DEPARTAMENTO DE SALUD

APRUEBESE CONVENIO
PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES
PARA ADOLESCENTES 2023 — LA
HIGUERA.

LA HIGUERA, ) .
I8 ”5:’3'“"

cuy

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del D.L. N°2.763 del
1979, D.S. N°140 de 2004 sobre reglamento Organico de los Servicios de Salud, la Resolucién
N°1600/2008 y 759/03 ambas de la Contraloria General de la Republica, D.S. N°117 del
22.11.2010 del Ministerio de Salud., la Resolucion N° 520 de 1996 de |a Contraloria General de
la Republica y en uso de las atribuciones que me confiere la ley:

CONSIDERANDO:

1.- Resolucién Exenta N° 2926 de fecha 10 de mayo de 2023.-

DECRETO ALCALDICIO N° LaPI4e

APRUEBESE, el CONVENIO PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA
ADOLESCENTES 2023 - LA HIGUERA, de fecha 27 de abril de 2023, suscrito entre\la |.
Municipalidad de La Higuera y el Servicio de Salud Coquimbo.

ANOTESE, COMUNIQUESE A QUIENES CORRESPONDA Y ARCHIVESE.
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DIRECCION 5. SALUD cOQUIM

2926

RESOLUCION EXENTA N°

LA SERENA, 23
Ba/ w /éﬁn | — 10 MAYO 0
) .

El D.F.L. N°1/05 que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del D.S. N°2.753 de 1979, el
D.S. N°140 de 2004 sobre Reglamento QOrgénico de los Servicios de Salud, Decreto Afecto N° 06 de 02
de marzo de 2023 del Ministerio de Salud; y

CONSIDERANDO:

1. Que en el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como drea y pilar relevante en el proceso de cambio a
un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa *
ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES".

2. Que por resolucién Exenta N° 494, de 16 de enero de 2023 del Servicio de Salud Coquimbo, se
dispuso la prérroga del convenio programa Espacios amigables para adolescentes.

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

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

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

RESOLUCION:

1°.- DEJESE SIN EFECTO, la Resolucién Exenta NO 494 de fecha 16 de Enero
del 2023 del Servicio de Salud Coquimbo.

2°.-APRUEBESE el convenio de fecha 27-04-2023 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA, representada por su Alcalde D. YERKO GALLEGUILLOS
OSSANDON vy el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado por su Director D. CHRISTIAN
VARGAS ALDAY, relativo al Programa Espacios amigables para adolescentes.

CONVENIO
PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES 2023 -LA HIGUERA

En La Serena a........oee 27+04-20230000000ree entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica de dereche publico, domicillade
en calle Avenida Francisco de Aguirre N°795, La Serena, representado por su Director D. CHRISTIAN VARGAS ALDAY, Decreta Afecto NP 06
de 02 de marzo de 2023 del Ministeric de Salud , en adelante el “Serviclo” o el “Servicio de Salud”, indistintamente, y la ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA, persona juridica de derecho piblico, domiciliada en Avda. La Paz N°02, La Higuera, representada por su
Alcalde D. YERKO GALLEGUILLOS OSSANDON de ese mismo domicilio, personeria juridica segln Decreto Alcaldicio N°1342/21 en adelante
la "Municipalidad” o el *Municipio®, indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA; Se deja constancia que &l aporte estatal mensual podra Incrementarse, de acuerdo al articulo 56 del Estatuto de Atencion Primaria
de Salud Municipal, Ley N© 19.378, el que establece lo siguiente: “"En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan
con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para |la Municipalidad, su financiamiento serd Incorparado a
los aportes establecidos en el articulo 49,

Por su parte, el articulo 4° del Decreta Supremo N° 37 del 23 de diclembre de 2021, del Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando
la forma de materializarla al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictard la correspondiente resolucién®

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacién, Descentralizacion y
Satisfaccion de los Usuarios, de las pricridades programaticas, emanadas del Ministeric de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como drea y pllar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de
Salud ha decidido impulsar el Programa * ESPACIQOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES", con el abjetivo de “mejorar el acceso de los y
las adolescentes a la atencion de salud integral, fortalecer conductas protectoras y potenciar la promocién de la salud para un desarrofle y
crecimiento saludable”,

El referido Programa ha sido aprobado por las Resoluciones Exentas N°114, del 09.02.23 y N*70, del 03.02.23 ambas del N!lnls:erio de Salud
y que se entlenden forman parte integrante del presente convenio, el que la municipalidad se compromate a desarrollar en virtud del presente
Instrumento.
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TERCERA: £l Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a financiar todos los
componentes del Programa Espacios Amigables para Adolescentes.

1.PROPOSITO

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

[I.OBJETIVDS

Objetivo General: mejorar el acceso de los y las adolescentes a la atencién de salud integral, fortalecer conductas protectoras y potenciar la
promaocion de la salud para un desarrolio y crecimientc saludable,

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

Objetivo Especifico Producto Asociado

Desarrollar  actividades orientadas a fortalecer los | Actividades promocionales de salud:

factores protectores en los 4mbitos de salud sexual y | Eventos masivos, talleres grupales y conversatorios, ferias de salud,
reproductiva, salud mental, estilos de vida saludable y | concursos y desarrollo de actividades relacionadas con dreas artisticas,
autecuidado. culturales y campafias promacionales, en tematicas de actividad fisica,
alimentacién, ambiente libre hume de tabaco, derechos humanaos,
salud  sexual y prevencion VIH/SIDA, factores protectores
psicosoclales, prevencién violencias, género, diversidades, autoestima
y autocuidado, entre otras.

Promover la participacidn social de adolescentes ¥ Actividades comunitarias con participacién de adolescentes y jévenes,
jévenes en espacios como Centros de Alumnos,
Consejos Consultivos, de Desarrollo Local, mesas
territoriales, Intercutturales, didlogos ciudadanos y/u

otros,

Desarrollar actividades orientadas al autocuidado yala Consejerias individuales en: salud sexuval y reproductiva, regulacién de
prevencion de conductas o pricticas de riesgo en fertilidad, prevencién VIH e ITS; Consejerias individuales en
adolescentes en los dmbitos de la salud sexual y prevencién consumo de drogas; Intervenciones motivacionales
reproductiva, salud mental y nutricional. preventivas de uso de sustancias en adolescentes; Consejerias

individuales en alimentacién saludable.

Talleres de Habilidades parentales.

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

III: ESTRATEGIA

Recurso Humano

Conformacion del equipa basico de cada Espacio Amigable implementado/s en la camuna, considerando para ello: las cantrataciones deberin
considerar profesionales con formacién en adolescencia certificada, para la atencion de adolescentes de 10-19 afos.

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

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

. Tablet o notebook.

. Balanza, tallimetro y huincha de medir de metal.

. Esfigmormanémetro

. Impresora, termolaminadora, anliladora, disefio y elaboracion de material educativo

. Médem para acceso a internet

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

Promoclién

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

. Material de difusién, elementos de identificacién

. Entrega de estimulos para los participantes.
. Otros insumos que se requieran segun dlagnéstico local.

IV.ACCIONES A REALIZAR POR PROFESIONALES DE ESPACIOS AMIGABLES (EA)
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Los administradores locales podrén adecuar el recurso humano y la distribucién de horas para la ejecucién local del programa, de acuerdo a
las estrategias implementadas en sus establecimientos, considerando las necesidades o requerimientos del diagnéstico local, y en particular,
de acuerdo a la realidad epidemioldgica y lineamientos ministeriales.

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

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

€. Ingresos a programa de Regulacién de Fertilidad: énfasis en el aumento del uso de preservativo en adolescentes hombres para una
préctica sexual segura.

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

e. Cansejerias en Salud Sexual y Salud Reproductiva, realizadas por matrona, donde se abordan temas especificos protocolizados en
Gula prictica de Consejerfa Salud Sexual y Reproductiva: prevencién 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
tabaco, alcohol y otras drogas y manejo inicial de problemas de salud mental (incluye pesquisa y derivacién a niveles de mayor complejidad).

9. Actlvidades de Promocidn en tematica de alimentacién, consulta nutricional y/o consejerias a adolescentes, realizada par profesional
nutricionista. Se debe cansiderar 60% de |as horas para actividades promocionales y 40% para consultas y/o consejerias.

h. Talleres grupales y/o masivos a desarrollar por todos fos profesionales con madulos ablertos o cerrados que favorezcan el desarrollo
saludable de adolescentes y jovenes.

OTRAS ESTRATEGIAS/ TEMATICAS SUGERIDAS

Marketing Social en los establecimientos Definir temas a trabajar durante el afio en las escuelas y
promocionarios. Esto a través de evaluacidén formativa de los
intereses de |os estudiantes, en relacidn a su salud.

Informacion a través de las redes sociales, cadenas de | Para difusion de diversas tematicas: Ley IVE, Métodos
WhatsApp, Consejos Consultivos, folleteria, diarlo mural Regulacidn Fertilidad, PAE, diversidad sexual, génera,
u otros medios de comunicacién. alimentacion saludable, prevencidn de consumo de alcohol y
otras drogas, autocuidado, actividad fisica, entre otras ¥
siempre considerandec las motivaciones e interés de las y los
estudiantes,

Incorporacién de enfoque de Masculinidades Para la atencién de adolescentes hombres. Es impaortante
invitar a adolescentes hombres desde tematicas que les
resulten de interés, acercar los servicios de salud hacia donde
ellos estdn, potenciar el trabajo intersectorial, entre otras.

Incorporacién de la “Social Prescribing” (Prescripcién | Segin la OMS, existen actividades artisticas que ademds de
Seclal)? producir resultados favorables, pueden llegar a ser mas
rentables que los tratamientos tradicionales y biomédicos. La
prescripcién social se ha definido como el mecanisma 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
3poyo y orientacion en problemas parentales, etc,

V.COMPONENTES

1. Promocién de la Salud y Participacién Juvenil

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

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

1.3, Realizaclon y difusidn de actividades a través de redes sociales de los Espacios Amigables.

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

2.2 En Establecimlantos Educacionales:
- Consejeria en el dmbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR de adolescentes de 10 a 19 afios: prevencion del embarazo,
prevencion ITS/VIH/SIDA, uso del condén, consejeria en Regulacién de |a Fertilidad, consejeria prevencion VIH e ITS.
- Consulta por anticoncepcién de emergencia.

! ¢ si prescribimos arte? El papel del arte en la mejora de la salud y el bienestar; Elena Guardiala, Josep-E Bafios Rev. Med Cine vol.16 no.3 Salamanca jul.
fsep. 2020 E pub 16-Nov-2020
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- Entrega de preservativo en adolescentes hombres para practica sexual segura.

- Consulta Salud Mental: intervencién en crisis,

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

- Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes.
- Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 afos.

. Talleres Grupales

- Educacién grupal en Promocidn de Salud Mental.

2.3 Actividades via remota (solo en caso de emergencia sanitaria)
- Primera Consulta por profesionales no médicos
- Control de Salud Integral a adolescentes de 10 a 19 afios
- Primera Consulta en el Ambito de la Salud Sexual y reproductiva de adaolescentes de 10 a 19 afios.
- Consejeria en el dmbito de la Salud Sexual Repraductiva SSR: prevencién del embarazo, prevencién ITS/VIH/SIDA, uso del condén,
consejeria en Regulacién de 1a Fertilidad, consejeria pravencién VIH e ITS,
- Intervenciones motivacionales preventivas de uso de sustancias en adolescentes,
. Consulta Salud Mental : intervencidn en crisis
- Consejerias en dmbitos de nutricién, salud mental y salud sexual y reproductiva.

3. Familias Fuertes

Farma parte de la Estrategia Regional para mejorar la Salud de Adolescentes y Jévenes de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS/OMS). Es una Intervencién primaria de capacitacién en habilidades de crianza y relacidn familiar, para prevenir conductas de riesgo a
través de la promocién de la comunicacién entre los padres y sus hijos. Esta dirigido a familias con hijos entre 10 y 14 afios, considerando que

la adolescencia temprana es un periodo clave para la prevencién de conductas de riesgo que aun no se han presentado o recién se estdn
instalando.

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

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

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

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

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

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 hara en el menor plazo posible o establecido, segln el riesgo o problema de salud encontrado, culdando los
aspectos relacionados con la confidencialidad de la atencién.

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

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

Modalidades de Funclonamiento 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 establecimlento educacional fijo: para la adecuada implementacion de esta modalidad, debe existir disposicidén del Departamento
de Educacién Municipal o del Servicio Local de Educacién Piblica, en otargar un espacio adecuado para la atencién 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 Educaclonal: la distribucién de horas de atencién de los profesionales,
deberd considerar la atencién en el establecimiento educacional en jornada escolar y horas para aquellas prestaciones que deban
entregarse en el centro de salud en horarios adecuados para promover |a asistencia.

4. En establecimlentos 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 establecimiantas de
Educacién Plblica de la comuna. El tiempo destinado a cada establecimiento, serd distribuido proporcionalmente al nGmero 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 implementacién de esta modalidad, debe existir disposicién del Departamento de
Educacidn Municipal o del Servicio Local de Educacién Publica, en otorgar un espacio adecuado para la atencion de adolescentes en cada
establecimiento que dé garantias de privacidad y confidencialidad y que permita y facilite el acceso de las y los adolescentes.

Indicaciones para reallizacién de actividades en establecimlentos educacionales:

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

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

0 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 asistird a su hora. El establecimiento decidira si
podré salir sin compaiiia de la sala o deberd hacerlo acompaiiado del inspecter u otro adulto, pero no serd trabajo del profesional ir
a la sala u otro lugar a buscaria/o.

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

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

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

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 contencion, realizar intervencién en crisis y coordinar
atencion inmediata por el equipo de salud mental o en el servicio de urgencia correspondiente, e informar al aduito responsable.
Slempre se debe prestar atencién a posibles sefiales de alerta o develacidn explicita de situaciones de vulneracién de derechos
(bulling, maltrato fisico y/o psicolégico, abuso sexual, explotacién, vulnerabilidad sanitaria, situacidén familiar de vulnerabilidad,
entre otros) que puedan estar ocurriendo en el entorno del o la adolescente y que estin estrechamente relacionados con la
presencia de ideacién o intentos de suicidio. Ante estos casos, junto con prestar apoyo y contencién,
||‘¢..|‘],‘I Protocolo ge sta (] = 3 = de denuncia pro

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

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

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

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

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

Atenciones via remota

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

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

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

Las actividades que se realicen via remota, se homologan y deben ser registradas en REM habitual, a excepcidn del Control de
Salud, que al realizarse de modo remoto se registra en REM A32 seccidn J,

VII.FUNCIONES

Asignar los recursos a los Departamentos de Salud Municipal, asi comao a los establecimientos que dependen de su administracian,
de acuerdo a criterios epldemialdgicos, de diagndstico y condiciones locales.

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

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

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

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

Toda solicitud de compra deberé ser revisada ¥ contar con |a autorizacién del/la referente del Servicio de Salud.

Municipios, entidades administradoras de Salud Municipal y Establecimientos dependientes.

Los Departamentos de Salud Municipal deben suscribir convenios con €| Servicia de Salud.

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

Los Departamentos de Salud Municipal deben velar por la contratacién oportuna del recurso humano, para dar Inicio o continuidad a
la ejecucién de las actlvidades indicadas en aste Programa,

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

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

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

1. Serviclos de Salud
profesionales del Espacio Amigable en ella.
dependientes, segln corresponda.
una adecuada ejecucién del programa.
2.
los Objetivos.
corresponda.
2

Para mas informacién revisar htlps:!Mww.minsal.cl/wp-contentluploadslzo1QIOSIGUIA—PREVENCION-SUICIDEO-EN-

ESTABLECIMlENTOS-EDUCACIONALES-web.pdf
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Todo lo anterior debe quedar expresado en un plan de trabajo ANUAL, seglin las orientaclones del presente documento.

CUARTA: Conforme a lo seiialado en las cldusulas
Municipio, desde la fecha de total tramitacién de la
ochenta y tres mil quinientos cuarenta y seis pesos) para alcanza

cldusula anterior, distribuidos de la siguiente forma:

precedentes, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud,
Resolucién aprobatoria,

canviene en asignar al

la suma anual, Unica de $6.383.546 (Sels millones trescientos
r el propésito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en la

COMUNA TOTAL RRHH IMPLEMENTACION PROMOCION T“"'z%"z';‘-(:‘)‘ Afio
LA HIGUERA $5.369.984 $498.031 $515.531 $6.383.546

Para alcanzar el propésito y cum
I2s modalidades de funcionami

para todas

Itinerante, Hibrido y Remoto*.

plimlento de las estrategias sefialadas en la cldusula anterior,
ento de Espacios Amigables: en Centro de Salud, Establecimiento Educacional,

existe los siguientes Indicadores

Porcentaje de cumplimiento Talleres Grupales seglin temédtica por Programa Espacio Amigable.

Porcentaje de actividades comunitarias realizadas con instancias de participacidn juvenil.

Porcentaje de actividades de promocidn realizadas a través d
medios de comunicacién masiva (radio, TV local).

e redes sociales de Espacios Amigables, centro de salud u atros

Porcentaje de actividades de promocidn en tematica factores
en Espacio Amigable,

protectores psicosociales realizadas a adolescentes de 10 a 19 afos

Porcentaje de Talleres de alimentacion saludable realizados por nutricionista en Espacic Amigable a adolescentes de 10 a 19 anos.

Talleres de Habilidades Parentales realizados con adolescentes
Porcentaje de consejerias en SSR

adolescentes de 10 a 19 afios en Espacio Amigable,

adres 0 adultos responsables.

(Incluye consejerias en SSR, de Regulacién de Fertilidad y Prevencion de VIH/ITS) realizadas a

Porcentaje de adolescentes hombres de 10 a 19 afios que Ingresan a Programa de
acceden a preservativo para préctica sexual sequra {prevencién VIH-ITS).

Regulacién de Fertilidad y Salud Sexual y

*s0lo en situacién de emergencia sanitaria

QUINTA; Los recursos serdn transferidos por el Servicio a la Muni

siguiente forma:

aprobatoria de este convenio.
La segunda, corresponderd a un maximo de! 30 % restante,
metas y sera proporcional a éste,

b.

El Servicio no entregard nuevos fondos a rendir, cuan
la inversion de cualquier fondo ya concedido. En el ca

La primera cuota, correspondiente al 70 % del total de los recursos,

mientras no se haya rendido la remesa anterior,

SEXTA; Los siguientes serdn los mecanismos de Monitoreo

Programa, los que serdn concordantes con la estrategia financiada en la comuna.

cipalidad, en representacién del Ministerio de Salud en 2 cuotas, de la

se transferird una vez tramitada la resoluclon

manto que estard sujeto a la evaluacién de cumplimiento de
sequn se Indica en la cldusula sexta.

do la rendicién se haya hecho exigible y la entidad receptora no haya rendido cuenta de
5o de existir transferencias en cuotas, na procederd el otorgamiento de nuevos recursos

y evaluacién que dispondrd el Servicio de Salud para medir la ejecucion técnica del

juvenil)*100

COMPONENT | OBJETIVO INDICADOR | FORMULA META PESOD MEDIO
E ESPECIFICO RELATIVO VERIFICACION
{versién REM A 2023
V.1.0)
Estrateglas Desarrollar Porcentaje de | (N9 de Talleres | Al menos 16 | 20% REM Al%a, seccion
promocién de | actividades cumplimiento | grupales, segln | sesiones de B.4.
la  Salud vy |orientadas a | Talleres tematica por | talleres anuales. (celdas B133+
participacién fortalecer los factores | Grupales Programa Espacio B1344+B135)
juvenil protectores en los | segin Amigable
dmbitos de salud | temética por | realizados) NOTA: Se registra cada
sexual y | Programa = sesion realizada.
reproductiva,  salud | Espacio N Ide Talleres
mental, estilos de | Amigable Jrupnes, segun
vida saludable y :‘ematlca por
autocuidado. Arnalggraag:ea TS
s:::r're;f; dﬂ programados)*100
actividades
promacionales a
través de Redes
Sociales
X Porcentaje de | (N® de actividades | Al  menos 6 | 20% REM A19b, secclén B,
de los  Espacios | zerividades comunitarias actividades (columna E+
Amigables. comunitarias | realizadas en | anuales columna F)
realizadas con | instancias de
instancias  de | participacién
participacién juvenil)
Juvenil
(Ne total de
actividades
comunitarias
programadas con
instanclas de
participacién

-
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(N° de actividades
realizadas a través
de redes sociales
de Espacios
Amigables u otros
medios de
comunicacion
masiva.

N® de actividades
realizadas a través

REM A19a,
B.1.
(celdas

seccl

6n

C102+CL06+C110+C

118)

Para verificador local:

realizar  captura

de

pantalla de las vistas

y/o
notas de prensa, etc

reproducciones,

<Y

mantenerias vinculadas

al perfil.
Porcentaje de | de redes sociales NOTA: La actividad
actividades de | de Espacio debe ser en modalidad
promacién Amigable u otros sincrénica de al menos
realizadas  a | medios de 30 minutos de
través de | comunicacién duracién, mediante
redes masiva Al menos 8 Facebook, Instagram o
soclales de programadas) actividades 5% YouTube.
Espacios *100 anuales
Amigables wu
otros  medios
de
comunicacién
masiva,
(N° de actividades
de promocién,
Porcentaje de | temdtica Factores
actividades de | protectores
promocién en | psicosociales
temdtica realizadas en
Factores Espacio  Amigable
protectores y/o Equipo Espacic REM A1l9a, seccidn B.1.
psicosoclales Amigable Al menos 4 (celdas
realizadas a actividades 20% G102+G106+G110+
adolescentes anuales G114)
de 10 a 19 |Ne total de
afnos en | actividades de
Espacio promocién en
Amigable y/o | temdtica Factores
Equipo Espacio | protectores
Amigable. psicosociales
programadas)*100
N° de talleres de
alimentacién
saludable
realizados por
Cieees™t g | orotesioni
i . nutricionista en
alimentacién Espacio Amigable
saludable _I:;L—tlg_a REM 19a, seccian B4
realizados por | ¢ $ tota €lq 10% {celdas
profesional talleres de E133+E134+E135)
: alimentacldn
nutricionista
Desarrollar e Espacios saludable
actividades Amigables realizados por
orientadas a la profesional
promocién de nutricionista a
conductas saludables adaolescentes de 10
Mencisiv de y de autocuidado y a 19 afips)*100 =
Salud Integral prevencion de (N° de Talleres de [ 2 para SS., que | N/A REM A27 seccién A
de cenductas o précticas Habilidades cuentan con el Columna
Adolescentes de riesgo en Parentales Familias | Programa 132+1324K32
adolescentes en los fuertes realizados | Familias
ambitos de a salud con adolescentes y | Fuertes.? Nimero Total de
sexual y Talk de | P2dres o adultos Talleres: AE32
reproductiva, salud eres € | responsables.
mental y salud Habilidades
nutricional Parentales
realizados con
:gg:;icentes ; (N° de Talleres u
adultos otras  actvidades | 1 Taller u ofra
responsables en relacion a | actividad  para | N/A
P " | Habilidades S5, que NO REM A27 seccion A
Parentales cuentan con Columna
realizados con | Programa 133+133+K33
adolescentes y | Familias Fuertes. NOmero Total de
padres o adultos Talleres AE33
responsables.

3 Antofagasta, Atacama,

Araucania Sur y Valdivia.

Coquimbo, Aconcagua,

Metropolitano Sur, Talcahuano, Biobio,
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Porcentaje de | (N° de consejer(as | 20% 20% REM A19a, seccién
consejerias en | en el drea de SSR A.l.
el drea de SSR | realizadas a Numerador: Celdas
(se incluyen | adolescentes de 10 AV 47: AV63)
Consejerias a 19 afies en Denominador: Celdas
en: SSR, RF y | Espacio Amigable J47: M 63
VIH-ITS) y/o Equipo Espacio {columnas
realizadas  a | Amigable J+K+L+M: Filas 47 a
adolescentes itinerante) 63)
de 10 a 19 [(N° total de
afios en | consejerias en el
Espacio drea de SSR
Amigable. realizadas a

adolescentes de 10

a 19 afios en el

centro de

salud)*100
Porcentaje de | (N° de | Aumentar 5% REM A0S seccion C.

adolescentes
hombres de 10

a 19 afos
atendidos en
Espacio

Amigable que
ingresan al
Programa de
Regulacion de

adolescentes
hombres de 10 a

19 afios) atendidos
en Espacio
Amigable que
ingresan al
Programa de
Regulacién de

Fertilidad y Salud

respecto del afio
anterior

Q46

Denominador:

Fertilidad y | sexual y acceden a

Salud sexual y | preservative para

acceden a | practica sexual

preservativo segura (prevencién

para practica | VIH-ITS)

sexual sequra | (NO de

(prevencién adolescentes

VIH-ITS) hombres de 10 a
19 anos que
ingresan al
Programa
Regulacion de
Fertilidad y Salud
sexual y acceden a
preservative para
practica sexual
segura
(prevenciton  VIH-
[TS)) *100

MONITOREO Y EVALUACION
El monitoreo se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de los diferentes componentes de Espacios Amigables para

Adolescentes con el propésito de mejora
abril de 2023 (anexo 1).

EVALUACION:

Se realizaran 2 evaluaciones anuales du

rla eficiencia y efectividad de sus objetivos segin Planificacién Anual de actividades enviada al 30 de

rante fa ejecucion del Programa Espacios Amigables para Adolescentes en funcién de los indicadores

establecidos y sus medios de verificacién.

a. Primera evaluacién,

Para las comunas que hayan implementado el
resultados obtenidos se hara efectiva la reli

de acuerdo al siguiente cuadro:

programa en el afio en cursc, se efectuard con corte al 31 de agosto. De acuerde a los
quidacién de la segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento es inferior al 40%,

Porcentaje de cumplimiento

Porcentaje de Descuento de recursos 29 cuota del 30%

40,00% 0%
Entre 30,00% y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75%
Menos del 20% 100%

0%

Rescindir convenio

En relacién a esto Gltimo, comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién con corte al 31 de agosto del afio correspondiente,
podrdn optar a reasignacién de recursos. Este excedente de recursos provendra de aguellas comunas que no cumplan con las prestaciones

proyectadas,

Los Servicios, para realizar |a reasignacion, deberdn priorizar segin el siguiente orden de criterios:

. Mejor nivel de cumplimiento de metas.

. Mejor nivel de impacto del programa en sus usuarios,

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento,
Salud respectivo, acompafiando un Plan de Trabajo
Salud, una vez analizada y avalada la solicitud, podri

Segunda avaluacién y final

Se efectuard al 31 de Diciembre del afio en curso, fecha en que el Programa deberd tener ejecutado el 100% de las prestaciones
gatoriedad de la rendicidn financiera y evaluacién de las metas al final del periado.

comprometidas, manteniendo en toda circunstancia, la abli as & i ]
padrd incidir en la menor asignacién de recursos para el afio siguiente, segun exista

El no cumplimiento de las actividades y metas anuales,

continuidad det presente programa,

la comuna podrd apelar a la Direccion del Servicio de
que Incluya un cronograma para el cumplimiento de las metas. A su vez, el Servicio de
a solicitar al MINSAL la no reliquidacion del Programa.

o
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SEPTIMA: E! procedimiento para efectuar fa rendicién de cuentas se encuentra regulado en 13 resolucién N° 30, de 2015, de Contraloria
General, la cual contempla ia posibilidad de rendir cuentas con documentacién auténtica en soporte papel, o bien, en formato electrénico o
digital. A fin de contar con medios electranicos compatibles con los utilizados por la Contraloria General de la Republica y gue cuenten con un
nivel de resguardo y seguridad que garantice la autenticidad, integridad y disponibilidad de la informacién, a partir del presente convenio el
municiplo deberd rendir los recursos traspasados por el Servicio de Salud Coquimbo a través de la plataforma tecnoldgica denominada
“Sistema de Rendicién Electrénica de Cuentas” ¢ SISREC, para la ejecucién de los proyectos antes individualizados y rendir las cuentas con
documentacion electronica y digital, para tal efecta deberan designar a los funcionarios que cuenten con las competencias técnicas y las
atribuciones necesarias para perfilarse en el sistema en calidad de utular, y al menos un subrogante, en los roles de Ministro de fe, encargado,
analista y agministrador del SISREC, ademas disponer de los medios tecnoldgicos de hardware y software para realizar |a rendicién de cuentas
de las tareas, iniciativas y actividades del respectivo Programa de Atencién Primaria de Salud, durante el periado de rendicién de la totalidad
de los recursos transferidos para su ejecucion,

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

OCTAVA; £l Servicio podra salicitar a la Municipalidad, datos o informes extraordinarios o impartir pautas técnicas para alcanzar en forma
mas eficiente v eficaz los objetivos del prasente convenio, pudiendo efectuar una constante supervisién, control y evaluacién del mismo.

NOVENA: Ei Servicio a través de su Departamento de Auditoria, podrd validar aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos
traspasados. Conjuntamente a elio, cada municipalidad deberd utilizar y registrar los gastos efectuados en conformidad a lo estipulado por las
normas establecidas en |a Resolucion N® 30 de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacion de rendir cuenta
mensual de los recursos transferidos.

DECIMA; Finalizado el periodo de vigencia del convenlo y en caso que la evaluacion final dé cuenta de un incumplimienta de las acciones
comprometidas, el Servicio reliquidara los montos traspasades, debiendo en estas casos la Municipalidad reintegrar a Rentas Generales de Ia
Nacidn los recursos del convenio que no hayan sido ejecutados oportunamente, antes del 31 de enero del afio siguiente, seglin lo establecido
en el articulo 79 de la Ley N® 21.516 respaldos que deberdn adjuntarse en el cierre del Programa de la plataforma de SISREC.

i El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este Convenlo se sefiala. Por ello, en ef
caso que |2 Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicia para la ejecucion del mismo, ella asumird el mayor gasto
resultante.

: El Servicio de Salud pondra término antlcipado al presente convenio, si se produce incumplimiento grave de las
obligaciones establecidas en él, o si su ejecucién se desvia de los fines que se tuvieron a la vista para celebrario.
Para tales efectos, se enviard aviso por escrito a las contrapartes, mediante carta certificada al domicllio indicado en la comparecencia,
expresanda las circunstancias que motivan el término del convenlo, dentra de los cince dias hablles sigulentes que el Servicio de Salud tome
conocimiento de las irregularidades,
La Municipalidad, dentro de los 20 dias habiles siguientes a la notificacién de dicha carta, deberd entregar un informe de los gastos efectuados
a la fecha. El Servicio deberd revisar dicho informe dentro del plaza de 15 dias hébiles, contados desde su recepcién y podrd aprobario u
observarlo. En caso de tener observaciones o requerir aclaraciones por parte de fa Municipalidad respecto del informe, éstas deberdn
notificdrsele por escrito dentro de los dos dias hébiles siguientes al término de la revisién. La Municipalidad tendra un plazo de 8 dias habiles
contados desde la notificacion de las observaciones, para hacer las correcciones. o aclaraciones pertinentes y entregarias al Servicla, el que
deberd revisarlas y pronunciarse dentro de los 7 dias habiles siguientes a la fecha de su recepcion. La Municipalidad deberd restituir en
cualquler caso los saldos no ejecutados, dentro del plazo de 10 dias habiles contados desde el pronunciamiento efectuade por el Servicio de
Salud. En el mismo plazo deberd restituir los saldos no rendidos v abservados, en caso de que el Informe no haya sido aprobado,

PECIMA TERCERA: El presente convenio tendra vigencia desde la total tramitacion del acto administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de
diciembre de 2023 o hasta la aprobacidn del informe final de rendicién de cuenta o hasta que realice el reembolso de los gastos objetados,
seqiin corresponda.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja constancia par las partes, que las actividades a las que se refiere la cldusula tercera de este convenio,
comenzaron a ser otorgadas a contar del 1 de enero de 2023, por razenes de continuidad y buen servicio, atendide lo sefalado en los
dictdmenes N911.189/08 y N°16.037/08, ambos de |a Centraloria General de ta Repdblica y lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N°19.880 y
articulo 13, inciso segundo, de la resolucién N® 30 del 2015, de la Contraloria General de la Republica, toda vez que dichas actividades
producen cansecuenclas favorables para los beneficiarios legales inscritos en los establecimientos de I3 comuna.

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

La prorroga del convenio comenzard a regir desde el 1 de enero del afic presupuestario sigulente y su duracitn se podra extenderd hasta el 31
de diciembre del mismo afio.

Para todos los efectos legales, la prérroga automatica da inicio @ un nuevo convenio de transferencia, cuyo monto a transferir se establecera
mediante Resolucion Exenta del Servicio de Salud, de conformidad a lo que disponga la Ley de Presupuesto de Sector Publico

Por otro lado, y mediante convenios complementarios, podrd modificarse anualmente las montos a transferir a (a Municipalidad, las
prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que sean necesarios introducirle en su operacidn,

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

Firmas Ilegibles
D. YERKO GALLEGUILLOS OSSANDON D. CHRISTIAN VARGAS ALDAY.
ALCALDE DIRECTOR
I. MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA SERVICIO DE SALUD CQQ

3°.- IMPUTESE, el gasto que irrogue el
vigente del Servicio de Salud Co.qui :
-
"

5/ del Presupuesto

ANOTESE Y COMUNIQUES

DIRECTOR
DEL SERVICIO
v REGION

- Archivo

Av, Francisco de Aguirre # 795 La Serena
Teléfono : (51) 2 685001 -515091 (Red Salud)
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CONVENIO |
PROGRAMA ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES 2023 ~LA HIGUERA

29 ApD
En La Serena a.......... A entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO,

persona juridica de derecho piiblico, domiciliado en calle Avenida Francisco de Agulrre N°795, La
Serena, representado por su Director D. CHRISTIAN VARGAS ALDAY, Decreto Afecto N© 06 de
02 de marzo de 2023 del Ministerio de Salud . en adelante el "Servicio” o el “Servicio de Salud”,
indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA HIGUERA, persona juridica de derecho
publico, domiciliada en Avda. La Paz N°02, La Higuera, representada por su Alcalde D. YERKO
GALLEGUILLOS OSSANDON de ese mismo domlclliﬂ, personeria juridica seglin Decreto
Alcaldiclo N°®1342/21 en adelante la "Municipalidad” o Bl “Municipio”, indistintamente, se ha
acordado celebrar un convenlo, que consta de |as slguient%:s cldusulas:

PRIMERA; Se deja constancia que el aporte estatal mensual podrd incrementarse, de acuerdo al
articulo 56 del Estatuto de Atencién Primaria de Salud Mudjicipal, Ley N9 19,378, el que establece
lo sigulente: “En el caso que las normas técnicas, plangs y programas que se impartan con
posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municlpalidad,
su financiamlento seré Incorporado a los aportes establecl;?os en el articulo 49”,

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo N° 37 del?S de diclembre de 2021, del Ministerio
de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de matgrializaria al sefialar “para cuyos efectos
el Ministerio de Salud dictaré a correspondiente resolucién”

i En el marco de la Reforma de Salud, cuyoﬁ principlos orlentadores apuntan a la
Equidad, Particlpacién, Descentralizacién y Satisfaccld Iide los Usuarios, de las prioridades
programéticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria e
incorporando a la Atencién Primaria como 4rea y pllar relevante en el proceso de cambio a un
nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud ha de dido Impulsar el Programa * ESPACIOS
AMIGABLES PARA ADOLESCENTES”, con el objetivey de “mejorar el acceso de los y las
adolescentes a [a atencién de salud integral, fortalecerjconductas protectoras y potenciar la
promocién de la salud para un desarrolio y crecimiento ﬁadable".

El referido Programa ha sido aprobado por las Resolucion ,_sg'Exentns N°114, de| 09.02.23 y N°70,
del 03.02.23 ambas del Ministerio de Salud Y que se ghtienden forman parte integrante del
presente convenio, el que la municipalidad se comprom e a desarrollar en virtud del presente
instrumento. :
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TERCERA; £l Ministerio de Salud, a través del Serviclo, nviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a financiar todos los componentes del Programa Espacios Amigables para
Adolescentes,

1.PROPOSITO

Disminuir las dificultades de acceso a la atencién Integral ¥ resolutiva de la poblacién de 10 a 19
afios, que permita prevenir y responder a los problemasy requerimientos de salud de los y las
adolescentes, fortaleciendo los factores y conductas prgtectoras, relevando la promocién de
conductas saludables, el autocuidado y bienestar psicosod[i ;

I1.0BJETIVOS

Objetivo General: mejorar el acceso de los y las adole gentes a la atenclon de salud Integral,
fortalecer conductas protectoras y potenciar la promocion de la salud para un desarrolio y
crecimiento saludable. ;
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|
Objetivos Especificos y Productos Esperados: (En cain de ser necesario, las actividades
pueden realizarse de modo remoto) ;
4
Objetivo Especifico Producto Asodiado
Desarrollar  actividades orientadas a | Actividades pfomocionales de salud:
fortalecer los factores protectores en los | Eventos asivos, talleres grupales y
dmbitos de salud sexual y reproductiva, | conversatori ferias de salud, concursos vy
salud mental, estilos de vida saludable y | desarrollo de actlvidades relacionadas con dreas
autocuidado. artisticas, culturales y campafias promocionales, en
tematicas d actividad fisica, alimentacién,
ambiente libré humo de tabaco, derechos humanos,
salud sexual| y prevencién VIH/SIDA, factores

protectores
género, div
entre otras.

sicosociales, prevencidn violencias,
idades, autcestima y autoculdado,

i

Promover |a participacién soclal de Actividades cc rnumtanas con participacion de
adolescentes y jévenes en espacios adoEescentes* jévenes,

como Centros de Alumnos, Consejos |
Consultivos, de Desarrollo Local, mesas '
territoriales, interculturales, diélogos !
cludadanos y/u otros.

Desarroliar actividades orientadas al
autocuidado y a la prevencién de reproductiva,iregulacién de fertilidad, prevencién
conductas o pricticas de riesgo en VIH e ITS; Cgnsejerias indlviduales en prevencién
adolescentes en los dmbitos de la salud | consumo de ¢ gas; Intervenciones motivacionales
sexual y reproductiva, salud mental y preventivas de uso de sustancias en adolescentes;
nutricional. Consejerfas ifdividuales en alimentacién saludable.

ividuales en: salud sexual y

Talleres de Habllidades parentales.

Ingreso a Programa de Regulacidn de la fertilidad,
Control de d Integral adolescentes de 10 a 19
afios.

Consultas po_fg distintos profesionales (primera
atenclén), -

T
H

III: ESTRATEGIA

Recurso Humano

Conformacion del equipo bdsico de cada Espacio Amigable implementado/s en la comuna,
considerando para ello: las contrataciones deberdn consiglerar profesionales con formacién en
adolescencia certificada, para la atencién de adoiescentes e 10-19 afios.

RS Lo

RRMH EQUIPO
Profesional categoria B ' Jornada
Matrén o Matrona
Psicdlogo/a o Trabajador/a social
Nutricionista %1

11 hrs/semana
11 hrs/semana

11 hrs/semana

Implementacién
Materiales y otros insumos para el desarrollo de las activi?des det Espacio Amigable

Tablet o notebook.

Balanza, tallimetro y huincha de medir de metal,
Esfigmomanémetro i
Impresora, termolaminadora, anilladora, disefio y ela racién de material educativo
Médem para acceso a internet

Se considera adquisicién de minutos para celuiares,
necesario en caso de atenclén remota.

!
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Promaocién

Materiales e Insumos para el desarrollo de actividades réia:Mnadas con promocion de Espaclos
Amigables para Poblacién Adolescente.

Elementos para el confort de los participantes al taller._{alimentos saludables, bolscs, poleras)
Material de difusidn, elementos de identificacién i

Entrega de estimulos para los participantes.

Otros Insumos que se requieran segln diagnéstico 10«;&&1.

a & 8 @

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

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

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

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

c. Ingresos a programa de Regulacién de Fertilldajzl: énfasis en el aumento del uso de
preservativo en adolescentes hombres para una préctica sexual segura.
-

d. Control de Salud Integral de Adolescentes de 10 & 19 afios: en caso de ser necesario se
podra realizar el Control de Salud via remota*, de acue g0 a |las recomendaciones enviadas en
documento “Recomendaciones Atencién de Salud Remota]‘?ara Adolescentes”, MINSAL 2021.

abordan temas especificos protocolizados en Gula préctica de Consejeria Salud Sexual y
Reproductiva: prevencién del embarazo no planificado, prevencién VIH/ e ITS, uso y
empoderamiento del preservativo y diversidad sexual.

e, Consejerias en Salud Sexual y Salud Reproduc%?? realizadas por matrona, donde se

i

E Consuitas, Consejerias e Intervenciones mou\g%clonales, realizadas por profesional
psicosocial, para la prevencién del consumo de tabaco, al@hol y otras drogas y manejo iniclal de
problemas de salud mental (incluye pesquisa y der&vaclén’@ niveles de mayor complejidad).

a adolescentes, realizada por profesional nutriclonista. Se gebe considerar 60% de las horas para

a. Actividades de Promocion en temética de alimentadén, consuita nutricional y/o consejerias
actividades promocionales y 40% para consuitas y/o conséjer(as.

4

h. Taileres grupales y/o masivos a desarrollar por todos las profesionales con médulos abiertos o
cerrados que favorezcan el desarrollo saludable de adoies}?ntes y jbvenes.

2

Sisisidasini

OTRAS ESTRATEGIAS/ TEMATICAS SUGERIDAS
Marketing Social en los establecimientos | Definir

mas a trabajar durante el afio en las
£y promocionarios. Esto a través de
Wan formativa de los intereses de los
, en relacién a su salud.

Informacién a través de Ias redes | Para dm;f: de diversas temdticas: Ley IVE,

sociales, cadenas de WhatsApp, Consejos | MétodosRegulacidn Fertilidad, PAE, diversidad
Consultivos, folleteria, diarilo mural o | sexual, ! género, alimentacién saludable,

otros medios de comunicacién. prevencién de consumo de alcohol y otras
drogas, jputocuidado, actividad fisica, entre
otras y siempre considerando las motivaciones
e Interégide las y los estudiantes.

Incorporacién de enfoque de | Para la atencidén de adolescentes hombres. Es

Masculinidades importarge invitar a adolescentes hombres

gmaticas que les resulten de interés,
acercar lbs servicios de salud hacla donde ellos
estén, patenclar el trabajo intersectorial, entre
otras.
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Incorporacién de la “Social Prescribing” | Segin la OMS, existen actividades artisticas
(Prescripcién Social)? que adeﬁtés de producir resultados favorables,
pueden fﬂegar a ser més rentables que los
tratamigptos tradicionales y biomédicos. La
prescrigcién soclal se ha definido como el
mecanismoe gque permite enlazar a los
pacientas de |a atenclén primaria de salud con
fuentes jno médicas de apoyo dentro de la
comunidad. Dichas fuentes podrlan incluir
oportunidades para la actlvidad fisica, el
aprendizaje, el voluntariado, ayuda mutua,
grupos de fraternidad y autoayuda, para las
artes y creatividad asi como apoyo vy
orlentaddén en problemas parentales, etc.
i

V.COMPONENTES :

1. Promocién de la Salud y Participaclén Juvenil i

1.1. Realizar actlvidades promocionales preventivas en eétablecimientos educacionales, centros
SENAME, centros comunales, centros deportivos u i)tros que potenclen el autocuidado y
desarrollo saludable de los y las adolescentes. i

1.2. Promover la participacién de adolescentes en Instandias como mesas Intersectoriales para la
promocién de los derechos de los NNA, Consejo de Desarrollo Local (CDL), Centro de
Alumnos, colectivos, consegjos consultivos, OPD, etc, |

1.3. Reallzacién y difusién de actividades a través de rede'% sociales de los Espacios Amigables,

"

£

2. Atencién de Salud Integral

2.1. En Establecimlentos de Salud:

- Atencién de la demanda espontdnea y/o programada en Espacios Amigables de
adolescentes de 10 a 19 afios. 2

- Primera Consulta por profesionales no médicos 7

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

- Atencién en el Ambito de la Salud Sexual y reprodyctiva de adolescentes de 10 a 19 afios.

- Consejeria en el &mbito de la Salud Sexual Reproguctiva SSR: prevencidn del embarazo,
prevencién ITS/VIH/SIDA, uso del condén, congejerfa en Regulacién de la Fertilidad,
consejeria prevencién VIH e ITS. &

- Consulta por anticoncepcién de emergencia. %

- Ingreso a Regulacién de la Fertilidad. I

- Entrega de preservativo en adolescentes hombreg;para practica sexual segura.

- Intervenciones motivacionales preventivas de ur:%de sustanclas en adolescentes.

- Consulta Salud Mental: intervencién en crisls. g
Consejerla en prevencién de consuma de drogas, *

- Talleres Grupales. :

- Educacién grupal en Promocién de Salud Mental,

gLt

st = L

2.2 En Establecimientos Educaclonales: :

- Consejerfa en el &mbito de la Salud Sexual Reproductiva SSR de adolescentes de 10 a 19

afios: prevencion del embarazo, prevencién ITS ViH/SIDA, uso del condén, consejeria en
Regulacidn de ia Fertilidad, consejeria prevencién /i e ITS.

- Consulta por anticoncepcién de emergencla. :
Entrega de preservativo en adolescentes hombres'
Consulta Salud Mental: intervencién en crisis. ?;

- Consejeria en prevencién consumo de drogas en{olescentas de 10 a 19 aRos.

para practica sexual segura.

- Intervenciones motivacionales preventivas de us de sustancias en adolescentes.
- Control de Salud Integral adolescentes de 10 a 19 afios.

- Talleres Grupales ' ¥
- Educacién grupal en Promocién de Salud Mental,

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

';,Ynmum-m?.ﬂgupudmmmrunmdehmmumsmmmwBanunw.mcmm.wno.asm
jul. Isep. 2020 E pub 18-Nov-2020 ;

3 4

DE PARTES



- Primera Consulta en el Ambito de la Salud Sexual ; reproductiva de adolescentes de 10 a
19 afios.

- Consejeria en el 4mbito de la Salud Sexual Reproguctiva SSR: prevencién del embarazo,
prevencién ITS/VIH/SIDA, uso del condén, consejeria en Regulacién de la Fertilidad,
consejeria prevencién VIH e ITS. !

- Intervenclones motivacionales preventivas de uso i!e sustancias en adolescentes.

- Consulta Salud Mental : intervencién en crisis

- Consejerias en dmbitos de nutricién, salud mental_ﬁ? salud sexual y reproductiva.

3. Familias Fuertes

Forma parte de |la Estrategia Regional para mejorar la Splud de Adolescentes y Jovenes de la
Organizacién Panamericana de la Salud (OPS/OMS). Es un.? Intervencién primaria de capacitacién
en habllidades de crianza y relacién familiar, para prever'?ir conductas de riesgo a través de 3
promocién de la comunicacién entre los padres y sus hijos! Estd dirigido a familias con hijos entre
10 y 14 aflos, considerando que la adolescencia tempranaies un periodo clave para la prevencién
de conductas de riesgo que aln no se han presentado o rq;:ién se estdn instalando.

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

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

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

i
- Las acclones en los establecimientos educacionales; deben estar bajo conocimiento del
Director/a del mismo y deberan ser coordinadas con';‘ei encargado de Convivencia Escolar o
quien determine el/la Director/a.

- Cada atencién individual y actividad promocional deberd ser coordinada por el personal de
educacién, encargado de la coordinacién del pmgramgf’ n cada establecimiento (orientadora),
encargada/o programa o institucién, red SENAME u {#m agente soclal, segln corresponda,
previo acuerdo con los profesionales de salud. i

debe realizar una derlvaclén asistida, ayudando a co &eguir la hora en el menor plazo posible
o establecido, segiin el riesgo o problema de sa ifl encontrado, cuidando los aspectos

- En el mismo contexto, si algin adolescente requlrie%fncién en su Centro de Salud, se le
relaclonados con la confidenclalidad de la atencién. -

- Se debe realizar seguimiento de grupos de riesgo y rﬁferlr de manera asistida y oportuna, a
aquellos adolescentes con situaciones o condiciones q ;”’ ameriten atencién clinica y resolucién
por profesionales del CESFAM, Espaclo Amigable o de *tabieclmlentos de mayor complejidad.

- Se debe velar por la éptima coordinacién con los centré de salud de la comuna, para entregar
en forma répida y expedita, métodos de regulacién de fertilidad y preservativos a los y las
adolescentes que lo requieran, en pos de evitar em zos no deseados e ITS, resguardando
lo sefialada en normativas y protocolos vigentes, §|

Modalidades de Funcionamiento del Espacio Amliable

1. En el centro de Salud: el equipo profesional atiende,;:a;h los y las adolescentes en el centro de
salud, en horarlos adecuados para facilitar la asistene? ¥ en un espacio fisica que asegure la
privacidad y confidencialidad de la atencién, 5

ERnHE

i

2. En establecimiento educacional fijo: para la adecu_ida implementacidn de esta modalidad,
debe existir disposicién del Departamento de Edu :"ién Municipal o del Servicio Local de
Educacién Piblica, en otorgar un espaclo adecuado rgra la atencién de adolescentes, que dé
garantias de privacidad y confidencialidad, y que ademds permita el acceso a los estudiantes
de otros establecimientos educacionales publicos que%'\o cuenten con Espaclo Amigable.

3. Hibrido: en el Centro de Salud y en un Estableci ___h lento Educacional: la distribucién de
horas de atenclén de los profesionales, deberd consqerar la atencidn en el establecimiento
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educacional en jornada escolar y horas para aquellas jprestaciones que deban entregarse en
el centro de salud en horarios adecuados para promo';\' er la asistencia.

En establecimientos educacionales en forma xtqjunaranta: Para mejorar el acceso de la
comunidad escolar a los Espacios Amigables se puedE Implementar la modalidad itinerante
que posibilite |a atencidn de los y las adolescentes de Esdos los establecimientos de Educacién
Piblica de la comuna. El tiempo destinado a 4da establecimiento, serd distribuido
proporcionalmente al nimero de matriculas de cada 'l stablecimiento educacional, por lo que
es vital seleccionar cuidadosamente a los benefidlarios del programa, en base a las
prestaciones ofrecidas. Para la adecuada implementbcién de esta modalidad, debe existir
disposicién del Departamento de Educacién Municipal o del Servicio Local de Educacién
Pablica, en otorgar un espacio adecuado para ti atencion de adolescentes en cada
1

establecimiento que dé garantias de privacidad y con
acceso de las y los adolescentes.

dencialidad y que permita y facilite el

Indicaciones para realizacién de actividades enj blecimientos educacionales:

Es fundamental respetar los horarios y prestaciongs contempladas dentro del programa,
No existe agenda espontdnea, ni atenclén derconsu!tas que no se remitan a las
prestaciones ya mencionadas. i

No se atenderdn urgencias o consejerias de otralfindole no mencionada (ver cartera de
prestaciones). ;
Queda a decisién del establecimiento/institucién, Ia forma en que el/la adolescente asistira
a su hora. El establecimiento decidird si podrad salir sin compafila de la sala o deberd
hacerlo acompafiado del inspector u otro adulto, fero no seré trabajo del profeslonal ir a
la sala u otro lugar a buscarla/o,
Los profesionales necesitan de un lugar adecuado para |a realizacién de su atencién. Esto
corresponde a una sala que cuente con mesa, sl as, basurero, enchufe, cortinas y una
puerta que funcione correctamente. El establetimiento educaclonal/institucién debe
resguardar la limpleza def lugar y deberd realizagse siempre el dia previo a la atencién
clinica. En caso de que estas minimas condiclones no se cumplan, los profesionales no
realizardn |a atenclén correspondiente al dla y se getirardn del establecimiento.

En caso de que el equipo de salud pesquise un delito, especialmente un maltrato/abuso
grave o abuso sexual, deberd Informar fal director/a del establecimiento
educaclonal/institucién quien debers realizar la dehuncla legal correspondiente. Si sélo es
sospecha {no hay un relato directo o leslones fisicas constatables), se derivaré al equipo
psicosocial del establecimlento de salud para contlpuldad de la atencién.

Pesquisa de rlesgo sulclda® (ideacién o intent@): En caso de gue se hayan detectado
sefiales de alerta de riesgo de suicidio durante th entrevista o sl se obtiene respuesta
afirmativa en las preguntas dispuestas en el ftemde situaclén psicoemocional de fa Ficha

CLAP, se debe realizar siempre un primer aborjiz

.

o re =1 = -y -y l, g = fALE-T 1
En caso de que €l o la adolescente se encuentre ah crisis y manifieste intencién de llevar
a cabo un plan para acabar con su vida durante |p entrevista, es decir, exista un riesgo
Inminente, se recomienda dar contencién, realffar intervenclén en crisis y coordinar
atencién inmediata por el equipo de salud miental o en el servicio de urgencia
carrespaondlente, e informar al adulto responsable
Slempre se debe prestar atenclén a posibles sefidles de alerta o develacién explicita de
situaciones de vulneracién de derechos (bulling,’maltrato fisico y/o psicelégico, abuso
sexual, explotacién, vulnerablilidad sanitaria, s 6n famillar de vuinerabilidad, entre
otros) que puedan estar ocurriendo en el entofho del o la adolescente Y que estdn
estrechamente relacionados con la presencla de id@acién o Intentos de sulcidio. Ante estos
apoyec y contencidn, : - atamente

O d 2iUa Dara In
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Para mas Informaci6n revisar httpn:waw.mlnaal.ch-contanUupl%ad:!zm 8/03/GUIA-PREVENCION-SUICIDIO-EN-
ESTABLECIMIENTOS-EDUCACIONALES-web.pdf i
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En caso de malos tratos de los adolescentes hacia. jos profesionales del programa Espaclo
Amigable, se evaluard el “alta por conducta” de Ias atenciones para ser derivados a sus
centros de salud correspondientes,

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

Los profesionales de Espacio Amigable, solp atender&n pacientes agendados,
entendiéndose que sélo se podrd agendsr el mlsmo dia méximo dos sobrecupos,
excluslvamente por solicitud de PAE (pastilla anticdnceptiva de emergencia).

Se entendera por hora perdida de atencién si elllg adolescente no se presenta a la hora
agendada. El profesional esperard 10 minutos, nasado este tiempo, el/la adolescente
perderd su hora.

Cada contraparte del establecimiento educaclonql asignado deberd enviar via correo
electronico el dia habil anterlor, el listado de adolescentes citados. Las profesionales
podrén retirarse del establecimiento una vez realizadas las atenciones y actividades
planificadas. !

Atenciones via remota

5.
En caso de mantenerse emergencia sanitaria, se podrain realizar todas las actlvidades del
Programa via presencial y/o remota, las que se pueden efectuar a través de video
llamadas, llamadas telefénicas y mensajeria de itexto. Se sugiere revisar documento
“Recomendaciones Atencidn de Salud Remota par% adolescentes”, Minsal2021.
En el caso de usar esta modalidad, se debe contar com
- Mddem para acceso a internet ,;
- Minutes, planes de Internet para celulares, :
- Otros insumos necesarlos que guarden directa relacién con esta modalidad.
Las actividades que se realicen via remota, se horri}:logan y deben ser registradas en REM
habltual, a excepcién del Control de Salud, que al realizarse de modo remoto se registra
en REM A32 seccién J.
VIL.FUNCIONES
1. Servicios de Salud

Asignar los recursos a los Departamentos Salud Municipal, asf como a los
establecimientos que dependen de su adm‘ istracldon, de acuerdo a criterios
epldemiolégicos, de dlagnéstico y condiciones locales.

Suscribir y tramitar los convenios con los municiios para transferencias de recursos y
realizar la resolucién exanta a los estableclmient? dependlentes que aprueba el uso de
recursos,

Solicitar o corroborar el funcionamiento de la Cuwlslén Mixta Salud-Educacién (COMSE)
en aquellas comunas donde se encuentre el esqblecimiento educacional en el que se
Instalard el Programa Espaclos Amigables y sg debe asegurar la participacién de
profeslonales del Espacio Amigable en ella,

Monitorear en terreno la ejecuclén de las activi
verificando la informacién Ingresada a REM.
Auditorfa del uso de los recursos del Progrqna por parte de los Municlpios vy
establecimlentos dependientes, segtin corresponda.

Informar los resultados del programa al Ministerio de Salud, de acuerdo a los formatos de
informes, plazos e indicadores definidos.
Otorgar asesoria y asistencia técnica a los municipigs y departamentos de salud municlpal
o establecimlentos dependientes, para una adecu a ejecucién del programa.

Toda solicitud de compra deberd ser revisada y cogtar con la autorizacién del/la referente
del Servicio de Salud. y

des comprometidas en el programa,

- Ewvaluar los resultados del Programa de acuerdo a;wdicadores y productos asperados.

i3

Municiplos, entidades sdministradoras de S;‘g'lud Municipal y Establecimientos
dependientes. 5

Los Departamentos de Salud Municipal deben susciblr convenios con el Servicio de Salud.
El Municlpio debe resguardar la coordinacién eféctiva entre el equipo profesional del
Espacio Amigable y los establecimientos educagionales de depend

-
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Servicios Locales de Educacién Plblica, para las n?lodalldades en que el Espacio Amigable
funcione o realice actividades en establecimientos’educacionales.

- Los Departamentos de Salud Municipal deben yglar por la contratacién oportuna del
recurso humano, para dar inicio o continuidad a 1& ejecuci6n de las actividades indicadas
en este Programa. 4

- Los Departamentos de Salud Municipal deben vq‘]ar por 12 ejecucién de las actividades
establecldas en el Programa para el logro de los Objetivos.

- Los Departamentos de Salud Municipal deben f elar por el correcto registro de las
actividades realizadas, en REM A y P, segln corri dponda,
El municipio debe rendir cuentas de los recursos tr. asados y ejecutados, de conformidad
a lo establecido en la Resolucién N° 30 de 2015 da la Contralorfa General de la Replblica,
al respectivo Servicio de Salud.

Todo lo anterior debe quedar expresado en un
orientaciones del presente documento.

an de trabajo ANUAL, segin las

CUARTA; Conforme a lo sefialado en las cldusulas prece
del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio,
Resolucién aprobatoria, la suma anual, dnica de $6.3
ochenta y tres mil quinlentos cuarenta Y seis

cumplimiento de las estrateglas sefialadas en la clausuly
forma: f

entes, el Ministeric de Salud, a través
sde la fecha de total tramitacién de la
3.546 (Seis millones trescientos
) para alcanzar el propésito y
anterior, distribuides de Ia siguiente

S TOTAL il Total Subt. 24
(COMUMA | RRHH |TMPLEMENTACION|{ PROMOCISN . Aflo 2023 (4)
LA HIGUERA $5.369.984 $498.031 7 $515.531 $6.383.546

i
)

Para alcanzar el propésito y cumplimiento de las strategias sefialadas en la clausula
anterior, existe los siguientes indicadores are  todas las modalidades de
funclonamiento de Espaclos Amigables: en Cantro de Salud, Establecimiento
Educacional, Itinerante, Hibrido y Remoto*. b

i

Porcentaje de cumplimlento Talleres Grupales segun te lAtica por Programa Espacio Amigable.
Porcentaje de actividades comunitarias realizadas con | istancias de participacién juvenil,
Porcentaje de actividades de promocién realizadas a tfavés de redes soclales de Espaclos
Amigables, centro de salud u otros medios de comunicacién masiva (radio, TV local),

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

Porcentaje de Talleres de alimentacién saludable reafizados por nutricionista en Espacio
Amigable a adolescentes de 10 a 19 aRos. !

Talleres de Habilidades Parentales realizados con adolescentes y padres o adultos res nsables.
Porcentaje de consejerias en SGR (incluye consejerfas % SSR, de Regulacién de Fertilidad y
Prevenclén de VIH/ITS) reallzadas a adolescentes de 10 E 19 afios en Espacio Amijgable.
Porcentaje de adclescentes ho

mbres de 10 a2 19 afios q le ingresan a Programa de Regulaclén
de Fertllidad y Salud Sexual y acceden a preservativo para prictica sexual segura (prevencion
VIH-ITS). 54 "l
*solo en situaclén de emergencia sanitaria i

i
x

QUINTA; Los recursos serdn transferidos por el Servicio af?la Municipalidad, en representacidn del
Ministeric de Salud en 2 Cuotas, de la siguiente forma:

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

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

El Servicio no entregard nuevos fondos a rendir, cuando I':a rendicién se haya hecho exigible y la
entidad receptora no haya rendido cuenta de la inversién de cualquier fondo ya concadido. En el
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caso de existir transferencias en cuotas, no procederé

mientras no se haya rendido |la remesa anterior,

SEXTA: Los sigulentes serén los mecanismos de Monltorea
de Salud para medir la ejecucién técnica del Pro

estrategia financiada en la comuna.

el otorgamiento de nuevos recursos

y evaluacién que dispondrd el Servicio
grama, los que serdn concordantes con la

COMPON |[OBJETIVO INDICAD | FORMULA PESO MEDIO
ENTE ESPECIFICO |OR RELATI |VERIFICACION
vo (versién REM A
: 2023 V.1.0)
Estrategia |Desarrollar Porcentaje | (N© de N menos 16| 20% REM Al9a,
5 actividades de Talleres seslones de seccién B.4.
promocién |orientadas  a|cumplimie |grupales, talleres (celdas B133+
de la Salud | fortalecer los |nto segln anuales. B134+B135)
¥ factores Talleres temética por|:
participaci | protectores en|Grupales |Programa NOTA; Se
6n juvenil |los dmbitos de|segin Espacio registra cada
salud sexual y|temdtica |Amigable seslon realizada.
reproductiva, |por realizados) |
salud mental, | Programa |(N° de|:
estilos de vida | Espacio Talleras |
saludable  y|Amigable |grupales,
autoculdado. segun
Fortalecer el temética por |}
desarrollo  de Programa 3
actividades Espacio i
promocionales Amigable
a través de programados) |i
Redes Soclales *100 i
de los Espaclos | porcentaje | (N° de gql menos 6|20% REM A19b,
Amigables. de actividades [pctividades secclén B,
actividade |comunitarias |anuales {(columna E+
s realizadas en|. columna F)
comunitari | instancias de§
as participacién |i
realizadas | juvenil i
con (N° total del;
instanclas | actividades |
de comunitarias
participacl | programadas
én juvenil |con Instancias
de s
participacién
uvenil)*100
Porcentaje | (N° de REM Al9a,
de actividades i seccién B.1.
actividade |realizadas al|; (celdas
s de | través def: C102+C106+C
promocién | redes soclales |Al menos 8 110+C114)
realizadas |de Espacios [#ctividades | 5%
através de | Amigables u|&nuales Para verificador
redes otros medlos |: local: realizar
soclales de | de . captura de
Espacios | comunicacién pantalla de las
Amigables | masiva. vistas y/o

[
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u otros | N°® de reproducciones,
medios de | actividades notas de prensa,
comunicac |realizadas a|. ete,
6n través de | mantenerlas
masiva. redes sociales |; vinculadas al
de Espacio | perfil.
Amigable u}|: NOTA: La
otros medios |: actividad  debe
de ser en modalidad
comunicacién | sincrénica de al
masiva menaos 30
programadas) |. minutos de
*100 duracién,
mediante
Facebook,
Instagram (s}
YouTube.
{N®e de |
Porcentaje | actividades |
de de
actividade |promocién, |
5 de | temética
promocién | Factores |
en protectores i
temdtica psicosoclales
Factores realizadas en|,
protectore | Espaclo ; REMé Al9a,
5 Amigable y/ol secclén B.1,
psicosocial | Equipo m’:}g:g:; 209 (celdas
es Espaclo | G102+G106+G
realizadas |Amigable Filnis 110+G114)
& ‘
adolescent |[N° total de |
es de 10 a|actividades |
19 afios en | de promocién |
Espacioc [en tematica|
Amigable |Factores :
y/o Equipo | protectores
Espacio psicosociales |
Amigable. |programadas) |
*100 §
N® de talleres |-
de
alimentacién |
Porcentaje | saludable i
de talleres | realizados por |1
E;f;zr:g:; de profesional |}
setxd i alimentaci | nutricionista |-
orree %s ad 8 16n en Espacio [ REM 19a,
p?::‘gﬁi:t'l‘e saludable |Amigable seccién B4
saludables y de realizados |(N° total de|# 10% (caldas
autoculdado v | POF talleres  del! E133+E134+E
Atencién cion du | Profesional | alimentacién | 135)
de Salud prev;n m" ® | nutricionis | saludable :
Integral cfzct?cassdz ta en | reallzados por |-
de P iesao en  |ESpacios  |profesional |
Adolescent | egce ntes |AMigables |nutricionista a |}
es adolescentes |
en los dmbitos de 10 a 19|
de la sa‘lud 2705)*100 v
reproductiva, | Talleres de | (N° Sag e S5, [7A REM A27
salud mentalIy Habilidade | Talleres de jque cuentan seccién A
salud Habilidades ton el Columna
nutricional Parentales | Parentales Programa I324+3J32+K32
realizados | Familias i
con fuertes 5 Nimero Total
adolescent | realizados con;’ de Talleres:
es y | adolescentes |: AE32
padres  ol|y padres ol
10
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} Antofagasta, Atacama, C
Valdivia.

oquimbo, Aconcagua, Metropolitano S

B

adultos | adultos TFamiiias
responsabl | responsables. ;Fuertes.J
es, i
b N/A
(N® dej
Talleres ufi REM A27
otras | seccién A
actividades |1 Taller u Columna
en relacién aliotra 133+333+K33
Habllidades |lactividad NOmero Total
Parentales ‘para SS. de Tallares
realizados con fque NO AE33
adolescentes fcuentan con
y padres ojPrograma
adultos Familias
responsables. |Fuertes.
Porcentaje | (N® de }20% 20% REM Al9a,
de consejerias | seccién A.1,
consejerfa |en el drea de|| Numerador:
s en el[SSR Celdas AV 47:
drea  de|realizadas al AVE3)
SSR  (se |adolescentes | Denominador:
Incluyen fde 10 a 19§ Celdas 347 : M
Consejerfa | afios enj 63 (columnas
5 en: SSR, | Espacio : J+K+L+M:
RF y VIH-|Amigable y/of Fllaz 47 a 63)
ITS) Equipo
realizadas |Espacio ;
a Amigable ;
adolescent | itinerante h!
es de 10 a|(N° total de}
19 afios en | conseferias
Espaclo en el drea def
Amigable. |SSR £
realizadas a}
adolescentes
de 10 a 19§
afias en el§
centro de§
salud)*100  §
Porcentaje | (N° de EAumentar 5% REM ADS
de adolescentes jrespecto del seccidén C,
adolescent | hombres de fafio anterior Numaerador:
es 10 a 19 afios) & Columna Q46
haembres |atendidos eni Denominador:
de 10 a 19 | Espacio E (Celdas
afios Amigable que D46+ E48)
atendidos |ingresan  al
en Espaclo | Programa de
Amigable |Regulacién de {:
que Fertilidad y§
ingresan al | Salud sexual §
Programa |y acceden a
de preservativo
Reguiacldén | para préctical:
de sexual segura
Fertilldad y | (prevencién |
Salud VIH-ITS
sexual y| (N© de §
acceden a|adolescentes [
preservatl | hombres del
VO para |10 a 19 afios |
préctica que Ingresan f
sexual al Programal
segura Regulacién de f
(prevencié | Fertilidad i
n VIH-ITS) { Salud sexual [




y acceden afj
preservativo
para préctica
sexual segura
(prevencién
VIH-ITS))
*100

MONITOREO Y EVALUACION

El monitoreo se orienta a conocer el desarrolio Yy grado de cumplimiento de los diferentes
componentes de Espacios Amigables para Adolescentes co el propdésito de mejorar la eficiencla y
efectividad de sus objetivos segin Planificacién Anual delactividades enviada al 30 de abril de
2023 (anexo 1). i

EVALUACION;

Se realizardn 2 evaluaciones anuales durante la ejecuclénilde! Programa Espacios Amigables para
Adolescentes en funclén de los indlcadores establecidos Y gus medios de verificacién.
i

a. Primera evaluaclén.

Para las comunas que hayan implementado el programa eniel afio en curso, se efectuard con corte
al 31 de agosto. De acuerdo a los resultados obtenidos e hard efectiva la reliquidacién de la
segunda cuota en el mes de octubre, sl es que su cumpllnélento es inferlor al 40%, de acuerdo al
sigulente cuadro: i

"El

Porcentaje de cumplimlento Porcentaje de : cuento de recursos 2° cuota del
i 30%
40,00% 0% ,
Entre 30,00% y 39,99% 50%
Entre 20,00% y 29,99% 75% i
Menos del 20% 100% o
0% Rescindir conve_hio

o
En relacién a esto Gltimo, comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién con corte al
31 de agosto del afio correspondiente, podran optar a reasignaclién de recursos. Este excedente
de recursos provendrd de aquellas comunas que no cumplén con las prestaciones proyectadas.
Los Servicios, para realizar 1a reasignacién, deberdn priorizar segin el siguiente orden de criterlos:
* Mejor nivel de cumplimiento de metas. J4

¢ Mejor nivel de impacto del programa en sus usuarios;

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposiblliten el cumplimiento, la comuna
podré apelar a la Direcclén del Servicio de Salud respectivg, acompafiando un Plan de Trabajo que
incluya un cronograma para el cumplimiento de las metas.iA su vez, el Servicio de Salud, una vez
analizada y avalada la solicitud, podria solicitar al MINSAL'}a no reliquidacién del Programa.

i

Segunda evaluacién y final

Se efectuard al 31 de Diciembre del afio en curso, fecha en g’ua el Programa debera tener ejecutado
el 100% de las prestaciones comprometidas, manteniendoen toda circunstancia, la obligatoriedad
de la rendicién financiera y evaluacién de las metas al final'del perfodo. El no cumplimiento de las
actividades y metas anuales, podrd Incidir en la menot asignacién de recursos para el afo
siguiente, segln exista continuidad del presente programa;

3
SEPTIMA: EI procedimiento para efectuar la rendiclén e cuentas se encuentra regulado en la
resoluclén N° 30, de 2015, de Contraloria General, ia cial contempla la posibliidad de rendir
cuentas con documentaclén auténtica en soporte papel, o § n, en formato electrénico o digital, A
fin de contar con medios electrénicos compatibles con Iosfgltilizados por la Contraloria Generai de
la Republica y que cuenten con un nivel de resguardo y séguridad que garantice la autenticidad,
integridad y disponibilidad de a informacién, a partir del.presente convenlo el municipio deberd
rendir los recursos traspasados por el Servicio de Salu Coquimbo a través de la plataforma
tecnolGgica denominada “Sistema de Rendicién Electroéica de Cuentas” o SISREC, para la
ejecucldn de los proyectos antes Individualizados Y rg‘rdlr las cuentas con documentacién
electronica y digital, para tal efecto deberdn designar allos funclonarios que cuenten con las
competencias técnicas y las atribuclones necesarlas para perfilarse en el sistema en calidad de
titular, y al menos un subrogante, en los roles de Ministro de fe, encargado, analista y
administrador del SISREC, ademds disponer de los medlos tecnoldgicos de hardware y software
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para realizar la rendicidn de cuentas de las tareas, iniciativas y actividades de! respectivo Programa
de Atencién Primaria de Salud, durante el perfodo de r;fsidldén de la totalidad de los recursos
transferidos para su ejecucién. i
i

En casos excepcionales y fundados, en que el ejecutor se g’f‘ga imposibilitade de rendir a través del
SISREC, el Servicio de Salud Coquimbo dispondrd de ;yn procedimiento alternativo para la
rendicidén de los recursos; dichos casos serdn informados;a la Contraloria para su conocimiento.
No obstante, dichas rendiciones deben ser regularizadas en el SISREC una vez superados los
inconvenlentes. it
OCTAVA: Ei Servicio podrd solicitar a la Municipalidad, dat'g's o informes extraordinarios o impartir
pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y efi 8z los objetivos del presente convenio,
pudiendo efectuar una constante supervisién, control y e _;Iuacién del mlsmo.

i

i
NOVENA; Fi Servicio a través de su Departamento de Auditoria, podra validar aleatoriamente por
la correcta utilizacién de los fondos traspasados. Conjuntalj'nente a ello, cada municipalidad deberé
utilizar y registrar los gastas efectuados en conformigad a lo estipulado por las normas
establecidas en la Resoluclén N© 30 de 2015, de la Contralogla General de la Republica, que dispone
la obligacion de rendir cuenta mensual de los recursos tra sferidos.
DECIMA; Finalizado el periodo de vigencla del convenia y en caso que la evaluacién final dé cuenta
de un Incumplimiento de las acciones compmmetidaq‘,; el Servicio rellquidard los montos
traspasados, debjendo en estos casos |la Municipalidad reintegrar a Rentas Generales de la Nacién
los recursos del convenlo que no hayan sido ejecutados opgrtunamente, antes del 31 de enero del
afc siguiente, segln lo establecido en el articulo 7° de la Ley N° 21.516 respaldos que deberan
adjuntarse en el cierre del Programa de la plataforma de SISREC.

DECIMA PRIMERA: Ei Servicio de Salud no asume respdi'isabllidad financiera mayor que la gue
en este Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para la ejecucién del mismo, el 8 asumird el mayor gasto resultante,

: El Servicio de Salud pondrd térming anticipado al presente convenio, sl se
produce incumplimiento grave de las obligaciones establegidas en &I, o si su ejecucién se desvia
de los fines que se tuvieron a la vista para celebrarlo.

Para tales efectos, se enviard aviso por escrito a las contrapartes, mediante carta certificada al
domidlllo Indicado en la comparecencia, expresando las clr;é_unstanclas que motivan el término del
convenio, dentro de los cinco dias hébiles sigulentes que & Servicio de Salud tome conocimiento
de las Irregularidades. o

La Municipalidad, dentro de los 20 dias habiles sigulentes:p la notificacién de dicha carta, deberd
entregar un Informe de los gastos efectuados a la fecha. E| Servicio debera revisar dicho informe
dentro del plazo de 15 dias héblles, contados desde su recepcién y podra aprobario u observarlo.
En caso de tener observaciones ¢ requerr aclaraciones po:! parte de la Municipalidad respecto del
informe, éstas deberan notificArsele por escrito dentro de Igs dos dias hablles siguientes al término
de la revisién. La Municipalidad tendrd un plazo de 8 diagihébiles contados desde la notificacion
de las observaclones, para hacer las correcciones o aclaraciones pertinentes y entregarlas al
Serviclo, el que debera revisarias y pronunciarse dentro de:los 7 dias hablles siguientes a la fecha
de su recepcién. La Municipalidad deberé restituir en cuglquier caso los saldos no ejecutados,
dentro del plazo de 10 dias hébiles contados desde el propunclamiento efectuado por el Serviclo
de Salud. En el mismo plazo deberd restituir los saldos nojgendidos u observadas, en caso de que
el informe no haya sido aprobado.

DECIMA TERCERA: El presente convenio tendrd viqenc}a desde la total tramitacién del acto
administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de diciembre dei2023 o hasta la aprobaclén del informe
final de rendicién de cuenta o hasta que realice el reen{fpolso de los gastos objetados, segun
caorresponda. i |

Sin perjuicio de lo anterior, se deja constancia por las partes, que las actividades a las que se
reflere la clausula tercera de este convenlo, comenzaron 3 ser otorgadas a contar del 1 de enero
de 2023, por raZones de continuidad y buen servicio, atendido lo sefialado en los dictdmenes
N°11.189/08 y N°16.037/08, ambos de la Contraloria General de la Republica y lo dispuesto en el
articulo 52 de la Ley N°19.880 y articulo 13, inclso segundo, de la resolucién N° 30 del 2015, de
la Contraloria General de la Republica, toda vez que dichais actividades producen consecuencias
favorables para los beneficlarios legales inscritos en los a?hledmlentos de la comuna.

Las partes acuerdan que el presente contrato se prorrogars en forma automatica, slempre que el
Programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segin la ley de Presupuestos del
Sector Publico del afio respective, sin perjuicio de su térmiﬁn por alguna de las causales sefialadas
en la cldusula décimo segunda o que las partes decidan ;;?e comin acuerdo su finalizacién, por
motivos fundados. i-%

La prérroga del convenio comenzara a regir desde el 1 de gnero del afio presupuestario siguiente

y su duracidn se podré extenderd hasta el 31 de dlc!embrgédel mismeo afio.
i
i

i
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Para todos los efectos legales, la prérroga automdtica da inicic a un nuevo convenio de
transferencia, cuyo monto a transferir se establecers med{ante Resolucién Exenta del Servicio de
Salud, de conformidad a lo que disponga la Ley de Presupuesto de Sector Publico

1

Por otro lado, y mediante convenios complementarios, poéré modificarse anualmente los montos

a transferir a la Municipalidad, las prestaciones que éste incluye y los demds ajustes que sean
necesarios Introducirle en su operacién. i

RECIMA CUARTA:- El presente convenlo se fipfha en z ejemplares del mismo tenor y oficio,
quedando en poder de cada parte. .
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ANEXO 1: FORMATO DE INFORME DE PLANIFICACION DE ACTIVIDADES 2023 ESTABLECIMIENTOS CON ESPACIOS AMIGABLES PARA ADOLESCENTES

PLANIFICACION DE ACTIVIDADES MINIMAS 2023

INDICADOR MINIMO ANUAL ESTRATEGIA PARA EL QUIEN/ES FECHA ESTIMADA RECURSOS
CUMPLIMIENTO REALIZARAN LA INVOLUCRADOS
ACTIVIDAD
Talleres grupales. 16 sesiones
Actividades comunitarias con 6 actividades
Consejos Consultivos de
Adolescentes y lévenes u
otras instancias de
cipacidn juvenil,
Actividades de promocitn

i furaalinadas. a-ravés e

8 actividades

en modalidad sincrénica

de

sociales de Espacios
Amigables al menos 30 minutos de
duracidn, mediante
Facebook, instagram o
YouTube,
Actividades de promocion en 4 actividades
tematica Factores | Se debe realizar al menos 1
protectores psicosociales, actividad de Prevencion del
suicidio
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:uo..nmznm_.m de talleres de 4 sesiones
” alimentacién saludable
 realizados por profesional
" nutricionista en  Espacios
: Amigables

i Talleres de  Habilidades 1 Taller
Parentales realizados con
adolescentes y padres o
adultos responsables.

Consejerias en SSyR (incluyen 20%
Consejerias en: SSR, RF y VIH-
ITS)

Porcentaje de adolescentes | Aumentar respecto del afto
hombres de 10 a 19 afios anterior

atendidos en Espacio
Amigable que ingresan al
Programa de Regulacién de
Fertilidad y Salud sexual y
acceden a preservativo para
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{prevencién VIH-ITS)

Control de salud integral a Compromiso comunal, Detalle la cantidad

adolescentes de 10 a 19 segdn lo fijado en IAAPS comprometida a realizar por

afios. 2023 cada_ establecimiento de la
comuna.
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Adolescentes de 15 2 19 Compromiso comunal, Detalle la cantidad
afios inscritos que usan segun |o fijado en IAAPS comprometida a realizar por
métodos de regulacién de la 2023 cada establecimiento _de Ia o
fertilidad comuna. =
£
)
Reunidn de coordinacién y 2 reuniones
articulacién a nivel local con NQTA: Realizar acta de
otro equipo de la comuna acuerdos y fechas de
| y/uotro Programa de monitoreo de estos, més
| refuerzo de la APS {ej: registro de asistencia.
Acompafiamiento, Mejor
Nifiez/SENAME, DIR, CERO,
| Vida Sana, Participacién
Social, etc.)
Reunién de coordinacign y 2 reuniones
| articulacidn a nivel local con NOTA: Realizar acta de
| intersector acuerdos y fechas de
! monitoreo de estos, mas
registro de asistencia.
Otras

i ®  Serecuerda que los recursos PRAPS son un refuerzo a la canasta de prestaciones que se deben realizar en el contexto del desarrotlo del modelo de salud familiar y 8-.:::51? y que
| estd financiado por recursos percapita. Dado lo anterior, se invita a establecer una estrategia comunal de trabajo con y para Ixs adolescentes de Ia comuna; debiendo considerar en esto,
que algunos indicadores tienen como denominador el registro REM asociado al o los establecimientos APS a los que estd vinculado el Espacio Amigable.
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