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RESOLUCION EXENTA No. U & O

LasereNna 1§ AR 201

VISTOS:

El D.F.L. N°1/05 que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado del D.L. N°
2.763/79, D.S. N° 140/04 sobre Reglamento Organico de los Servicios de Salud, la
Resolucién N° 1600/08 y 759/03 ambas de la Contraloria General de la Republica, D.S.
N022/2015 del Ministerio de Salud vy,

CONSIDERANDO:

En el marco de las prioridades programaticas emanadas del Ministerio de Salud, que
relevan a la Atencién Primaria como area y pilar relevante de la salud publica, el
Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa de Vida Sana, Intervenciones en
alcohol y drogas en Atencidén Primaria. Su proposito es contribuir a elevar el nivel de
salud de las personas, mejorando la capacidad individual para reducir el consumo
riesgoso de alcohol y otras drogas a través de la implementacion de intervenciones de
caracter preventivo, ayudando oportuna y eficazmente a las/los adolescentes, jovenes
y adultos de 15 a 44 afios; dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1°.- APRUEBASE el Convenio de fecha 11.03.16, suscrito entre la
MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, representada por su Alcalde D. ROBERTO JACOB
JURE y el SERVICIO DE SALUD COQUIMBO, representado por su Director D.
ERNESTO JORQUERA FLORES, Relativo al Programa de Intervenciohes breves en
alcohol y drogas, segin se detalla en el presente instrumento.

CONVENIO
PROGRAMA DE INTERVENCIONES BREVES EN ALCOHOL Y DROGAS.

En La Serena a ..... 11.03.16....... , 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 D.
ERNESTO JORQUERA FLORES, del mismo domicilio, en adelante el "Servicio” o el "Servicio de Salud”,
indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, persona juridica de derecho publico,
domiciliada en Prat N° 451, La Serena, representada por su Alcalde D. ROBERTO JACOB JURE, de ese
mismo domicilio, 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 Atencién Primaria de Salud Municipal, aprobado por la Ley
No 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 49”.

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 154 de 2015, del Ministerio de Salud, reitera dicha
norma, agregando la forma de materializarla al sefialar "para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la
correspondiente resolucién”.
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SEGUI\!DA: En el marco de las prioridades programéticas emanadas del Ministerio de Salud, que relevan a la
Atencion Primaria como area y pilar relevante de la salud publica, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar
el Programa de Vida Sana, Intervenciones en alcohol y drogas en Atencién Primaria. Su propésito es
contribuir a elevar el nivel de salud de las personas, mejorando la capacidad individual para reducir el
consumo ‘riesgoso de alcohol y otras drogas a través de la implementacién de intervenciones de caricter
preventivo, ayudando oportuna y eficazmente a las/los adolescentes, jévenes y adultos de 15 a 44 afios.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1171 de fecha 24 de Diciembre de 2015,
del Ministerio de Salud, anexo al presente Convenio y que se entiende forma parte integrante del mismo, el
que la municipalidad se compromete a desarroliar en virtud del presente instrumento.

Para el afio 2016, los recursos fueron asignados mediante Resolucién exenta n° 393, de fecha 01 de Febrero
de 2016.

TERCERA: E| Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos

destinados a financiar los siguientes componentes y estrategias del "Programa Vida Sana intervenciones en
alcohol y drogas”:

Componente 1: Aplicacion de tamizaje para evaluar el patrén de consumo de alcohol y/0 drogas.

Componente 2: Intervenciones de cardcter preventivo para reducir el consumo de alcohol y otras drogas,
conforme a resultados de evaluacidn de patrén de riesgo. Esto es intervenciones breves en adultos e
intervenciones motivacionales en adolescentes. ’

Componente 3: Derivacién asistida de personas detectadas con patrén de consumo de alto riesgo de
alcohol y/o drogas (consumo perjudicial o dependencia).

CUARTA: Conforme a lo sefialado en las cldusulas 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 y tnica de $ 27.131.013 (Veinte y siete millones ciento treinta y un mil trece pesos),

para alcanzar el propdsito y cumplimiento de las estrategias y componentes sefialados en la cliusula
anterior.

QUINTA: El Municipio, a través de la Corporacién Gabriel Gonzdlez Videla, se compromete a utilizar los
recursos entregados para financiar los siguientes objetivos especificos y productos:

Objetivo Especifico Nimero 1: Aplicar tamizaje para la deteccién de riesgos por el consumo de alcohol y
otras drogas, en poblacién de 15 afios y mads.

Los instrumentos de tamizaje a utilizar para evaluar el riesgo del consumo de alcohol y otras drogas
adolescentes mayor de 15 afios y en poblacién adulta son los siguientes:

CRAFFT para poblacion entre 15 y 19 afios

AUDIT(C) para poblacion joven y adulta mayor de 20 afios

AUDIT (Tamizaje completo) a poblacion evaluada con patrén de consumo de riesgo, segin tamizaje
realizado con AUDIT C.

ASSIT para poblacion joven y adulta mayor de 20 afios.

Producto:
a) Aplicacion instrumento de tamizaje al 10% de la poblacion entre 15 a 44 afios.

Cumplimiento de objetivo especifico n° 1

Descripcion Estrategia Indicador Meta Numerador Denominador Importancia
relativa
Tamizaje para | Aplicacion Personas 10% Aplicacion de | Poblacion  entre | 40%
evaluar el | de evaluadas a instrumento 15 y 44 ados
patron de | instrumento | través de de tamizaje inscritos
consumo de | de tamizaje | tamizaje por
alcohol y otras | en poblacion | uso de
drogas de 15 a 44 | sustancias
afos

Objetivo Especifico Niddmero 2: Realizar intervenciones de cardcter preventivo para reducir el consumo de

alcohol y otras drogas, de acuerdo al patrén de consumo de riesgo que se haya evaluado previamente, en

poblacion de 15 a 44 afios. Esto es intervenciones breves en adultos e intervenciones motivacionales en
adolescentes.
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Producto:

Intervenciones de cardcter preventivo efectuadas para el 8% de la poblacién evaluada con consumo de
riesgo. Esto es intervenciones breves en adultos e intervenciones motivacionales en adolescentes.

Cumplimiento de objetivo especifico n® 2

Descripcién Estrategia Indicador Meta | Numerador Denominador Importancia
relativa

Realizar Intervencion de | Personas que Personas con | Personas con

intervencion caracter reciben patron de | patrén de

para reducir el | preventivo. Esto | intervencién 8% consumo consumo 40%

consumo de | es para  reducir riesgoso de | riesgoso de

alcohol y otras | intervenciones consumo  de alcohol y otras | alcohol y/0

en personas | breves en | alcohol y otras drogas con { drogas

con patréon de | adultos e | drogas intervenciones evaluadas con

consumo intervenciones de caracter | instrumento de

riesgoso (o | motivacionales preventivo tamizaje

riesgo en adolescentes realizadas

intermedio)

Objetivo Especifico Numero 3: Derivacién asistida de personas detectadas con patrén de consumo de alto
riesgo de alcohol y/o drogas (consumo perjudicial o dependencia). La derivacién asistida se realiza a un nivel
superior de resolucién dentro del mismo establecimiento de salud, cuando se trate de consultantes con
posibles consumo perjudicial o dependencia, a partir del tamizaje previo.

Producto:

Realizar una derivacién asistida efectiva al 80% de las personas detectadas con patrén de consumo de alto
riesgo de alcohol y/o drogas (consumo perjudicial o dependencia)

Cumplimiento de objetivo especifico n°® 3

Descripcion Estrategia Indicador Meta Numerador Denominador Importancia
relativa
Realizar Derivacion Personas con Personas con | Personas con
derivacion asistida en caso | patron de derivacién patron  consumo 20%
asistida de patrén | consumo 80% asistida perjudicial o
consumo perjudicial 0 realizada. dependencia por
perjudicial o | dependencia (o consumo de

dependencia (o
de consumo de

de consumo de
alto riesgo) de

alcohol y /o otras
drogas evaluadas

alto riesgo) de | alcohol y /o con instrumento
alcohol 'y /Jo | otras drogas de tamizaje
otras drogas. con derivacion

asistida.

SEXTA: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a los objetivos y productos
definidos en la clausula precedente, de acuerdo al punto VI. MONITOREO Y EVALUACION del Programa, que
forma parte integrante de este convenio.

Primera evaluacién Mes Abril:

La evaluacién del programa se efectuara con corte al 30 de abril.

Informando:

Contratacion de las horas de recursos humanos para el desarrollo del Programa.
Planificacion de capacitacion

Planificacién de reproduccién de material asociado al Programa.

Segunda evaluacién: Mes de agosto.

De acuerdo a los resultados se hara efectiva la reliquidacion de la segunda cuota en el mes de octubre, si el
cumplimiento de las metas del programa es inferior al 40% de acuerdo al siguiente cuadro:
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Porcentaje de Descuento de
Porcentaje cumplimiento de Metas del Programa recursos en Asignacion Afio
Siguiente
240% 0%
Entre 30,00% y 39,99% 30%
Entre 20.00% y 29,99% 40%
Menos del 20% 100%

La evaluacion se realizaré en conjunto para todos los componentes del programa y el cumplimiento
general del mismo, se calculard en base al cumplimiento individual de cada componente, productos,
indicadores y metas, con sus respectivos pesos relativos. La sumatoria de dichos resultados, dara
cuenta del cumplimiento total del Programa.

Tercera evaluacion: Mes de diciembre

Se realizard con corteal 31 de diciembre, fecha en que los establecimientos y comunas deberan tener el
100% de las prestaciones comprometidas por componentes ejecutadas.

Los establecimientos y comunas deberdn informar del cierre anual del programa y del desarrollo final
obtenido en el informe final del programa.

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos por los Servicios de Salud respectivos, en 2 cuotas: 70% contra
el convenio totalmente aprobado y el 30% restante, de acuerdo a los resultados del mes de agosto, la cual
se aplicard a los recursos asociados.

OCTAVA: El municipio, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla se compromete a autorizar
funcionarios de su dependencia que implementan las acciones incluidas en el Programa a participar en
acciones de capacitacion.

Asimismo, el Municipio, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla deberd reproducir los
instrumentos y materiales de intervencién, cuyos gastos también estin considerados en los aportes
determinados en este convenio. Estos instrumentos y materiales estan disponibles en sus versiones digitales
y han sido desarrollados por el Ministerio de Salud.

NOVENA: La Municipalidad, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla se obliga a enviar al
Servicio, mensualmente, a partir de esta fecha, un informe completo de las etapas de ejecucién del presente
Programa.  Este informe deberd incluir, al menos: estado de avance en la ejecucién del programa y de sus
estrategias, una rendicién financiera de la ejecucion de los fondos traspasados que sefiale los medios
verificadores utilizados, y cualquier otro antecedente que sea requerido por el Servicio.

El Servicio podra solicitar a la Municipalidad, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla, datos o
informes extraordinarios e impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los

objetivos del presente convenio, pudiendo efectuar una constante supervisién, control y evaluacion del
mismo.

DECIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, el Servicio descontard de la transferencia
regular de atencion primaria, el valor correspondiente a la parte pagada y no ejecutada del Programa objeto
de este instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: E| Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este

Convenio se seflala. Por ello, en el caso que la Municipalidad a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez
Videla se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la ejecucion del mismo, ella asumira el mayor
gasto resultante.
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DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendré vigencia desde el 01 de enero de 2016 al 31 de diciembre
del afio en curso.

DECIMA TERCERA: E! presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando uno en poder del Servicio de

Salud, uno en la Municipalidad y el restante en la Divisién de Atencidn Primaria de la Subsecretaria de Redes
Asistenciales del Ministerio de Salud.

Firmas ilegibles

D. ROBERTO JACOB JURE ERNESTO JORQUERA FLORES
ALCALDE DIRECTOR
I. MUNICIPALIDAD DE LA SERENA SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

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

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

RECTOR
L SERVICY)

V REGION /

DISTRIBUCION:

- Municipalidad de LA SERENA
- Division de Atencién Primaria MINSAL
- Subdepto. Gestion Financiera DSSC.
- Subdepto. APS DSSC.

- Depto. Asesoria Juridica DSSC.

- Archivo

o
SRR -
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SERVICIO DE SALUD COQUIMBO

CONVENIO | |
PROGRAMA DE INTERVENCIONES BREVES EN ALCOHOL Y DROGAS.

11 MAR. 2016 3

ENn La Serena @ «..viieecrevrniiniiiiinenernrnniniannennonsen ; 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 D. ERNESTO
JORQUERA FLORES, del mismo domicilio, en adelante el “Servicio” o el “"Servicio de
Salud”, indistintamente, y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE LA SERENA, persona
juridica de derecho publico, domiciliada en Prat N° 451, La Serena, representada por
su Alcalde D. ROBERTQ JACOB JURE, de ese mismo domicilio, 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 el Estatuto de Atencién 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 tecmcas, planes y
programas que se impartan con posterioridad a la entrada en vngencia 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 6° del Decreto Supremo N° 154 de 2015, del Ministerio de
Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar “para
cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucwr_l

SEGUNDA: En el marco de las prioridades programéticas emanadas del Ministerio de
Salud, que relevan a la Atencién Primaria como drea y pilar relevante de la salud
publlca, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar el Programa de Vida Sana,
Intervenciones en alcohol y drogas en Atencién Primaria. Su propdsito:es contribuir a
elevar el nivel de salud de las personas, mejorando la capacidad individual para reducir
el consumo riesgoso de alcohol y otras drogas a través de la implementaciéon de
intervenciones de caracter preventivo, a yudando oportuna y eficazmente a las/los
adolescentes, jovenes y adultos de 15 a 44 afios.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 1171 de fecha 24 de
Diciembre de 2015, del Ministerio de Salud, anexo al presente Convenio y que se
- entiende forma parte integrante del mismo, el que la municipalidad se. compromete a
desarrollar en virtud del presente instrumento.

Para el afio 2016, los recursos fueron asignados mediante Resolucién exenta ne® 393,
de fecha 01 de Febrero de 2016.




TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene én asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar los siguientes componentes y estrategias
del “Programa Vida Sana intervenciones en alcohol y drogas”:

' Componente 1: Aplicacién de tamizaje para evaluar el patron de consumo de alcohol
y/o drogas.

Componente 2: Intervenciones de caracter preventivo para reducir el consumo de
alcohol 'y otras drogas, conforme a resultados de evaluacion de patrén de riesgo. Esto
es intervenciones breves en adultos e intervenciones motivacionales en adolescentes.

Componente 3: Derivacion asistida de personas detectadas con patrén de consumo
de alto riesgo de alcohol y/o drogas (consumo perjudicial o dependencia).

CUARTA: Conforme a lo sefalado en las cldusulas 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 y Unica de $ 27.131.013

(Veinte y siete millones ciento treinta y un mil trece pesos), para alcanzar el
proposito y cumplimiento de las estrategias y componentes sefialados en la cldusula
anterior.

QUINTA: El Municipio, a través de la Corporacion Gabriel Gonzalez Videla, se
compromete a utilizar los recursos entregados para financiar los siguientes objetivos
especificos y productos: .

Objetivo Especifico Nimero 1: Aplicar tamizaje para la deteccién dé riesgos por el

consumo de alcohol y otras drogas, en poblacién de 15 afios y més.

Los instrumentos de tamizaje a utilizar para evaluar el riesgo del consumo de alcohol y
otras drogas adolescentes mayor de 15 afios y en poblacién adulta son los siguientes:
CRAFFT para poblacion entre 15 y 19 afios

AUDIT(C) para poblacién joven y aduita mayor de 20 afios

AUDIT (Tamizaje completo) a poblacion evaluada con patrén de consumo de riesgo,
segun tamizaje realizado con AUDIT C.

ASSIT para poblacién joven y adulta mayor de 20 afios.

Producto:
a) Aplicacién instrumento de tamizaje al 10% de la poblacion entre 15 a 44 afos.

Cumplimiento de objetivo especifico n® 1

Descripcion Estrategia | Indicador | Meta | Numerador | Denominador Importancia
. : relativa
Tamizaje Aplicacién | Personas | 10% | Aplicacién | Poblacién 40%
para evaluar | de | evaluadas de entre 15 y 44
el patrén de | instrumen | a través instrument | afios inscritos
consume de | to de | de o} de
alcohol y | tamizaje | tamizaje tamizaje
otras drogas | en por uso
poblacion | de
de 15 a | sustancia
44 afios s




Objetivo Especifico Nimero 2: Realizar intervenciones de cardcter preventivo -para
reducir el consumo de alcohol y otras drogas, de acuerdo al patrén .de consumo de
riesgo que se haya evaluado previamente, en poblacion de 15 a 44 afios. Esto es
intervenciones breves en adultos e intervenciones motivacionales en adolescentes,

Producto:

Intervenciones de caracter preventivo efectuadas para el 8% de la poblacion evaluada
con consumo de riesgo. Esto es intervenciones breves en adultos.e inteérvenciones
motivacionales en adolescentes.

Cumplimiento de objetivo especifico n° 2

Descripcion | Estrategia Indicador Meta | Numerador Denominado | Importancia
r = relativa

Realizar Intervencién | Personas Personas con | Personas con

intervencion | de caracter | que reciben patrén de | patrén de

para reducir | preventivo. intervencid | 8% | consumo consumo 40%

el consumo | Esto es | n para | riesgoso de | riesgoso de

de alcohol y | intervencion | reducir alcohol y | alcohol  y/o

otras en | es breves en | consumo otras drogas | drogas

personas adultos e | de alcohol con evaluadas

con patrén | intervencion |y otras intervencion | con

de consumo | es drogas ' es de | instrumento

riesgoso (o | motivacional ‘ caracter de tamizaje

riesgo es en preventivo ‘

intermedio) | adolescentes realizadas

Objetivo Especifico Namero 3: Derivacién asistida de personas detectadas con
patrén de consumo de alto riesgo de alcohol y/o drogas (consump perjudicial o
dependencia). La derivacién asistida se realiza a un nivel superior de resolucién dentro

del mismo establecimiento de salud, cuando se trate de consultantes con posibles

consumo perjudicial o dependencia, a partir del tamizaje previo.

Producto:

Realizar una derlvacion asistida efectiva al 80% de las personas detectadas con patrén
de consumo de alto riesgo de alcohol y/o drogas (consumo perjudicial o-dependencia)

Cumplimiento de objetivo especifico n°® 3

Descripcion | Estrategia Indicador Meta | Numerador | Denominador | Importancia
. relativa
Realizar Derivacién Personas con Personas Personas con
derivacion | asistida en | patrén de con patron. 20%
asistida caso de | consumo 80% | derivacion consumo
patron perjudicial © asistida perjudicial o
consumo dependencia realizada. dependencia

perjudicial o
dependencia
(o de
consumo de
alto riesgo)
de alcohol y
/o otras
drogas.

(o de

consumo de-

alto riesgo)
de alcohol vy
/o otras
drogas con
derivacion
asistida.

por consumo
de alcohol y
/o *  otras
drogas
evaluadas con
instrumento
de tamizaje




SE_X'I"A: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a los
objetivos y productos definidos en la clausula precedente, de acuerdo al punto VI.

MONITOREO Y EVALUACION del Programa, que forma parte integrante de este
convenio.

Primera evaluacion Mes Abrii:

La evaluacion del programa se efectuara con corte al 30 de abril.
Informando:

Contratacién de las horas de recursos humanos para el desarrollo del Programa.
Planificacién de capacitacién
Planificacién de reproduccién de material asociado al Programa.

Segunda evaluacién: Mes de agosto.
De acuerdo a los resultados se hara efectiva la reliquidacién de la segunda cuota en el

mes de octubre, si el cumplimiento de las metas del programa es inferior al 40% de
acuerdo al siguiente cuadro:

. Porcentaje de
Porcentaje cumplimiento de Metas del Descuento de recursos
Programa en Asignacidn Afio

Siguiente
240% . 0%
Entre 30,00% y 39,99% 30%
Entre 20.00% v 29,99% 40%

Menos del 20% 100% .

La evaluacion se realizara en conjunto para todos los componentes del programa y
el cumplimiento genera!l del mismo, se calculara en base al cumplimiento individual
de cada componente, productos, indicadores y metas, con sus respectivos pesos
relativos. La sumatoria de dichos resultados, dara cuenta del cumplimiento total del
Programa.

Tercera evaluacion: Mes de diciembre

Se realizara con corte al 31 de diciembre, fecha en que los establecimientos y
comunas deberdn tener el 100% de las prestaciones comprometidas por
componentes ejecutadas. '
Los establecimientos y comunas deberan informar del cierre anual del programa vy
del desarrollo final obtenido en el informe final del programa. :

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos por los Servicios de Salud respectivos, en 2
cuotas: 70% contra el convenio totalmente aprobado y el 30% restante, de acuerdo a
los resultados del mes de agosto, la cual se aplicara a los recursos asociados.




OCTAVA: EI municipio, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla se
compromete a autorizar funcionarios de su dependencia que implementan las acciones
incluidas en el Programa a participar en acciones de capacitacién.

Asimismo, el Municipio, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla debera
reproducir los instrumentos y materiales de intervencién, cuyos gastos también estdn
considerados en los aportes determinados en este convenio. Estos instrumentos y

materiales estan disponibles en sus versiones digitales y han sido desarrollados por el
Ministerio de Salud.

NOVENA: La Municipalidad, a través de la Corporacién Gabriel Gonzalez Videla se
obliga a enviar al Servicio, mensualmente, a partir de esta fecha, un informe completo
de las etapas de ejecucion del presente Prograrha Este informe deberd incluir, al
menos: estado de avance en la ejecucién del programa y de sus estrategias, una
rendicidn financiera de la ejecucion de los fondos traspasados que sefiale los medios
verificadores utilizados, y cualquier otro antecedente que sea requerido por el Servicio.

El Servicio podra solicitar a la Municipalidad, a través de la Corporacién Gabriel
Gonzalez Videla, datos o informes extraordinarios € impartir pautas técnicas para
alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio, pudiendo
efectuar una constante supervisién, control y evaluacién del mismo.

DECIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, el Servicio
descontara de la transferencia regular de atencion primaria, el valor correspondiente a
la parte pagada vy no ejecutada del Programa objeto de este instrumento, en su caso.

DECIMA PRIMERA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor
que la que en este Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la Municipalidad a
través de la Corporacion Gabriel Gonzalez Videla se exceda de los fondos destinados
por el Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMA SEGUNDA: FI presente convenio tendrd vigencia desde 'eI 01 de enero de
2016 al 31 de diciembre del afio en curso.

DI’ECIMA TERCERA' El presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando uno en
agyiclo de Salud, uno en la Mumc&palldad y el restante en la Divisidon de

E
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