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= DIRECCION S. SALUD COQUIMBO

RESOLUCION EXENTA N° 4 2 4 5 /

LA SERENA, 22 W0y, 201

Int. N°533

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 Orgénico de los Servicios de Salud, la resolucién N°1.600/08 y
759/03 ambas de la Contraloria General de la Republica y D.S. N°22/15 del Ministerio de Salud; y

CONSIDERANDO:

En el marco de los principios orientadores que apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y
Satisfaccién de los Usuarios y, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud,
que incorpora la Atencién Primaria como area y pilar relevante. Se considera la Resolucion Exenta
N°1062 del 6 Septiembre 2017 del MINSAL, como parte integrante del presente convenio; dicto la
siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBASE el Convenio de fecha 15.11.2017 suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE COQUIMBO, representada por su Alcalde DR. MARCELO PEREIRA PERALTA
y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO representado por su Director D. ERNESTO JORQUERA
FLORES, relativo al Programa Apoyo Gestidon Local - Refuerzo Campaiia Invierno, seguin se detalla en
el presente instrumento.

CONVENIO ~
APOYO A LA GESTION LOCAL - REFUERZO CAMPANA DE INVIERNO

COMUNA COQUIMBO

En La Serena a .15.11.2017... 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.S. 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 COQUIMBO, persona juridica de derecho publico, domiciliada en Avda. Alessandri N°271, El Llano, Coquimbo,
representada por su Alcalde DR. MARCELO PEREIRA PERALTA de ese mismo domicilio, personeria juridica segun Decreto Alcaldicio
N°4347/16, 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 Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley N°19.378, en su articulo 56
establece que el aporte estatal mensual podra incrementarse: “"En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan con
posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los
aportes establecidos en el articulo 497,

SEGUNDA: £n el marco de los principios orientadores que apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios
y, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud, que incorpora la Atencion Primaria como area y pilar relevante, Se
considera la Resolucion Exenta N°1062 del 6 Septiembre 2017 del MINSAL, como parte integrante del presente convenio.

TERCEROQ: Para la realizacion de las actividades se asigna un monto total y unico de $1.835.400 (un millén ochocientos treinta y cinco
mil cuatrocientos pesos):

Establecimiento Descripcion Estrategia RRHH Asociado Financiamiento

CESFAM Sergio Aguilar

CESFAM Tierras Blancas
CESFAM Santa Cecilia Extension convenio IRA 6 kinesidlogos

CESFAM San Juan en SAPU (1 Kinesidlogo por establecimiento)
CESFAM Tongoy
CECOSF El Albz

$1.835.400

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en representacién del Ministerio de Salud, en una cuota una vez tramitada la presente
resolucion.



CUARTA: el presenta programa se medira:

Total de gasi SOCH enio (Clausula Tercera) x 100
Total montos transferidos al Municipio por Convenio.

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

SEXTA: Finalizado el periodo de vigencia anual del presente convenio y en el caso que el Municipio no haya cumplido con el 100% de la
ejecucion de los fondos del programa para el afio respectivo, el Servicio procedera a solicitar a la comuna el reintegro de dichos fondos.

SEPTIMA: El Servicio no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este Convenio se sefala. Por ello, en el caso que la
Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la ejecucion del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

OCTAVA: Las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucién N°30 de 2015, de la Contraloria General de la
Republica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos.

Para tal efecto, el Municipio estara obligado de enviar al Servicio un comprobante de ingreso por los recursos percibidos y un informe mensual
y final de su inversion. Este informe deberd incluir, al menos: la individualizacién del personal contratado para su ejecucion, con indicacién del
establecimiento en donde se desempenan, profesién u oficio y numero de horas contratadas y/o destinadas para los fines sefialados.

El referido informe mensual debera remitirse dentro de los siete (7) primeros dias habiles administrativos del mes siguiente al que se informa,
incluso respecto de aquellos meses en que no exista inversion de los fondos traspasados, y deberd sefialar, a lo menos, el monto de los
recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la inversion y el saldo disponible para el mes siguiente.

NOVENA: E| presente convenio rige desde la fecha de la total tramitacién de la resolucion que lo apruebe y hasta el 31 de diciembre del
2017.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja constancia por las partes, que las actividades a que se refiere este convenio comenzaron a ser otorgadas el
19 de Abril de 2017, por razones de buen servicio en el contexto de la campana de invierno, atendido lo sefalado en los dictdmenes
N°16.037/08 y N° 11.189/08, ambos de la Contraloria General y lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N° 19.880.

DECIMO: Fl presente convenio se firma en un ejemplar, quedando en poder del Servicio.

Firmas ilegibles

DR. MARCELO PEREIRA PERALTA D. ERNESTO JORQUERA FLORES
ALCALDE DIRECTOR
I. MUNICIPALIDAD DE COQUIMBO 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.
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RN Servicio de Salud Coquimbo, Subdepto. Atencion Primaria de Salud
Avda. Francisco de Aguirre # 795, La Serena
edward.navarro@redsalud.gov.cl - . 2 - sandra.espindola@radsalud.gov.cl
Teléfono: (51)333772- 513772 (Red Salud)
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EN L2 SErena @ :ivccecvssscnsonorsensecsrssesnsanimneses entre el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, persona juridica
de derechc plblico, domiciliado en calle Avenida Francisco de Aguirre N°795, La Sereng, representado por su
Director ERNESTO JORQUERA FLORES, del mismo domicilio, personeria segun D.S. N°22 del 23 de Febrero
de 2015 del Ministerio de Salud, en adelante ol “Servicio” o el "Servicio de Salud”, indistintamente, y la
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE COQUIMBO, persona juridica de derecho publico, domiciliada en Avda.
Alessandri N°271, El Llano, Coquimbo, representada por su Alcalde DR. MARCELO PEREIRA PERALTA de
ese mismo domicilio, personeria juridica seguin Decreto Alcaldicio N°4347/16, en adelante la “Municipalidad” o
el “Municipio”, indistintamente, se ha acordado celebrar un convenic, que consta de las siguientes cladusulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley
NC10.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra incrementarse: “En el caso que las
normas técnicas, planes y programas que se impartan con postericridad a la entrada en vigencia de esta ley
impliguen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporado a los aportes establecidos
en el articulo 49",

SEGUNDA: En el marco de los principios orientadores gque apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios vy, de las prioridades programéticas, emanadas del Ministerio
de Szlud, que incarpora la Atencidn Primaria como area y pilar relevante. Se considera la Resolucion Exenta
NC1062 del 6 Saptiembre 2017 del MINSAL, como parte integrante del presente convenio.

TERCERQ: Para |z realizacion de las actividades se asigna un monto total v Unico de $1.835.400 (un millén
ochocientos treinta y cinco mil cuatrocientos pesos):

\

{ Establecimiento Descripcion Estrategia RRHH Asociado Financiamiento |
|

CESFAM Sergio Agullar

CESFAM Tierras Blancas
CESFAM Santa Cecllia Extension convenio IRA & kinzsi¢logos

| CESFAM San Juan en SAPU (1 Kinesiologo por astablecimiento)
CESFAM Tongoy
CECOSF El Alba

$1.835.400

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en representacion del Ministerio de Salud, en una cuota una
vez tramitada 3 presente rasolucion.

CUARTA: el presenta programa se medira:

Totai de gastes asociade a Convenio (Clausula Tercera) x 100
Total montos transferidos al Municipio por Convenio.

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

SEXTA: Finalizado el periodo de vigencia anual del presente convenio y en el caso que el Municipio no haya
cumplido con el 100% de la ejecucion de los fondos del programa para el afio respectivo, el Servicio procedera
3 solicitar a la comuna el reintegro de dichos fondos.

SEPTIMA: El Servicic no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este Convenio se senala. Por
ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por &l Servicio para la gjecucion del
mismo, ellz asumira el mayor gasto resultante.

OCTAVA. Las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucion NO30 de 2015,
de 1= Contrzloriz General de la Replblica, que dispone la obligacién de rendir cuenta mensual de los recursos
transferidos.

para tal efecto, &l Municipio estara obligado de enviar al Servicio un comprobante de ingreso por los recursos
percibidos y un informe mensual y final de su inversion. Este Informe debera incluir, al menos: la
individualizacién del personal contratado para su ejecucién, con indicacion del establecimiento en donde se

desernpenan, profesion u oficio y numero de horas contratadas y/o destinadas para los fines senalados.

E| referido informe mensual debera remitirse dentro de los siete (7) primeros dias habiles administrativos del
mes siguiente 2l que se informa, incluso respecto de aquellos meses en que no exista inversion de los fondos
traspasados, y debera sefalar, a lo menos, el monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado
de |2 inversion vy 2l saldo disponible para el mes siguiente.
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NOVENA: FI presente convenio rige desde |a fecha de la total trarnitacion de la resolucion que lo apruebe y
hastz el 31 de diciembre del 2017.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja constancia por las partes, que las actividades a que se refiere este
convenio comenzaron a ser otorgadas el 19 de Abril de 2017, por razones de buen servicio en el contexto de
la campafia de invierno, atendido lo sefialado en los dictdmenes N°16.037/08 y N© 11.189/08, ambos de la
Contraloria General v lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley N° 19.€80.

DECIMO: El prasente convenio se firma en un ejemplar, quedando en poder del Servicio.
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