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SANTACRUZ

REPUBLICA DE CHILE

1. MUNICIPALIDAD SANTA CRUZ
Concejo Municipal

RSL/nro

CERTIFICADO N° 201

El Secretario Municipal de la |. Municipalidad de Santa Cruz que suscribe,
certifica que en Sesion Ordinaria 22° de fecha 1 de febrero del afio 2022, el Concejo
municipal se pronuncio sobre lo siguiente:

El Concejo Municipal acuerda autorizar, en virtud del articulo 65 letra j)
inciso 3 de la Ley Organica de Municipalidades, suscribir Convenio
Odontolégico Integral, por un monto de $93.658.996, entre la Municipalidad de
Santa Cruz y Servicio de Salud del Libertador General Bernardo O’Higgins.

En Santa Cruz, a 1 dias del mes de febrero del afio dos mil veinte y dos.

CC.:
- Archivo (1) /




MUNICIPALIDAD SANTA CRUZ
DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL

MSVO/MSMC/adp

DE:

i,
MEMORANDUMN® ¥ 0 0 0062 =

ANT: Convenio “Odontolégico Integral®, entre la
Municipalidad de Santa Cruz y el Servicio de Salud
del Libertador General Bernardo O Higgins.

MAT: Solicita acuerdo del Honorable Concejo para
autorizar al Sr. Alcalde de la Municipalidad de
Santa Cruz, a suscribir dicho Convenio.

SANTA CRUZ, 2 6 ENE, 2022

SRA. MARIA SOLEDAD VERGARA ORTIZ
DIRECTORA DE SALUD MUNICIPAL

SR. GUSTAVO WILLIAM AREVALO CORNEJO
ALCALDE Y PRESIDENTE HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL.
CC. HONORABLE CONCEJO MUNICIPAL

En virtud de lo establecido en el art. 65 letra j)inc. 3 de la Ley Organica
Constitucional de Municipalidades “Suscribir los convenios de programacion a que
se refieren los articulos 8° bis y 8° ter y celebrar los convenios y contratos que
involucren montos iguales o superiores al equivalente a 500 unidades
tributarias mensuales, y que requeriran el acuerdo de la mayoria absoluta del
concejo; no _obstante, aguellos que comprometan al municipio por un plazo
que exceda el periodo alcaldicio, requeriran el acuerdo de los dos tercios de
dicho concejo. Asimismo, suscribir los convenios sobre aportes urbanos
reembolsables que regula la Ley General de Urbanismo y Construcciones”.

2. La |. Municipalidad de Santa Cruz Requiere suscribir un convenio con el
Servicio de Salud del Libertador General Bernardo O’Higgins, con la finalidad de
ejecutar el “Programa Odontolégico Integral”, cuyo objetivo General es contribuir a
mejorar el acceso a la atencion odontolégica en Atencion Primaria de Salud de los
grupos mas vulnerables y con alta carga de enfermedad bucal.

Este convenio asigna, recursos presupuestarios para la ejecucion del Programa
antes aludido y especificamente para financiar los componentes y sus respectivas
estrategias, a saber:
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* Honorable Concejo Municipal
* Administrador Municipal
* ARCHIVO

Atencion odontologica
integral a estudiantes de
educacion media y/o su
equivalente

Chile

META COMUNAL | FINACIAMIENTO
COMPONENTE |

_ ANUAL SUBTITULO 24
Hombres de escasos ' ‘.)0 . ﬁLC;1{Ci0]L \OdCiI‘ItL:l!L:lgt.Cff $6.058.380
RE—— | integral Hombres de escasos

recursos

1266 Atencién  odontoldgica

Mas sonrisas para chile | integral Mas sonrisas para $53.717.636

| 470 Alta Odontologica Integral
| a estudiantes de educacion

media Y/o su equivalente

$29.257.030

Atencion odontolégica
Integral a beneficiarios del
“Programa de Atencion
domiciliaria a personas con
| dependencia severa

70 Altas odontologica a
beneficiarios del Programa de

con dependencia severa

Atencion domiciliaria a personas

$4.625.950

TOTAL

$ 93.658.996

Consecuente con lo expuesto anteriormente, el Servicio de Salud O’Higgins,
conviene en asignar a la Municipalidad, la suma de $93.658.996.- (Noventa y tres
millones seiscientos cincuenta y ocho mil novecientos noventa y seis pesos), con
el objeto de alcanzar el proposito y cumplimiento del Programa, objeto del

presente convenio.

El periodo de ejecucién abarca desde el 01 de enero hasta el 31 de diciembre del
afio 2022 vy la profesional encargada de este programa es la Odontdloga Srta.
Carla Dy Paula Sanchez Salgado.

En relacion a lo sefialado en el punto anterior, me permito solicitar acuerdo del
Honorable Concejo Municipal de Santa Cruz, para que el Sr. Alcalde de la.
Municipalidad de Santa Cruz, pueda suscribir el Convenio “Programa
Mejoramiento del Acceso a la Atencion Odontoldgica”, de acuerdo a lo establecido
en el Art. 65 letra J de la ley 18.695 Organica Constitucional de Municipalidades.

Sin otro particular saluda atentamente a usted;

1)
(01)
(01)

DIRECTORA DE SALUD MUNICIPAL




NS DIRECCION ATENCION PRIMARIA
sud JACM / GRC /NMR / GCS/MCA / DR.CGM /rap

CONVENIO “ODONTOLOGICO INTEGRAL”

SERVICIO DE SALUD DEL LIBERTADOR GENERAL BERNARDO O'HIGGINS
E
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE SANTA CRUZ

En Rancagua, a 25 de enero de 2022, entre e Servicio de Salud del Libertador General Bernardo
O’Higgins, persona juridica de derecho publico, RUT N°61.606.800-8, representado por su Director
don José Antonio Cavieres More, ambos con domicilio en Alameda N°609, de Rancagua, en
adelante “El Servicio”; y la llustre Municipalidad de Santa Cruz , persona juridica de derecho
publico, RUT N° Plaza de Armas N° 242 Santa Cruz, representada por su Alcalde Don Gustavo
William Arevalo Corngjo, ambos domiciliados en Plaza de Armas N° 242 Santa Cruz, quien en
adelante se denominara “La Municipalidad”, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de
las siguientes clausulas:

PRIMERO: Sedejaconstancia que el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal, aprobado
por la Ley N°19.378, en su articulo 56 establece que €l aporte estatal mensua podré incrementarse:
“En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan con posterioridad a la
entrada en vigencia de esta ley impliguen un mayor gasto parala Municipalidad, su financiamiento
sera incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49.”

SEGUNDO: En el marco de la Politica Nacional de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a
la Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programéticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencién Primaria e
incorporando a la Atencion Primaria como area y pilar relevante en e proceso de cambio a un
nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud ha decidido impulsar através de “El Servicio”, €
denominado “Programa Odontoldgico Integral”, que fuere debidamente aprobado mediante su
Resoluciéon Exenta N°101, de fecha 02 de Febrero de 2021, modificada posteriormente mediante
Resolucién Exenta N°225, del 17 de febrero de 2021, modificada posteriormente mediante
Resoluciéon Exenta N°322, del 19 de marzo de 2021, y que en este acto se entienden formar parte
integrante del mismo, y que “La Municipalidad” se compromete a g ecutar.

TERCERQO: El objetivo General de dicho Programa es contribuir a mejorar €l acceso ala atencién
odontolégica en Atencion Primaria de Salud de los grupos més vulnerables y con alta carga de
enfermedad bucal.

Obj etivos especificos.

1.- Brindar atencién odontolégica integral a hombres beneficiarios mayores de 20 afios con alta
carga de enfermedad oral y/o que requieran proétesis, mediante altas odontol 6gicas integral es.

2.- Brindar atencion odontolégica integra a mujeres beneficiarias mayores de 20 afios con alta
carga de enfermedad oral y/o que requieran protesis, mediante altas odontol dgicas integrales.

3.- Brindar atencién odontolégica integral a estudiantes de ensefianza media y/o su equivalente,
mediante altas odontol 6gicas integrales en Centros de Salud y en |os establecimientos educacionales
por medio de unidades dentales portétiles, unidades dentales mdéviles y/o box dentaes
pertenecientes a establecimiento educacional.

4.- Entregar atencion odontoldgica a beneficiarios del “Programa de atencion domiciliaria a
personas con dependencia severa” en coordinacion con la red de salud y la red intersectorial de
servicios.



COMPONENTES

Los cuatro componentes del programa pueden incluir, segin necesidad local, la contratacion de
recurso humano odontoldgico, personal de apoyo para el mismo, compra de insumos, materiales e
instrumental para apoyar € logro de las metas establecidas.

Para resguardar la calidad y seguridad asistencial paralos usuarios, los profesionales y técnicos que
gecuten € programa, deben cumplir con el registro nacional de prestadores individuales de la
Superintendencia de Salud.

A los componentes de Hombres de escasos recursos y Mas Sonrisas para Chile solo podrén acceder
los usuarios que, en los 3 afios anteriores, no hayan sido beneficiarios de las estrategias de dichos
componentes.

Componente 1. Hombr es de Escasos Recur sos

a. Estrategia Atencidn odontoldgica Integral de hombres de escasos recursos mayores de 20
anos.
Esto es otorgar atencion odontoldgica a hombres priorizados; especiamente vulnerables,
con alto dafio por caries, enfermedad periodontal y/o desdentamiento. De estas atenciones

a menos el 60% debe incluir rehabilitacién protésica.

Componente 2: M as Sonrisas para Chile.
a. Estrategia: Atencidn odontoldgica Integral de mujeres mayores de 20 afios.
Esto es otorgar atencion odontoldgica a mujeres priorizadas; especiamente vulnerables,
con alto dafio por caries, enfermedad periodontal y/o desdentamiento. De estas atenciones
a menos el 60% debe incluir rehabilitacién protésica.

Componente 3: Atencion Odontoldgica Integral a Estudiantes de educacion media y/o su
equivalente

a  Edtrategia Alta odontologica integral a estudiantes de educacion media y/o su
equivalente, en establecimientos de APS y en establecimientos educacionales, a través de
dispositivos portétiles, unidades dentales modvilesy box a interior del establecimiento.

Componente 4: Atencion Odontologica Domiciliaria

a) Estrategia: Alta odontoldgica a beneficiarios del “Programa de Atencién domiciliaria a
personas con dependencia severa” en coordinacion con la red de salud y la red
intersectorial de servicios.

CUARTO: Consecuente con lo expuesto anteriormente “El Servicio”, conviene en asignar a “La
Municipalidad”, recursos presupuestarios para la eecucion del Programa antes audido y
especificamente para financiar |os componentes y sus respectivas estrategias, a saber:



COMPONENTE META COMUNAL ANUAL gllJl\éArcl:'lrﬁhl_Aclezl\JLTo
Hombres de escasos | 30 Atencion odontologica integral $6.058.380
r ecur sos. Hombres de escasos recursos
M as sonrisas para chile ff:sgmgnpﬁgrgﬁ: lc;glca Integral $53.717.636
Atencion odontolégica | 470 Alta Odontol0gica Integral a
integral a estudiantesde | estudiantes de educacion media
educacion mediay/osu | Y/o su equivalente $29.257.030
equivalente
Atencion odontql Qgi(;a 70 Altas odontol 6gica a beneficiarios
Integral a beneficiarios del Programa de Atencién
del “Programa de domiciliaria a personas con $4.625.950
Atencion domiciliaria a dependencia severa
per sonas con
dependencia severa

TOTAL $ 93.658.996

QUINTO: Conforme lo sefidlado en las clausulas precedentes, “El Servicio”, traspasara a “La
Municipalidad”, una vez afinada la Resolucion aprobatoria de este convenio y recibidos los
recursos desde e Ministerio de Salud, la suma de $ 93.658.996(Noventa y Tres Millones
Seiscientos Cincuenta y Ocho Mil Novecientos Noventa y Seis pesos), con e objeto de alcanzar
el proposito y cumplimiento del Programa, objeto del presente convenio.

Por su parte, “La Municipalidad” se obliga a cumplir todos y cada uno de los objetivos del
Programa, procediendo a la gjecucién de sus acciones para los beneficiarios del sector publico de
salud, beneficiarios de la Atencidon Primaria

SEXTO: Los recursos presupuestarios aludidos en la clausula que precede, seran transferidos por
“El Servicio” a“La Municipalidad” en dos (02) cuotas, la primera equivalente a un 70% del total
de los recursos, una vez afinada la Resolucién aprobatoria del presente convenio y se encuentren
recepcionados los recursos desde el Ministerio de Salud; la segunda cuota equivalente a 30%
restante dedl total de los recursos en el mes de octubre del presente afio 2022, contra los resultados
de la primera evaluacion, de acuerdo a los indicadores definidos en el Programa de acuerdo a
esguema que se indicara en clausulas siguientes y se encuentren rendidos los recursos de la primera
cuota por "La Municipalidad", atendido que de no encontrase dicha rendicion de manera
satisfactoria por "El Servicio", no serd traspasada la segunda cuota audida, ello conforme
establece @ articulo 18 de la Resolucién N°30, de 2015 de la Contraloria General de la Republica,
gque Fija Normas de Procedimiento sobre Rendicion de Cuentas, concordante con su Dictamen
N°51.246, de 2016.

SEPTIMO: “La Municipalidad” se compromete a utilizar |0s recursos entregados para financiar
exclusivamente los Componentes, Sub- componentes y productos del Programa, que se presentan a
continuacion:

Altas odontol gicas integra es para hombres de escasos recursos con ata carga de
enfermedad oral y/o que requiera protesis.

Altas odontol 6gicas integral es en mujeres beneficiarias Més Sonrisas para Chile con alta
carga de enfermedad oral y/o que requiera prétesis.

Alta odontol 6gica Integral en estudiantes de ensefianza media y/o su equivalente.

Alta odontoldgica a beneficiarios del "Programa de Atencion domiciliaria a personas con
dependencia severa”



OCTAVO: El monitoreo y evaluacion se orientan a conocer € desarrollo y grado de cumplimiento
de los diferentes componentes del Programa, con el propésito de mejorar su eficacia y eficiencia,,
por ello, “El Servicio” evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas

contenidas en éste y en concordancia a los pesos rel ativos sefialados en la siguiente tabla:

Peso Relativo en|Peso Relativo

Componente | Estrategia I ndicador g/lnit; Componente en Programa
Atencién odontoldgica
Integral de hombresde | (N°  total de adtas
€scasos recursos | odontolégicas integrales en
é‘ Hombres de mayores de 20 afios. | hombres de €SCas0S | 000r 100 0%
chci?oszs De estas atenciones al | recursos / N° total de altas 0 0 0
' menos €l 60% debe | odontologicas  integrales
incluir  rehabilitacién | HER comprometidas) x 100
protésica.
2.- Mas | Atencion odontoldgica | (N totd de dtas
Sonrisas para | Integral  de mujeres | odontoldgicas integrales
Chile mayores de 20 afios. | Més Sonrisas para Chile /
De estas atenciones a | N°  total de  dtas |100% |100% 30%
menos €l 60% debe | odontologicas  integrales
incluir  rehabilitacion | M&s Sonrisas para Chile
protésica. comprometidas) x 100
N°  tota de dtas
3.-Atencion odontol égicas integrales en
Odontol 6gica estudiantes de cuarto afio
Integra a Alta odontologica | de educacién media y/o su
estudiantesque | integral a estudiantes | equivalente realizadas / N° 30%
cursen cuarto de cuato afio de| tota de Altas [100%  [100%
ario de educacion media y/o | odontolgicas integrales en
educacion media] su equivalente estudiantes de cuarto afio
y/osu de educacion media y/o su
equivalente. equivalente
comprometidas) x 100
NC total de altas
odontolégicasa Alta
odontologicaa
4.- Atencién Alta odontol 6gica beneficiarios del
odontol 6gica abeneficiarios del Programa de Atencion
Integra a Programade domiciliaria a personas
beneficiarios del Atencion con dependencia severa
“Programa de domiciliariaa / N°total de dtas 10%
Atencion personas con odontolégicasa Alta 100%  {100%
domiciliariaa dependencia odontologicaa
personas con severa beneficiarios del
dependencia Programa de Atencion
severa domiciliaria a personas
con dependencia severa
comprometidas)x100
TOTAL 100%




Laevaluacion sereadlizara en dos etapas:

La primera evaluacion se efectuara con corte a 31 de agosto del afio en curso. De acuerdo con los
resultados obtenidos en esta evaluacién, referida al cumplimiento global del Programa, se hara
efectiva la reliquidacion de la segunda cuota en el mes de Octubre. S e cumplimiento Global del
Programa es inferior a 50% no se transferirala segunda cuota, de acuerdo a siguiente cuadro:

Porcentaje Cumplimiento Global | Porcentaje de Descuento de

del Programa Recur sos, 2° Cuota del 30%
50,00% 0%

Entre 40,00% y 49,99% 25%

Entre 30,00% y 39,99% 50%

Entre 25,00% y 29,99% 75%

Menos del 25,00% 100%

El incumplimiento de metas dara lugar a la reliquidacion del Programa. No obstante lo anterior, y
excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que imposibiliten el cumplimiento, “La
Municipalidad” podré solicitar al “El Servicio” que no serédiquide €l programa, acompafando los
antecedentes que respaldan su solicitud y un Plan de Trabajo que incluya un cronograma para €l
cumplimiento de las metas, que de ser procedente, “EIl Servicio” remitira dichos antecedentes a
Ministerio de Salud quien resolverala solicitud.

“El Servicio” debe realizar la evaluacién del programa al 31 de diciembre y “La Municipalidad”
mantienen su obligacion de rendir cuenta financiera'y evaluar las metas a fina del periodo, ta
como se detalla en Circular N°29/2016 del Ministerio de Hacienda.

El no cumplimiento de las actividades y metas anuales, podra incidir en la menor asignacion de
recursos para el afio siguiente, segiin exista continuidad del presente programa.

Los recursos (producto de la reliquidacidn) que provengan de aquellas comunas 'y establecimientos
gue no cumplan con las prestaciones y metas proyectadas, podran ser reasignados por “El
Servicio”, a comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacion alafecha del corte del afio
en curso, en e mismo programa.

La segunda evaluacion y final, se efectuara al 31 de diciembre de 2022, fecha en que €l Programa
deberd tener gjecutado a 100% de las acciones comprometidas referidas al Cumplimiento Global
del Programa.

“La Municipalidad” se compromete a enviar la informacion con los datos necesarios para que se
generen los indicadores del programa, los que deberan ser enviados cada 15 dias, de acuerdo a
calendarizacion de carga anual mediante los sistemas de informacion existentes o Formulario WEB
disponible, para que puedan ser cargados en el tablero de mando del programay de esta forma ser
monitoreado.

El informe de la primera evaluacion, se construira en base a la informacion acumulada con corte a
31 de agosto del afio en curso.

Informe de la segunda evaluacidn, se construird en base ala informacion acumulada con corte al 31
de diciembre del afio en curso. Esta evaluacion podra tener incidencia en la asignacién de recursos
del siguiente afio.

Adicionalmente, para el seguimiento del programa se podra requerir €l envio de informes de avance
extraordinarios a " El Servicio", en relacion a funcionamiento del programa en alguna comuna en
particular o de toda su red, conforme instrucciones ministeriales, los cuales seran solicitados
oportunamente.

INDICADORESY MEDIOSDE VERIFICACION

1. Cumplimiento del Objetivo Especifico NO°1:

Indicador: Altas integrales en Hombres de Escasos Recursos con alta carga de
enfermedad oral y/o que requiera protesis.



- Formulade célculo: (N°total de altas odontol égicas integrales en hombres de
escasos recursos / N° total de altas odontol égicas integrales en hombres de
escasos recursos comprometidas) x 100

- Medio de verificacion: REM / Planilla de distribucion de metas programas
odontol égicos.

2. Cumplimiento del Objetivo Especifico N°2:

Indicador: Altas odontoldgicasintegrales Mas Sonrisas para Chile con alta carga de
enfermedad oral y/o querequiera protess.

- Foérmula de caculo: (N° total de atas odontoldgicas integrales Mas Sonrisas
para Chile/ N° total de dtas integraes Mas Sonrisas para Chile
comprometidas) x 100

- Medio de verificacion: REM / Planilla de distribucion de metas programas
odontol égicos.

3. Cumplimiento del Objetivo Especifico N° 3:

Indicador: Atencion Odontolégica Integral a estudiantes que cursen ensefianza media y/o
Su equivalente.

- Férmula de célculo: N total de altas odontoldgicas integrales en estudiantes de
ensefianza media y/o su equivalente realizadas / N° total de Altas odontol 6gicas
integrales en estudiantes de ensefianza media y/o su equivalente
comprometidas) x 100

- Medio de verificacion: REM / Planilla de distribucion de metas programas
odontol égicos.

4. Cumplimiento del Objetivo Especifico N° 4:

Indicador: Atencion odontoldgica Integral a beneficiarios del “Programa de Atencién
domiciliaria a personas con dependencia severa”

- Formula de calculo: N° total de dtas odontolégicas a beneficiarios del
Programa de Atencion domiciliaria a personas con dependencia several N° total
de atas odontol bgicas a beneficiarios del Programa de Atencion domiciliaria a
personas con dependencia severa comprometidas) X 100.

- Medio de verificacion: REM / Planilla de distribucion de metas programas
odontol égicos

Con € fin de incorporar el enfoque de género en nuestra atencion odontolégica y poder
monitorearlo de manera objetiva, para el afio 2022 se incorporaraa Programa odontol dgico Integral
el siguiente indicador de género:



Indicador: Por centajes de mujeres con alta odontoldgica del Programa Odontoldgico Integral.

- Formula de cédlculo: (N° tota de atas odontologicas a beneficiarias del
odontoldgico integral/ N° total de atas odontolégicas del Programa
odontol dgico integral comprometidas) x100

- Medio verificacién: REM / Planilla de distribucion de metas programas
odontol égicos.

NOVENO: “El Servicio” podrarequerir a“La Municipalidad”, los datos e informes relativos ala
gecucion del Programa y sus componentes especificos con los detalles, y especificaciones que
estime del caso.

DECIMO: “El Servicio” no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este convenio
se sefida. Por €ello, para @ caso que “La Municipalidad” se exceda de los fondos destinados por
“El Servicio” paralaeecucion del mismo, ellaasumird el mayor gasto resultante.

UNDECIMO: Para dar estricto cumplimiento a lo establecido en la clausula anterior y deméas
politicas de Auditoria y otras determinadas por “El Servicio”, se designa para todos los fines que
fueren pertinentes, como responsable técnico y supervisor del Programa a funcionario de la
Direccién de Atencidn Primaria Dr. Carlos Guzméan Millan; y como responsable de la transferencia
de los recursos presupuestarios del mismo a don Gerardo Cisternas Soto, Jefe Departamento de
Finanzas, o a quienes legalmente les subroguen, todos funcionarios de " El Servicio", quiénes
detentaran desde luego las facultades necesarias para lograr 10s objetivos antes descritos.

No obstante lo anterior, los funcionarios aludidos en su rol encomendado, deberan a lo menos
disponer de un monitoreo sobre los gastos involucrados y la eficacia en la gecucion de los
objetivos del programa y que para cuyo efecto “La Municipalidad”, se obliga desde luego a
registrar mensual y detalladamente la gjecucién de los recursos en d Sistema de Rendicion de
Cuentas de la Contraloria General de la Republica(SI SREC), obligacion que para estos efectos
recaera en el Director o Jefe de Salud Municipal seglin sea el caso, o quien este encomiende.

DUODECIMO: Consecuente con lo expuesto precedentemente y para efectos de la rendicion de
cuentas de los recursos presupuestarios objeto de este convenio y en todo o eventual mente omitido
en el mismo, “El Servicio” conjuntamente con “La Municipalidad”, deberan velar y procurar por
e cumplimiento de lo establecido en la Resolucion N° 30, de fecha 11 de Marzo de 2015, que “Fija
Normas de Procedimiento Sobre Rendicion de Cuentas”, dictada por la Contraloria Genera de la
Republica, tomada de razon el 24 de Marzo de 2015, por el mismo Organo Contralor, instrumento
gque en este acto, ambos comparecientes declaran expresa e integramente por reconocido,
reproducido y desde luego pasa a formar parte integrante del presente convenio para su aplicacion y
demés fines pertinentes. Al respecto y con lafinalidad de abordar integralmente las revisiones y/o
rendiciones financieras objeto de la gecucion del programa materia de este convenio, " El
Servicio" podra ademés a través de su Departamento de Auditoria, efectuar |os procesos inherentes
con lamisma.

DECIMO TERCERO: El presente convenio rige a contar del primero de enero del presente afio
2022, hasta el 31 de diciembre del mismo afio, debiendo considerarse extendido, dicho té&rmino de
la vigencia, solo hasta la aprobacion de la rendicion de cuentas, o bien, hasta la restitucion de los
saldos no ejecutados, no rendidos u observados, por la “Municipalidad”, en concordancia con lo
gue establece el Dictamen N° 92.578 de 2016, si ninguna de las partes manifiesta intencion de
terminarlo anticipadamente, lo que de provocarse, debera ser comunicado mediante carta
certificada, en un plazo no superior a 30 dias, previos a su término. No obstante 1o anterior " El
Servicio" podra poner término anticipado a convenio de manera fundada previo informe que para
estos efectos debera emanar de la Direccion de Atencion Primaria, € que deberd dar cuenta del
incumplimiento por parte de " La Municipalidad" de los objetivos propios del programa o del uso
de recursos para fines diferentes a los transferidos y, de ocurrir tal situacién se notificara a " La
Municipalidad", en e mismo plazo y forma antes aludida. Sin perjuicio de lo anterior, "La
Municipalidad" debera velar por dar estricto y cabal cumplimiento a plazo ya otorgado para la
g ecucion de los recursos en las metas, componentes y/o estrategias del Programa seguin sea el caso,
habida consideracién de la obligatoriedad del cumplimento de la" anualidad presupuestaria .”




No obstante, lo anterior el presente convenio se entiende prorrogado en forma automética y
sucesiva siempre que e Programa de Salud objeto del mismo, cuente con disponibilidad
presupuestaria segin la Ley de Presupuestos del Sector Publico del afio respectivo, sin perjuicio de
su término en la forma ya antes referida. La eventua prorroga del presente convenio, comenzara a
regir de desde € 01 de enero del afio presupuestario siguiente y su duracion podra extenderse hasta
el 31 de diciembre del mismo afio inclusive, ello en armonia con lo solicitado por la Subsecretaria
de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud. Mediante su Ordinario C73 N°2509, de fecha 19 de
agosto de 2021, instrumento gque desde luego los comparecientes dan por reconocido, y pasa a
formar parte integrante del presente convenio.

Prorrogado €l presente convenio, “El Servicio”, debera dictar en su oportunidad una resolucion que
establezca para €l nuevo periodo prorrogado, las metas, objetivos, componentes, estrategias u otras
gue fueren inherentes con e Programa, como asimismo disponer sobre |0s recursos presupuestarios
eventual mente disponibles para el nuevo periodo prorrogado.

Sin perjuicio de lo sefialado precedentemente, las partes degjan constancia que, de acuerdo a lo
establecido en € articulo 52 de la Ley sobre Procedimientos Administrativas 19.880 y que €
presente convenio solo tiene efectos beneficiosos respecto de la poblacion beneficiaria y que estas
prestaciones se encuentran otorgadas desde la fecha de entrada en vigencia las cuales no se han
interrumpido y que dichas acciones de salud se encuentran en gecucion y en desarrallo,
constando ademas que tales acciones no vulneran derechos de terceros, las prestaciones
efectuadas desde la fecha de vigencia del presente convenio hasta la completa tramitacion de su
resolucion aprobatoria.

L os recursos disponibles y presentes deben ser imputados al |tem Presupuestario 24.03.298 del
Presupuesto vigente 2022, del Servicio de Salud O'Higgins."

DECIMO CUARTO: Findizado e periodo de vigencia del presente convenio, “La
Municipalidad” debera restituir los fondos no gecutados, no rendidos u observados a término de
este aflo presupuestario correspondiente a afio 2022, dentro del plazo de 15 dias hébiles. Sin
perjuicio de lo anterior, “El Servicio” realizard informe evaluativo técnico financiero que dard a
conocer ala comunay donde podra requerir una restitucién de fondos mayor alo no realizado por
la comuna, s correspondiere, ello en concordancia de lo establecido en el Dictamen N°92.578, de
2016, de la Contraloria General de la Republica.

DECIMO QUINTO: Complementario alo expuesto en la clausula duodécima, los comparecientes,
desde luego, se obligan a cumplir estrictamente lo establecido en e Articulo N°13, de la Resolucién
N°30, de fecha 11 de Marzo de 2015, que “Fija Normas de Procedimiento Sobre Rendicion de
Cuentas”, dictada por la Contraloria General de la Republica, tomada de razon € 24 de Marzo de
2015, por e mismo Organo Contralor, que sefida: ““Solo se aceptaran como parte de la rendicion
de cuentas los desembolsos efectuados con posterioridad a la total tramitacion del acto
administrativo que ordena la transferencia. En casos calificados, podran incluirse en la
rendicion de cuentas gastos ejecutados con anterioridad a la total tramitacion, siempre que
existan razones de continuidad o buen servicio, las que deberan constar en € instrumento que
dispone la entrega de los recursos.”, €lo fundado en la oportunidad y la forma mediante la cual €
Ministerio de Salud transfiere efectivamente 10s recursos presupuestarios a “El Servicio” , y este a
su vez la oportunidad con la que transfiere a los diferentes Municipios como en el caso de este
convenio, situaciéon que, sin duda, genera una serie de dificultades tanto administrativas como de
g ecucion de los diferentes componentes o estrategias del Programa, situaciones que de hecho deben
ser permanentemente asumidas por los comparecientes, solo con la finaidad de no perjudicar,
entorpecer 0 menoscabar las necesidades propias de salud que requieren los beneficiarios de “La
Municipalidad” , agregado a que los comparecientes, conforme a su investidura publica, deben
procurar y velar por la continuidad y servicialidad de los entes de salud, €llo conforme lo consigna
la Ley N°18.575, en el sentido que se debe actuar por iniciativa propia, en € cumplimiento de sus
funciones, procurando la simplificacion de los tramites.

DECIMO SEXTO: La Personeria de don José Antonio Cavieres More, para representar al Servicio
de Salud del Libertador General Bernardo O Higgins, en su calidad de Director, emana del solo
ministerio del articulo 6° del D.S. N°140/04, en relacion con € Ordinario N°PIN-00-00944-2021,
de fecha 29 de diciembre de 2021, emanado de la Directora Nacional Servicio Civil y Decreto de
nombramiento en trdmite. La personeria de Don Gustavo William Arevalo Cornejo para representar
alallustre Municipalidad de Santa Cruz, en su calidad de Alcalde, consta del Decreto Exento N°
789, de 29 junio del 2021, del referido Municipio.



DECIMO SEPTIMO: Para todos los efectos derivados del presente convenio, las partes fijan
domicilio en Rancaguay se someten alajurisdiccion de sus Tribunales.

DECIMO OCTAVO: El presente convenio se firma en cuatro gemplares de idéntico tenor y
fecha, quedando uno en poder de “La Municipalidad”; uno en la Division de Atencion Primaria
del Ministerio de Salud y los restantes en poder de “El Servicio.” Asimismo y para efectos de la
obtencion de copias de este convenio, podran obtenerse a través de la herramienta denominada
"GOOGLE DRIVE", de "El Servicio", sin perjuicio que ademas, la Direccion de Atencién
Primaria, podra otorgar las copias que |e sean requeridas formalmente.

JOSE ANTONIO CAVIERESMORE GUSTAVO WILLIAM AREVALO CORNEJO
DIRECTOR ALCALDE
SERVICIO SALUD DEL LIBERTADOR I. MUNICIPALIDAD DE SANTA CRUZ
GENERAL BERNARDO O'HIGGINS



