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DECRETO EXENTO Vallenar, 2 3 Nov. 2020

VISTOS
1. Resolucion Exenta N°3454 de fecha 09 de noviembre de 2020.

2. Decreto Exento N° 1950, de fecha 23 de mayo de 2017, que modifica Decreto Exento N° 1609
de fecha 27 de abril de 2017, ambos de la |. Municipalidad de Vallenar, que deroga Decretos
Alcaldicios y aprueba Reglamento de Delegacion de Atribuciones y Asignacion de Funciones
Alcaldicias.

3. Teniendo presente las atribuciones que me confiere la Ley Organica Constitucional de
Municipalidades y sus modificaciones;

DECRETO
1. Apruébese convenio que se sefiala a continuacion, suscrito entre el Servicio de Salud

Atacama y esta llustre Municipalidad de Vallenar.

» Res. Exenta N°3454 “Addendum Convenio Programa de Fortalecimiento de Recurso
Humano en Atencion Primaria”, afio 2020.

2. Elcosto de lo especificado, debera imputarse a Cuentas de Salud Municipal respectivas.
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MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

UN'("PA“DAD DE VALLENAR
- MONICPREC BIDO

11 Nov, 2020
OFICINA DE PARTES

i A ~ 3454

RESOLUCION EXENTA N° 12020

COPIAPO, 09 NOv. 2020

VISTOS:

Lo dispuesto en DFL N°01/2005, del Ministerio de Salud, que
reoordinado y sistematizado del D.L. N°2.763/1979 y de las leyes
N°18.933 y N°18.469; D.S. N°140/2005, del Ministerio de Salud, que fija el Reglamento
Organico de los Servicios de Salud; Resoluciones N°7/2019 y N°8/2019 de la
Contraloria General de la Republica que fija normas sobre exencion del tramite de toma
de razén; y lo dispuesto en Decreto Afecto N°01 de 27 de enero de 2020 del Ministerio
de Salud, que nombra al Director del Servicio de Salud Atacama.

DEPARTAMENTO DE SALUD
g
17 NOV 2020

RECIBIDO
|

CONSIDERANDO:

1- Que, en el contexto del Programa “CONVENIO
PROGRAMA DE “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA, ANO 2020”, con fecha 29 de octubre de 2020, el Servicio de Salud
Atacama y la llustre Municipalidad de VALLENAR suscribieron un Addendum y su
respectivo Anexo Técnico, el que es necesario aprobar.

RESUELVO:

1°) APRUEBASE el documento suscrito con fecha 29 de
octubre de 2020 entre el Servicio de Salud Atacama y la llustre Municipalidad de
VALLENAR,  denominado “ADDENDUM CONVENIO PROGRAMA DE
“FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA, ANO
2020,”, cuyo texto integro se transcribe a continuacién:

ADDENDUM

CONVENIO PROGRAMA DE “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN
ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020
SERVICIO DE SALUD ATACAMA

&
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

En Copiapd, a 29 de octubre de 2020, entre el SERVICIO DE SALUD DE ATACAMA,
persona juridica de derecho publico, rol Unico tributario N°61.606.300-6, representado
por su Director Sr. CLAUDIO BAEZA AVELLO, cédula de identidad
ambos domiciliados en calle Chacabuco N°681, 5° piso, Edificio Don Elias, comuna de
Copiapé, en adelante el “Servicio”, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR,
persona juridica de derecho publico, rol tnico tributario N°69.030.500-3, representada
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para estos efectos por su Directora de Salud Municipal dofia PATRICIA SALINAS
GUTIERREZ, cédula de identidad (D 2mbos domiciliados en calle Plaza
N° 25, comuna de Vallenar, en adelante la “Municipalidad se ha acordado celebrar el
siguiente Addendum al convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: En el contexto del “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN
ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020", las partes celebraron un convenio con fecha 06
de marzo de 2020, el que fue aprobado a través de Resolucién Exenta N°427, de fecha
16 de marzo de 2020 del Servicio de Salud Atacama. Posteriormente celebraron dos
addendums, el primero fue aprobado por Resolucion Exenta N°704, de fecha 03 de abril
de 2020 y el segundo por Resolucién Exenta N°2282 de fecha 14 de agosto de 2020,
del mismo Servicio de Salud.

SEGUNDO: La distribucién de recursos que se destina al presente Programa, es
mediante Resolucién Exenta N° 654, de fecha 27 de octubre de 2020, que modifico las
Resoluciones Exentas N°455 de fecha 03 de agosto de 2020, N°148 de fecha 27 de
marzo de 2020 y N° 93 de fecha 21 de febrero de 2020, todas del Ministerio de Salud, a
fin de incorporar recursos necesarios para dar continuidad a las estrategias de refuerzo
de recursos humanos y de rehabilitacién respiratoria COVID-19, necesarios para
enfrentar la actual contingencia sanitaria de coronavirus (Covid-19).

TERCERO: Mediante el presente, el Servicio de Salud Atacama y la . Municipalidad de
Vallenar, vienen en realizar un nuevo Addendum al Convenio aprobado por Resolucion
N°427 del 16 de marzo del afio 2020.

CUARTO: Para dar cumplimiento al Programa del “FORTALECIMIENTO DE
RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020", el Servicio de Salud
Atacama se obliga a asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucién aprobatoria, la suma total y uUnica de $38.000.592.- (Treinta y ocho

millones quinjentos noventa y dos pesos), para alcanzar el propésito sefialado en la
clausula anterior y anexo técnico.

QUINTQ: En todo lo demas, se mantienen las condiciones estipuladas en las
resoluciones expuestas en las clausulas primera y segunda de este documento.

SEXTO: El presente Addemdun se entendera formar parte integrante del convenio

primitivo para todos los efectos legales, terminando su vigencia juntamente con dicho
instrumento.

SEPTIMO: El presente instrumento se firma en tres (3) ejemplares, quedando dos (2)
en poder del Servicio de Salud y uno (1) en el de la Municipalidad.

Servicio de Salud Atacama
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OCTAVO: La personeria de la Sr. CLAUDIO BAEZA AVELLO, para representar al
Servicio de Salud de Atacama, consta en Decreto N°01 de fecha 27 enero 2020, del
Ministerio de Salud y la de dofia PATRICIA SALINAS GUTIERREZ para representar a
la Municipalidad consta en Decreto Exento N° 4483, de fecha 27 de diciembre de 2019.

ANEXO TECNICO 3RA. REMESA

PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA
COMPONENTE 7: CONTRATACION DE RECURSO HUMANO FACILITADORES Y
OTRAS ACTIVIDADES RELACIONADAS A REFORZAR CALIDAD DE LA
ATENCION.

SERVICIO DE SALUD ATACAMA
&
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

Por el presente instrumento, el Servicio de Salud Atacama se obliga a asignar a la
Municipalidad los recursos destinados a financiar todos o algunos de los siguientes
componentes del “PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN
ATENCION PRIMARIA, REFUERZO RECURSO HUMANO E INSUMOS PARA
ATENCION DOMICILIARIA Y REHABILITACION COVID-19” afio 2020:

1. La Municipalidad debera alcanzar los siguientes objetivos del Programa
utilizando los siguientes recursos a transferir:

Municipalidad de
Item de Gasto Vallsrar
ATENCION $ 37.476.000
DOMICILIARIA
REHABILITACION $524.592
coviD
i TOTAL $ 38.000.592

A. ATENCION DOMICILIARIA

Corresponde a toda accion de salud que realiza el equipo de Atencion Primaria a su
poblacién bajo control en domicilio, incluyendo acciones de evaluacion, tratamiento,
curacion, control y/o seguimiento con el propésito de brindar atencién en domicilio a
usuarios priorizados, para aminorar el riesgo de contagio o de enfermar gravemente.
Corresponde a atenciones abiertas, que no cumplen con los criterios de hospitalizacion
domiciliaria.

Servicio de Salud Atacama
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Fono 522465300 - www.saludatacama.cl
Pagina3|6



Dpto. Asesoria Juridica
MTHV/ACP

Esta estrategia se encuentra disefiada para usuarios con las siguientes condiciones:

25

. Paciente que requiera control definido como critico (control de la diada, control
TACO, control post IAM, post AVE o post NAC u otro definido por equipos locales).

N

Paciente que requiera atenciones o procedimientos impostergables (curaciones, KTR
domiciliaria, entre otros).

w

. Paciente cronico o en grupo de riesgo que requiera atencion de morbilidad.

IS

. Paciente probable, sospechoso o confirmado COVID, con sintomas leves, sin
criterios de hospitalizacién, que no pueda trasladarse a establecimiento por condicién
de salud y que requiera toma de muestra (kit rapido o PCR) o evaluacién en
domicilio.

Casos probables o confirmados de COVID-19 que han precisado hospitalizacion y
que han recibido el alta hospitalaria pero requieren seguimiento y medidas de
aislamiento.

o

La estrategia incluye recursos para contratacion de recurso humano, insumos y servicio
de transporte de los profesionales, que debe ajustar el municipio de acuerdo a la
necesidad de su establecimiento:

Recurso Humano: contempla médico, kinesiélogo y enfermera. Estos deben cubrir las
visitas de acuerdo a lo requerido por la condicion clinica del paciente, lo que sera
definido por equipo local.

Insumos: contempla adquisicién de equipamiento/insumos iniciales de Bomba de
Aspiracion de secreciones, oximetros de pulso adulto, oximetros de pulso pediatrico,
termémetros, toma presién, glucometro, fonendoscopio, sondas de aspiracion, guantes
de procedimiento, agua bidestilada estéril, alcohol 70%, torulas de algodon, jeringas,
tela de papel, en cantidades complementarias a las del CESFAM. Los EPP deben ser
provistos por el CESFAM.

Servicio de Transporte: De acuerdo a la disponibilidad local, esta podra ser adquirida
mediante compra de servicios, arriendo, contratacion, pago de horas extras, u otro.

B. EJECUCION DE REHABILITACION COVID-19:

Es fundamental, garantizar el acceso temprano y oportuno a servicios de rehabilitacion
considerando los determinantes sociales de salud y la diversidad de secuelas
funcionales, asociadas al manejo hospitalario y a la enfermedad en si. Las secuelas de
!a enfermedad critica pueden permanecer hasta 5 afos posterior al alta y no solamente
|nvoluc@n el componente motor. El deterioro cognitivo y psicolégico asociado es una
causa<|mpoﬁante de discapacidad y requiere de un alto grado de sospecha y de
pesquisa activa ya que, de lo contrario, se tiende a normalizar.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N 681, 5° piso, Edifico Don s, Copiapd.
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La falta de acceso a rehabilitacion oportuna Yy con cobertura de todas las especialidades
de salud necesarias, conlleva incapacidad laboral, situacion de discapacidad
permanente, reingresos hospitalarios, entre otros. Por ser un proceso complejo, surge la
necesidad imperante de que a consecuencia de los pacientes que quedan con secuelas
por Covid-19, podamos entregar una respuesta y continuidad en la atencién y es por
ello, que uno de los principios de la atencién es la continuidad desde las distintas
aristas del abordaje del paciente, entregando herramientas para su reintegro social,
personal y fisico/psiquico, involucrando a los miembros del equipo de salud, la
determinacion de objetivos en los diferentes momentos y necesariamente la evaluacion
de los resultados, con un enfoque trimodal. Las siguientes son las actividades de apoyo
contempladas:

1. Los recursos estan destinados principalmente para la contratacion de RRHH y
Movilizacién para el traslado de dicho equipo.

2. Se amplia la contratacién de RRHH a Kinesiélogo, Terapeuta Ocupacional y
Fonoaudiélogo dependiendo de la condicién epidemioldgica y necesidad local que
amerite la comuna.

3.Las prestaciones deben realizarse en duplas, ejemplo: Kinesi6logo- Fonoaudiélogo
con un plan de sesiones determinadas posterior a la evaluacién del nivel secundario,
se sugiere un plan de maximo 12 sesiones.

. Las prestaciones deben ser acordares a la necesidad del paciente con sindrome post
covid, enfocados principalmente musculo esqueléticas, respiratorias, deglutorias y de
la funcionalidad propiamente tal.

. El enfoque debe ser orientado en la Rehabilitacién y no solo en el seguimiento

remoto, con PTI y controles presenciales en domicilio y/o salas de RBC / RI,

dependiendo de la condicion epidemiolgica de cada comuna.

En el caso de ser necesario acceder a comprar insumos enfocados principalmente a

la rehabilitacion pulmonar (Ejemplo: vélvulas inspiratorias y espiratorias, pimémetro,

entre otros).

IS

o

[

2, Monitoreo y Evaluacién: Se orienta a conocer el desarrollo y grado de
cumplimiento de los diferentes componentes del programa con el proposito de mejorar
su eficiencia y efectividad.

Se realizara evaluacién de proceso del programa durante los meses de implementacion
de la estrategia, ya que la duracion es hasta el 31 de diciembre de 2020, el
cumplimiento sera medido a través de informes emitidos desde las comunas con listado
de personas a quien se realizé atencion y procedimientos realizados, asi como también
rendiciones en plataforma SISCOT donde se visualizara gastos realizados. Por tratarse
de recursos que financian actividades determinadas segln la pandemia, se autoriza la
ejecucion del gasto durante la vigencia del convenio.

Servicio de Salud Atacama
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2°) IMPUTESE el gasto que demande la ejecucién de la
presente resolucion al presupuesto vigente del Servicio de Salud Atacama, ano 2020.

3°) Para todos los efectos de control interno del Servicio,
anbtense estos acuerdos y su resolucién aprobatoria, conservandose copia de todos los
documentos en el archivo correspondiente a Convenios Vigentes del Servicio de Salud
Atacama, que debe llevar la Oficina de Partes y Archivos de la Institucion.

ANOTESE, COMUNJQUESE Y ARCHIVESE.

\‘(gemoaﬁ;

DIO BAEZA AVELLO
R/SERVICIO DE SALUD ATACAMA

TRANSCRITO FIELMENTE
MINISTRO DE FE *

Distribucién:/
- Municipio.

DAP - SSA

Dpto. Finanzas - SSA

Dpto, Asesoria Juridica - SSA YASMIN FLORS HERRERA
Oficina de Partes. KINISTRD DE FE

SERVICIO SALUD ATACAMA

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° piso, Edifcio Don Elias, Copiapd.
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ADDENDUM

CONVENIO PROGRAMA DE “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA”, ANO 2020
SERVICIO DE SALUD ATACAMA
&

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

En Copiapd, a 29 de octubre de 2020, entre el SERVICIO DE SALUD DE ATACAMA, persona
juridica de derecho publico, rol tnico tributario N°61.606.300-6. representado por su Director Sr.
CLAUDIO BAEZA AVELLO, cédula de identidad dmbos domiciliados en calle
Chacabuco N°681, 5° piso, Edificio Don Elias, comuna de Copiap6, en adelante el “Servicio”, y la
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR, persona juridica de derecho publico, rol tnico tributario
N°69.030.500-3, representada para estos efectos p de Salud Municipal dofa
PATRICIA SALINAS GUTIERREZ, cédula de |dent|damambos domiciliados en calle
Plaza N° 25, comuna de Vallenar, en adelante la “Municipalidad se ha acordado celebrar el
siguiente Addendum al convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: En el contexto del “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA”, ANO 2020", las partes celebraron un convenio con fecha 06 de marzo de 2020, el que
fue aprobado a través de Resolucion Exenta N°427, de fecha 16 de marzo de 2020 del Servicio de
Salud Atacama. Posteriormente celebraron dos addendums, el primero fue aprobado por Resolucién
Exenta N°704, de fecha 03 de abril de 2020 y el segundo por Resolucion Exenta N°2282 de fecha 14
de agosto de 2020, del mismo Servicio de Salud.

SEGUNDO: La distribucion de recursos que se destina al presente Programa, es mediante
Resolucién Exenta N° 654, de fecha 27 de octubre de 2020, que modifico las Resoluciones Exentas
N°455 de fecha 03 de agosto de 2020, N°148 de fecha 27 de marzo de 2020 y N° 93 de fecha 21 de
febrero de 2020, todas del Ministerio de Salud, a fin de incorporar recursos necesarios para dar
continuidad a las estrategias de refuerzo de recursos humanos y de rehabilitacién respiratoria COVID-
19, necesarios para enfrentar la actual contingencia sanitaria de coronavirus (Covid-19).

TERCERO: Mediante el presente, el Servicio de Salud Atacama y la |. Municipalidad de Vallenar,
vienen en realizar un nuevo Addendum al Convenio aprobado por Resolucion N°427 del 16 de marzo
del afio 2020.

CUARTO: Para dar cumplimiento al Programa del “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO
EN ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020’, el Servicio de Salud Atacama se obliga a asignar al
Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la Resolucion aprobatoria, la suma total y tnica de
$38.000.592.- (Treinta y ocho millones quinientos noventa y dos pesos), para alcanzar el
propdsito sefialado en la clausula anterior y anexo técnico.

QUINTO: En todo lo demas, se mantienen las condiciones estipuladas en las resoluciones expuestas
en las clausulas primera y segunda de este documento.

Servicio de Salud Atacama
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SEXTO: El presente Addemdun se entendera formar parte integrante del convenio primitivo para
todos los efectos legales, terminando su vigencia juntamente con dicho instrumento.

SEPTIMO: El presente instrumento se firma en tres (3) ejemplares, quedando dos (2) en poder del
Servicio de Salud y uno (1) en el de la Municipalidad.

OCTAVO: La personeria de la Sr. CLAUDIO BAEZA AVELLO, para representar al Servicio de Salud
de Atacama, consta en Decreto N°01 de fecha 27 enero 2020, del Ministerio de Salud y la de dofa
PATRICIA SALINAS GUTIERREZ para representar a la Municipalidad consta en Decreto Exento N°
4483, de fecha 27 de diciembre de 2019.

s

DIRE

DIO BAEZA AVELLO
DIRECTOR
MUNICIPALIDAD VALLENAR O DE SALUD ATACAMA

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiapo.
Fono 52-2465900 - www.saludatacama.cl

Pigina2|5




Dpto. Asesoria Juridica
MTHV/AOP

ANEXO TECNICO 3RA. REMESA

PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA
COMPONENTE 7: CONTRATACION DE RECURSO HUMANO FACILITADORES Y OTRAS
ACTIVIDADES RELACIONADAS A REFORZAR CALIDAD DE LA ATENCION.

SERVICIO DE SALUD ATACAMA
&
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

Por el presente instrumento, el Servicio de Salud Atacama se obliga a asignar a la Municipalidad los
recursos destinados a financiar todos o algunos de los siguientes componentes del “PROGRAMA DE
FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA, REFUERZO RECURSO
HUMANO E INSUMOS PARA ATENCION DOMICILIARIA Y REHABILITACION COVID-19” afio
2020:

1. La Municipalidad deberd alcanzar los siguientes objetivos del Programa utilizando los
siguientes recursos a transferir:

Item de Gasto Municipalidad de Vall
ATENCION $ 37.476.000
DOMICILIARIA
REHABILITACION $ 524.592
CovID

TOTAL $ 38.000.592

A. ATENCION DOMICILIARIA

Corresponde a toda accion de salud que realiza el equipo de Atencién Primaria a su poblacion
bajo control en domicilio, incluyendo acciones de evaluacién, tratamiento, curacién, control ylo
seguimiento con el propdsito de brindar atencion en domicilio a usuarios priorizados, para aminorar el
riesgo de contagio o de enfermar gravemente. Corresponde a atenciones abiertas, que no cumplen
con los criterios de hospitalizacién domiciliaria.

Esta estrategia se encuentra disefiada para usuarios con las siguientes condiciones:

. Paciente que requiera control definido como critico (control de la diada, control TACO, control post
IAM, post AVE o post NAC u otro definido por equipos locales).

N

. Paciente que requiera atenciones o procedimientos impostergables (curaciones, KTR domiciliaria,
entre otros).

w

. Paciente crénico o en grupo de riesgo que requiera atencién de morbilidad.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5 piso, Edifcio Don Elias, Copiap6
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Paciente probable, sospechoso o confirmado COVID, con sintomas leves, sin criterios de

hospitalizacion, que no pueda trasladarse a establecimiento por condicién de salud y que requiera
toma de muestra (Kit rapido o PCR) o evaluacion en domicilio.

. Casos probables o confirmados de COVID-19 que han precisado hospitalizaciz‘)n y que han
recibido el alta hospitalaria pero requieren seguimiento y r didas de ai to.

4.

o

La estrategia incluye recursos para contratacion de recurso humano, insumos y servicio de t(aqspone
de los profesionales, que debe ajustar el municipio de acuerdo a la dad de su to:

Recurso Humano: contempla médico, kinesiélogo y enfermera. Estos deben cubrir las visitas de
acuerdo a lo requerido por la condicién clinica del paciente, lo que sera definido por equipo local.
Insumos: contempla adquisicion de equipamiento/insumos iniciales de Bomba de Aspiracion de
secreciones, oximetros de pulso adulto, oximetros de pulso pediétrico, termometros, toma presion,
glucémetro, fonendoscopio, sondas de aspiracion, guantes de prc imiento, agua bic ilada estéril,
alcohol 70%, térulas de algodén, jeringas, tela de papel, en cantidades complementarias a las del
CESFAM. Los EPP deben ser provistos por el CESFAM.

Servicio de Transporte: De acuerdo a la disponibilidad local, esta podra ser adquirida mediante
compra de servicios, arriendo, contratacion, pago de horas extras, u otro.

B. EJECUCION DE REHABILITACION COVID-19:

Es fundamental, garantizar el acceso temprano y oportuno a servicios de rehabilitacién considerando
los determinantes sociales de salud y la diversidad de secuelas funcionales, asociadas al manejo
hospitalario y a la enfermedad en si. Las secuelas de la enfermedad critica pueden permanecer hasta
5 afos posterior al alta y no solamente involucran el componente motor. El deterioro cognitivo y
psicoldgico asociado es una causa importante de discapacidad y requiere de un alto grado de
sospecha y de pesquisa activa ya que, de lo contrario, se tiende a normalizar.

La falta de acceso a rehabilitacion oportuna y con cobertura de todas las especialidades de salud
necesarias, conlleva incapacidad laboral, situacion de discapacidad permanente, reingresos
hospitalarios, entre otros. Por ser un proceso complejo, surge la necesidad imperante de que a
consecuencia de los pacientes que quedan con secuelas por Covid-19, podamos entregar una
respuesta y continuidad en la atencién y es por ello, que uno de los principios de la atencion es la
continuidad desde las distintas aristas del abordaje del paciente, entregando herramientas para su
reintegro social, personal y fisico/psiquico, involucrando a los miembros del equipo de salud, la
determinacion de objetivos en los di y nec i la evaluacién de los
resultados, con un enfoque trimodal. Las siguientes son las actividades de apoyo contempladas:

1. Los recursos estan destinados principall para la cor ion de RRHH y Movilizacion para el
traslado de dicho equipo.

2. Se amplia la contratacion de RRHH a Kinesi6logo, Terapeuta Ocupacional y Fonoaudiologo
dependiendo de la condicién epidemiologica y necesidad local que amerite la comuna.

3. Lasl prestaciones deben realizarse en duplas, ejemplo: Kinesitlogo- Fonoaudidlogo con un plan de
sesiones determinadas posterior a la evaluacién del nivel secundario, se sugiere un plan de
maximo 12 sesiones.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiapo.
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Las prestaciones deben ser acordares a la necesidad del paciente con sindrome post covid,
enfocados princi| ite musculo esqueléti iratorias, deglutorias y de la funcionalidad
propiamente tal.

. El enfoque debe ser orientado en la Rehabilitacién y no solo en el seguimiento remoto, con PTI y
controles presenciales en domicilio y/o salas de RBC / RI, dependiendo de la condicion
epidemioldgica de cada comuna.

En el caso de ser necesario acceder a comprar insumos enfocados principalmente a la
rehabilitacién pulmonar (Ejemplo: valvulas inspiratorias y espiratorias, pimémetro, entre otros).

>

o

b

2 Monitoreo y Evaluacién: Se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes componentes del programa con el propésito de mejorar su eficiencia y efectividad.

Se realizara evaluacion de proceso del programa durante los meses de implementacién de la
estrategia, ya que la duracién es hasta el 31 de diciembre de 2020, el cumplimiento serd medido a
través de informes emitidos desde las comunas con listado de personas a quien se realizé atencién y
procedimientos realizados, asi como también rendiciones en plataforma SISCOT donde se visualizara
gastos realizados. Por tratarse de recursos que financian actividades determinadas segin la
pandemia, se autoriza la ejecucion del gasto durante la vigencia del convenio.

o

o

L)

Servicio de Salud Atacama
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JUNICIPALIDAD DE VALLENAR| RESOLUCION EXENTAN® /2020
MgEP%RTAMENTo DE SALUD :
’l% COPIAPO, 09 NOV. 2020

17NV 200 | 2
RECIBIDO
1

VISTOS:

Lo dispuesto en DFL N°01/2005, del Ministerio de Salud, que
reoordinado y sistematizado del D.L. N°2.763/1979 y de las leyes
N°18.933 y N°18.469; D.S. N°140/2005, del Ministerio de Salud, que fija el Reglamento
Organico de los Servicios de Salud; Resoluciones N°7/2019 y N°8/2019 de la
Contraloria General de la Republica que fija normas sobre exencién del tramite de toma
de razén; y lo dispuesto en Decreto Afecto N°01 de 27 de enero de 2020 del Ministerio
de Salud, que nombra al Director del Servicio de Salud Atacama.

CONSIDERANDO:

1.- Que, en el contexto del Programa “CONVENIO
PROGRAMA DE “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA, ANO 2020”, con fecha 29 de octubre de 2020, el Servicio de Salud
Atacama y la llustre Municipalidad de VALLENAR suscribieron un Addendum y su
respectivo Anexo Técnico, el que es necesario aprobar.

RESUELVO:

1°) APRUEBASE el documento suscrito con fecha 29 de
octubre de 2020 entre el Servicio de Salud Atacama y la llustre Municipalidad de
VALLENAR, denominado “ADDENDUM CONVENIO PROGRAMA DE
“FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA, ANO
2020,”, cuyo texto integro se transcribe a continuacién:

ADDENDUM

CONVENIO PROGRAMA DE “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN
ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020
SERVICIO DE SALUD ATACAMA

&
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

En Copiapd, a 29 de octubre de 2020, entre el SERVICIO DE SALUD DE ATACAMA,
persona juridica de derecho publico, rol unico tributario N°61.606.300-6, representado
por su Director Sr. CLAUDIO BAEZA AVELLO, cédula de identidad N°13.961.745-2,
ambos domiciliados en calle Chacabuco N°681, 5° piso, Edificio Don Elias, comuna de
Copiap¢, en adelante el “Servicio”, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR,
persona juridica de derecho publico, rol tnico tributario N°69.030.500-3, representada
Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiapo.
Fono 52-2465900 - www.saludatacama.cl
Pagina 1|6



Dpto. Asesoria Juridica
V1 AOP

para estos efectos por su Directora de Salud Municipal dofia PATRICIA SALINAS
GUTIERREZ, cédula de identidad N° 7.411.870-4, ambos domiciliados en calle Plaza
Ne 25, comuna de Vallenar, en adelante la “Municipalidad se ha acordado celebrar el
siguiente Addendum al convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: En el contexto_del “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN
ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020, las partes celebraron un convenio con fecha 06
de marzo de 2020, el que fue aprobado a través de Resolucién Exenta N°427, de fecha
16 de marzo de 2020 del Servicio de Salud Atacama. Posteriormente celebraron dos
addendums, el primero fue aprobado por Resolucién Exenta N°704, de fecha 03 de abril
de 2020 y el segundo por Resolucién Exenta N°2282 de fecha 14 de agosto de 2020,
del mismo Servicio de Salud.

SEGUNDO: La distribucién de recursos que se destina al presente Programa, es
mediante Resolucién Exenta N° 654, de fecha 27 de octubre de 2020, que modifico las
Resoluciones Exentas N°455 de fecha 03 de agosto de 2020, N°148 de fecha 27 de
marzo de 2020 y N° 93 de fecha 21 de febrero de 2020, todas del Ministerio de Salud, a
fin de incorporar recursos necesarios para dar continuidad a las estrategias de refuerzo
de recursos humanos y de rehabilitacién respiratoria COVID-19, necesarios para
enfrentar la actual contingencia sanitaria de coronavirus (Covid-19).

TERCERO: Mediante el presente, el Servicio de Salud Atacama y la I. Municipalidad de
Vallenar, vienen en realizar un nuevo Addendum al Convenio aprobado por Resolucion
N°427 del 16 de marzo del afio 2020.

CUARTO: Para dar cumplimiento al Programa del “FORTALECIMIENTO DE
RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020’, el Servicio de Salud
Atacama se obliga a asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucién aprobatoria, la suma total y Unica de $38.000.592.- (Treinta y ocho
millones quinientos noventa y dos pesos), para alcanzar el propésito sefialado en la
clausula anterior y anexo técnico.

QUINTQ: En todo lo demas, se mantienen las condiciones estipuladas en las
resoluciones expuestas en las clausulas primera y segunda de este documento.

SEXTO: El presente Addemdun se entendera formar parte integrante del convenio
primitivo para todos los efectos legales, terminando su vigencia juntamente con dicho
instrumento.

SEPTIMO: El presente instrumento se firma en tres (3) ejemplares, quedando dos (2)
en poder del Servicio de Salud y uno (1) en el de la Municipalidad.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiapo.
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OCTAVO: La personeria de la Sr. CLAUDIO BAEZA AVELLO, para representar al
Servicio de Salud de Atacama, consta en Decreto N°01 de fecha 27 enero 2020, del
Ministerio de Salud y la de dofia PATRICIA SALINAS GUTIERREZ para representar a
la Municipalidad consta en Decreto Exento N° 4483, de fecha 27 de diciembre de 2019.

ANEXO TECNICO 3RA. REMESA

PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA
COMPONENTE 7: CONTRATACION DE RECURSO HUMANO FACILITADORES Y
OTRAS ACTIVIDADES RELACIONADAS A REFORZAR CALIDAD DE LA
ATENCION.

SERVICIO DE SALUD ATACAMA
&
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

Por el presente instrumento, el Servicio de Salud Atacama se obliga a asignar a la
Municipalidad los recursos destinados a financiar todos o algunos de los siguientes
componentes del “PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN
ATENCION PRIMARIA, REFUERZO RECURSO HUMANO E INSUMOS PARA
ATENCION DOMICILIARIA Y REHABILITACION COVID-19” afio 2020:

1. La Municipalidad debera alcanzar los siguientes objetivos del Programa
utilizando los siguientes recursos a transferir:

Municipalidad de
Item de Gasto Vallonar
ATENCION $ 37.476.000
DOMICILIARIA
REHABILITACION $ 524.592
COVID
TOTAL $ 38.000.592

A ATENCION DOMICILIARIA

Corresponde a toda accién de salud que realiza el equipo de Atencién Primaria a su
poblacién bajo control en domicilio, incluyendo acciones de evaluacion, tratamiento,
curacién, control y/o seguimiento con el propdsito de brindar atencion en domicilio a
usuarios priorizados, para aminorar el riesgo de contagio o de enfermar gravemente.
Corresponde a atenciones abiertas, que no cumplen con los criterios de hospitalizacién
domiciliaria.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5 piso, Edificio Don Eiias, Copiapd.
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Esta estrategia se encuentra disefiada para usuarios con las siguientes condiciones:

=

. Paciente que requiera control definido como critico (control de la diada, control
TACO, control post IAM, post AVE o post NAC u otro definido por equipos locales).

N

. Paciente que requiera atenciones o procedimientos impostergables (curaciones, KTR
domiciliaria, entre otros).

o

Paciente crénico o en grupo de riesgo que requiera atencion de morbilidad.

N

. Paciente probable, sospechoso o confirmado COVID, con sintomas leves, sin
criterios de hospitalizacién, que no pueda trasladarse a establecimiento por condicién
de salud y que requiera toma de muestra (kit rapido o PCR) o evaluacién en
domicilio.

[

. Casos probables o confirmados de COVID-19 que han precisado hospitalizacion y
que han recibido el alta hospitalaria pero requieren seguimiento y medidas de
aislamiento.

La estrategia incluye recursos para contratacion de recurso humano, insumos y servicio
de transporte de los profesionales, que debe ajustar el municipio de acuerdo a la
necesidad de su establecimiento:

Recurso Humano: contempla médico, kinesiélogo y enfermera. Estos deben cubrir las
visitas de acuerdo a lo requerido por la condicién clinica del paciente, lo que sera
definido por equipo local.

Insumos: contempla adquisicién de equipamiento/insumos iniciales de Bomba de
Aspiracién de secreciones, oximetros de pulso adulto, oximetros de pulso pediétrico,
termoémetros, toma presion, glucémetro, fonendoscopio, sondas de aspiracion, guantes
de procedimiento, agua bidestilada estéril, alcohol 70%, térulas de algodén, jeringas,
tela de papel, en cantidades complementarias a las del CESFAM. Los EPP deben ser
provistos por el CESFAM.

Servicio de Transporte: De acuerdo a la disponibilidad local, esta podra ser adquirida
mediante compra de servicios, arriendo, contratacion, pago de horas extras, u otro.

B. EJECUCION DE REHABILITACION COVID-19:

Es fundamental, garantizar el acceso temprano y oportuno a servicios de rehabilitacion
considerando los determinantes sociales de salud y la diversidad de secuelas
funcionales, asociadas al manejo hospitalario y a la enfermedad en si. Las secuelas de
!a enfermedad critica pueden permanecer hasta 5 afios posterior al alta y no solamente
involucran el componente motor. El deterioro cognitivo y psicolégico asociado es una
causa importante de discapacidad y requiere de un alto grado de sospecha y de
pesquisa activa ya que, de lo contrario, se tiende a normalizar.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N* 681, 5°piso, Edificio Don Elias, Copiapo.
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La falta de acceso a rehabilitacion oportuna y con cobertura de todas las especialidades
de salud necesarias, conlleva incapacidad laboral, situacién de discapacidad
permanente, reingresos hospitalarios, entre otros. Por ser un proceso complejo, surge la
necesidad imperante de que a consecuencia de los pacientes que quedan con secuelas
por Covid-19, podamos entregar una respuesta y continuidad en la atencion y es por
ello, que uno de los principios de la atencion es la continuidad desde las distintas
aristas del abordaje del paciente, entregando herramientas para su reintegro social,
personal y fisico/psiquico, involucrando a los miembros del equipo de salud, la
determinacion de objetivos en los diferentes momentos y necesariamente la evaluacion
de los resultados, con un enfoque trimodal. Las siguientes son las actividades de apoyo
contempladas:

1. Los recursos estan destinados principalmente para la contratacién de RRHH y
Movilizacion para el traslado de dicho equipo.

2. Se amplia la contratacion de RRHH a Kinesiélogo, Terapeuta Ocupacional y
Fonoaudiologo dependiendo de la condicion epidemiologica y necesidad local que
amerite la comuna.

3.Las prestaciones deben realizarse en duplas, ejemplo: Kinesitlogo- Fonoaudiélogo
con un plan de sesiones determinadas posterior a la evaluacion del nivel secundario,
se sugiere un plan de maximo 12 sesiones.

4. Las prestaciones deben ser acordares a la necesidad del paciente con sindrome post
covid, enfocados principalmente musculo esqueléticas, respiratorias, deglutorias y de
la funcionalidad propiamente tal.

- El enfoque debe ser orientado en la Rehabilitacién y no solo en el seguimiento
remoto, con PTI y controles presenciales en domicilio y/o salas de RBC / RI,
dependiendo de la condicidn epidemiolégica de cada comuna.

. En el caso de ser necesario acceder a comprar insumos enfocados principalmente a
la rehabilitacion pulmonar (Ejemplo: valvulas inspiratorias y espiratorias, pimémetro,
entre otros).

o

(2]

25 Monitoreo y Evaluacién: Se orienta a conocer el desarrollo y grado de
cumplimiento de los diferentes componentes del programa con el propésito de mejorar
su eficiencia y efectividad.

Se realizara evaluacién de proceso del programa durante los meses de implementacién
de la estrategia, ya que la duracién es hasta el 31 de diciembre de 2020, el
cumplimiento sera medido a través de informes emitidos desde las comunas con listado
de personas a quien se realizé atencion Yy procedimientos realizados, asi como también
rendiciones en plataforma SISCOT donde se visualizara gastos realizados. Por tratarse
de recursos que financian actividades determinadas seg(n la pandemia, se autoriza la
ejecucion del gasto durante la vigencia del convenio.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiapo.
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2% IMPUTESE el gasto que demande la ejecucion de la
presente resolucion al presupuesto vigente del Servicio de Salud Atacama, afio 2020.

3°) Para todos los efectos de control interno del Servicio,
andtense estos acuerdos y su resolucion a|

probatoria, conservandose copia de todos los
documentos en el archivo correspondiente a Convenios Vigentes del

Servicio de Salud
Atacama, que debe Ilevar la Oficina de Partes y Archivos de la Institucion.

ANOTESE, COMUNJQUESE Y ARCHIVESE.

DIO BAEZA AVELLO
B/SERVICIO DE SALUD ATACAMA

TRANSCRITO FIELMENTE
MINISTRO DE FE ~

DAP - SSA

Dpto. Finanzas - SSA

Dpto. Asesoria Juridica - SSA
Oficina de Partes

Servicio de Salud Atacama
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ADDENDUM

CONVENIO PROGRAMA DE “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA”, ANO 2020
SERVICIO DE SALUD ATACAMA
&

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

En Copiapé, a 29 de octubre de 2020, entre el SERVICIO DE SALUD DE ATACAMA, persona
juridica de derecho publico, rol anico tributario N°61.606.300-6, representado por su Director Sr.
CLAUDIO BAEZA AVELLO, cédula de identidat ambos domiciliados en calle
Chacabuco N°681, 5° piso, Edificio Don Elias, comuna de Copiapd, en adelante el “Servicio”, yla
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR, persona juridica de derecho publico, rol tnico tributario
N°69.030.500-3, representada para estos efectos por su Directora de Salud Municipal dofia
PATRICIA SALINAS GUTIERREZ, cédula de identida ambos domiciliados en calle
Plaza N° 25, comuna de Vallenar, en adelante la “Municipalidad se ha acordado celebrar el
siguiente Addendum al convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERO: En el contexto del “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION
PRIMARIA”, ANO 2020", las partes celebraron un convenio con fecha 06 de marzo de 2020, el que
fue aprobado a través de Resolucion Exenta N°427, de fecha 16 de marzo de 2020 del Servicio de
Salud Atacama. Posteriormente celebraron dos addendums, el primero fue aprobado por Resolucién
Exenta N°704, de fecha 03 de abril de 2020 y el segundo por Resolucion Exenta N°2282 de fecha 14
de agosto de 2020, del mismo Servicio de Salud.

SEGUNDO: La distribucién de recursos que se destina al presente Programa, es mediante
Resolucién Exenta N° 654, de fecha 27 de octubre de 2020, que modifico las Resoluciones Exentas
N°455 de fecha 03 de agosto de 2020, N°148 de fecha 27 de marzo de 2020 y N° 93 de fecha 21 de
febrero de 2020, todas del Ministerio de Salud, a fin de incorporar recursos necesarios para dar
continuidad a las estrategias de refuerzo de recursos humanos y de rehabilitacién respiratoria COVID-
19, necesarios para enfrentar la actual contingencia sanitaria de coronavirus (Covid-19).

TERCERO: Mediante el presente, el Servicio de Salud Al y la I. Municipalidad de Vallenar,

vienen en realizar un nuevo Addendum al Convenio aprobado por Resolucion N°427 del 16 de marzo
del afo 2020.

CUARTO: Para dar cumplimiento al Programa del “FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO
EN ATENCION PRIMARIA”, ANO 2020’, el Servicio de Salud Atacama se obliga a asignar al
Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la Resolucién aprobatoria, la suma total y tnica de
$38.000.592.- (Treinta y ocho millones quinientos noventa y dos pesos), para alcanzar el
propdsito sefialado en la clausula anterior y anexo técnico.

QUINTO: En todo lo demas, se mantienen las condiciones estipuladas en las resoluciones expuestas
en las clausulas primera y segunda de este documento.

Senvicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° iso, Edificio Don Elias, Copiaps.
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SEXTO: El presente Addemdun se entendera formar parte integrante del convenio primitivo para

todos los efectos legales, terminando su vigencia juntamente con dicho instrumento.

SEPTIMO: El presente instrumento se firma en tres (3) ejemplares, quedando dos (2) en poder del
Servicio de Salud y uno (1) en el de la Municipalidad.

OCTAVO: La personeria de la Sr. CLAUDIO BAEZA AVELLO, para representar al Servicio de Salud
de Atacama, consta en Decreto N°01 de fecha 27 enero 2020, del Ministerio de Salud y la de dofia
PATRICIA SALINAS GUTIERREZ para representar a la Municipalidad consta en Decreto Exento N°
4483, de fecha 27 de diciembre de 2019.

SRA-PATRICIA SALINAS GUTIERREZ IR
DIRECTORA SALUD MUNICIPAL S
MUNICIPALIDAD VALLENAR B
Servicio de Salud Atacama

Chacabuco N° 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiap6.
Fono 52-2465900 - www saludatacama.cl
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ANEXO TECNICO 3RA. REMESA

PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA
COMPONENTE 7: CONTRATACION DE RECURSO HUMANO FACILITADORES Y OTRAS
ACTIVIDADES RELACIONADAS A REFORZAR CALIDAD DE LA ATENCION.

SERVICIO DE SALUD ATACAMA
&
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE VALLENAR

Por el presente instrumento, el Servicio de Salud Atacama se obliga a asignar a la Municipalidad los
recursos destinados a financiar todos o algunos de los siguientes componentes del “PROGRAMA DE
FORTALECIMIENTO DE RECURSO HUMANO EN ATENCION PRIMARIA, REFUERZO RECURSO
HUMANO E INSUMOS PARA ATENCION DOMICILIARIA Y REHABILITACION COVID-19” afio
2020:

1. La Municipalidad deberd alcanzar los siguientes objetivos del Programa utilizando los
siguientes recursos a transferir:

Item de Gasto Municipalidad de Vall
ATENCION $ 37.476.000
DOMICILIARIA
REHABILITACION $ 524.592
CovID

TOTAL $ 38.000.592

A ATENCION DOMICILIARIA

Corresponde a toda accién de salud que realiza el equipo de Atencién Primaria a su poblacién
bajo control en domicilio, incluyendo acciones de evaluacion, tratamiento, curacién, control y/o
seguimiento con el proposito de brindar atencion en domicilio a usuarios priorizados, para aminorar el
riesgo de contagio o de enfermar gravemente. Corresponde a atenciones abiertas, que no cumplen
con los criterios de hospitalizacion domiciliaria.

Esta estrategia se encuentra disefiada para usuarios con las siguientes condiciones:

. Paciente que requiera control definido como critico (control de la diada, control TACO, control post
IAM, post AVE o post NAC u otro definido por equipos locales).

N

. Paciente que requiera atenciones o procedimientos impostergables (curaciones, KTR domiciliaria,
entre otros).

w

. Paciente crénico o en grupo de riesgo que requiera atencién de morbilidad.

Servicio de Salud Atacama
Chacabuco N° 681, 5° piso, Edificio Don Elias, Copiapt
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. Paciente probable, sospechoso o confirmado COVID, con sintomas leves, sin criterios de

hospitalizacién, que no pueda trasladarse a establecimiento por condicion de salud y que requiera
toma de muestra (kit rapido o PCR) o evaluacién en domicilio.

Casos probables o confirmados de COVID-19 que han precisado hospitalizacion y que han
recibido el alta hospitalaria pero requieren seguimiento y medidas de aislamiento.

IS

)

La estrategia incluye recursos para contratacion de recurso humano, insumos y servicio de tr_an_sporte
de los profesionales, que debe ajustar el municipio de acuerdo a la idad de su to:

Recurso Humano: contempla médico, kinesi6logo y enfermera. Estos deben cubrir las visitas de
acuerdo a lo requerido por la condicion clinica del paciente, lo que sera definido por equipo local.
Insumos: contempla adquisicién de equipamiento/insumos iniciales de Bomba de Aspiracion de
secreciones, oximetros de pulso adulto, oximetros de pulso pediatrico, termémetros, toma presion,
glucémetro, fonendoscopio, sondas de aspiracién, guantes de procedimiento, agua bidestilada estéril,
alcohol 70%, térulas de algodon, jeringas, tela de papel, en cantidades complementarias a las del
CESFAM. Los EPP deben ser provistos por el CESFAM.

Servicio de Transporte: De acuerdo a la disponibilidad local, esta podra ser adquirida mediante
compra de servicios, arriendo, contratacién, pago de horas extras, u otro.

B. EJECUCION DE REHABILITACION COVID-19:

Es fundamental, garantizar el acceso temprano y oportuno a servicios de rehabilitacién considerando
los determinantes sociales de salud y la diversidad de secuelas funcionales, asociadas al manejo
hospitalario y a la enfermedad en si. Las secuelas de la enfermedad critica pueden permanecer hasta
5 afos posterior al alta y no solamente involucran el componente motor. El deterioro cognitivo y
psicologico asociado es una causa importante de discapacidad y requiere de un alto grado de
sospecha y de pesquisa activa ya que, de lo contrario, se tiende a normalizar.

La falta de acceso a rehabilitacion oportuna y con cobertura de todas las especialidades de salud
necesarias, conlleva incapacidad laboral, situacién de discapacidad permanente, reingresos
hospitalarios, entre otros. Por ser un proceso complejo, surge la necesidad imperante de que a
consecuencia de los pacientes que quedan con secuelas por Covid-19, podamos entregar una
respuesta y continuidad en la atencion y es por ello, que uno de los principios de la atencion es la
cqminuidad desde las distintas aristas del abordaje del paciente, entregando herramientas para su
reintegro social, personal y fisico/psiquico, involucrando a los miembros del equipo de salud, la
determinacion de objetivos en los diferentes momentos y necesariamente la evaluacion de los
resultados, con un enfoque trimodal. Las siguientes son las actividades de apoyo cor das:

1. Los recursos estan destinados principaimente para la contratacion de RRHH y Movilizacion para el
traslado de dicho equipo.

2. Se amplia la contratacion de RRHH a Kinesidlogo, Terapeuta Ocupacional y Fonoaudiélogo
dependiendo de la condicién epidemiolégica y necesidad local que amerite la comuna.

3. Lasl prestaciones deben realizarse en duplas, ejemplo: Kinesiélogo- Fonoaudidlogo con un plan de
sesiones determinadas posterior a la evaluacién del nivel secundario, se sugiere un plan de
maximo 12 sesiones.
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Las prestaciones deben ser acordares a la necesidad del paciente con sindrome post covid,
enfocados principalmente musculo esqueléticas, respiratorias, deglutorias y de la funcionalidad
propiamente tal.

El enfoque debe ser orientado en la Rehabilitacién y no solo en el seguimiento remoto, con PTl y
controles presenciales en domicilio y/o salas de RBC / RI, dependiendo de la condicion
epidemiolégica de cada comuna.

En el caso de ser necesario acceder a comprar insumos enfocados principalmente a la
rehabilitacién pulmonar (Ejemplo: valvulas inspiratorias y espiratorias, pimémetro, entre otros).

o

o

2. Monitoreo y Evaluacién: Se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los
diferentes comp del p con el propdsito de mejorar su eficiencia y efectividad.

Se realizara evaluacion de proceso del programa durante los meses de implementacion de la
estrategia, ya que la duracion es hasta el 31 de diciembre de 2020, el cumplimiento sera medido a
través de informes emitidos desde las comunas con listado de personas a quien se realizé atencion y
procedimientos realizados, asi como también rendiciones en plataforma SISCOT donde se visualizara
gastos realizados. Por tratarse de recursos que financian actividades determinadas segun la
pandemia, se autoriza la ejecucion del gasto durante la vigencia del convenio.
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