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Somos todos
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE RECOLETA
Departamento de Salud
APRUEBESE CONVENIO “"PROGRAMA
ODONTOLOGICO ADULTO", ENTRE LA
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE RECOLETA Y EL
SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO
NORTE. 2 1 5
g2 149
DECRETO EXENTO N° ~ /2013
RECOLETA, 0 3 JUL
VISTOS: . 2013

- El Convenio “Programa Odontologico Adulto”, entre el Servicio de Salud
Metropolitano Norte y la I. Municipalidad de Recoleta de fecha 08 de marzo de
2013.-

- La Resolucién N°941 de fecha 31 de mayo de 2013, del Servicio de Salud
Metropolitano Norte, que aprueba el Convenio “Programa Odontoldgico Adulto”

Y TENIENDO PRESENTE:
Las facultades que me confiere la Ley N© 18.695 Organica Constitucional de
Municipalidades y sus modificaciones posteriores.

DECRETO:

1. APRUEBESE, Convenio denominado "PROGRAMA ODONTOLOGICO ADULTO”,
suscrito entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte y la Ilustre Municipalidad de
Recoleta, contenido en documento anexo, que pasa a formar parte integrante del
presente Decreto Exento.

2. El presente convenio tendra vigencia desde la fecha de la total tramitacion de la
Resolucion N°941/13 del Servicio de Salud Metropolitano Norte y hasta el 31 de
diciembre de 2013.

Sin perjuicio de lo anterior, se deja constancia que la Municipalidad ha comenzado
a otorgar las prestaciones a que se refiere el presente contrato, desde el 1 de
enero del ano en curso.

3. IMPUTESE, el ingreso al Item 115.05.03.006.001.009 denominado “Programas
Sociales” y el gasto que origine el presente Convenio al presupuesto del
Departamento de Salud vigente para el afo 2013.-

Centro de Costo: 10.15.01.-

ANOTESE, COMUNIQUESE Y TRANSCRIBASE, a las Dependencias Municipales que
corresponda, hecho, ARCHIVESE.
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'L' YW'FPSOWWQUCNHJQ NO 203 del 01 de Marzo del 2013 de la Subdirectora (S) de
Gos l‘IQJ\ @ﬁt\@\ﬁ@ &Miado a la Jefa de Asesoria Juridica solicitando elaboracion de convenios
COrradpEReTTIte al grama Odontologico Adulto para las comunas que seflala; Resolulcion
Cxent (\/&g} 032 dgb ¥4 de Fnero del 2013 del MINSAL que aprueba Programa Qdontologico
Adulto; R@§Q oM Exenta NO377 que distnibuye recursos para dicho Programa; Memorando
NO380 del 11 de Marzo del 2013 coviado a la Jefa de Ciclo Vital para la firma de los alcaldes
de las comunas gue indica; y en uso de las facultades que me confieren los arliculos 239 del
D.FALNO 1, de 2005, que fija el texto refundido, coordinado y sistemalizado del DL N® 2763
de 19/9, y de las Leyes NO 16,933 y NO 18.469, 8° del Reglamento Organico de los Servicios
de Salud y Resolucion NO 1600 de 2008 de ia Contraloria General de la Reptiblica, dicto 1a
siguiente:

RESOLUCION
1.- Aprueba convenio correspondiente al Programa Odontologico Adulto suscrito
entre  la I. Municipalidad de Recoleta y ¢l Servicio de Salud Metropolitano
Norte:

En Santiago a 08 de Marzo de 2013 entre ¢l Servicio de Salud Metropolitano
Norte, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle Maruri N© 272, Comuna de
Independencia, representado por su Director DR. CLAUDIO CARO THAYER, dcl mismo
domicilio, en adelante ¢l "Servicio" y la Xlustre Municipalidad de Recoleta, porsona
juridica de derecho pudblico domiciliada en Recoleta N© 2774, Comuna de Recolela,
representada por su Alcalde D. DANIEL JADUE JADUE,dc cse mismo domicilio, en adelante
la Municipalidad ", se ha acordado cclebrar un convenio, que consta de las siguicntes
clausulas:

PRIMERA: Se deja constancia que el kstatuto de Atencion Primaria de  Salud
Municipal, aprobado por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte cstatal
mensual podra incrementarse: "En el caso que las normas técnicas, piancs y programas gue se
impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ey impliguen un mayor gasto para la
Municipalidad, su financiamiento serd incorporado a tos aportes establecidos en ef articulo 49"

Por su parte, el arliculo 6° del Decreto Supremo N® 82 del 24 de
Diciembre de 2012, del Ministerio de Salud, reitcra dicha norma, agregando la forma de
materializarla al scialar "para cuyos cfectos Ministerio de Salud dictara la correspondiente
resolucion”.

SEGUNDA: En cl marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores
apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las
prioridades programadticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la
Atencidn Priimaria e incorporando a la Atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso
de cambio de cambio a un nueve modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar
¢l Programa de GES Odontoldgico Adulto

Gl referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N© 03 del 04
de Encro de 2013, del Ministerio de Salud. Anexo al presente convenio vy que sc entiende forma
parte inlegrante del mismo, ¢l que la Municipalidad se compromete a desarroliar en virtud del
presente instrumento.

TERCERA: Gl Ministerio de Salud, a traves del Servicio, conviene ¢n asignar a la
Municipalidad recursos destinados a financiar todas o algunas de las siguientes componentes del
Programa de GES Odontologico Adulto:

1)- Componente 1: Atencién odontolégica adultos GES (Salud oral integral a adultos de
60 afos)

CUARTA: Conforme a lo, sefalado cn las clausulas precedentes el Minislerio de
Salud, a través det Servicio, conviene en asignar a |a Municipalidad, desde la fecha de total

tramitacion de la Resolucion aprobatoria del presente instrumento, la suma anual y Gnica de $..-
66.139.168 (sesenta y seis millones ciento treinta y nueve mi. ciento sesenta y ocfi‘r)\
pesos), para alcanzar cl propdsito y cumplimiento de tas estrategias senaladas en fa ddu.ﬂ\ ;

anterior.




La Municipalidad se compromete a coordinar la definicion de coberturas en
conjunto con el Servicio cuando corresponda, asi como, a cumplir las acciones sefialadas por
aste para estrategias especificas y se compromete a implementar y otorgar las prestaciones
senaladas en ¢l Programa para las personas validamente inscritas en el establecimiento.

QUINTA: lLa Municipalidad se compromete a utilizar fos recursos entrecgados para
financiar las siguientes actividades y metas:

No NOMBRE ] ACTIVIDAD METAS NO© Monto ($)
. COMPONENTE e e T
1 COMPONENTI:  N© 11 | Tratamiento 292 Altas | 66139168 -
Atencion Odontologica | yyiegral de  Adulto | ntegrales en

Adultos GES cadultos de 60

de 60 anos GES .
Cafios

TOTAL PROGRAMA (%) 66.139.168.-

Fl tratamiento integral correspondera a la cntrega de las  siguientes
prestaciones scgun indicacion profesional, las cuales se cncucntran financiadas por el presente
convenio:

PRESTACIONES

I'xdmen de salud oral
Obturacion amalgama vy silicato

Obturacion composite

Obturacion Vidrio Tondmero

Destartraje vy pulido corona

Uestartraje vy pulido radicular

Radiografia retroalveolar y Bite-Wing (por placa)
Endodoncia unirradicular

| Endodoncia bi o multirradicular

Exodoncia permanente

Kit Salud Oral

Protesis de restitucion (fase laboratorio)
Protesis de restitucion (fase clinica)

Protesis metalica (fase laboratorio)

Protesis metalica
Control odontologico

SEXTA: 1 Servicio cvaluara cl grado de cumplimicnto del Programa, conforme a las
metas definidas por ély por la Divisidn de Atencion Primaria.

El monitorco y avaluacion sc orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento
del componente del programa con el proposito de mejorar su eficiencia y efectividad.

A continuacion de acuerdo a la siguicnte tabla, se definen la meta:

anos

i Componente | Estrategia . Indicador B ' Meta Anual |
H I .
| i . 4 S L i !
i - (N° de altas odoentologicas .
: i - i integrales GES de adullos de 60
! GES Salud | I v e o o |
. ! ) . 1 aitos realizadas ¢ laiio actual
. tonalinlegral o AT Aves ! i
: Atencion adultos do /Ne total de altas |
! odontologica i (6 R integrales comprormetidas GES de 1 L 00M ‘
| aduitos > adultos de 60 afios) x 100 ‘ A




La cvaluacion del programa se efectuard en dos etapas:

La primera evaluacion, sc efectuara con corte al 31 de Agosto del afio en curso. De acuerdo con
los resultados obtenidos en esta evaluacion se hara efectiva la reliquidacion de la sequnda cuota on
¢t mes de Octubre, sies qQue su cumplimiento es inferior af 40%, de acuerdo al siguiente cuadro:

' Poi’centaje de S |

| Porcentaje Douente de recursas |
L a loba) del Programa | 2° cuota del _40 /,0 et Al
| A0% A 0% |
: Fntre 35y 39,99 9, | 25%
l‘ Fntre 30y 3199 % | _' Sg% _ v' i!
| kntre25y29,99 0 i! ) B

| Menos de 25% 100%

:n relacion a esto Ultimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluaciéon con corte al
31 de agosto del afo correspondiente, podran optar a reasignacion de recursos. Fsta excedente de
recursos provendra de aquellas comunas que no cumplan con las prestaciones proyectadas.

La segunda evaluacién y final, se efectuard al 31 de Diciembre, fecha en que el Programa
debera tencr cjecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

Indicador:
Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1:
Indicador: Altas odontoldgicas integrales en adultos GES de 60 afios

Formula de célculo: (N° de altas odontoldgicas integrales GES de adultos de 60 afos realizadas ol
aito actual / N° total de allas integrales comprometidas GIES de adullos de 60 anos) x 100

Medio de verificacion: RIEEM AQ9 Seccidn G. Celda DI148+Q148/ NO lotal de altas integrales
comprometidas GES de adultos de 60 afios segun planilta de distribucion de metas programas
odontologicos.

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos en 2 cuotas:

a)  la primera cuota, correspondiente al 60% dal total de los recursos se transferira una vez que
Se encuentre tolalmente tramitada la resolucién aprobatoria del presente instrumento.

b)  La segunda cuota, podra corresponder a un maximo de un 40% restante del total de recursos
y estard sujeta a la evaluacion de cumplimiento de metas vy rendicién del total de Fecursos
transferidos, on la forma establecida on la clausula novena del presente instrumento, fa que se
transferird en el mes de Octubre dependiendo de los resultados de la evaluacion con corte al 31 da
agosto, que se efectuara en el mes de septiembre.

OCTAVA: LT Servicio, requerird a la municipalidad, los datos ¢ informes relativos a la
ejecucion del programa y sus componentes aspecificos en la clausula tercera de oste convenio, con
los detalles v especificaciones aue estime del caso, pudiendo efectuar una Constante SUPLIVISION,
control y evaluacion de! mismo. Igualmente, el Servicio deberd impartir pautas tecnicas para
alcanzar cn forma mas cficiente y eficaz los objetivos del presente convenio. I:l Servicio a traves de
sus Subdepatamentos de Ciclo Vital y Prioridades Sanitarias, Ges y de Auditoria podra realizar
auditorias clinicas en terreno, en registros REM y SIGGES que s¢ indican a continuacion, para
asegurar el correcto cumplimicento del programa:

~ Registro de fichas clinicas de centrega de prestaciones, kit de salud oral y protesis vy
endodoncias cuando corresponda.

~  Registro en SIGGES de entrega de prestaciones, kit de salud oral y protesis y endodoncias
cuando corresponda.

- Registro local de existencia y evidendia fisica de msumos que aseqguren 1a entrega der
prestaciones. A su vez debe existir registro de flujo de la entrada y salida de csi'.QS‘.}i‘Fj:)'
disponible en todo momento en los boxs de atencion.

NOVENA: El Servicio velara aleatonamente por la correcta utilizacion cle-,;),l\
traspasados a través de sy Departamento de Auditoria. MO




Sin perjuicio de o anterior estas transferencias de recursos se rigen por las
normas establecidas en la Resolucidon NO 759 de 2003, de la Contraloria General de fa Repiblica,
que dispone: a) en su numeral 5.2 “el Organismo POblico receptor estara obligado a cnviar a la
Unidad otorgante un comprobante de ingreso por 1os recursos percibidos y un informe mensual de
suinversion, que debera schalar a lo menos, ¢l monto de fos recursos recibidos cn ai mes, el monto
detallado de Ja inversién realizada y el saldo disponible para ¢l mes siguicnte” y b} en su numeral
5.4 “Los Servicios de Salud no cntregaran nuevos fondos a rendir, sea a disposicién de unidades
nternas o a la administracion de terceros, mientras la persona o institucion gue debe recibirlos no
haya cumplido con la obligacion de rendir cuenta de la inversion de los fondos ya concedidos”.

La rendicion mensual a que sc refiere la letra a) del parrafo precodente deberd
fectuarse on formato contenido en documento anexo que pasa a forimar parte del presente
nstrumento, la que debersd ser enviada via correo electronico o en papel, al Subdepartamento de
Finanzas, dentro de log primeros 15 (quince)  dias del megs siguiente, quien efectuarda 1o
correspondiente transferencia una vey comprobada la pertinencia del gasto por la Subdireccion de
Gestion Asistencial del Servicio.

Cada rendicion mensual debera ser proporsional al periodo que abarca la
primera transferencia a que se refiere la letra a) de la cldusula séptima.
n el evento que ¢l convenio aiio 2012 s¢ hubicre prorrogado hasta ol
mes de marzo de 2013, 1a primera rendicion deberd senalar, en forma separada, la rendicidn
correspondiente a la prorroga v la correspondiente al afo en curso.

DECIMA: Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, el
Servicio descontard de 1a transferencia reqular de atencion primaria, cf valor correspondiente a la
parte pagada y no cjecutada del Programa objeto de cste nstrumento, ¢n su caso.

DECIMA PRIMERA; | Servicio de Salud No asume responsabilidad financiera mayor que Ia que en
este Convenio sc sefala. Por ello, en ¢l caso que la Municipalidad se exceda de los fondos
destinados por el Servicio para la ejecucion del mismo, ella asumira ol mayor gasto resultante.

a resolucion aprobatoria del presente instrumento hasta el 31 de diciembre del afio en CUrso.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendra vigencia desde la fecha de la total tramitacion de

Las partes dejan constancia que por tratarsc de un programa ministerial que se ejecuta
todos los anos, este se comenzd & cjecutar desde el 01 de enero de 2013, razon por la cual dichas
atenciones se imputardn a los recursos que sc transferiran en conformidad a lo sefialado en o
presente convenio,

DECIMA TERCERA: F| presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, uno en el de la Municipalidad y los dos restantes en la del Ministerio de Salud
Subsecretaria de Redes Asistenciales y la Division de Alencidon Primaria.

2.~ El gasto sc imputara al item 24 03 298 02 del Presupuesto del Servicio de Salud Metropolitano
Norte.
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PROGRAM‘)&?_;;_ES ONTOLOGICO ADULTO

En Santiago a 0B de Marzo de 2013 entre el Servicio de
Salud Metropolitano Norte, persona juridica de derecho publico domiciliado en calle
Maruri N° 272, Comuna de Independencia, representado por su Director DR.
CLAUDIO CARQO THAYER, del mismo domicilio, en adelante cf "Servicio” y la
Iiustre Municipalidad de Recoteta, persona juridica de derecho publico
domiciliada en Recoleta NO 2774, Comuna de Recoleta, representada por su
Alcalde D. DANIEL JADUE JADUE,dc csc mismo domicilio, en adelante la
"Municipalidad ", se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes
clausulas:

PRIMERA: Se deja constancic 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 mensual podrd incrementarse: "En el caso que las normas tecnicas,
planes y programas que sc impartan con posterioridad a la entrada cn vigencia de
esta ley impliquen un mayor gasto para la Municipalidad, su financiamiento s0ra
incorporado a los aportes establecidos en cl articulo 49"

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N? 82 del 24
de Diciembre de 2012, del Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando
la forma de materializarla al sefialar "para cuyos efectos Ministerio de Salud dictara
la correspondiente resolucion”.

SEGUNDA fn ¢l marco de la Reforma de Salud, cuyos principios

‘ientadores apuntan a la Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion
(lc los Usuarios, de las prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de
Salud vy de la modernizacion de la Atencion Primaria e incorporando a la Atencion
Primaria como arca y pilar relevante en el proceso de cambio de cambio a un
nucve modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar @l
Programa de GES Odontolégico Adulto

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion 'xenta
N° 03 del 04 de Enero de 2013, del Ministerio do Salud. Ancxo al proasente
convenio vy quc se entiende forma parte integrante del mismo, el que ia
Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente instrumento.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a traves del Servicio, conviene en
asignar a la Municipalidad recursos destinados a financiar todas o algunas de las
siguientes componentes del Programa de GES Odontologico Adulto:

1)- Componente 1: Atencion odontolégica adultos GES (Salud oral integral
a adultos de 60 anos)

CUARTA: Conforme a lo, schalado cn las clausulas precedentes el

Ministerio de Salud, a través det Sc‘rvwcxo conviene en asignar a ta Municipalidad,

esde la echa dc total tlam tarlon de la Resolucion apro!mlona (J(*I pr(“ cntc_-,..‘
“’\

proposito y cumplimiento de las estrategias scialadas en la dduswa antorlo'
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La Municipahdad se compromete a coordinar la definicion de
coberturas en conjunto con el Servicio cuando corresponda, asi como, a cumplir las
acciones sefaladas por éste para estrategias especificas y se compromete a
implementar y otorgar las prestaciones sefialadas en ¢l Programa para las
personas validamente inscritas en el cstablecimiento.

QUINTA: La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos
cntregados para financiar las siguientes actividades y metas:
| N |'NOMBRE ACTIVIDAD METAS | Monto (5) |
1 COMPONENTE N® 1: | Tratamiento 292 altas 66.139.168.-

Atencion Odontoldgica Integral de integrales  on

Adultos GES Adulto  de 60 a(;lult’os de 60

~ - anos
i anos GES
o 66.139.168.- |

 TOTAL PROGRAMA ($)

El tratamiento integral corresponderd a la entrega de las siquicntes
prestacioncs segun indicacion profesional, las cuales se encuentran financiadas por el

presente convenio:

Examen de salud oral
Obturacion amalgama vy silicato
Obturacion composite
Obturacion Vidrio Iondmero
Destartraje y pulido corona
Destartraje y pulido radicular

Endodoncia unirradicular

Endodoncia bi o multirradicutar
Exodoncia permanente

Kit Salud Oral

Protesis de restitucion (fase laboratorio)
Protesis de restitucion (fase clinica)
Protesis metdlica (fase laboratorio)
Protesis metalica

Control odontologico

PRESTACIONES

Radiogratia retroalveolar y Bite-Wing (por placa)

SEXTA: El Servicio evaluara el

grado de cumplimiento del Programa,
conforme a las metas definidas por él y por la Division de Alencion Primaria.,

il monitoreo y evaluacion se orienta a conocer ¢l desarrollo y grado
de cumplimiento del componente del programa con el proposito de mejorar su eficiencia

y cfectividad.

A continuacidn de acuerdo a la siguicnte tabla, sc definen la meta:

| Compon‘(;..i.l‘te - E'st;'a‘tegiawv o j_'I-n-di-cjado} o

! GES Salud
oral integral
adultos de
60

anos

* Atencion
I odontoldgica
i adultos

{N° do altas odonlolr}qicaé '

{ integrales GES de adultos de 60
anos realizadas ¢ 1afio actual
/N° total de altas integrales
compromelidas GES de adultos e
. 60 afios) x 100

Meta Anual |




La evaluacion del programa se efectuard en dos ctapas:

La primera evaluacion, sc efectuara con corte al 31 de Agosto del afio en curso. De
acuerdo con los resultados obtenidos cn esta cvaluacion se hara efectiva la reliquidacion
de la sequnda cuota cn el mes de Octubre, si es que su cumplimiento os inferior al 40%,
de acuerdo al sigutente cuadro:

T | Porcentaje de
Porcentaje Descuento de recursos
! cumplimiento 2° cuota del 40%
© globa)del Programa '
! 40% 0%
Entrc -3J y ,99 % ‘ .......__.___.v.__.25.0/0 !
Entre 30y 34,99 % 50%
Entre 25y 29,99 % 75%
Menos de 25% 100%

En relacion a esto ultimo, las comunas que tengan mejor cumplimiento en la evaluacion
con corte al 31 de agosto del afio correspondiente, podran optar a reasignacion de
recursos. kste excedente de recursos provendrd de aquellas comunas que no cumplan
con las prestaciones proycctadas.

La segunda evaluacion y final, se efectuara al 31 de Diciembre, fecha cn que el
Programa debera tener ejecutado el 100% de las prestaciones comprometidas.

Indicador:
Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1:
Indicador: Altas odontoldgicas integrales en adultos GES de 60 afos

Formula de calculo: (N° de altas odontoldgicas integrales GES de adultos de 60 anos
realizadas el afo actual / N° total de altas integrales comprometidas GES de adultos de
60 aitos) x100

Medio de verificacion: REM A09 Seccion G. Celda D148+Q148/ NO total de altas
integrales comprometidas GES de adultos de 60 afios segin planilla de distribucion de
metas  programas odontologicos.

SEPTIMA: Los recursos seran transferidos en 2 cuotas:

a)  La primera cuota, correspondiente al 60% del total de los recursos se transferira
una vez que se cncucntre totalmente tramitada la resolucion aprobatoria del presente
instrumento.

by  La segunda cuota, podra corresponder a un maximo de un 40% restante del total
de recursos y estara sujeta a la evaluacion de cumplimicnto de metas y rendicion del
total dc recursos transferidos, en la forma cstablecida en la ddusula novena del
presente instrumento, la gue se transferird en el mes de Octubre dependiendo de los
resultados de la evaluacion con corte al 31 de agosto, que sc efectuara en el mes de
septiembre.

OCTAVA; Bl Servicio, requerira a la municipalidad, los daltos ¢ informes
rclativos a la cjecucidén del programa y sus componentes especificos an la clausula
tercera de cste convenio, con los dcetalles y especificaciones que estime del caso,
pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacion del mismo.
Igualmente, el Servicio debera impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas
eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio. £l Servicio a traves de sus
Subdepatamentos de Ciclo Vital y Prioridades Sanitarias, Ges y de Auditoria podra
realizar auditorias clinicas en terreno, en registros REM y SIGGES |, que se indican a
continuacion, para ascgurar ¢l correcto cumplimiento del programa:

» Registro de fichas clinicas de entrega de prestaciones, kit de
protesis y endodoncias cuando corresponda.

endodoncias cuando corresponda.




> Registro local de existencia y evidencia fisica de insumos que aseguren la
entrega de estas prestaciones. A su vez debe existir registro de flujo de la
entrada y salida de estos insumos, disponible en todo momento en los boxs de
atencion.

NOVENA: El Servicio velara aleatoriamente por la correcta utilizacion de los
fondos traspasados a través de su Departamento de Auditoria.

Sin perjuicio de lo anterior estas transferencias de recursos se
rigen por las normas establecidas en la Resolucion N© 759 de 2003, de la Contraloria
General de la Reptiblica, que dispone: a) en su numeral 5.2 “el Organismo Publico
receptor estara obligado a enviar a la Unidad otorgante un comprobante de ingreso por
los recursos percibidos y un informe mensual de su inversion, que debera senalar a lo
menos, el monto de los recursos recibidos en el mes, el monto detallado de la inversion
realizada y el saldo disponible para el mes siguiente” y b) en su numeral 5.4 “Los
Servicios de Salud no entregaran nuevos fondos a rendir, sea a disposicion de unidades
internas o a la administracion de terceros, mientras la persona o institucion que debe
recibirlos no haya cumplido con la obligacion de rendir cuenta de la inversion de los
fondos ya concedidos”.

La rendicion mensual a que se refiere la letra a) del
parrafo precedente debera efectuarse en formato contenido en documento anexo que
pasa a formar parte del presente instrumento, la que deberd ser enviada via correo
electronico o en papel, al Subdepartamento de Finanzas, dentro de los primeros 15
(quince) dias del mes siguiente, quien efectuara la correspondiente transferencia una
vez comprobada la pertinencia del gasto por la Subdireccion de Gestion Asistencial del
Servicio.

Cada rendicion mensual debera ser proporcional al
periodo que abarca la primera transferencia a que se refiere la letra a) de la clausula
séptima.

En el evento que el convenio afio 2012 se hubiere
prorrogado hasta el mes de marzo de 2013, la primera rendicion debera sefnalar, en
forma separada, la rendicion correspondiente a la prorroga y la correspondiente al afo
en curso.

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: El Servicio de Salud 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.

DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendra vigencia desde la fecha de la total
tramitacion de la resolucion aprobatoria del presente instrumento hasta el 31 de
diciembre del afio en curso.

Las partes dejan constancia que por tratarse de un programa ministerial
que se ejecuta todos los anos, este se comenzd a ejecutar desde el 01 de enero de
2013, razon por la cual dichas atenciones se imputaran a los recursos que se
transferiran en conformidad a lo senalado en el presente convenio.

DECIMA TERCERA: El presente convenio se firma en 4 ejemplarésy quedando uno en
poder del Servicio de Salud, uno en el de la Municipalidad. y16s dqs Yestantes en la del
Ministerio de Salud Subsecretaria de Redes Asistenci 1 Pivision de Atencion
Primaria.

& DIRECTOR
1. MUNICIPALIDAD |DE RECOLETA  SERVICI® DE‘SALUD METROPOLITANO NORTE
Vi

N
?&\4 [‘\\ .
DJJ/&@\‘;/M S/AY chwa/r%



