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RESOLUCION EXENTA N° /

LA SERENA, ~ § Jun, 2018
Int. N°342

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del D.S. N°2.753 de 1979,
D.S. N°140 de 2004 sobre Reglamento Organico de los Servicios de Salud, la resolucion N°1.600/08 y
30/15 ambas de la Contraloria General de la Republica y D.S. N°22/15 del Ministerio de Salud; y

CONSIDERANDO:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del
Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencion Primaria e incorporando a la Atencion
Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién, el
Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Refuerzo en Campana de Invierno, en Centros de Salud
de Atencion Primaria Municipal, con el objeto de reforzar la APS durante este periodo; dicto |z
siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBASE el Convenio de fecha 30.05.2018 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE CANELA, representada por su Alcalde D. BERNARDO LEYTON LEMUS vy el
SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado por su Director D. ERNESTO JORQUERA FLORES,
relativo al Programa Apoyo a la Gestion Local - Refuerzo Campafia Invierno, segun se detalla en el
presente instrumento.

) CONVENIO p
APOYO A LA GESTION LOCAL - REFUERZO CAMPANA DE INVIERNO

COMUNA: CANELA

En La Serena a..30.05.2018....... entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle
Avenida Francisco de Aguirre N°795, La Serena, representado por su Director ERNESTO JORQUERA FLORES, del mismo domicilio,
personeria segun D.5. N°22 del 23 de Febrero de 2015 del Ministerio de Salud, en adelante el “Servicio” o el “Servicio de Salud”,
indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CANELA, persona juridica de derecho publico, domiciliada en Luis Infante N°520,
Canela Baja, representada por su Alcaide D. BERNARDO LEYTON LEMUS de ese mismo domicilio, personeria juridica segun Decreto
Alcaldicio N°1813/16, en adelante Ila "Municipalidad” o el “"Municipio”, indistintamente, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las
siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el aporte estatal mensual podra incrementarse, de acuerdo al articulo 56 del Estatuto de Atencién Primaria
de Salud Municipal, Ley N© 19.378. El que establece lo siguiente: "En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan
con posterforidad a le entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a
los aportes establecidos en el articulo 49”,

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo N°31 del 2017 del Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de
materializarla, al senalar “para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucién”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad, Participacién, Descentralizacion y
Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de
Salud ha decidido impulsar el Refuerzo en Campahna de Invierno, en Centros de Salud de Atencion Primaria Municipal, con el ocbjeto de
reforzar la APS durante este periodo.

Sus recursos han sido aprobados mediante Resolucion Exenta N° 467 del 12 de Abril del 2018.

TERCEROQ: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través del Servicio de Salud, conviene en asignar al
Municipio, desde la fecha de total tramitacion de la Resolucion aprobatoria, la suma anual, Unica y total de $3.941.852 (tres millones
novecientos cuarenta y un mil ochocientos cincuenta y dos pesos) para alcanzar el proposito y cumplimiento de las estrategias
senaladas en la cléusula anterior, distribuidos de la siguiente forma:



Recurso Asociado

Comana A Nombire Estraieg{ai Subt 24

Refuerzo SUR:
Kinesiologo: 26 hrs/smna por 13 semanas del Periodo de Invierno $ 2.759.900
TENS: 15 hrs/smna por 13 semanas del Periodo de Invierno

Canela

Refuerzo SAPU: por 3 meses Periodo de Invierno

Medico: 15 brs/smna $1.181.952

TENS: 15 hrs/smna

$3.941.852

CUARTA: E/ Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar el Refuerzo de la Campafia de Invierno para la atencién
de pacientes con patologias respiratorias crénicas descompensadas e infecciones respiratorias agudas, tantc en pacientes pedidtricos y aduitos.

Los fondos transferidos a la Municipalidad sélo podrdn ser destinados a los objetivos que determina este instrumento.
En el caso de que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para los efectos de este convenio, ésta deberd asumir el
mayor gasto que involucre su ejecucién.
QUINTA: Los recursos seran transferidos por el Servicio a fa Municipalidad, en representacién del Ministeric de Salud en 3 cuotas, de fa
siguiente forma:
a) La primera cuota, correspondiente al 40% del total de los recursos, se transferird una vez tramitada la resolucion
aprobatoria de este convenio.

b} La segunda cuota se transferirgd el 30% se transferird en el mes de Junio.
c) La tercera cuota se transferird el 30% se transferird en el mes de Julio.

SEXTA: el presenta programa se medird:

NO de Recursos Ejecutados X 100
NO de Recursos Implementados

SEPTIMA: La Municipalidad se obliga a enviar al Servicio, mensuaimente, a partir de esta fecha, un informe de la ejecucién de las actividades
asociadas al presente convenio, que debera ser enviado dentro de los primeros cinco dias hébiles del mes siguiente al informado. Este informe
debera incluir, al menos: estado de avance en la ejecucién de actividades y la rendicién financiera de /a ejecucibn de los fondos traspasados que
sefiale Jos medios verificadores utilizados y cualquier otro antecedente que sea requerido por el Servicio.

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

El Servicio, requerird a la municipalidad, fos datos e informes relativos a la ejecucion del programa y sus componentes especificos en la clausula
tercera de este convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y
evaluacion del mismo.

OCTYAVA: El Servicio velara aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de su Departamento de Auditoria.
Conjuntamente a ello, cada municipalidad deberd utilizar y registrar los gastos efectuados en conformidad a lo estipulado por fas normas
establecidas en Ja Resolucién N° 30 de 2015, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de
los recursos transferidos.

En caso de gue el programa tenga continuidad, este incumplimiento serd considerado en /a determinacion de Jos fondos asignados para el anio
siguiente,

NOVENA: Finalizado el periodo de vigencia del convenio y en caso que fa evaluacidn final de cuenta de un incumplimiento de las acciones
comprometidas, el Servicio reliquidarad los montos traspasados, debiendo en estos casos Ja Municipalidad reintegrar a Rentas Generales de fa
Nacion los recursos del convenio que no hayan sido ejecutados oportunamente, segun o establecido en el articulo 7° de fa Ley N° 21.053.

DECIMA; £l Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que fa
Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para 1a ejecucion del mismo, ella asumird el mayor gasto resultante.

¥y : El presente convenjo tendrd vigencia desde la total tramitacién del acto administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de
Octubre del afio 2018.



QECIHA_SE_QQNQA: El presente convenio se firma en 1 ejemplar, quedando en poder del Servicio de Salud.

Firmas ilegibles

D. BERNARDO LEYTON LEMUS D. ERNESTO JORQUERA FLORES
ALCALDE DIRECTOR
I. MUNICIPALIDAD CANELA SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

2°.- IMPUTESE, el gasto que irrogue el presente convenio al Item N°24-03-298 “Atencién Primaria,
Ley 19.378", del Presupuesto del Servicio de Salud Coquimbo.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

DEL SERVICK
IVREGION

FLORES

SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

DIST :
- Archivo

R RN Servicio de Salud Coquimbo, Subdepto. Atencién Primaria de Salud
Avda. Francisco de Aguirre # 795, La Serena
edward.navarro@redsalud.gov.cl - christianh.vargas@redsalud.gov.cl - sandra espindola@radsalud.gov.cl
Teléfono: (51)2333772- 513772 (Red Salud)
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) CONVENIO
APOYO A LA GESTION LOCAL - REFUERZO CAMPANA DE INVIERNO

COMUNA: CANELA

En La Serena a ‘“"'02[”8 ........... , entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO,
personas juridica de derecho plblico, representado por su Director D. ERNESTO JORQUERA
FLORES, ambos domiciliados en Avda. Francisco de Aguirre N°795, La Serena, personeria
juridica segln Decreto Supremo N© 22, de fecha 23 de Febrero del 2015, en adelante el
"Servicio” o el “Servicio de Salud”, indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE
CANELA, persona juridica de derecho publico, domiciliada en Luis Infante N°®520, Canela Baja,
representada por su Alcalde D. BERNARDO LEYTON LEMUS de ese mismo domicilio,
personeria juridica seglin Decreto Alcaldicio N° 1813, de fecha 06 de diciembre de 2016, en
adelante la “Municipalidad” o el “Municipio”, indistintamente, se ha acordado celebrar un
convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el aporte estatal mensual podra incrementarse, de acuerdo al
articulo 56 del Estatuto de 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 incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49”,

Por su parte, el articulo 4° del Decreto Supremo N°31 del 2017 del Ministerio de Salud, reitera
dicha norma, agregando la forma de materializarla, al sefialar “para cuyos efectos el Ministerio
de Salud dictara la correspondiente resolucidon”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la
Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primaria
e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un
nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Refuerzo en
Campana de Invierno, en Centros de Salud de Atencién Primaria Municipal, con el objeto de
reforzar la APS durante este periodo.

Sus recursos han sido aprobados mediante Resolucién Exenta N° 467 del 12 de abril del
2018.

TERCERO: Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes, el Ministerio de Salud, a través
del Servicio de Salud, conviene en asignar al Municipio, desde la fecha de total tramitacién de la
Resolucién aprobatoria, la suma anual, Unica y total de $3.941.852 (tres millones
novecientos cuarenta y un mil ochocientos cincuenta y dos pesos) para alcanzar el
propésito y cumplimiento de las estrategias sefialadas en la cldusula anterior, distribuidos de la
siguiente forma:



" Recurso Asociado.

Nombre Estrategia B Subt 24

Refuerzo SUR:

Kinesiologo: 26 hrs/smna por 13 semanas del Periodo de
Invierno $ 2.759.900

TENS: 15 hrs/smna por 13 semanas del Periodo de
Canela Invierno

Refuerzo SAPU: por 3 meses Periodo de Invierno

Medico: 15 hrs/smna $1.181.952

TENS: 15 hrs/smna

$3.941.852

CUARTA: E| Municipio se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar el Refuerzo
de la Campafia de Invierno para la atencién de pacientes con patologias respiratorias crénicas
descompensadas e infecciones respiratorias agudas, tanto en pacientes pediatricos y adultos.

Los fondos transferidos a la Municipalidad sélo podran ser destinados a los objetivos que
determina este instrumento.

En el caso de que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para los
efectos de este convenio, ésta debera asumir el mayor gasto que involucre su ejecucién.

QUINTA: Los recursos seran transferidos por el Servicio a la Municipalidad, en representacion del
Ministerio de Salud en 3 cuotas, de la siguiente forma:

a) La primera cuota, correspondiente al 40% del total de ios recursos, se transferird
una vez tramitada la resolucidn aprobatoria de este convenio.

b) La segunda cuota se transferira el 30% se transferird en el mes de Junio.

¢) La tercera cuota se transferird el 30% se transferird en el mes de Julio.

SEXTA: el presenta programa se medira:

N©C de Recursos Ejecutados X 100
N¢ de Recursos Impiementados

”

SEPTIMA: La Municipalidad se obliga a enviar al Servicio, mensualmente, a partir de esta fecha,
un informe de la ejecucidén de las actividades asociadas al presente convenio, que debera ser
enviado dentro de ios primeros cinco dias habiles del mes siguiente al informado. Este informe
deberd incluir, al menos: estado de avance en la ejecucion de actividades y la rendicién financiera
de la ejecucidon de los fondos traspasados que sefale los medios verificadores utilizados y
cualquier otro antecedente que sea requerido por el Servicio.

El Servicio podra solicitar a la Municipalidad, datos e informes extraordinarios e impartir pautas
técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz 105 objetivos del presente convenio,
pudiendo efectuar una constante supervisidn, control y evaluacion del mismo.

El Servicio, requerira a la municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucién del programa
y sus componentes especificos en la clausula tercera de este convenio, con los detalles vy
especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervisién, control y
evaluacion del mismo.



OCTAVA: El Servicio velara aleatoriamente por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a
través de su Departamento de Auditoria. Conjuntamente a ello, cada municipalidad debera utilizar
y registrar los gastos efectuados en conformidad a lo estipulado por las normas establecidas en la
Resolucién N° 30 de 2015, de la Contraloria General de |la Republica, que dispone la obligacidn de
rendir cuenta mensual de los recursos transferidos.

En caso de que el programa tenga continuidad, este incumplimiento sera considerado en la
determinacién de los fondos asignados para el afio siguiente.

NOVENA: Finalizado el periodo de vigencia del convenio y en caso que la evaluacion final de
cuenta de un incumplimiento de las acciones comprometidas, el Servicio reliquidara los montos
traspasados, debiendo en estos casos la Municipalidad reintegrar a Rentas Generales de la Naciéon
los recursos del convenio que no hayan sido ejecutados oportunamente, segln lo establecido en el
articulo 7° de la Ley N° 21.053.

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

DECIMA PRIMERA: E|l presente convenio tendra vigencia desde la total tramitacion del acto
administrativo que lo aprueba, hasta el 31 de octubre del afio 2018.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio se firma en 1 ejemplar, quedando en poder del
Servicio de Salud.

N B RRNESTO JOR FLORES
SUAlUD 22N DIRECTOR

SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

CTRVAE

D. BERNARDO LEYTON LEM
ALCALDE
I. MUNICIPALIDAD CANELA



