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Somos todos

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE RECOLETA
DEPARTAMENTO DE SALUD

APRUEBESE = CONVENIO  “PROGRAMA  DE
MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA DE
ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION PRIMARIA
MUNICIPAL” ENTRE EL SERVICIO DE SALUD
METROPOLITANO NORTE Y LA ILUSTRE
MUNICIPALIDAD DE RECOLETA

DECRETO EXENTO N° ’1 4 5 6 12017.

RECOLETA,

12 JUN. 2017

VISTOS:

1-  El Convenio; “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atencion Primaria
Municipal’/entrex el Servicio de Salud Metropolitano Norte y la llustre Municipalidad de Recoleta, de fecha 03 de
marzo de 2017. 7

2.- La Resolucion N° 791 de fecha 20 de marzo de 2017, el Servicio de Salud Metropolitano Norte que aprueba el
Convenio “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atencion Primaria Municipal” -

3.- Decreto Exento N° 3613 de fecha 06 de diciembre de 2016, que asume cargo de Alcalde Titular Don Daniel Jadue
Jadue;

TENIENDO PRESENTE:

Las facultades que me confiere la Ley 18.695 Organica Constitucional de Municipalidades, con esta fecha dicto el
siguiente decreto.

DECRETO:

1.- APRUEBESE, Convenio denominado, “Programa Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de
Atencion Primaria Municipal*’suscrito entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte y la llustre Municipalidad de
Recoleta, contenido en documento anexo, que pasa a formar parte integrante del presente Decreto exento.

2.- El presente convenio tendra vigencia a partir de la total tramitacion del acto administrativo que lo aprueba y hasta el 31
de diciembre de 20175in perjuicio de lo anterior, podra ser prorrogado por solicitud de la Municipalidad efectuada con
anterioridad al 30 de noviembre del afio 2017, en conformidad a su clausula octava.

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 afio 2017 .-
Centro de Costo: 16.46.01.-

AN()TE§E, COMUNIQUESE Y TRANSCRIBASE a las dependencias Municipales que corresponda, y hecho,
ARCHIVESE.
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Servicio de Direccién
Salud Asesoria Juridica
Metropolitano

Norte NO 637

Reglon Metropolitana

REF.: 387/2017.-

Ministerio de
Salud

CONVENIO

"PROGRAMA DE MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA DE ESTABLECIMIENTOS DE
ATENCION PRIMARIA MUNICIPAL"

SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE
Y
MUNICIPALIDAD DE RECOLETA

En Santiago a 03 de Marzo de 2017, entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte,
persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle Maruri N© 272, Tercer Piso, Comuna de
Independencia, representado por su Director DR. ALFONSO JORQUERA ROJAS, del mismo
domicilio, en adelante el "Servicio" y la Ilustre Municipalidad de Recoleta, persona juridica de
derecho publico domiciliada en Recoleta N° 2774, Comuna de Recoleta, representada por su
Alcalde D. DANIEL JADUE JADUE, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se
ha acordado celebrar un convenio, conforme a las declaraciones, términos y condiciones que se
expresan en las clausulas siguientes:

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 49".

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 202 del 26 de Diciembre de 2014, del Ministerio
de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar "para cuyos efectos
el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion".

El Ministerio de Salud ha impulsado el “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de
Establecimientos de Atencion Primaria Municipal”, afio 2017, en adelante “el Programa”, cuyos
objetivos generales y especificos son los siguientes:

OBJETIVOS DEL PROGRAMA i

Apoyar a los establecimientos de salud en el cumplimiento de las
exigencias de Autorizacidon Sanitaria y Acreditacion relativas a sus recursos
fisicos.

Objetivo General

Aportar recursos financieros para mejorar los recursos fisicos de los
establecimientos de atencién primaria municipal, incluyendo los siguientes
aspectos:

Objetivos
Especificos
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o Infraestructura e instalaciones de servicios basicos (agua potable,
alcantarillado, electricidad, gas combustible, gases clinicos etc.)

e Equipos

e Equipamiento

o Consultorias para la recepcién de obras de infraestructura y
certificacion de instalaciones de servicios basicos (sélo confeccién
de planos de arquitectura, agua potable, alcantarillado, electricidad
y gas de las obras as built), conforme a la LOGUC

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1264 de 28 de Noviembre de
2016, del Ministerio de Salud. Asimismo, mediante Resolucién Exenta N° 89 de 23 de Enero de
2017, del Ministerio de Salud, se distribuyen los recursos para la ejecucion del Programa en
cuestion.

SEGUNDO: Para efectos de la aplicaciéon del Programa, las partes vienen en suscribir, en este
acto, un convenio para su ejecucién, declarando, ademés, que conocen y aceptan el contenido de
los documentos indicados en el parrafo anterior, razon por la cual no se insertan ni se anexan al
presente acuerdo.

TERCERO: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a aportar en el financiamiento de los siguientes componentes del Programa y
sus estrategias asociadas:

COMPONENTES

COMPONENTE 1: Implementacién de proyectos para disminucién de brechas de recursos fisicos
en el proceso de Autorizacion o Demostracién Sanitaria.

PRODUCT ESPERA
e Objetivo Especifico Nimero 1:

Producto: Proyecto 100% ejecutado (con acta de recepcion sin observaciones) o con proyeccién
de término en el corto plazo.

CUARTO: De acuerdo a lo anterior, el Servicio transfiere a la Municipalidad la suma de
$27.169.866.- (veintisiete millones ciento sesenta y nueve mil ochocientos sesenta y
seis pesos), para alcanzar el propdsito y cumplimiento de los componentes y productos esperados
indicados en la clausula anterior.

Los recursos seran transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, segun se detalla en el siguiente
cuadro:

TRANSFERENCIAS ' DE : ; :

RECURSOS MONTO CUOTAS A 'IV'RAN‘SFERI‘R” !
Los recursos asignados seran transferidos en 2 cuotas:

Cuota 1 (70%) $ 19.018.906.-

Cuota 2 (30%) $ 8.150.960.-

2:2::5:0 paEaf kranserencin Total tramitaciéon del Convenio y Resolucion respectiva.
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Requisito para transferencia|La segunda cuota se transferira en octubre, de acuerdo a
Cuota 2 los resultados de la evaluacion.

QUINTO: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las
estrategias y objetivos de las clausulas anteriores y al grado de cumplimiento del mismo.

P

MONITOREO Y EVALUACION

El Servicio de Salud priorizard y seleccionard el/los proyecto/s de la/s comuna/s que mejor se
enmarquen en el objetivo de cierre de brechas para Autorizaciéon y Demostracion Sanitaria para
Acreditacion de Calidad de los establecimientos.

Los Servicios de Salud se encargaran de monitorear el avance de las comunas en la ejecucién de
los proyectos, empleando para ello el formato del Anexo 2. Podran también asesorar a las comunas
en aquellas materias que ellas soliciten o cuando se observe errores. Del mismo modo, los
Encargados Técnicos de los Servicios de Salud pueden realizar consultas al Encargado Técnico a
Nivel Central, asi como también las contrapartes financieras.

Se recomienda que el Encargado Técnico del Servicio de Salud lleve registro de los nimeros ID de
las licitaciones que los Municipios suban al portal www.mercadopublico.cl de modo de chequear
su avance en la adjudicacion.

El Primer Informe sélo debe dar cuenta de la firma del convenio, a través del (ANEXO 2), con plazo
maximo al 30 de Abril. Este informe deberad ser remitido por el Encargado del Servicio al
Encargado Técnico del Programa a Nivel Central, por medio de correo electronico hasta el dia 15
de Mayo. Se recomienda que aquellos servicios con mayor nimero de proyectos, trabajen en el
informe desde los primeros dias de Abril, de modo de no retrasar la calendarizacion.

La Primera Evaluacion se efectuara conforme al estado de avance de los proyectos al 30 de Abril,
esta debera ser visada y enviada por encargado del programa del Servicio hasta el 15 de Mayo
del afio en curso. El informe de evaluacion de este primer corte lo realizara el Encargado Técnico
del Programa a Nivel Central, emitiendo un Informe de Evaluacion y Reliquidacion por Comuna,
que considerara los proyectos seleccionados y su estado de avance informado, conforme al calculo
indicado en el Anexo 2:

N©° de proyectos de la comuna en situacion 1 al 6
N©° de proyectos total comunal (situacién 1 al 7)

x100 | =

Indicador =

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion, se hara efectiva la reliquidacion
por comuna de la segunda cuota en el mes de Junio, si es que su cumplimiento es inferior al
60%, de acuerdo al siguiente cuadro:

: . Porcentaje de Descuento
Porcentaje cumplimiento de
Metas de Pegaratia de recursos 2° cuota del
= . 30%
60,00% 0%
Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%




] Menos del 40% | 100%

]

El segundo informe por parte de los Servicios de Salud debera realizarse indicando el estado de
situacién de los proyectos al 30 de Octubre, fecha en que el programa debera tener ejecutado
el 100% de los proyectos comprometidos, esto significa, que cuenten con acta de recepcion
definitiva conforme y sin observaciones, el cual debera ser remitido en el mismo formato Anexo 2
via correo electrénico al Encargado Técnico del Programa a nivel central hasta el dia 15 de Enero
del afio 2018, de modo de contar con informacién para la distribucién de recursos del afio

siguiente.

INDICADORES Y MEDI

DE VERIF 1

Nombre y descripcion

Implementacion de
proyectos para
disminucion de brecha
en el proceso de
Autorizacion o

Demostracion Sanitaria.

Objetivo Especifico
N° 1:

Proyecto 100%
ejecutado (con acta de
recepcion sin
observaciones) o con
proyeccioén de término
en el corto plazo.

Objetivo Especifico
N° 1:

Férmula Indicador 1:

Porcentaje de proyectos
de la comuna con
avance registrado en
informe =

N© de proyectos de la
comuna que registran
avance/N° de Total de
Proyectos por comuna
incluidos en la némina
de seleccionados y no
desistidos.

Numerador:

N© de proyectos de la
comuna que registran
avance.

Denominador:

NO de Total de
Proyectos por comuna
incluidos en la némina
de seleccionados y no
desistidos.

COMPONENTE PRODUCTOS INDICADORES MEDIO DE
ESPERADOS VERIFICACION
Componente 1: Cumplimiento del Cumplimiento de Medio de

verificaciéon:

Informe del Servicio de
Salud conforme a
formato Anexo 2.

El Servicio, a través de la Direccién de Atencidén Primaria, y el Referente Técnico a cargo del
Programa, deberan velar por la correcta ejecucién del Programa, como también de los recursos
transferidos por este Servicio en razén del mismo, sin perjuicio de las funciones de Auditoria del
Servicio.

SEXTO: El Servicio requerira a la Municipalidad los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y sus componentes especificos indicados en este convenio, con los detalles y
especificaciones que estime pertinentes, debiendo efectuar una constante supervision,
seguimiento y evaluacion del mismo.
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Se deja constancia de que el Servicio podra impartir normas técnicas para la ejecucién del
programa, con el objeto de alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente
convenio.

SEPTIMO: El Servicio velara por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través de su
departamento de Auditoria. La Municipalidad se compromete a que en la ejecucion de los gastos
deberd atenerse a las normas sobre contratacion publica y a rendir cuenta de la totalidad de los
fondos que por este acto se acuerdan traspasar, en conformidad a la resolucion N° 30 de 2015,
de la Contraloria General de la Republica.

OCTAVO: El presente convenio tendra vigencia a partir de la total tramitacion del acto
administrativo que lo aprueba y hasta el 31 de diciembre de 2017.

Sin perjuicio de lo anterior, podra ser prorrogado por solicitud de la Municipalidad efectuada con
anterioridad al 30 de noviembre del afio 2017, en Oficina de Partes del Servicio, dirigida al Director
del Servicio de Salud. Dicha solicitud se autorizara solo por una vez para los recursos asignados
del afio presupuestario 2017, reservandose el Servicio el derecho de aceptar o denegar la solicitud
de prorroga.

Se deja constancia por las partes que, por razones de buen servicio, las actividades a que se
refiere este Convenio han comenzado a ejecutarse desde el 01 de Enero de 2017, de conformidad
con lo previsto en el Articulo 52 de la Ley N° 19.880, razdn por la cual, dichas prestaciones se
imputaran a los recursos que se transfieren de acuerdo a lo sefialado en la clausula Sexta.

NOVENO: 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 ejecucién del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMO: En relacion a los saldos que no se ejecuten referidos al presente convenio, deberén ser
devueltos al Servicio, conforme a las normas sobre rendicion de cuentas, sin perjuicio de lo
establecido en la clausula séptima del presente Convenio.

DECIMO PRIMERO: El Municipio autoriza a que el Servicio de Salud Metropolitano Norte
modifique el presente convenio de manera unilateral, siempre que dicha modificacion reporte
beneficio para el municipio, y consista en las siguientes: mayor asignacion de recursos, rebaja de
los indicadores o cumplimiento de metas, prorroga de plazo; bastando para ello la dictacion de la
Resolucién Exenta que modifica el convenio, entendiéndose formar parte integrante del convenio
primitivo, desde su sola dictacion.

DECIMO SEGUNDO: El presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, uno en poder de la Municipalidad y el restante en la Division de Atencion
Primaria de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, MINSAL.

La personeria del Dr. Alfonso Jorquera Rojas, consta en el Decreto Afecto N° 08 de 26 de
Febrero de 2016, del Ministerio de Salud, que designa en calidad de Titular al Director del Servicio
de Salud Metropolitano Norte.

Por su parte, la personeria de D. Daniel Jadue Jadue, para actuar en representacion del
Municipio de Recoleta, consta en Acta de Proclamacion del Primer Tribunal Electoral de fecha 29
de Noviembre de 2016.



Los instrumentos sefialados en los parrafos anteriores no se insertan ni se anexan al presente
convenio por ser conocidos de las partes.
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Servicia de Direccién RESOLUCION EXENTA N°
a2

Metropolitano Asesoria Juridica —— ~
Norte AR RYEINIEN R
Reglén Mutropolitana Ref.: 387-480/2017 7 9 d} '2 C.MB. 2:(1 '1 7
SANTIAGO,
Int.: 788 16.03.2017
Ministerio de
Salud
VISTOS:

Lo dispuesto en el Decuéﬁ&lcongﬁue;za de Ley N° 1 de
2005, del Ministerio de Salud, que fija texto refundido, coordinado y, sistematizado del Decreto-Ley
N° 2.763 de 1979 y de las Leyes N° 18.469 y N° 18.933; en el Decreto con Fuerza de Ley N°
1/19.653 de 2000, del Ministerio Secretaria General de la Presidencia, que fija texto refundido,
coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.575 Orgdnica Constitucional de Bases' Generales de la
~ Administracion del Estado; en la Ley N° 19.880 que establece Bases de los Procedimientos
Administrativos que rigen los Actos de los Organos de la Administracion del Estado; en la ley N°
20.981, sobre Presupuestos del Sector Publico para el afio 2017; en la Ley N° 19.378 que establece
el Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal; en el Decreto Supremo N° 2.296 de 1995, del
Ministerio de Salud, que establece el Reglamento General de la Ley N° 19.378; en el Decreto
Supremo N° 140, de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el Reglamento Organico de los
Servicios de Salud; Decreto Afecto N° 08 de 26 de febrero de 2016 que designa en calidad de titular
en el cargo de Director del Servicio de Salud Metropolitano Norte y Resolucion N°© 1600 de 2008 de
la Contraloria General de la Republica.

CONSIDERANDO:

1. Que mediante Memorando N° 140 de fecha 24 de
febrero de 2017 de Jefa (S) de Subdepartamento de Atencidon Primaria de Salud, dirigido a Jefe de
Asesoria Juridica, ambos de este Servicio, se ha solicitado la elaboracién de convenios relativos al
“Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atencién Primaria
Municipal” para el afio 2017;

2. Que, el Ministerio de Salud ha impulsado el
“Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atencion Primaria
Municipal” para el afio 2017, cuyo propésito es apoyar a los establecimientos de salud de la
jurisdiccion de este Servicio, en el cumplimiento de las exigencias de Autorizacién Sanitaria y
Acreditacion relativas a sus recursos fisicos;

3. Que, el referido Programa ha sido aprobado por
Resolucion Exenta N° 1264 de 28 de Noviembre de 2016, del Ministerio de Salud y mediante
Resolucion Exenta N° 89 de 23 de Enero de 2017, del citado Ministerio, se distribuyen los recursos
para la ejecucion del Programa en cuestion;

4. Que, de acuerdo a lo anterior, el Servicio de Salud
Metropolitano Norte y la Ilustre Municipalidad de Recoleta han suscrito un convenio para la ejecucién
del “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atencién
Primaria Municipal” para el afio 2017.

RESUELVO:

1. APRUEBESE el Convenio suscrito entre el Servicio de
Salud Metropolitano Norte y la Ilustre Municipalidad de Recoleta, para la ejecucion del “Programa
de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atencién Primaria Municipal”
para el afio 2017, cuyo texto es el siguiente:

En Santiago a 03 de Marzo de 2017, entre el Servicio de Salud Metropolitano Norte,
persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle Maruri N°© 272, Tercer Piso, Comuna de
Independencia, representado por su Director DR. ALFONSO JORQUERA ROJAS, del mismo
domicilio, en adelante el "Servicio" y la Ilustre Municipalidad de Recoleta, persona juridica de
derecho publico domiciliada en Recoleta N° 2774, Comuna de Recoleta, representada por su Alcalde
D. DANIEL JADUE JADUE, de ese mismo domicilio, en adelante la “Municipalidad”, se ha acordado
celebrar un convenio, conforme a las declaraciones, términos y condiciones que se expresan en las
clausulas siguientes:



PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Atencidén Primaria“de Salud Municipal, aprobado
por la Ley N° 19.378, en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podrd 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° 202 del 26 de Diciembre de 2014, del Ministerio
de Salud, reitera dicha norma, agregando la forma de materializarla al sefialar "para cuyos efectos
el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucion”.

El Ministerio de Salud ha impulsado el “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de
Establecimientos de Atencion Primaria Municipal”, afio 2017, en adelante “el Programa”, cuyos
objetivos generales y especificos son los siguientes:

OBJETIVOS DEL PROGRAMA' . i Thiiinen il e e e s i
Apoyar a los establecimientos de salud en el cumplimiento de las exigencias
Objetivo General |de Autorizaciéon Sanitaria y Acreditacion relativas a sus recursos fisicos.

Aportar recursos financieros para mejorar los recursos fisicos de los
establecimientos de atencidon primaria municipal, incluyendo los siguientes
aspectos:

e Infraestructura e instalaciones de servicios basicos (agua potable,
o alcantarillado, electricidad, gas combustible, gases clinicos etc.)
Objetivos o Equipos
Especificos e Equipamiento
e Consultorias para la recepcion de obras de infraestructura vy

certificacion de instalaciones de servicios basicos (sélo confeccidon de

planos de arquitectura, agua potable, alcantarillado, electricidad y

gas de las obras as built), conforme a la LOGUC

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1264 de 28 de Noviembre de 2016,
del Ministerio de Salud. Asimismo, mediante Resoluciéon Exenta N° 89 de 23 de Enero de 2017, del
Ministerio de Salud, se distribuyen los recursos para la ejecucién del Programa en cuestion.

SEGUNDO: Para efectos de la aplicacién del Programa, las partes vienen en suscribir, en este acto,
un convenio para su ejecucion, declarando, ademas, que conocen y aceptan el contenido de los
documentos indicados en el parrafo anterior, razon por la cual no se insertan ni se anexan al presente
acuerdo.

TERCERO: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a aportar en el financiamiento de los siguientes componentes del Programa y
sus estrategias asociadas:

COMPONENTES

COMPONENTE 1: Implementacion de proyectos para disminucién de brechas de recursos fisicos en
el proceso de Autorizacion o Demostracidon Sanitaria.

PRODUCTOS ESPERADOS
e Objetivo Especifico Namero 1:

Producto: Proyecto 100% ejecutado (con acta de recepcion sin observaciones) o con proyeccion de
término en el corto plazo.

CUARTO: De acuerdo a lo anterior, el Servicio transfiere a la Municipalidad la suma de
$27.169.866.- (veintisiete millones ciento sesenta y nueve mil ochocientos sesenta y seis

pesos), para alcanzar el propésito y cumplimiento de los componentes y productos esperados
indicados en la clausula anterior.

Los recursos seran transferidos a la Municipalidad, en 2 cuotas, segtin se detalla en el siguiente
cuadro:



TRANSFERENCIAS

“MONTO CUOTAS A TRANSFERIR

RECURSOS £

Los recursos a5|gnados seran transferldos en 2 cuotas

Cuota 1 (70%) $ 19.018.906.-

Cuota 2 (30%) $ 8.150.960.-

Requisito para transferencia Total tramitacién del Convenio y Resolucién respectiva.
Cuota 1

Requisito para transferencia|Lla segunda cuota se transferird en octubre, de acuerdo a los
Cuota 2 resultados de la evaluacion.

QUINTO: El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las estrategias y
objetivos de las clausulas anteriores y al grado de cumplimiento del mismo.

MONITOREO Y EVALUACION

El Servicio de Salud priorizara y seleccionara el/los proyecto/s de la/s comuna/s que mejor se
enmarquen en el objetivo de cierre de brechas para Autorizaciéon y Demostracién Sanitaria para
Acreditacion de Calidad de los establecimientos.

Los Servicios de Salud se encargaran de monitorear el avance de las comunas en la ejecucién de los
proyectos, empleando para ello el formato del Anexo 2. Podran también asesorar a las comunas en
aquellas materias que ellas soliciten o cuando se observe errores. Del mismo modo, los Encargados
Técnicos de los Servicios de Salud pueden realizar consultas al Encargado Técnico a Nivel Central,
asi como también las contrapartes financieras.

Se recomienda que el Encargado Técnico del Servicio de Salud lleve registro de los nimeros ID de
las licitaciones que los Municipios suban al portal www.mercadopublico.cl de modo de chequear su
avance en la adjudicacién.

El Primer Informe s6lo debe dar cuenta de la firma del convenio, a través del (ANEXO 2), con plazo
maximo al 30 de Abril. Este informe debera ser remitido por el Encargado del Servicio al Encargado
Técnico del Programa a Nivel Central, por medio de correo electrénico hasta el dia 15 de Mayo. Se
recomienda que aquellos servicios con mayor nimero de proyectos, trabajen en el informe desde los
primeros dias de Abril, de modo de no retrasar la calendarizacion.

La Primera Evaluacion se efectuard conforme al estado de avance de los proyectos al 30 de Abril,
estd debera ser visada y enviada por encargado del programa del Servicio hasta el 15 de Mayo del
afio en curso. El informe de evaluaciéon de este primer corte lo realizara el Encargado Técnico del
Programa a Nivel Central, emitiendo un Informe de Evaluacién y Reliquidacién por Comuna, que
considerara los proyectos seleccionados y su estado de avance informado, conforme al célculo
indicado en el Anexo 2:

N©° de proyectos de la comuna en situacién 1 al 6 X100

Indicador = . =
N° de proyectos total comunal (situacién 1 al 7)

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion, se hara efectiva la reliquidacién por
comuna de la segunda cuota en el mes de Junio, si es que su cumplimiento es inferior al 60%,
de acuerdo al siguiente cuadro:

. . Porcentaje de Descuento
Porcentaje cumplimiento de
de recursos 2° cuota del
Metas de Programa
30%
60,00% 0%
Entre 50,00% y 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Menos del 40% 100%

El segundo informe por parte de los Servicios de Salud debera realizarse indicando el estado de
situacion de los proyectos al 30 de Octubre, fecha en que el programa debera tener ejecutado
el 100% de los proyectos comprometidos, esto significa, que cuenten con acta de recepcion definitiva



conforme y sin observaciones, el cual debera ser remitido en el mismo formato Anexo 2 via correo
electronico al Encargado Técnico del Programa a nivel central hasta el dia 15 de Enero del afio

2018, de modo de contar con informacion para la distribucién de recursos del afio siguiente.

INDICADORES Y MEDIOS DE VERIFICACION

Nombre y descripcion

Implementacién de
proyectos para
disminucién de brecha
en el proceso de
Autorizacién o

Demostracion Sanitaria.

Objetivo Especifico
N° 1:

Proyecto 100%
ejecutado (con acta de
recepcion sin
observaciones) o con
proyeccién de término
en el corto plazo.

Objetivo Especifico
No 1:

Férmula Indicador 1:

Porcentaje de proyectos
de la comuna con
avance registrado en
informe =

COMPONENTE PRODUCTOS INDICADORES MEDIO DE
ESPERADOS VERIFICACION
Componente 1: Cumplimiento del Cumplimiento de Medio de

verificacion:

Informe del Servicio de
Salud conforme a
formato Anexo 2.

N© de proyectos de la
comuna que registran
avance/N© de Total de
Proyectos por comuna
incluidos en la némina
de seleccionados y no
desistidos.

Numerador:

NO de proyectos de la
comuna que registran
avance.

Denominador:

NO de Total de
Proyectos por comuna
incluidos en la némina
de seleccionados y no
desistidos.

El Servicio, a través de la Direccidon de Atencién Primaria, y el Referente Técnico a cargo del
Programa, deberan velar por la correcta ejecucion del Programa, como también de los recursos
transferidos por este Servicio en razén del mismo, sin perjuicio de las funciones de Auditoria del
Servicio.

SEXTO: El Servicio requerird a la Municipalidad los datos e informes relativos a la ejecucion del
programa y sus componentes especificos indicados en este convenio, con los detalles vy
especificaciones que estime pertinentes, debiendo efectuar una constante supervisién, seguimiento
y evaluacién del mismo.

Se deja constancia de que el Servicio podra impartir normas técnicas para la ejecucion del programa,
con el objeto de alcanzar en forma mas eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

SEPTIMO: El Servicio velard por la correcta utilizaciéon de los fondos traspasados a través de su
departamento de Auditoria. La Municipalidad se compromete a que en la ejecucién de los gastos
deberd atenerse a las normas sobre contratacién publica y a rendir cuenta de la totalidad de los
fondos que por este acto se acuerdan traspasar, en conformidad a la resolucién N° 30 de 2015, de
la Contraloria General de la Republica.

OCTAVO: El presente convenio tendra vigencia a partir de la total tramitacion del acto administrativo
que lo aprueba y hasta el 31 de diciembre de 2017.

Sin perjuicio de lo anterior, podra ser prorrogado por solicitud de la Municipalidad efectuada con
anterioridad al 30 de noviembre del afio 2017, en Oficina de Partes del Servicio, dirigida al Director
del Servicio de Salud. Dicha solicitud se autorizara solo por una vez para los recursos asignados del
afio presupuestario 2017, reservandose el Servicio el derecho de aceptar o denegar la solicitud de
prorroga. S v,



Se deja constancia por las partes que, por razones de buen servicio, las actividades a que se refiere
este Convenio han comenzado a ejecutarse desde el 01 de Enero de 2017, de conformidad con lo
previsto en el Articulo 52 de la Ley N° 19.880, razén por la cual, dichas prestaciones se imputaran a
los recursos que se transfieren de acuerdo a lo sefialado en la cldusula Sexta.

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

DECIMO: En relacién a los saldos que no se ejecuten referidos al presente convenio, deberan ser
devueltos al Servicio, conforme a las normas sobre rendicidon de cuentas, sin perjuicio de lo
establecido en la cldusula séptima del presente Convenio.

DECIMO PRIMERO: El Municipio autoriza a que el Servicio de Salud Metropolitano Norte modifique
el presente convenio de manera unilateral, siempre que dicha modificacidn reporte beneficio para el
municipio, y consista en las siguientes: mayor asignacién de recursos, rebaja de los indicadores o
cumplimiento de metas, prorroga de plazo; bastando para ello la dictacion de la Resolucién Exenta
que modifica el convenio, entendiéndose formar parte integrante del convenio primitivo, desde su
sola dictacion.

DECIMO SEGUNDO: El presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedando uno en poder del
Servicio de Salud, uno en poder de la Municipalidad y el restante en la Division de Atencién Primaria
de la Subsecretaria de Redes Asistenciales, MINSAL.

La personeria del Dr. Alfonso Jorquera Rojas, consta en el Decreto Afecto N° 08 de 26 de Febrero
de 2016, del Ministerio de Salud, que designa en calidad de Titular al Director del Servicio de Salud
Metropolitano Norte.

Por su parte, la personeria de D. Daniel Jadue Jadue, para actuar en representacion del Municipio
de Recoleta, consta en Acta de Proclamacién del Primer Tribunal Electoral de fecha 29 de Noviembre
de 2016.

Los instrumentos sefialados en los parrafos anteriores no se insertan ni se anexan al presente
convenio por ser conocidos de las partes.

2. IMPUTESE el gasto que irroga el cumplimiento de la
presente Resolucién, al subtitulo 24 del Presupuesto vigente del Servicio de Salud Metropolitano
Norte.

3. TENGASE PRESENTE, que atendida la cuantia del
convenio que se aprueba en virtud del presente i umento, no se encuentra sometido al tramite
de Toma de Razdn ante Contraloria General de |

ANOTESE, REGISTRESE Y COMUNIQUESE
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WIS T DIRECTOR
SERVICIO DE SALUD METROPOLITANO NORTE

- Direccién SSMN
- Subsecretaria de Redes Asistenciales, MINSAL

- Municipalidad
- Subdireccién de Gestidn Asistencial SSMN TRANSCR
- Subdepartamento de Atencién Primaria SSMN Transcgib

- Encargado Programa
- Subdepartamento de Finanzas SSMN
- Asesoria Juridica SSMN

- Oficina de Partes SSMN
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CLAUDIO HERRERA SANHUEZA
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