
de Salud Integral programados y N° actividades de promocién en temética de
alimentacion, programados).

e Funcionamiento Comisién Mixta Salud-Educacion, participacion de ésta como
estrategia de trabajo con adolescentes. (Plan de trabajo anual).

e Catastro y atencion de poblacién indigena adolescente.

e Catastro y atencion de poblacién migrante adolescente.
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SEGUNDA EVALUACION,

Se efectuaréd con corte al 31 de Julio del afio en curso y, de acuerdo con los resultados
obtenidos en esta evaluacion, se hara efectiva la reliquidacion 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 PORCENTAJE DE DESCUENTO
CUMPLIMIENTO DE RECURSOS 2° CUOTA DEL
30%
40% 0%
Entre 30% y 39,9% 50%
Entre 20% y 29,9% 75%
Menos del 20% 100%
0%

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el
cumplimiento, la comuna podra 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.

TERCERA EVALUACION

No obstante, la situaciébn excepcional indicada en el parrafo anterior, el Servicio de
Salud debe realizar la tercera evaluacion del Programa al 31 de Diciembre del afio en
curso, y las comunas mantienen en toda circunstancia la obligatoriedad de la rendicién
financiera y evaluacion de las metas al final del periodo. El no cumplimiento de las
actividades y metas anuales, podra incidir en la menor asignacion de recursos para el
afo siguiente, segun exista continuidad del presente programa.

Los recursos (producto de la reliquidacién) que provengan de aquellas comunas y
establecimientos que no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, podran
ser reasignados por el Servicio de Salud, a comunas gue tengan mejor cumplimiento
en la evaluacion a la fecha del corte del afio en curso, en el mismo Programa.

En el caso de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas
comprometidas, la comuna podra solicitar por escrito al Servicio de Salud, la
autorizacién para la adquisicion de insumos que permitan mejorar las acciones
contempladas en el Programa

OCTAVA: Los recursos seran transferidos en 2 cuotas:

a) La primera cuota, correspondiente al 70% del total de los recursos del convenio a
la fecha de total tramitacién de los convenios celebrados, entre el respectivo
Servicio de Salud y los municipios, para la debida implementacion de las
actividades destinadas al cumplimiento de los objetivos sefialados en el convenio.

b) La segunda cuota, podra corresponder a un maximo de un 30% restante del total
de recursos y estara sujeta a la evaluacion de cumplimiento de metas. Asimismo,
el grado de cumplimiento de los indicadores, debera ser oportunamente informado
en forma consolidada por los respectivos Servicios al Ministerio de Salud,
Subsecretaria de Redes Asistenciales.

RENDICION FINANCIERA:

Se debe realizar mediante la plataforma SISREC conforme a lo establecido en la
Resolucion N°30 de 2015 de la Contraloria General de la Republica, con copia a la
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referente técnica del convenio, A.S. Marcela Montoya Sanhueza, correo electrénico:
marcela.montoya@redsalud.gov.cl, 0 montoya.marcela20@gmail.com.

Para hacer efectivo el traspaso de la segunda cuota, el municipio a través de su
referente de Programa Adolescente, debera haber enviado mensualmente y hasta el
dia 10 del mes entrante o siguiente dia habil, a la Direccion de este Servicio de Salud,
las planillas electrénicas con la informacion técnica requerida (Rendicién Técnica), de
acuerdo a las orientaciones programaticas o directrices técnicas entregadas, ademas
de la rendicién financiera mensual ingresada en SISREC.

RENDICION TECNICA:

El programa sera evaluado mediante el cumplimiento individual de cada componente,
mediante los indicadores y metas propuestas en el Articulo Sexto.

La informacién debera ser remitida al referente del programa del Servicio de Salud, AS
Marcela Montoya Sanhueza, al correo electrénico marcela.montoya@redsalud.gov.cl.
montoya.marcela20@gmail.com.

NOVENA: El Servicio debera velar por la correcta utilizacion de los fondos traspasados
acto que fiscalizara a través de la Unidad de Rendiciones de la Direccion de Atencién
Primaria y por el Departamento de Auditoria del S.S. de ser requerido. Sin prejuicio de
lo anterior, estas trasferencias de recursos que rigen por las normas establecidas en la
Resolucion Exenta N°30 del 2015 de la Contraloria de la Republica, que dispone
la obligaciéon de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, dentro de
los quince primeros dias héabiles administrativos del mes siguiente al que se
informa, la cual debera ser ingresada a plataforma Sistema de Rendiciones
SISREC de la Contraloria, a fin de determinar la correcta inversion de los fondos
otorgados y el cumplimiento de los objetivos previstos en la ley o en el acto que ordena
la transferencia entre el Servicio de Salud y la llustre Municipalidad. Considerar
ademas que no_cumplir con esta normativa significara no transferir los recursos
financieros del respectivo periodo.

DECIMA: El Servicio verificara la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual aprobado por la
Direccién del Servicio.

UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora
a A.S Marcela Montoya Sanhueza, al correo electrénico:
marcela.montoya@redsalud.gov.cl, montoya.marcela20@gmail.com, quien tendra
como funcion principal actuar como referente técnico de este servicio respecto de la
Municipalidad y del Ministerio de Salud ademas de velar por la correcta ejecucién y
adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes.

También sera responsabilidad del referente, elaborar un certificado técnico para
ingresar, a la plataforma SISREC, como respaldo del cumplimiento de las actividades
del convenio.

La Municipalidad notificard del plazo de cinco dias contados desde la fecha de
suscripcion del presente convenio.

DUODECIMA: El presente convenio tendra vigencia hasta el 31 de Diciembre de
2023.Finalizado el periodo de vigencia los fondos transferidos, pero no utilizados en el
programa objeto de este instrumento, deberan ser restituidos al Servicio, lo que debera
realizarse a mas tardar dentro de los 90 dias posteriores a la emision del Informe de
Cierre del programa subido a plataforma SISREC.

Todo saldo del Programa no ejecutado debera ser ingresado a la cuenta corriente del
SSVQ, RUT: 61.606.600-5, Cuenta corriente N° 23509122458 del BancoEstado
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Sin perjuicio de esto, el presente programa podra extender su funcionamiento hasta el
31 de marzo del afo siguiente, previa evaluacion y autorizacion del referente técnico
del programa.

DECIMO TERCERA: Las partes acuerdan que el presente contrato se prorrogara
autométicamente, 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 pactadas o que las partes acuerden
de comun acuerdo su finalizacion, por motivos fundados.

La prérroga del convenio comenzarda a regir desde el 01 de Enero del afio
presupuestario siguiente y su duracion se extendera hasta el 31 de Diciembre del afio
mismo.

Prorrogado el convenio, el Servicio de Salud deberd dictar una resolucion que
establezca las metas y recursos disponibles para el nuevo periodo”

DECIMO _CUARTA: En el caso que la Municipalidad, se excediese de los fondos
destinado por el Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, para los efectos de este
convenio, ésta debera asumir el mayor costo que involucre su ejecucion.

DECIMO QUINTA: El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en
poder del Servicio de Salud, y uno en la Municipalidad.

DECIMO SEXTA: Para todos los efectos legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de la ciudad de Vifa
del Mar.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de D. ANDREA QUIERO GELMI, Directora
del Servicio de Salud Vifia del Mar — Quillota, para celebrar convenios estan
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N° 1/2005, que fija Texto Refundido,
Coordinado y Sistematizado del Decreto Ley N° 2763/79 y de las Leyes N°18.469 y
N°18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N°140/2004 Y N°52/2022,
ambos del Ministerio de Salud. La personeria de D. VALERIA MELIPILLAN
FIGUEROA, Alcaldesa de la llustre Municipalidad de Quilpué, consta en el Decreto
Alcaldicio N°2101 de fecha 05.07.2021

3.- TRANSFIERASE, a la |. Municipalidad de Quilpué, la suma de $15.187.820.-
(Quince millones, ciento ochentay siete mil, ochocientos veinte pesos).
Estos recursos seran transferidos por el Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota, en
representacion del Ministerio de Salud, en dos (2) cuotas. La primera cuota
correspondiente al 70%, una vez tramitada la resoluciébn aprobatoria de este
convenio, y bajo la condicidon de que se hayan recepcionado los recursos financieros
en el Servicio. La segunda cuota, correspondiente al 30% restante del total de
recursos estara sujeta a la evaluacion de cumplimiento de metas y, una vez rendida
y aprobada la rendicién de cuentas del periodo anterior.

4.- DECLARESE, la vigencia del convenio que por este acto se aprueba, hasta el 31 de
diciembre del 2023. Finalizado el periodo de vigencia los fondos transferidos, pero
no utilizados en el programa objeto de este instrumento, deberan ser restituidos al
Servicio, lo que debera realizarse a mas tardar dentro de los 90 dias posteriores a la
emision del Informe de Cierre del programa subido a plataforma SISREC.

5.- DECLARESE, en caso de que la “Municipalidad” se exceda de los fondos por el
Servicio para los efectos de este convenio, debera asumir el mayor gasto que
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10.-

involucre su ejecucion, sin perjuicio de lo indicado en la clausula primera del
presente convenio.

REQUIERASE, a la |. Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucion del
Convenio, con los detalles y especificaciones que se estime del caso, pudiendo
efectuar una constante supervision, control y evaluacion del mismo.

REQUIERASE, a la I. Municipalidad dar cuenta de las sumas recibidas por este
Programa u su inversion, conforme a lo establecido en la Resolucion Exenta N°30
de 2015, de Contraloria General de la Republica.

ESTABLECESE, como administrador y coordinador del Servicio de Salud de Vifia
del Mar-Quillota, a D. Marcela Montoya Sanhueza, quien tendr& como funcion
principal actuar como referente técnico de este servicio respecto de la |I.
Municipalidad y del Ministerio de Salud ademas de velar por la correcta ejecucion y
adecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las partes.

REQUIERASE, a la |. Municipalidad la designacién de una persona que actuara
como referente técnico y la notificacion de dicha designacién a este Servicio, dentro
del plazo de cinco dias contados desde la fecha de suscripcion del convenio.

FISCALICESE, la correcta utilizacion de los fondos traspasados por departamento
de Auditoria del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.

11.- IMPUTESE, el gasto que genere el cumplimiento de la presente Resolucion al

subtitulo 24 del presupuesto del Servicio de Salud Vifia del Mar-Quillota.

ANOTESE, REGISTRESE Y COMUNIQUESE,

D. HAROLDO FAUNDEZ ROMERO
_DIRECTOR(S)
S.S VINA DEL MAR-QUILLOTA

KLGO.VBP/ING.AEG/scc.
DISTRIBUCION:

Municipalidad.

Subdireccion de RRFF. y Financieros S.S.V.Q.

Direccion de Atencion Primaria S.S.V.Q.
Of. de Partes S.S.V.Q.
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sEmICHD T SALUID
ViR, DEL MAR-OUILLOTA

CONVENIO
SERVICIO DE SALUD VINA DEL MAR QUILLOTA
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE QUILPUE

(PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES)

En Vifia del Mar a 01 de Enero del 2023, entre el SERVICIO DE SALUD VINA DEL
MAR-QUILLOTA, persona juridica de derecho pubhico domiciliado en calle Von
Sehrdeders N°392, Vifa del Mar, representado por su Directora D. ANDREA QUIERD
GELMI, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” y la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE QUILPUE, persona juridica de derecho piblico domiciliada en
Calle Augusto Carozzi n"841, Quilpué, representada por su Alcaldesa D. VALERIA
MELIPILLAN FIGUERDA de ese mismo domicilic, en adelante la “Municipalidad”, se
ha acordade celebrar un convenio, gue consta de las siguientes clausulas

PRIMERA; Se dejs constancia que e Estaluto de Atencien Primaria de Salud
Municipal, aprobado por la Ley N* 18.378, en su articulo 56 establece que el apone
estalal mensual podra incrementarse: “En el caso que las normas tecnicas, planes y
programas que se impartan con postencridad a la entrada en vigencia de esta ley
impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a
los aportes establecidos en el articulo 48"

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo Ne 132 del 2010, del Ministerio de
Salud reitera dicha norma, agregando la forma de matenalizaria al sefialar "para cuyos
efectos 2l Ministerio de Salud dictard la correspondiente resalucian’,

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios onentadores

apuntan a la Equidad, Paricipacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios,

de las prioridades programaticas, emanadas del Ministeric de Salud y de la
mademizacién de la Atencidn Primaria e incorporando a la Atencion Primana como

area y pilar relevante en el procese de cambic a un nuevo modelo de atencion, el
Minisiero de Salud, ha decidide impulsar el Programa “Espacios Amigables para e
Adolescentes” en Centros de Salud de Atencion Primarnia Municipal, con el objeto de
mejorar la situacién de salud de las personas beneficiarias de la Ley N 18.489 S
adolescentes. con énfasie en la Salud Sexual Reproductiva, especiaimente en ,'f \
comunas con altas tasas de embarazo adolescente, a traves de esiralegias que [
mejoren |la atencién oportuna, el acceso a la atencion integral, Ia continuidad y Ia
calfidad en Ia gestién de las alenciones a la poblacion de mujeres ¥ hombres entre 10 y
19 afios, con enfoque de curso de vida, de derechos y geénero, dentro de un modelo de
atencitn familiar y comunitanio.

Permitiendo abordar las dificultades de acceso a la atencion integral y resolutiva de |
poblacion, que permita evaluar el estado de salud, crecimiento y normal demmln},

fortaleciendo los factores y conductas protectoras, de manera de brindar una atencigi™ 5\
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oportuna y pertinente, dentro de un modeio de atencién familiar y comunitaric que
promueva el acercamiento de o5 Y las adolescentes a la atencidn sanitaria El
programa se aricula para enfrentar la insuficiente oferta de servicios de salud
amigables en &l nivel primario de atencion para ia poblacion adolescente, que dificulta
gl acceso @ la atencion e impide prevenir o tratar oportunamente los problemas de
salud en este grupo elano, paricularmente en ambitos de la Salud Sexual
Reproductiva (embarazo adolescente, viclencia sexual, ITS-VIH, entre otras), Salud
Mental (riesgo suicida, depresion, consumo de alcohol v otras drogas), salud nutncional
y otros problemas, en un marco de crecimiento y desarrallo saludable.

Atencién de Poblacién Indigena Adolescente y con Enfoque Intercultural

Es Importante sefialar que una de las obligaciones del Estado es garantizar la
seguridad social y el acceso a los servicios de salud para toda la poblacidn, y que &l
personal de salud liene la obligacion de conocer su poblacion adscrita al centro de
salud (OOTT, Modelo de Salud Integral Familiar y Comunitaria = MAIS), el respeto a
los derechos humanos en general y de los pueblos indigenas en particular, tal cual esta
establecida en la Ley de Derechos y Deberes, en su Art. 7

Per otro lade, se hace hincapié en |a atencion a poblacidn indigena con miras a
disminuir las brechas de inequidad en la situacién de salud de los pueblos indigenas, &
través de la generacitn de estrategias de coordinacion, y planes de salud con enfoque
intercultural, Ello significa generar acciones en el ambito de la mejoria de acceso, dela
calidad. cobertura, y efectividad de atencidn de los pueblos indigenas.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N"926 del 10 de
diciembre del 2021, vy los recursos asignados son informados mediante por
Resolucion Exenta N°70 del 02 de febrero del 2023, ambas del Ministeno de Salud,

TERCERA: El Ministeno de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar las siguientes acciones y esirategias del
Frograma:

Las acciones o actividades realizadas por profesionales matrona/dn y asistente social
o psicologo/a, son: control de salud integral (en esta aclividad es posible la
incorporacion de enfermera/o y/o medico) atencién por demanda espontanea y
atencion programada, priorizandose prestaciones de consajeria en tematica de salud
sexual y reproductiva, (prevencion del embarazo e ITSVIHISIDA, uso del conddn
masculino y para adolescentes con dudas en su orientacion sexual), métodos de
regulacién de la fertilidad (incluido preservativos). anticoncepcion de amergencia,
ingreso a control de regulacion de fertiidad, consulta de salud mental & intervenciones
mativacionales. Ademds, se desarrollan actividades preventivas y promocionales en los
establecimientos educacionales u otros espacios comunitanos.

Propésito del Programa: Disminuir las dificultades de acceso a la atencidn integral ¥
resclutiva de la poblacién de 10 a 19 afios, que permita evaluar el estado de salud,.—
crecimiento y normal desarrolio, fortaleciendo los factores y conductas protectoras, de
manera de brindar una atencidn oportuna y pertinente, que promueva el acercamienio

de los y las adolescentes a la atencion sanitaria

Objetivo General

Majorar @l acceso de las y los adolescentes a |a atencion de salud integral, fortalecer
conductas profecioras y potenciar la promocion de la salud para un desarolio y
crecimiento saludable.




PRODUCTOS ESPERADOS!

Objetivo Especifico "~ Producto meﬁn

Desarrollar aclividades orierdadas & Aclividades promocionales de sad,
foralecer ko8 (aclores profectores en Evenlos magvos, laleres grupales y conversalonos, fenss der salud

los  Ambdos oe salud  saxual Yy concursos Yy desamoBo e achvidades relaconadas con  dredas |
reproductiva, salud maental, eslilos de artisticas, cullurales y cempafias promocionales, Bn tsmatcas de
vicka saludable y autecuidado. gctividad fisica, alimentacsén, ambiente libre humo de tabaco,

derechos humanos, salud sexual y prevencion WIHSIDA, faciores
proteciores pecosociales, prevencion violencias, penan, diversidades
autoestima y aulocuidado, enire ofras.

Halogpos ciudadanas yiu olros

Promover |8 paricpacién social de ACihvidases comundanas con participacitn de adolescentes y jivenes
adolescentes v jSvenes &n SSpaecios
como Cemos o8 Alumnos, Consejos
Consultivos, de Desarrollo  Locad,
mesas temitorales,  interculurales,

Cesarroller aclividades orientscas al Ennmeprlns' ndevidu@les en: salud sexud y reproductiva, regulacion da
autecuidado vy 8 la prevencidn de fartilidad, prevenddn ViH e TS Consejerias individuales en
convduectas o practicas de nesgo en prevencion consumo de drogas  Intervenciongs molivaconakes
adolescentes en los @mb#os de la | preventivas de uso de sustancas en adolescenies, Consejerias
salud sexual y reproductve, salud individuales en alimentacion saludable. '
mentaly nutricional | Talleres de Habilidades parentales. |

Ingreso a Programa oe Reguiacion de 1a ferlilidad.
Conirol de Salud Integral adolescentes d& 10 a 18 afios.
Consultas por distintos profesionales (primara Etencim)

ESTRATEGIA
ESPACIOS AMIGABLES (todas las modalidades de atencion)

Conformacién del eguipo basico de cada Espacio Amigable implementadal/s an |a
comuna, considerando para ello, la contratacion de 11 horas de profesional
matrona/én, 11 horas de profesional psicosocial y 11 horas de profesional nutricionista,
por cada Espacio Amigable, (todos con formacion en adolescencia certificada), para la
alencidn de adolescentes de 10-19 afos,

ACCIONES A REALIZAR POR PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES (EA)

El Espacio Amigable para adolescentes debe tener un enfogue integral, esto se
refiere a la amplitud con que debe abordarse la atencion de adolescenies en los
factores biologicos v psicosociales: el estilo de vida, & ambiente fisico y cultural, la
familia, la interaccion con sus pares, enire otros. El propdsito de este Espacio. ademas
de facilitar el acceso a la atencion de salud de adolescentes, es la preservacion de la
salud. estimulando la deteccidn de riesgos ¥ la visuakzacion de factores proteciores,
poniendo en marcha, actividades anticipatonas.

Se debe promover una activa parlicipacion social en todo el proceso de gestion. Los
jbvenes, las familias, v las instituciones deben intervenir en la identificacion de los
problemas, en el disefio y puesia en practica de las propuestas de solucion. Este tipo
de cogestion debe darse como respuesta al interés y compromiso que asuman los/las
adolescentes como individuos o en grupo, las familias y las instituciones o seclores”
sociales (escuelas, colegios, clubes, efc.) en &l desarrollo de las actividades {

ACTIVIDADES

a. Actividades promocionales: Principalmente en  coordinacion con
mstablecimientos educacionales y/u otros espacios como centros comunilanos y ~w

centros SENAME, de su junsdiccion y segin necesidades formuladas por | ESE
adolescentes del lugar, c S-CRET
AN SENgR
DIRECCH J.ﬁ'i o
f.. AREA Lz i~ 3nd
&, SALUD &

o, ¥ e




b. Consulta por profesionales no médicos: corresponde & nlimero de consultas
realizadas & adolescentes en Especios Amigables, por tipo de consulta ¥
profesional que realiza la actividad

c. Ingresos a programa de Regulacion de Fertilidad: énfasis en el aumento dei
uso de preservativo en adolescentes hombres para una practica sexual sequra.

d. Control de Salud Integral de Adolescentes de 10 a 19 anos: en caso de ser
necesario se podrd 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 Gula prachica de
Consejeria Salugd Sexual y Reproduchiva: prevencion del embarazo no planificado,
prevencion VIHY & ITS, uso y empoderamiento del preservativo y diversidad sexual.

f Consultas, Consejerias e Intervenciones motivacionales, reslzadas por
profesional psicosocial, para la prevencion cel consumo oe alcohol y ofras drogas
y manejo inicial de problemas de salud mental (incluye pesquisa derivacion a
niveles de mayor complefidad)

g. Actividades de Promocion en temdtica de alimentacion, consulta nutricional
ylo consejerias a adolescentes, realizada por profesional nutricionista. Se debe
considerar 0% de las horas para achvidades promocionales y 40% para consultas
yo consejerias.

ACTIVIDADES DE PROMOCION, PREVENCION DE LA SALUD Y PARTICIPACION
SOCIAL

La Promocién de salud, 25 una piedra angular de |2 atencion primaria de salud y una
funcién esencial de salud piblica. el fundamento de su desarrollo se matenaliza en la
eficiencia con que reduce la carga de morbilidad y mitiga el impacto socisl y economico
de las enfermedades déndose un amplio consenso en cuanto a la relacitn existente
entre promocién de la salud, desarrolle humano y economico. Por lo tanto, &5 |a
estrategia clave del mejoramiento de los faclores determinantes de la salud y la
equidad, considerando aspectos sociales, culturales, ambientales, elc., tanio para el
individug misme, como para foda la socledad.

Objetivos Promocion de Salud Adolescentes:

» Fortalecer factores protectores

« Disminuir exposicion a factores de nesgo

+ Empoderamiento de adolescentes y jovenes de su salud
« Poblacicn de adolescentes sanos

ACTIVIDADES A REALIZAR POR PROFESIONAL MATRONAION

ACTIVIDAD DESCRIPCION AREAS TEMATICAS RENDIMIENTO COBERTURA-
Consajarias Relacion de aywda, eninege Salud Sexual ¥ 2 100% de &
Individuales ge informacion v eqecacion Reproductiva Es a

gue pueds roalizarss &N una Etencion individusl

0 Mas SESI0NES, OQue 58
desarralla &n un espacio de
confidencialidad, gscucha
ackva, &cogida y Caa0gn
albkario. Congadera las
necestdades y protlemattas
particulares de cada pessons
¥ Hene  como  ohjetvo

proporcionada a la pebdacion
general o grupos especificos
con el fin de enlregar
infarmacion clara, completa
y oporiuna, que les permita
fomar BUE proplas
decisione:  @n  relacion &
gald saLal, silud




il

promover v fortelecar el
desamolio de las
potencialidades, de manara
gue e persona descubra y
ponga en  praclica Sus
EecUrsos, 10Me GeciSIones en
la eonsecucin de su astado
de bienestar integral. Esta
imtervencion «sta dngida a |a
potdacidn  genaral y debe
reglizarse con enfogue de

Derechos, Géserc vy MO
discrirmenacion, on
partingmcia cultural ¥

centrada en las necasidades
de 1a persona. [Manual REM
2021-2022, pég. 239).

reproductiva,  plenificacidn
familiar ¥ maoidios
anbeonceplivos

Regulacién de Fertilidad:
Reconoce @ derecho de las
personas a obterner
informaciin ¥ SooESD &
médodos  para  (eguisr  su
fecundidad y decidir libre y
responsablements ol
THEMErD de hipocs,
espaciamenio y momento
de ieneros, asi como &
pomecion  de  la $alud
seoual inbegral, placenbena,
driersa, &ir aufrir
discriminacion, ceacsion ™
vaigdencla. Considera el iotal
dg consejerias con Yo 80
entrega de condones,

Prevencion VIH e Infeccion
de Transmisién Sexual
(ITS): Es la atencidn en la
pupl, 48 avallan [as
vulnerabilidades y fosgos
perzonales frante al WiH v
las IT8 se adualiza
informacién ¥ se planifican
esiralegias de prevenceln an
forma personalizeds.  La
plerta  del  examen  de
deteccion del VIH, y ofros
exdmanes s& realiza si los
antecedenles  recopiladas
justifican  su  realizacdn
Considera &l iotal  de
conséserias  con ¥ 5N
anirega de condones.

Diversidad sexual '
Cangida a aquelios
adolascanies qua prasenien

dudas sobre su identidad dé
génerc, yiu  oneniacidn

saxLial.

Esta actividad, segln Manual REM se registra en REM A199 seccién A.1. Consojorias individuales, en columna AN,

realizada por profesional de Espacios Amigables.

Control de
Salud
Integral de
Adolescent
a5

Coresponde a la alencstn de salud integral de edoiescentes,
que permite evaluar el estado de salud, crecimiento y normal
desarrolio, formendanda precazmente ks faclores y conducias
profectoras & ideniificando  lempranaments los factores y
conductas de resgo, Bsi como los problemas de salud, con
abjeln da intervenir &n forma oportuna @ integral, a través de la
hesramienta apbcada de la ficha CLAP. Estas accones de salud
pueden ser realizadas en diferentes lugares lanto dentro, coma
fuera del estatlacimianio de Alencion Prmaria de Salun.

Esta actividad, segin Manual REM se registra an REM A1 saceidn O

Primera
Consulta de
Matronaldn

J e el
ambito de
la Salud

saxual y
reproductiv

ade
adolescent
o de 108
18 afios.

Consulta de  Mairdn (&)
imerbalidad ginecologica)

Canzulta de Malrda (a) (ITS):

Coaaulta de Matranda) [olras
consultas):

Consulta por anticoncegoion
emengencia (PAE)

' Conssjeils para Adolescenles Gon disdas
Laskianas, Beevuahes o Trans. Gula de Consejeria en Salud Sexual ¥ Reprodustiva

en la Onentaciin Sexual, en la kenlided da género o adoles

para adatescantes. MIN

1.3 100% T

demands

ia
de

adolescenies 10 a

1% ahos

3 100%  de

gemanda

19 &as.
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de enlregs
de PAE: 5

[posteriorm bian la
ente enirega de
derivacidn k& PAE no

asistida) esia
supadrlada

a la realizar
dae una
consejeria,
m5ia Aucian
de salud &5
recomeandab
la

Esta actividad, segan Manual REM se registra en REM AD4, geccién B, columna Espacios Amigables.

Sa recomienda realizar consulta, cuando surja |a demanda espontanea o el ingreso a regulacion de fecusndidad, ocasion donde
se debe indagar por morbilidad ginecoldgica, ITS u oras patologias asociedas. Especificamante en el caso oe la consulia de
Salsd Sexusl realizar atencidn con enfoque de ganerc

Ingreso & Coresponde a las personas qué INGQRESEN & pRograma da z 100% ae F
Regulacidn Regulacion de Fertlidad y Salud Sexual, y acteden a diferenies demandsa
de métodos articonceplivos @ inswnos para practica sexual segura,
Faoundidad con el fin de lograr una adecuada saled sexual y salud

reproduciiva. En Espacios amigables: Corresponds & laslos
adolescantes alendidos en un Especio Amigable & ingresa al

al-a

Prograrma de Regulaciin de Ferilidad y salud saxual

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM ADS Seccidn G,

ACTIVIDADES A REALIZAR POR PROFESIONAL PSICOSOCIAL

El profesional psicosocial
contexto del Programa de Salu

de Espacios Amigables, No realiza atenciones en el
d Mental {ni de pre ingreso ni durante alguna

intervancion).
ACTHIDAD DESCRIPCION AREAS TEMATICAS REMDIMIENTO COBERTURA
Consejaria Relacikn  de  ayuda, Consumo de drogas Se 2 100%:
enfrega de informacian ¥ dafine coms una relasion de
educacion  que  pueeds ayuda psioasncea
[eaizarse &n una o mas personalizads, de
SESIONEs, gue 1 COMUnicagion harizomal,
dessmrofia &n Un espacio dande indaga por &l consumo
de confidenciabdad, de drogas ¥ 92 informa y gusa

escucha acliva. acogda y
diglogo abiers. Conssders
las necesidades ¥
problematicas particularas
de ceda persona y Hene
comg abjetivo promower ¥
fortalacer &l desaralio da
las potencialidades, d&
manera Que la persona
descubre y panga  en
praclica  sus  recursod,
tome decsiones en la
congacucin de su eslado
do benestar integral. Esta
itarvencion esth degeds
a la poblacion general ¥
debe  realizarse  con
enfogue de Derechod,

Eaner ¥ M
diseririnacin, can
perinencia  cullural
canfrada an las

riscesidades oe 1=
persona.  (Marual REM
2021-2022, pag. 238).

a consulantes, con al fin de
proetiaver hébilos salsdables,
prevenir &l cONSUMD O
drpgas, generar  pECERCIon
de fesge por el consumd,
modlvar el cese o &
digminucion dal consuma, o
biegn fofalecer v desarmolias
las hemamigntas e ]
mangjar fesgos de consuma

Tabaquismo, Se define como
una relacion  da ayuda
psicosocial personalizada, de
comasnicacin horizonial, gue
pelrmibE redlizar g
ifervencion espacifica, para
cada grupo de acesrdo al
disgnostice de la elapa de
desaralia an el consums de
tebaco, segun las elapas de
FLAY y motivacian &l cambio,
con el objetivo  preveEnir,
rétardar la  iniciacidn  del
habilo o apoyar €l proceso de
casgcin  del consumo de
fabaco en  adolestenies
rrujeres y homboes,




— TN,

Consulta de Es la alencion individual proporcionada por Psicologoia). & las 1,5 1005
Psicdlegolal: personas que requigren de  onentacion psicologics, o
Interveancidn presantan alto riesgo de enfermadad o trasiomo oe salud
&N orisis. mental, pero qua MO ha sido ingresade &l programa. (Manual
REM 2021-2022, pag. 63).
Educacion COMesponde &8 Persenas gque iIngresan por pomera Yeld 1.5 100%
Grupal educacion grupal para comenzar un Proceso programada da
Promogion interaceda con fines aducslivos en salud mental, viclencia,
de Salud enlre otras.
Mental
Esta actividad, segin Manus| REM se registra en REM AZT seccidn A
Intervencidn El abjetvo es reducr &l consumo de nesgo, determinacion de 2-3 100%:
Motivacional mefas para reducr &l consume, y, disposicion de estralegias Adolescenias
breves v acoladas de gesfion del cambio, con &l objetive de clasificados
disminuir consumos de nesgo o en algunos casos, apoyar el con Consuma
cese del consumo, Debe ser realizada en & mismo mamenio de Riesgo
de la evaluasdn realizada por el funcionario de salud. Esta gegin Crafit
dizefiada para realizarse en una sesdn y, hasla cualro
gesiones, &n &l caso da lasios adolescanas
Esta actividad, segdn Manual REM se registra en REM A27 seccitn G
ACTIVIDADES A REALIZAR POR PROFESIONAL NUTRICIONISTA
ACTIVIDAD DESCRIPCION AREAS TEMATICAS RENDIMIENTO | COBERTURA
Consejeria Relagion de ayuda, entregs Actividad Fisical 2 100%
de informacisn v educacion Correspandea al adolascanies
que puads reaizarse en una diggnostica  de oS 10 219 anos.
a0 Ma5s SesiEE, gue 58 requanmientos da

dasarrolla en un Bt de
confidenciaidad, escucha
acliva, acogida y didlogo
abierio. Considera las
necesidadas y problematicas
particulares de cada persona

y fiene como  objetvo
promover Yy fortalecar al
desarrolla du lag

polancialidades, d2 manea
gue la persona descubra y
ponga en  préclica  sus
FECUTSOS, (ome decisiones an
la congecucion de su eslado
de bienestar ntegral, Esta
inervencion estd difigeda & la
poblacion  gemeral vy debs
reglizarse con enlogque de
Derechos, Géners y Mo
diSEAMBRBTIAnN . con
partinenicia culiural y canirada
en las mecasidades de |a
persona, (Manual REM 2021-
2032 pay. 234)

actividad Fisica de wna
parzone o grupo familiar
a orientaciin terapdutica

Dara lagrar nivales
adecuados  segun Sus
caracteristicas ¥

condiciones, neakzado por
ur profesional de salud

Alimentacidn satudable:
Carrasponde & la stancion
{erapdutica enlregada por
un funcionario de salud an
alimenacion saludable a
un mdrviduo & al grugs
famdiar, con ef fin de
motwvar 18 adopcion de
conductas  alimemarnias
adecuadas, valorando la
impeaancia de la
alimeniacitn y $us efectan
sobre |8 salud

La realizacion de
Consejeria deba
realizarse  independienis
del  esfado nubncional
dalia adolascanta,
inGcorporando elemantos
de alimeniacdn sasludable
y activided fisica, a través
ded  fomenta da  su
capacidad de  lomar
decisiones respedo & su
salud y  Bcluar  &n
CONSBCUEn:a

Esta actividad, segin Manual REM se registra en REM A1%, seccibn A1, columna Espacios Amigables.
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So sugiere: | A finde conocer al resultado de la intervencion, se debaria reatzar a ko MeNos, Una evaluacsdn nutncional
) ¥ una encuesta basada en los objetivos que 58 quisran dlcanzar en el afo, por &@mplo conocimienio de
- Realizar una Simentacion saludable, o habites saludables. con enfogque en cumplimiento de las GABAS, esto al Inicio
gvaluacion dal programa coma al finalzar &l Mo
nutricional
i Estn & trevés de evaluaciin formativa de log intereses de log estudiantes, en relacion a au salud.
' Ejemplo: Tema: Consurmo de frutas y verduras
. Definir temas 4
a trabajar Elsborar diafic mural y ectividades de markefing en relacién al consumo de frutas y verduras,
durante el considerando las motivaciones de 1as y los estudiantes.
afio en las c 4 ;
eseuslas v Tallerss grupalas con -.-:Hn.-imlgn ajemplo, realizar una actividad tras crcurtos motores, tants a estudianias
promociona como a la comunidad educativa.
e Consejerias grupales &n relacidn a almentacion saludable y actvidad fisica
Actividadas

ACTIVIDADES GRUPALES ylo MASIVAS A DESARROLLAR POR TODOS LOS
PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES

ACTIVIDAD DESCRIPCION RENDIMIENTO | COBERTURA |
Talleres grupales: Actividad formaliva de modalidad grupal, con Ba 12 1.5 100%
parficipantes, en grupes de adolescenles de 108 18
afios.
Cada faller considera madulos abmrios 0 Cemadas, con

el proptisito de desamcliar habilidades o destrezas y'o
potenciar faciores protectoresiresilientas, que
favorezcan e cracimiento y desarmolio saiudable de
adolescantes y jtvanas, Estas acciones deben |
considerar genera, peérinencia cufural y manco walarios

(Manual REM 2021-2022, pag. 250)
Esta actividad, segun Manual REM se registra on REM A19" saccion B.4; cabe sefialar, que esta seccidn es exclusiva
para =l registro de talleres realizados por profesionales de Espacios Amigables. -

Actividades de Eventos masives: Actvidades masivas que redinen 50 | 15 100%
| promocion sagun o Mas parsonas con paricipacion del equipo de salud,
| estrategias y de usuarios, comunidad yio miembiros de instiluciones
:::ﬂ‘;::::m de ofros sectores, para difundir, comunicar o practicar
ndmero de Wﬁ salutables en akpunas 0 vanas de las
participantes condhcionantes
i Reuniones de planificacion participativa: Insfandias en la
| cual v grupo formade por representantas del egupo da
' salud. de la comunidad y de las instituciones pablicas '
yio privadas, sa rednen oon & fin de idanticar, pronzar
problemas de salud y jerarquizar necesidades con el fin
de contribuir a |a elaboracién de proyectos especificos
, guae benden a mejorar @ siuacin detectada
[ Jomadas y seminarios; Técnicas de aprendizaje. donde
varias personas realizan sesiones de frabajo yio
L disgcusitn bibliografica sobre un tema delerminado.
T Educacion grupal Es una aclividad formativa de al menos ranta minules y 2 20%

mawena (res horas, destingds a ncramentar 08
conocimigntos, identificar recuraos, desarmoflar
habitidades y desirezas de (35 personas para INCoTpanss
conductas saludables deglinadas s mejorar la cabosd
de vida

Esia actividad, segun Manual REM s registra en REM A15%, seccién B.1, en las filas "Espacics Amigables en APST)
| independiente del lugar donde se realicen. Cabe recordar, que las actividades realizadas mediante redes soclales
 EA se registran en esta seccién del REM.
Actividades de Promover ka participacion de adolescentas #n inslancias 1
Participacion coma mesas inersectonales para la promocion dé ks
derechos de (o3 MNA, en Gonsejo de Desarrolle Local
(COL), Centro de Alumnos, coleciives, y en el caso oe
que & cuents ncluira las  eonsejos consultivos de
adolescentes v pvenes. Entendiendo que sagun
Resoluckon exenta N 85-2010 del Minisierio de Salud,
coresponde a una instancia de partizipacion juwend,
representada por adolescantes y jovenses, enira jos 10 y
24 anos. Su principal objelivo &s “asesorar a las
autoridades en kas decisiones en tomo a politcas y
servicios piblicos de sahed para este grupe, de manara
de contar con la apinidn direcia de las personas a las | |

9%




que estas van dingidas”, 5u funcionamiento es [ |

arganizado y sistemético, nstalando el diakogo diracia
anire usuanos y autoridades de salud. (Manual REM |

2021-2022, pag. 262)

Esta actividad, sagon Manual REM se registra en REM A15b, seccién B, COL 03, independientemants si la actividad

realizada corresponde a CONSejos

Consultivos de Adolescentes y Jovenes a o a cualquier otra instancia de

participacién, Cabe recordar, que las actividades realizadas mediante redes sociales del EA se registran en esta

geccidn del REM.

Acciones e
Gestion yio
Coordinacion

B refiore 4 |35 Aociones de Spoyo necesanas para ol
desarrolio de las actividades en cada estrategia o linea
de accion. Incorpora scciones de instalacion ylo
fortatesmmentn da la promocdn da la safud tEes Como
Ia eomunicacian y difusion, abogacia, capacitacion
Estas actividades se pusden raalizar antes o despuds
del evento miamo. (Manual REM 2021-2022, pag 244)

~ Esta aclividad, segun Manual REM se registra en REM A1%, seccidn B.3, fila “Espacios Amigables en APS”,
independiente del lugar donde se realicen,

"~ OTRAS ESTRATEGIAS/ TEMATICAS SUGERIDAS

Social en oS
establecimientos

Definir temas a tabajar duranie &l aho en las escualas y promocionarios
Esto a través de evaluacian formativa de los intereses da los esludiantas,
en relaciin a su salud.

Iinformacitn a través de las
redes sociales, cadenas de
WhatsApp, Consejos
Consultivos, folleteria, diario
mural u otros medios de
comunicacion,

Incorporacién de enfoque de

Mazculinidades

Para dfiusion de diversas tematicas: Ley IVE, Métodos Regulacion
Fectiided, PAE, diversidad sewual, género, alimentacion sakidable,
prevencitn de consuma de alcohol y ofras drogas, autocuidado. actndad
fisica, entre otras y sempre considerando las motivaciones e intarés de
ias y los estudiantes

Bara la slencibn de adokscentes hombres, Es imporiante inviar @
adolescentes hombres desde leméticas que les resulien de interes,
acercar los sarvicics de salud hacia donde ellos estan, potenciar of
trabajo intarsactorial, entre otras.

Incorporacién de la “Social
Prescribing” {Prescripcidn
Social)®

Segun la OMS, existen sctividades aristicas que ademas de producir
resultados favorables, pueden llegar a ser més rentables gque los
tratamientos tradicionales y biomédicos. La prescripcion soclal se ha
dafinida como &l mecanismo gue permite enlazar a los pacentes de la
atercicn primaria de salud con fuentes no médicas de apoya denfro de 13
comunidad Dichas fuentes podrian incluir operiunidades para la actividad
fisica, e aprendizaje, el voluntariada, ayuda mutua, grupos de fraternidad
y autaayuda, para las artes y creatividad, asi como apoyo y onantacion en
problemas parentales, elc

_-T—C:*f

COMPONENTES

1. Promocion 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 adolescentas.

1.2. Promover la participacién de adolescentes en

instancias como  Mesas

intersecloniales para la promocion de fos derechos de los NNA, Consejo g T

Desarollo Local (CDL), Centro de Alumnos, colectivos, consejos consuliivos,

OPD, elc.

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

Amigables.

2. Atencién de Salud Integral

2 1. En Establecimientos de Salud:

+ Alencitn de la demanda espontanea y/o programada en Espacios Amigables O3

adolescentes de 10 a 19 anos.
s Primera Consulta por profesionales no médicos
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e 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 afios

« Consejeria en el ambito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencion del
embarazo, prevencion ITS/VIHISIDA, uso del conddn, consejeria en Regulacion
de Ia Ferilidad, consejeria prevencion VIH e ITS.

» Consulta por anticoncepcion de emergencia,

= |pgreso a Regulacion de |a Fertilidad.

= Enirega de preservativo en adolescentes hombres para praclica sexual segura.

= |Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

= Consulta Salud Mental: intervencion en cnsis.

s Consejeria en prevencidn de consumo de drogas.

= Talleres Grupales.

» Fducacién grupal en Promocion de Salud Mental.

2.2. En Establecimientos Educacionales:

+ Consejeria en el ambite de la Salud Sexual Reproductiva SSR de adolescentes de
10 2 19 afios; prevencion del embarazo, prevencion ITSNIH/SIDA, uso del condon,
consejeria en Regulacion de la Fertilidad, consejeria prevencion VIH e ITS

« Consulta por anticoncepcion de emergencia

« Entrega de preservativo en adolescentes hombres para practica sexual sequra.

Consulta Salud Mental- intervencian en crisis.

Consejeria en prevencion consumo de drogas en adolescentes de 10 a 19 anos.

Intervencionas molivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.

Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 anos.

Talleres Grupales

Educacion grupal an 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 afos

» Primera Consulta en &l Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adolescentes
de 10 & 19 afios,

= Consejeria en el dmbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR: prevencion del
embarazo, prevencitn ITS/VIHISIDA, uso del condon, consejeria en Regulacién de
la Fertilidad, consejeria prevencion VIH a ITS
Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescantes.
Consulta Salud Mental; intervencién en crisis

» Consejerias en ambitos de nutricién, salud mental y salud sexual y reproductiva.

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

» Les scciones en los establecimienios educacionales, deben estar bajo \
conocimienio del director'a del mismo y deberan ser coordinadas con el encargado
de Convivencia Escolar o quien datermine,

otro agente social, segln comesponda, previo acuerdo con los profesionales de, .
salud.



A

« En el mismo contexio, si algin adolescente requiriere 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, segun el riesgo o problema de salud
encontrado, cuidando los aspectos relacionados con la confidencislidad de |a
atencion.

« Se debe realizar seguimiento de grupos de riesgo y referir de manera asistida y
oportuna, a aquellos adolescentes con situaciones o condiciones que amenten
atencién clinica v resolucion por profesionales del CESFAM, Espacio Amigable o
de establecimienics de mayor complejidad.

« Se debe velar por la optima coordinacion con los centros de salud de la comuna,
para entregar en forma répida y expedita, mélodos de regulacién de fertilidag y
preservativos a los y las adolescentes que |o requieran, en post de evitar
embarazos no deseados e ITS, resguardando lo sefialado en normativas vy
protocoios vigentes.

Modalidades de Funcionamiento del Espacio Amigable

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

2. En establecimiento educacional fijo: para la adecuada implemeniacion de esta
modalidad debe existir disposicion del Departamento de Educacion Municipal o
del Servicio Local de Educacion Publica, en otorgar un espacio adecuado para I8
atencion de adolescentes, que dé garantias de privacidad y confidencialidad, v que
ademas permits el accesc a los estudiantes de otros establecimientos
educacionales publicos que no cuenten con Espacio Amigable.

4, Hibrido: en el Centro de Salud y en un Establecimiento Educacional; la
distribucion de horas de atencién de los profesionales, deberd considerar la
atencion en el establecimiento educacional en jomada escolar y horas para
aquellas prestaciones que deban entregarse en el centro de salud en horarios
adecuados para promover la asislencia.

4. En establecimientos educacionales en forma Itinerante: Para mejorar el
acceso de la comunidad escolar a los Espacios Amigables se puede implementar
la modalidad tinerante que posibilite la atencidn de los y las adolescentes de todos
los establecimientos de Educacién Piblica de la comuna, El tiempo destinadc a
cada establecimiente, sera distribuido proporcionalmente al nimero de matriculas
de cada establecimiento educacional, por ko que es vital selsccionar
cuidadosamente a los beneficiarios del programa, en base a |las prestacicnes
ofrecidas. Para la adecuada implementacion de esta modalidad, debe existir
disposicion del Departamento de Educacion Municipal o del Servicio Local de
Educacion Publica, &n oforgar un espacio adecuado para la atencitn de /
adolescentas &n cads establecimiento que dé garantias de pnvacidad y .'\
confidencialidad y que permita y facilite el acceso de las y los adolescentes. :

« Es fundamental respetar los horaros y prestaciones contempladas dentro del E SECRETS
programa.

s Mo existe agenda espontdnea, ni atencion de consultas que no se remitan a las "Gy

presiaciones ya mencionadas. .-{{ﬁ'—-":"'#.;.,
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Mo se atenderan urgencias o consejerias de otra indole no mencionada (ver
cartera de prestaciones).

Oueda 3 decision del establecimientolinstitucion, la forma en que ella adolescente
asistira a su hora, El establecimiento decidira si podra salir sin compafila de la sala
o debera hacerlo acompafnado del inspector u otro adulto, pero no sera trabajo del
profesional ir a la sala u otro lugar a buscarialo,

Los profesionales necesitan de un lugar adecuado para la realizacion de su
atencién. Esto corresponde a una sala gue cuerte con mesa, sillas, basurer,
enchufe, corinas y una puera gque funcione correctamente. El establecimiento
educacionalfinstitucién debe resguardar la limpieza del lugar y debera reslizarse
siempre el dia previo a |a atencion clinica En caso de que estas minimas
condiciones no se cumplan, los profesionales no realizaran |a atencidn
correspondiente al dia y se retiraran del establecimiento.

En caso de gue el equipo de salud pesguise un dalito, especialmente un
malirafo/abuso grave o abuso sexual, debera informar al directoria de
establecimiento educacionalfinstitucion quien deberd realizar la denuncia legal
sorrespondiente. Si solo es sospecha (no hay un ralato directo o lesiones fisicas
constatables), se derivara al equipo psicosocial del establecimiento de salud para
continuidad de ta atencion.

Pesquisa de riesgo suicida® (ideacion o intenlo): En caso de gue se hayan
detectade sefiales de alerta de riesgo de suicidio durante la entrevista o si se
obtiene respuesta afirmativa en las preguntas dispuestas en el ilermn de situacion
psicoemocional de la Ficha CLAP, se debe realizar siempre un primer gbordaje, y

dejar i un o u olesc ua ife citgn
suicida,
caso de gue él o [a adoles 58 BNC crizis ¥ manifieste
intencidn ﬂﬂﬂifﬂﬂhﬂﬂﬂﬁﬂﬂﬂﬂ:ﬂﬂsuﬂdﬂﬁﬂfﬂﬂ
entrevisia, es decir, exista un riesgo Inminente, se recomienda dar
af de salud men &l servic [ diente, e
informar al adulto responsable.
Siempre se debe prestar alencién a posibles sefiagles de alerta o develacion

explicita de situaciones de vulneracion de derechos {buliing, maltrate fisico yio
psicologico, abuso sexual, explotacion, vulnerabilidad sanitana, situacion familiar
de vulnerabilidad, entre otros) que puedan estar ccurmendo en el entomo del o la
adolescente y que estan estrechamente relacionados con la presencia de ideacicn
o intentos de suicidio. Ante estos casos, junto con prestar apoyo y contencion, se-
daben activar inmediat bos del establecimiento de salud

2 13 eSO st latls /\

« En caso de malos tratos de los adolescentes hacia los profesionales ded
programa Espacio Amigable, se evaluara el "alta por conducta” de las alenciones
para ser defivados a sus centros de salud comespondientes.

« E| establecimiento educacional, debera informar con anticipacion, al referentee
técnico de la Direccion de Salud Municipal, si se presentaran movilizaciones en & = GEN
sector educacién. entendidas como toma o paro, tanto de docertes como de g,
alumnos, ya que en estos dias no se prestara atencidn en el Espacio Amigable.
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Cuando la situacion se presente sin aviso prévio, CEmars sus atenciones duranie
&l mismo dia.

« Los profesionales de Espacio Amigable, solo atenderan pacienies agendados,
entendiéndose que solo se podra agendar &l mismo dia maximo dos sobrecupos,
exclusivamente por solicitud de PAE (pastiia anticonceptiva de emerngencia).

» Se entenderd por hora perdida de atencion si ella adolescente no se presenta a
la hora agendada. E| profesional esperara 10 minutos, pasado este tiempo, ella
adolescente pardara su hora,

« Cada contraparte del establecimiento educacional asignado deberd enviar via
cormeo slectrénico & dia habil anterior, el listado de adolescentes citados. Las
profesionales podran retirarse del eslablecimiento 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 documents “‘Recomendaciones Atencion de Salud Remola para
adolescentes”, Minsal2021.

En el caso de usar esta modalided, se debe contar con:
« Médem para acceso a internet
« Minutos, planes de internaet para celulares.
« Ofiros insumos necesarios que guarden directa relacion con esta modalidad.

Las actividades que se realicen via remota, se homologan y deben ser regisiradas
en REM habitual, @ excepcitn del Control de Salud, que al realizarse de medo
remoto se registra en REM A32 seccion J.

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de
Salud, & través del Servicio de Salud, segin Resolucidn Exenta N'826 del
10/12/2021, que aprueba Programa Espacios Amigables para Adolescentes, cuyo
propdsito es invertir y generar oportunidades en la adolescencia entendida esta
como etapa decisiva del desarolio, que presenta grandes oportunidades para
construir y consolidar formas de vida saludable que incrementan la salud y el
bienestar en la adolescencia y como impulsores claves del cambio en la era
postenior, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion de
la Resolucién aprobatoria, la suma anual y dnica de $15.187.820.- (Quince
millones, ciento ochenta y siete mil, ochocientos veinte pesos), para alcanzar =
el propdsito y cumplimiente de las estrategias sefaladas en la clausula antenor,

distribuidos de |a siguiente forma: ‘\
‘.

" COMUNA | Valor Espacios Actividades de Presupuesto

| Amigables Promocion-Prevencion Total '

| Quilpué $14.167.820 $1.000.000 | $16.187820 |

QUINTA: El Municipioc se compromete a utilizar los recursos entregados pa
financiar los siguientes objetivos:

1. Los Departamentos de Salud Municipal deben suscrbir convenios con el Servicio

2. Ejecutar las aclividades establecidas en el Programa para el logro de Igﬁ;ﬂ‘ e 73
Objetivos. -'l_;r'-Di_-'fFL"T[‘.P’Jth";"'
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Registrar las actividades realizadas en REM y planilla anexa, segin coresponda.
Rendir cuentas de los recursos traspasados y ejecutades, de conformidad a lo
establecido en la  Resolucion N° 30 de 2015 de la Contraloria General de la
Republica, al respective Servicio de Salud.

5. Desamollar actividades de promocién crientadas a instalar estlos de vida
saludable y fortalecer el autocuidado en los y las adolescentes.

6. Evaluar y promover un crecimiento y desarollo biopsicosocial saludable,
pesquisando y otorgando maneje inicial, asegurando la conlinuidad de la
atencion y derivando oporiunamente segin comesponda, en los EA,
esiablecimientos educatives u otros espacios comunitarios

7. Desarmollar actividades crientadas a la prevencion de conductas de nesgo en el
&mbito de la salud sexual y reproductiva.

B. Desamollar actividades orientadas a la prevencion de consumeo de sustancias en
adolescantes.

8. Promover la paricipacton juvenil, en diversas instancias locales (pricnzando la

conformacidn y fortalecimiento de Consejos Consultivos de Adolescentes) y en

tematicas de su interés, tales como derechos sexuales y reproductivos, entre
otros.

» o

Los recursos asociados a este Programa financiaran exclusivamente las actividades
relacionadas al mismo, teniendo presente la definicion de objetives, metas a lograr @
indicadores, estrateglas, beneficiarios legales y localizacion (Servido de Salud,
comuna y establecimientos).

El financiamiento de materiales y oiros costos asociados para el desarrollo de las
aclividades se incluyen dentro de los items:

= Tablet o notebook.

» Balanza, tallimetro y huincha de medir de metal.

« Esfigmomanametro

« Mddem para acceso a internet

« Se considera adquisicion de minutos para celulares, planes de intermet u otros, &
fuese necasaro en caso de atencion remota.

« Elementos para el conforl de los parlicipanies al taller (alimentos saludables,
bolsos, poleras)

= |mpresora, termolaminadora, anilladora, disefic y elaboracion de material
educativo

+ Material de difusitn, elementos de idenfificacion
Entrega de estimulos para los participantes.

Otros insumos gue se requieran segun diagnostico local ;l
i
SEXTA: INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION \/
| COMPONENTE| OBJETIVO INDICADOR | FORMULA | META PESO MEDIO |
| ESPECIFICD RELATI VERIFICACION |
! { Vo [wersion REM A
o mmauoe ol e 2023 v.1.0)
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| prasenatl scclescentes | | Denominador.
Wi para hambres da {Celdas DEI+FZE)
practica 10 a 19 anos
saxual e INgresaEn
| Begura al Programa
ipravenc Regulacion
o ViH-= de Fertilidad
ITS) ' y Salud
seual
acoaden a
prasarvalivo
| para practica |
| sexal
sagura
[ prEvension
WIH-ITS))
‘ =100

" Porcentaje de eclividades de promocion realizadas a raves de redes sociales oe Espacios

Indicadores para todas las modalidades de funcionamiento de Espacios
Amigables: en Centro de Salud, Establecimiento Educacional, ltinerante, Hibrido
y Remoto”.

F"CII'C.EFIIE]E de actividades comunilarias realizadas can nstancias de participackn juvenil,

Amigahblas, ceniro de salud u otros medios de comunicacion masiva (rado, TV local)

Porcentage de actividades de promocidn en tematica factores prolectores psicosociales
_ realizadas a adolescentes de 10 & 18 afios an Espacio Amigable.

F'I::ufi.‘,&rﬂaje de Talleres de almentacidn saludable realizados por nutricionists en Espacio
Amigable a adolescentes de 10a 19afos.

Porcentaje de adolescentes hombres de 10 a 19 afhos que ingresan a Programa de Regulacidn

Talleras de Habiidades Paremales realizados con adolescentes y padres o adultos
responsables.

Parcentaje de consejerias en SSR (incluye consearias an SSR, de Regulacion oe Ferlilidad y |
Pravancion da VIH/ATS) realizadas a adolescentes de 10 a 19 afios en Espacio Amigable.

de Fedilidad y Salud Sexual v acceden a preservaeliva pera practica sexual segura (prevenciin
WIH-ITS)

*=olo en siluacién de emergencia sanitaria

SEPTIMA; El cumplimientc de las metas del Programa se evalla en relacién a sus
componentes técnicos y administrative-financieros.

Dicho monitoreo y evaluacion tendrd como primera instancia de control y supervision,
los respectivos Servicios de Salud y serd canalizado y analizado por el equipo técnico
de Adolescentes en APS, en conjunto con los referentes técnicos de cada Servicio de
Salud.

El proceso de monitoreo del programa se realizara tres veces en el afio, emitiendo
informes al 30 de Abrl, 31 Julio y 31 de Diciembre. Dichos informes deberan ser
enviados al Ministerio de Salud antes del 20 de mayo, 20 de septiembre del afic en
curso y 20 de Enero del afo siguients.

La evaluacion del programa se efectuars en tres elapas:

PRIMERA EVALUACION:

» Se efeciuard con corte al 30 de abdl del afio en cursec, se debera informar en
planilla anexa; Evaluacion Programa Espacios Amigables Primer Corte al 30 de
Abril, sobre el estado de avance de la ejecucion del convenio. Ademas, se debers).
informar, en planilla, los denominadores correspondientes a los indicadores (N de
Talleres Grupales programados, N° de Actividades Comunitarias programadas con.. R o
Consejos Consultivos u otras instancias de paricipacion juvend, N° de Emuma&*m, FCCHONT
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de Salud Integral programados y N° actividades de promocidn en tematica de
alimentacitn, programados).

« Funcionamiento Comisién Mixta Salug-Educecion, participacion de ésta como
estrategia de trabajo con adolescentes. (Plan de trabajo anual).

« Catastro y atencién de poblacion indigena adolescente.

« Catastro y alencion de poblacion migrante adolescente,

SEGUNDA EVALUACION,

Se efectuara con corte al 31 de Julio del afo en curse y, de acuerdo con los resultades
obtenidos en esta evaluacion, se hard efectiva |a reliquidacion de la segunda cuota en
el mes de octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 40%, de acuerdo al
siguiente cuadro:

| PORCENTAJEDE | PORCENTAJE DE DESCUENTO
CUMPLIMIENTO ' DE RECURSO0S 2° CUOTA DEL
30%
, A% 0% —
| Entre 30% y 39.9% 50%
Entre 20% y 29,9% _ 75% —
_ Menos del 20% 100% |
0%

Excepcionalments, cuando existan razones fundadas que imposibiiiten e
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 |a no refiquidacion del Programa.

TERCERA EVALUACION

Mo obstanie, la situacién excepcional indicada en el parafo anteror, el Servicio de
Salud debe realizar la tercera evaluacidn del Programa al 31 de Diciembre del afo en
curso, ¥ las comunas mantienen en toda circunstancia la obligatoniedad de la rendicion
financiera y evaluacidn de las metas al final del periodo, El no cumplimiento de las
actividades y metas anuales, podré incidir en la menor asignacion de recursos para &l
afio siguiente, segun exista continuidad del presente programa,

Los recursos (producto de la reliquidacion) que provengan de aquellas comunas y
establecimientos que no cumplan con las presiaciones y metas proyectadas, podran

ser reasignados por el Servicio de Salud, a comunas que tengan mejor cumplimiento

en la evaluacion a la fecha del corte del afio en curso, en &l mismo Programa.

En el caso de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas -
comprometidas, la comuna podrd solictar por escrito al Servicio de Salud, la
autorizacién para la adquisicidn de insumos que permitan mejorar las acciones /\
contempladas en el Frograma f

DCTAVA: Los recursos seran transferidos en 2 cuatas: —=

a} La primera cuota, comespondiente al 70% del total de los recursos del convenio a
la fecha de total tramitacién de los convenios celebrados, enfre el respectivo

b) La segunda cuola, podrd corresponder & un maximeo de un 30% restante del e
de recursos y estara svjeta a la evaluacion de cumplimiento de metas, Asimisma, 25 e
el grado de cumplimiento de los indicadores, debera ser oporiunamente informado | ~nysrooiin I‘_':-

en forma consolidada por los respectives Servicios al Ministesio de Salud, ':Z, “HFUL,
Subsecretaria de Redes Asistenciales, b .
i _,,)/

",
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RENDICION FINANCIERA:

Se debe realizar mediante la plataforma SISREC conforme a lo establecido en la
Resolucion N30 de 2015 de la Contraloria General de la Replblica, con copia & la
referente 1écnica del convenio, A.S. Marcela Montoya Sanhueza, comeo electronico.
marcels. montoyai@redsalud gov.cl, O Mmomaya marcela2 i@ gmail.com.

Para hacer efectivo el traspaso de la segunda cuota, & municipio a traves de su
referente de Programa Adolescente, deberd haber enviado mensualmente y hasta el
dia 10 de! mes entrante o siguiente dia habil, a la Direccidn de este Servicio de Salud,
las plenilias electrénicas con la informacion técnica requerida (Rendicion Tecnica), de
acuerdo a las orientaciones programaticas o direcirices técnicas entregadas, ademas
de la rendicion financiera mensual ingresada en SISREC.

RENDICION TECNICA:

El programa sera evaluado mediante el cumplimiento individual de cada componente,
mediante los indicadores y metas propuestas en el Articulo Sexto.

La informacidn debera ser remitida al referente del programa del Senicio de Salud, AS
Mnn:ela r.hntnya Banhunza al correa electronico marcela montoya@redsalud gov.cl.

NOVENA: El Servicio debera velar por la comrecta utilizacion de los fondos iraspasados
acto que fiscalizard a través de la Unidad de Rendiciones de la Direccién de Atencion
Primara y por el Deparlamento de Auditoria del 5.5. de ser requerido. Sin prejuicio de
lo antenior, estas trasferencias de recursos que rnigen por las normas establecidas en la
Resolucién Exenta N°30 del 2015 de la Contraloria de la Republica, que dispone
la obligacion de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, dentro de
los guince primeros dias habiles administrativos del mes sigulents al gue se
informa, la cual deberd ser ingresada a plataforma Sistema de Rendiciones
SISREC de la Contraloria, a fin de determinar la correcta inversién de ios fondos
otorgados y el cumplimiento de los objetivos previstos en la ley o en &l acto que ordena
la transferencia entre el Servicio de Salud y la llustre Municipalidad. Considerar
ademés que no cumplir con esta normativa significara no transfenr los recursos
financieros del rezpectivo perodo,

DECIMA El Servicio verificara la correcta ulilizacion de los fondos fraspasados a
través de su Departamento de Auditoria, de acuerdo al programa anual aprobado por la
Direccidn del Servicio,

UNDECIMA: El Servicio de Salud en este acto designa administradora y coordinadora
a AS Marcela Montoya Sanhueza, al corso  elecironico:
marcela montoya@redsalud govel, monioya.marcela?0Figmail com, quien  lendrd
como funcidn principal actuar como referente técnico de este servicio respecio de la /\

Municipalidad y del Ministerio de Salud ademas de velar por la cormecta ejgcucion y
sdecuado cumplimiento de las obligaciones asumidas por las pares, i
También serd responsabilidad del referente, elaborar un ceriificado técnico para
ingresar, a la plataforma SISREC, como respaldo del cumplimiento de las actividades
del convenio,

La Municipalidad notificara del plaze de cinco dias contades desde la fec
suscripcion del presente convenio

DUQDECIMA: E| presente convenio tendrd vigencia hasta el 31 de Diclem
2023 Finalizado el periodo de vigencia los fondos transferidos, pero no utilizados en 8257« %
programa objeto de este instrumento, deberan ser resfituidos al Servicio, lo que datl-&ré' : AREADE [

i } “T.
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realizarse 3 mas tardar dentro de los 00 dias posterores a la emizion del Informe de
Cierre del programa subido a plataforma SISREC.,

Todo saldo del Programa no ejecutado debers ser ingresado a la cuenta comiente del
S5VQ, RUT: 61.606.600-5, Cuenta comiente N° 23509122458 del BancoEstado

Sin perjuicio de esto, el presente programa podrd extender su funcionamiento hasta el
31 de marzo del afic siguiente, previa evaluacidn y aulorizacidn del referente técnico
del programa

DECIMQ TERCERA: Las partes acuerdan que el presente contrato se prorogard
automaticamenie, siempre que & Programa a ejecutar cuente con disponibilidad
presupuestaria segln la ley de presupuesios del Sector Publico del afio respectivo, sin
perjuicio de su término por alguna de |as causales pactadas o que lag parles acuerden
de comdn acuerdo su finalizacion, por motives fundados.

La prorroga del convenio comenzara a regir desde el 01 de Enero del afio
presupuestario siguiente y su duracion se axtendera hasta el 31 de Diciembre del afio
MISmo,

Prorrogado & convenio, el Senicio de Salud deberd diclar una resolucion que
establezca las metas y recursos disponibles para el nuevo perodo”

DECIMO CUARTA: En el caso que la Municipalidad, se excediese de los fondos
destinado por el Senicio de Salud ViRa del Mar-Cluillota, para los efectos de este
convenio, ésta debera asumir & mayor costo que involucre su ejecucidn,

DECIMO QUINTA: E| presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en
poder del Servicio de Salud, y uno en la Municipalidad.

DECIMO SEXTA: Para todos los efecios legales derivados del presente convenio las
partes prorrogan competencia para ante los Tribunales de Justicia de |la ciudad de Vifia
del Mar.

PERSONERIAS: La facultad y personeria de D. ANDREA QUIERO GELMI. Directora
del Servicio de Salud Vifia del Mar - Quillola, para celebrar convenios estan
contenidos en el Decreto con Fuerza de Ley N® 1/2005, que fila Texto Refundideo,
Coordinado y Sistematizado del Decrato Ley N® 276379 v de las Leyes N°18.46% y
MN?18.933, conjuntamente, con los Decretos Supremos N*140/2004 Y N°52/2022,
ambos del Ministerio de Salud La personeria de D. VALERIA MELIPILLAN
FIGUEROQA, Alcaldesa de la llustre Municipalidad de CQuilpug, consta en & Decreto
Alcaldicio N°2101 de fecha 05.07.2021

ALCALDESA DIRECTORA
I. MUNICIPALIDAD DE QUILPUE $.5 VINA DEL MAR-QUILLOTA
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INT. N°447 - QUILPUE (Convenio)
Correlativo: 2820 / 14-04-2023

Documento firmado por:

Nombre Establecimiento Cargo
Haroldo Enrique Faiindez Romero DIRECCION SSVQ Director (s)

Documento visado por:

O pre (0]~ < O al (O
Victor Enrique Burgos Peiiailillo DIRECCION SSVQ Asesor de Programas de APS
Asenett Margarita Erazo Gaete DIRECCION SSVQ Administrativo
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