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DECRETO ALCALDICIO   N° I , Lt 5  /

APRUEBA CONVENIO QUE  INDICA

REQUINOAI           igju120Z1

Esta Alcaldia decret6 hoy lo siguiente:
CONSIDERANDO  :

La   Resoluci6n   Exenta   N°    1450   de   fecha   30.04.2021    que
aprueba  Convenio  "Programa  Centres  Comunitarios de  Salud  Familiar CECOSF",
de   fecha   05.04.2021,   suscrito   entre   el   Servicio   de   Salud   de   la   Region   del
Libertador Bemardo O'Hiegins y la  I.  Municipalidad de  Requinoa.

VISTOS

Las     Facultades  que  me  confiere  la  Ley  N°  18.695  de  1988,
Organica    Constitucional    de    Municipalidades,    texto    refundido,    coordinado    y
sistematizado, fijado por el  D.F.L.  N°  1  del Ministerio del  Interior de 2006.

D E C R E T 0:

APRUEBASE    Convenio  "Programa  Centros  Comunitarios  de
Salud   Familiar  CECOSF",     de  fecha   05  de  Abril  de  2021,   suscrito  entre  el
Servicio   de   Salnd   de   la   Regi6n   del   Libertador   Bemardo   O'Hisgins   y   la   I.
Municipalidad de  Requinoa.   Por un  monto total de $ 95.470.684.
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RESOLUCI0N EXENTA No 1450         ,

RANCAGUA.       3 0   AEift.   2021

VISTOS:

Estos antecedentes;  Cadena de Custodia Folio N°35, de fecha  12 de marzo de 2021, emanada de la
Direcci6n de Atenci6n Prinaria; Resoluciones Exentas N°s 107, de fecha 02 de febrero de 2021, que aprueba
ct denominedo  "Programa Centros Comunitarlos  de Salud  Familiar CECOSF", y la N°206, de^ \6 de
febrero  de  2021,  que  distibuye  los  recursos  presupuestarios  para  la  ejecuci6n  del  prograna  ya  referido,
ambas del Ministerio de Salud; Convenios "Programa Centros Comunitarios de Salud Familiar", de fechas 05
y 07 de abril de 2021, suscritos entre el Servicio de Salud del Libertador General Bemardo O'Higgins, y las
llustres Municipalidades de la Region que se indicaran; y teniendo presente lo dispuesto en las Resoluciones
N°s  7  de 2019 y  16 de 2020,  ambas de la Contraloria General  de la Rapfrolica, y  en uso  de las  facultades
legales y reglamentarias que me concede el D.L. N2763 de 1979, texto refundido, coordinado y sistematizado
por  el  D.F.L.  N°l/05;  modificaciones  introducidas  por  la Ley  N°19.937;  artlculo  90  del  D.S.  N°140/04,  en
relaci6n con el Decreto Exento N°62, del 15 de octubre de 2020, del Ministerio de Salud, dicto la siguiente;

CONSIDERANDO:

Que,   este   Servicio   de   Salud,   con   las   Ilustres   Municipalidades   que   se   indicarin   en   lo  resolutivo,
p:re`rialnen:te suscrdtoielon Coavenios "Programa Cenlros Comunltarios de Sahad Famlltar CECOSF", c;nya
naturaleza §e  encuentra dada por el  artlculo  57  de  la Ley N°19.378,  del  Ministerio  de  Salud,  que  establece
Estatuto de Atenci6n Primaria de Salud Municipal, en el sentido que los Directores de los Servicios de Salud
podrin   estimular,   promover  y   celebrar  convenios   con   las  respectivas  municipalidades,   para  traspasar
funcionarios  en  Comisi6n  de  Servicio  a  los  Municipios.  Dichos  convenios  se  basarfu  en  la  participacidn
social, la intersectorialidad y el desarrollo local.

A su tumo  es dable agregar ndemds que el objeto de  los convenios  obedece  a acercar la salud y  la
atenci6n  de  salud  a  las personas,  contribuyendo  a mantener sana  su poblaci6n  a cargo,  con  la comunidad
coparticipe en el cuidado de la salud de sus famiHas, principalmente a trav6s de la promoci6n, prevenci6n y
fortalecimiento del auto cuidado. En coordinaci6n con la Red Asistencial y en complementarieded con el CES
base  aumentando  con  calidad y  calidez  en  el trato  el  acceso,  1a  equidad,  oporwhdad y  resoluci6n  de  los
problemas de salud de las personas y comunidades.

Que,   en consecuencia de  lo anteriorlnente  expuesto, y  agregado  a la cantidad de  los  denominados
Co"ye;tiros "Programa Centros Comunltarios de Salud Funiliar CECOSF'', s"soritos erfue este Servtctro de
Salud y  las  diferentes  Municipalidades  que  se  indicarin mss  adelante,  que  por  si constituyen  un volumen
considerable  de  estos  instrunentos,  que  por  lo  demds  versan  sobre  la  misma  materia,  y  otras  de  similar
naturaleza entre ellos, y por lo demds fundados en el cumplimiento de la naturaleza y objetivo antes descrito,
no resulta en esta instancia administrativa, necesario dictar resoluciones individuales e inser[ar su tenor literal
en lo resolutivo, por cada uno de los instnmentos que en este acto se aprueban, cJJo adch¢s co#corda#/a cow
los   pTlrLcdyios   de   celeTidad,   de   eeorromla  procedintal,  y   de   la  no  fiormallzacxpp,   que  rigep  _el
profedindento admlnistratlvo, consagrados en los arllcalos 7°, 9° y  13 de la ley N°19.880, en rlrtud de los-cuales este Servlcto de Salad, debe hacer expedites los trdmltes que debe caplir el presenle lustrumento,

Temovlendo  dodo  obstdeulo  que pudieTe  oifectar  a su  pronto y  debida decisl6n;  responder  a  la ndxinp
economla de ndtos  con  Ofteacia, evitondo trdndtes  dilatorios, y  no  ex}glr formalidades  innecesarias  de
Aiean!er¢ a);capc/one/ e» esfe acto, y en tal sentido, dicto la siguiente:

RESOLUCION:

1.-      APRUEBASE,      Convenios      "j}ograma      Ce#/ros
Com##jru#os de Sadrd F¢ndlfar CECOSF", de fechas 05 y 07 de abril de 2021, suscritos entre el Servicio
de  Salud  del  Liberndor  General  Bemardo  O'Higgins  y  las  llustres  Municipalidades  de  la Region,  segdn
fechas y t6rminos que en ellos se establecen, a saber:



MUNICIPALIDAD RUT REPRESENTANTE
I. MUNICIP. SANTA CRUZ 69.090.600-7 GONZALO GALVEZ VENEROS /S)
I. MUNICH'. REOUINOA 69.08 I.300-9 ANTONI0 SILVA VARGAS
I. MUNICIP. OUINTA DE TILCOCO 69.081.7004 NEl,SON BARRIOS OROSTEGUI
I. MUNICIP. RANCAGUA 69.080.loo-0 EDUARDO SOTO ROMERO
I. MUNICIP. SAN FERNANDO 69.090.loo-5 LUIS BERWART ARAYA
I. MUNICIP. MACHALI 69.080.200-7 GONZALO LOPEZ LOPEZ
I. MUNICIP. CODEGUA 69.080.400-K ANDRES GONZALO CAMPOS /S)
I. MUNICIP. COLTAUCO 69.080.700-9 RUBEN JOROUERA VIDAL

2.- DEJASE ,ESTABLECIDO que los convenios ya aprobados en
()I  numeral  anterior,  paean  a  fomar  parts  integrante  de  esta  Resoluci6n  para  todos  los  fmes  que  fueren
I)ertinentes.

3.-  IrmuTESE  el  gasto  que  represente  el convenio referido,  al
Item  Presupuestario  N°24-01-395,  del  presupuesto  asignado  al  Servicio  de  Salud  del  Libertador  General
Be;in:ardo  O'Thgglus,  "Programa  Centres  Comunitarlas  de  Salud  Famlllar  CECOSF".  seghn  rec;iirsos
i]resupuestarios,  que se consignan al tenor de  la Resoluci6n Exenta N°206, de fecha  16 de febrero de 2021,
del Ministerio de Salud.

ANdTESE Y COMUNiQUESE,

SERVICIO DE SALUD I)EL LIBERTAI)OR
GENERAL BERNARI)O O 'HIGGINS

I   pr¥ri:jim.enELv

;"STRIBUctoN
„       to indiead8s.

ENSAL APS.
Subsectctaria Redes Asist. MINSAL
Direcc. A:enc. Pnmnda (Cecilia Aravena)
Depto. Auditoria
Depto. Juldico.
Par[es y Archivo.
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coNVENIo "PROGRAMA cENTRos coMUNITARIos DE sALun FAMILIAR.
CECOSF"

SERVICIO DE SALUD DEL LIBERTADOR GENERAL BERNARI)0 OHIGGINS

E

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE REQUINOA

En Rancagua,  a 05  de aun de 2021,  entre el  Servicio de  Salud del Libertador General  Benardo
O'Higginspersonajuridicadederechopbblico,RurN°61.606.800-8,rapresentadoporsuDirector
(S)  Dr.  Femando  Millard  Martinez,  anbos  con  domicilio  en  Alameda N°609,  de  Rancagua,  en
adelante  "EI  Servicio";  y  la  Ilustre  Municipalidad  de  Requinoa,  persona  jutdica  de  derecho
phblico,  RUT  N°  69.081.300-9,  representada  por  su  Alcalde  don  Antonio  Silva  Vargas  anbos
donriciliados  en  Comercio  N°   121,  Reqiiinoa,  quienes  vienen  en  adelante  se  denominara  "La
Municipalidnd",sehaacordadocelebrarunconvenio,queconstadelassiguientescl6usulas:

PRMERO:SedejacoustanciaqueelEstatutodeAtenci6nPriuniadeSaludMunicipal,aprotiado
-^..1^  T  _., \Toi A 1-I.la Ley N°19.378, en su articulo 56 estchlece que el aporte estatal mensual podra increnentarse:

__ .   --___  _`___--r_,  _\,`\,\,\^+*+,

el  caso .que las nomas  tchicas,  planes  y programas  que  se  impartan  con posteriorided a la
entradr en vigencia dc esta lay impliquen un mayor gasto para fa Municiprlidrd, su fiunciamiento
sue incorporndo a los aportes establecidos en el articulo 49."

SEGUNDO!  En  el  marco  de  la  Politica  Nacional  de  salud,  el  Ministerio  de  Salud  ha  decidido
impulsar a traves de "EI Scrvicio",  el denomimdo  "Pragrama  Centrog Comkwtrari.oS de SaJkd
Fow#for CECOSF" y que fuere debidanente aprobado mediante su Resoluci6n Exenta N°107, de
fecha02deFebrerode2021,yqueenesteactoseentiendefomarparteintegrantedelmismoyque
"La Municipalidad" se compromcte a Qjecutar.

TERCERO: El_o_bjedvo General de dicho Prograna es: Acercar la salud y la atenci6n de salud a
ho  personas,  contribuyendo  a  mantener  sam  su  pobhci6n  a  cargo,  con  la  comunidad
copartl'cipe en el cuidado de la salud de sue familias, priDcipainente a frov6s de la promoci6n,
prevenci6n y forfuleeimiento del auto cuidrdo. En coordinaci6n con ha Red Asistencial y en
complementhriedad con el CES base aumenthndo con calidad y calidez en el trato el acceso, ha
equidad,oport.midndyresoluci6ndelosproblemasdesaluddelaspersonasycomunidades.

S_us objetivos especfficos son:

1.      Buscar mejorar la salud de las personas en su territorio, planificando participativanente, es
decirrealizandoaccionesbasadaseneldiagn6stico,validrci6ndeldiagn6stico,plarificaci6ny
evaluaoi6nparticipativosdelCECOSFenbasealMAIS,quepchtagenerarrespuestasde
saludinclusivasysituedas,pertinentesalasnecesidedessentidasyexpre§ndasporla
comunidad.

2.      Evaluar y mejorar la satisfacci6n de la poblaci6n usuaria a cargojunto a la propia comuldad.

cormoNENTE I ESTRATEGIAs:

Componente N° 1:
hiplementaci6n de los CECOSF basados en  el Modelo de Atenci6n  Integral de  Salud Finliar y
Comunitcha,

Esfrotegias:
I           Levantaniento   de   necesidades   locales   por   medio   de   un   utlisis   critico   del   equlpo
proponente,  donde  se  incorpore  un  andlisi§  desde  log  determiuntes  sociales  de  la  srfud  en  el
contexto donde se inserta el CEC'OSF, manifestando las brechas a lag cuales se quiere dar rospuesta
con este dispositivo,
I           Participaci6n  comunitaria  y  trabajo  conjunto  con  la  red  de  salud  del  Sistema  mblico,

expresedo en organizaci6n formal de funcionainiento regular.
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Frfoquedeequidndenladistribuci6ndelosrecul.sosdeatenci6ndesalud.
Gesti6n territorial en donde se inserta el CECOSF.
Propuestademodelodearticulaci6nconlaredaulvelterritorial.

Components 2:
Proponeryevaluarparticipativrmenteconsucomunidrdplane§demejoracontinua.

Estratedas:
I           ¥edicich   de   expectativas   y   satisfacci6n   de   la   comunidad.   mediante   mecanismos   e

instrumentos explicitos y metodologias participativas.
E           Diagn6stico comunitano y validaci6n del diagn6stico con la comunidad.
I           Analisis de infomaci6n provehiente de la OIRS.
I           Proponer planes  de mejora a la  luz de expectativas y resultados en la   satisfacci6n de  la

comunidad con la implementaci6n del modelo de atenci6n CECOSF.

Componente 3:
Efectuar Participaci6n Comuhitaria y Promoci6n de Salud.

Estrategias:
E           Mediei6n   de   expectativas   y   satisfacci6n   de   la   comunidad,   mediante   mecanismos   e

instrumentosexplicitosymetodologiasparticipativas.
I           Adscribir  y  actuar  sin6rgicanente  con  los  programs  de  Promoci6n  de  Salud  de  nivel

regional, comunal y barrial.
I           Promover instancias de asociativided y hderazgo en los usuarios del centro comunitario de

salud finiliar para promover una mejor situnci6n de salud de sus vecinos.
E           Utilizar,  propiciar y promover  el  uso  de  plataformas  comunitarias  existentes  en  su  nivel

local de comunicaci6n no presencial, como puede ser radios y otros medios. Diarios locales
digitales; educaci6n mediante uso de Web o internet etc.

CUARTO:  Consecuente con lo expuesto ant    omiente "EI Servicio'., conviene en asignar a ``La
Municipalided",   recursos   fuancieros    para   la   ejeouci6n   del    Prograna   antes    aludido   y
espeeificanenteparafuanciarloscomponentesyestrategiasdetalladasenpuntoanterioreincluye
como productos esperados, 1os siguientes, a saber:

I.       Diagn6stico local inicial o actuahizaci6n. segin corresponda habiendo transculrido un
maximo  de  tres  afros  de  realizado  el  anterior;   este  diagn6stico  consistira  en  un
levantamiento  partici|)ativo  de  la realidad  local  a  la  curl  se  atendera mediante  esta
estrategia (diagn6stico desde los deteminantes sociales de salud y con la comunidnd).
El  diagn6stico  local  participalvo  se  debera actulizar en rna periodicidad trienal,  u
otra menor, siempre de comhn acuerdo con la comunidad.

2.      CECOSF  inplementados,   funcionando   con  participaci6n  comunitaria  en  base  al
Modelo de Salud Integral Familiar y Comunitaria.

3.       CECOSF  pardcipando  en  la  red  territorial  de  salud,  coordinados  con  el  equipo  de
salud  del  establecimiento  del  cual  dependen  y  se  complenentan  a  nivel  local  y
conchbuyendo a mejorar la capacidad resolutiva de salud en su territorio.

4.       CECOSF participando en red intersectorial y otras instituciones.
5.       Medici6n  de  expectativas  y  satisfacci6n  de  la  comunidad  usuaria,  por  medio  de

metodologias participativas,
6.       Planes   de   mejora   de   la   salud   de   la   comunidnd   en   proceso   y   ejecuci6n.   Con

pardcipacich de La comunidad.
7.      Mesa de trabajo comunidad y equipo de salud con plan de trabajo anul y funcionando

regulanente.

QUINTO:  Confome  lo  seflalado  en  las  clausulas preeedentes,  "EI  Servicio",  traspasara a "La
Munici|mlidad",  una  vez  afinada  la  Resoluci6n  aprobatoria  de  este  convehio  y  recibidos  los
recursos  desde  el  Ministcho  de  Salud,  la  suma  de  $  95.470.684.-  (noventa  y  cinco  minones
cuatrocientos  setenta  mH  seiscientos  ochenfa  y  cuatro  pesos),  con  el  objcto  de  alcanzar  el
prop6sito y cumpliniento del Progrrma, objeto del presente convenio.
Por  su  parte,  "La  Municipalidad",  se  obliga  a  cunplir  todos  y  cada  uno  de  los  objetivos  del
Progranft  procediendo a la ejecuci6n de sus acciones para los beneficiarios del  sector phblico de
salud, beneficiarios de la Atenci6n Primaria.

.,



SEXTQ:   Los recursos presupuestarios aludidos en la clalsula que precede,  serin transfindos por
",EI  Servicio"  a  "La  Municipandnd"  mensualmente,  confome  se  establece  en  el  capitulo  11.

Financianiiento  del  Prograna con la rendici6n procedente mes a mes,  de manera satisfactoria por
''EI  Servicio",  caso  contrario  no  sera  traspasada  la  mensualidad  siguiente  y  respeetiva   ello

confome establece el articulo  18 de la Resoluci6n N°30,  de 2015 de la Contraloria General de la
Repbblica,  que  Fija  Normas  de  Procedimiento  sobre  Rendici6n  de  Cuentas,  concordante  con  su
DictamenN°51.246,de2017,yademdsdeacuerdoalosiguiente;

El  prograrna  se  fmanciara  con  los  recursos  contemplados  en  la  Ley  de  Presupuesto  del  Sector
ELblico, Particle  16,  correspondiente al Fondo Nacional de Salud,  Capltulo 02,  Programa 02, glosa
01  y  tiene  como  propdsito  garanti2ar  la  disponibilidad  de  los  recursos  para  solventar  los  gastos
asociados a este Prograna entre los meses de enero a diciembre de cada afro, de acuerdo al marco
presupuestario asignado.

Los recursos asociados a este Prograna financirfu exclusivamente las actividedes relacionadas al
mismo,  teniendo  presente  los  objetivo§,  metas y prestaciones  a  los  establecimientos  de  atenci6n
primchainvolucradosaslcomolasactividndesarealizar,indicedoresymediosdeverificaci6n.

Losrecursosserchasignadospor"ELServicio"deacuerdoalmarcopresupuestariodefinidoporla
Ley de Presupuesto del afro vigente.

La  ejecuci6n  del  gasto  del  subtitulo  22  Bienes  y  Servicio  de  Consuno  se  realizara  en  forma
mensual  para  la  debida  implementaci6n  de  las  achvidades  desthadas  al  cunplimiento  de  los
objedvos, componentes, metas e indicndores sefialados en el Prograna al moinento que se dicte la
resoluci6nqueasignelosmismosalosestableeimientosdapendientesatravdsdelcunplimientode
las instrucciones emanadas por la Direcci6n de Presupuesto del Ministerio de Hacienda informada
enlosoficiosCircularesN°8y9defecha1deAbrily28deAundel2020respectivrmente,donde
sefiala  que   las   compus   serfu  [ealizadas   con   disponibilided  presupuestaria  de   aouerdo   a  la
infomaci6nFinancieradeEstedomediantelainteroperaci6nconelSistemdeComprasPhblicasy
el  pngo  se  realizar4  centralizadanente  desde  la  Tesoreria  General  de  la  Reptiblica  CrGR)  via
transferencia a las cuentas corrientes de los proveedores del Estado.

En el caso de que lo§  servicios prestados per el  subtrfulo 22  se encuentren exceptuedos del pago
centralizado de la Tesoreria General de la Rephblica, y sean los Servicios de Salud los que deban
realizar dieho  pago,  deberin  emitr  un  informe  adjuntado  todos  los respaldos  necesarios  para la
transferencia de los recursos.

En  la situaci6n del  subtitulo  21  los recursos  serin  transferidos  en  forma mensual  para la debida
inplementaci6ndelasactividedesdestinadasalcunplimientodelosobjetivos,componentes.metas
e  indicndores  sefialados  en  el  Progrrma  al  momento  que  se  dicte  la  resoluci6n  que  asigne  los
mismos a log establecimientos dapendientes.

SEPTIMO:  ``La Municipalidnd" se colnpromete a utilizar los recursos entregados para financiar
exclusivanente los Componentes detall ados previanente.

OCTAVO:Elmonitoreoyevalunci6nseorientanalaoperaci6nyfuncionamientodelaestrategia
CECOSF,   asi   como   la  medici6n   de  los   procesos   e   impacto   que   la  estrategia  tiene   en   la
implementaci6n del Modelo de Atenci6n de Salud Familiar y Comunitaria, y las expectativas de la
comunided.

"EIServicio"evalunaelgradodecunplimientodelPrograna,corfomealasmetascontenidasen
este y en concordancia con cada componente, indicador y meta asociada,  sefialados en el presente
numeral, mds adelante.

Seincluhaentrelosaspectosaevaluarporpartede"EIServicio",lossiguientes:

9a.-CECOSF funciomndo 44 horns semanales.

PortratarsedeunProgranapermanente,quedebefrociountodoslosdiash6bilesdelafio,contar6
con un monto de presupuesto anual, a entregar en 12 mensualidades.  Este financiamiento no esta en
froi6ndirectadeunninerodeprestacionespredeteiminedassinoquefinanciaelhechodecontar
con  la  estrategia  CECOSF  frocionando  al  sevicio  de  su  comuliided.   todos  log  dias  hdbiles
equivalente§a44horassemanales,pudiendoextenderelhorarioenfunci6ndeacuerdoslocales.
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9b.- Equipo de cabecera

La  poblaci6n  inscrita  o  adscrita  al  CECOSF,  contara  con  un  equipo  de  cabecera  identificado,
asignedo  y  no       ado  especi'ficanente  para  el  CECOSF,  compuesto  por:  medico/q  trabajador/a
social,  odont61ogo,  tecnico  dental,  otros  profesionales,  t6cnicos  y  gestoi./a  comuritano  en  todo
CECOSF.Contaraconcoordinador.encargadoojefedelCECOSF.
EI  CECOSF  requiere  contar  con  un  coordinator,  encargrdo  o  jefe  del  CECOSF  con  horario
asignado;acordealascaractedsticasyrequerirfuentoslocalesyestar4claranentedefiuldo,
Lajomedahorndasenanaldelgestorcomunitchoesde33horassemanalesentodoCECOSF.
Lajo"dahorariadeTENSesde44hoi.assemmalesentodoCECOSF.

La conformaci6n de todos los miembros del equlpo de cabecera estarch definidos formalmento,  y
contarin  con  el  horano  minimo  sefialado  en  el  convenio,  segin  corresponda;  y  adicionalmente
adaptado en funci6n de la cartera de servicios y las actividades acordadas con la comunided, toda
vez qiie,  en  el  caso  de los CECOSF  dependientes  administrativanente de municipalidades,  dicha
entided administradora recibe pago percapita por la poblaci6n que se atiende en el CECOSF.  Y en
el caso de centros dapendientes de "EI Servicio",  se comprende inselto en los costos regulares de
Aps.

Laconfomaci6ndelequipodecabeceraseraconocidaporlacomundad,einforlmdaporfaunidad
admiristrativa a "EI Seivicio" hasta el mes de febrero, o en colTespondencia con la comuncaci6n
de recursos aportados por el Programa del afro en curso de ejecuci6n del convenio CECOSF.

Este equipo humano esfa a cargo del cuidado continuo de las finilias. Debe orientar las actividades
de manera de lograr rna integraci6n y coordinaci6n real del CECOSF y su comunidad, articulando
los recursos de la red.
El   equipo   de   cabecera   actha   en   correspondencia   con   el   concepto   de   poblaci6n   a   cargo,
incrementandosucapacidadderespuestaoportun¢anticipchdosealdafio,desdeunaperspectivade
redmdscercanaalagente.favor.eciendolapromoci6nycontnbuyendoamantenerasupoblaci6n
sana.  En  ese  contexto  los  horanos  de  trabajo,  se  resolverin  atendiendo  a  la  realidad  local,  con
enfoque de equidad y signjficando el prop6sito de facilitar el acceso de las personas; se definira de
comdn acuerdo con la comunidad.

Se recomienda confomar el equipo de cabecera del CECOSF con fimcionarios del Centro de Salud
base,entusiastasporsumarseaestaestrategin,promoviendolaoportunideddecontarconunequipo
de salnd que conozca ]a comunidad y el teiritorio en el cual se insertyL el CECOSF.

La composici6n del equipo de cabecera identificado en el CECOSF debe incluir, como minimo, el
personal y horario sedaLedo en el 8iguiente cuadro:

Poblaci6n a car  o del CECOSF

CATEGORfA menor que mayor igual
8mayor igual

mayor igualmROFEsl6N 1800 1800, menor 35cO, menor
personas que 350033horas que 480033horas

4800

GESTOR COMUNITARIO 33 horas 33 horas
semanales semanales al

TENS 44 horassenanales 44 horassemanales
senan   es44horassemal semanales44horas

TECNICO DENTAL I I horassemanales 22 horasscmanales
anes33horasal semanales44horas

ADMINISTRATIVO 1 I horassemanales 22 horassemanales
seman   es33horasal senanales44horas

AU}HLIAR DE SERVICIO I I horassemanales 22 horassemanales
sernan   es33horassemanal semandes44horasaJ

MEDICo I 1 horassenanales 22 horassemanales
es33horasal senun   es44horassemanales44horasettnd

ODONTdLOcO I 1 horas 22 horas
seman   es33horas

semanales semanales semanales33horas
OTRO PROFESI0NAL I I  hol.as 22 horas

Ses44horas

senanales semanales semanales semanales



En cualquier caso, este eq   po es minimo requisito solanente en la evaluaci6n de cunplimiento del
p,rograna, tener presente que el CECOSF corresponde a un sector de su Estal)lecimiento madre,  o
delacomunftporloquesupoblaci6nacargotienederechoaaccederaequipodesalulcompleto
con  todas  las  prestaciones  cubiertas  en  el  plan  de  salud,  por  cuanto  las  personas  esrfu  inscritas
mediante  el  sistema  de  asignaci6n  de  recursos  per  capita  o  en  caso  de  no  ser  dependencia
municipal,estinadscritasaunestablecimentodedapendenciaadminstrativadelserviciodesalud.

La  conformaci6n  espeelfica  y  horchos  de  los  distintos  miembros  del  equipo  de  cchecerg  del
CECOSF, (dotaci6n) definidos en relaci6n a la catera de §ervicios y las achvidndes acordads con
la  comunidad,  set  infonneda  fomalmente  a  .`EI  Servicio"  por  la  comun  o  E§tchlecimiento
dependienteenelmesdefebrerodecadeafio,corformeahresoluci6ndereeursosemitidaporel
Ministerio  de  Salud,  a  excepci6n  de  log  nuevos  CECOSF  rezngedos  que  evenfualmente  iricien
operaci6n  durante  el  afro  2021;  u  otras  situaciones  extrcordinarias  que  deberdr  contar  con  el
correspondiente respaldo de "EI Servicio."
Le conformaci6n y horano  del  equipo  de  cal]ecera  es  conocida y  difundida tanto  al  interior del
CECOSF, su Centro de Salud base y por la comunided.

9c.- Planificaci6n del CECOSF

Como se ha sefialado todo CECOSF debe contar con un planificaci6n anual, que de ciienta de su
realidad  parhoular,   las  necesidades  expresadas  por  la  comunidrd,   este  plan  debera  contener
indicadores y sue Logros expresados en metas a logrm durante el afro.
Estos  indicadores   se  insertarfu   anunlmente   en   la  planificaci6n   operativa  espeoffica  de  cada
CECOSF.

Indicadores comunes obligatorios prra todo CECOSF.

•             CEOD  en  salud  odontol6gica  de  nifios  y  nifias  pertenecientes  al  area  de  influencia  del
C`ECOSF, diferenciado por sexo
•             Porcentaje  de  nifios  y  nifias  menores  de  6  afros,  del  area  del  CECOSF  con  desanollo
nutncional normal, diferencindo por sexo
•             Numero de organizaciones de mujeres que se vinculan en trabajo sistematico al CECOSF.

Adicionalmentedebeconteneralmenosunlndicadoresdefinidos]ocalmente(determindosentreEI
CECOSF junto  a  su  CESFAM madre,  su  comunidad,  y  "EI  Servicio",  los  que  darin  cuenta  de
medidores de poblaci6n sana o de la medici6n de factores protectores de salud.
Ejemplos de indicadores o freas para abordar en este indicador local:

•             Ninero de mejoramientos de espacios pbbhicos participativos.
•             Ndmero de Huertos comuritarios.
•             Aunento  de j6venes  que participan  en  grupos  de  salud,  deportivos,  artisticos,  solidanos.
Consejo Consultivo dej6venes u otros.
•             Inclusion de personas con discapacidad.
•             Jomadas comunitarias de fortalecinento de habihidades, desanollo personal y autoculdado,
u Otras.
•             Educaci6n comunitaria en temas propuestos por la comunidad, en tematica de participaci6n`
en dirigenci8 comunitaria, entre otros.
•             Aumento de adultos mayores que participan en MAs edultos mayores autovalentes.
•             Aumento de edultos mayores que participan en iniciativas comunitarias.
•             Cabildos. Consejo co"ultivo. Organjzactone8 deportivag.
•             Percepci6n de Bienesfar psicol6gjco a en otros dmbitos espeelficos.
I             Au{opercapci6n de calidnd de vida, bienestar generd o bienestar de salud.
•             Aunento de personas que participan y se mantienen en actividad fisica propiciados por el
CECOSF.

EICECOSFdebefadarcuentadeunconjuntominimodeactividadesysuscorrespondientesmetas,
las  que  se  sefialan  en  el  cuedro  N°l  del  presente  convenio,  para  recibir  el  monto  total  anual  de
recursos  presupuestrdos.  Toda  vez  que  ello  no  se  verifique,  se  somete  a  reliquidaci6n  anual  de
recursos, en la forma que sefiala mds adelante el cuadro N° 2.

Para efectos de su seguimiento, monitoreo y evaluaci6n, es rol de "EI Servicio.' aplicar las pautas
locales  y  otros  instunentos  estatlecidos  desde  el  nivel  central,  a  fin  de  dar  respuesta  de  los
mdredoresdefrodos,asicomosureapectivoenvloaDIVlslondeAtenc16nprmanadela7



Subsecretaria  de  Redes  Asistenciales  del  Minjsterio  de  Salud.   Asimismo,  la  evaluaci6n  de  los
CECOSF  estara  inserta  en  toda  actividrd  de  evaluaci6n  que  realice  el  establecimiento  del  curl
dqude.

10. INDICADORES Y REDI0S DE VERIFICAC16N:

Se  evaluara  mediante  el  cumplimiento  individual  de  cada  componente,  mediante  los  siguientes
indicadores y metas :

Componente Indicadores Meta Anunl

Implementaci6ndelosCECOSF
CECOSF   con   equipo   de   cabecera

1`-Equipo  de  cabecera  identificado  para
cada       CECOSF,       con       ndmina      y

identificado    e    infomado    a    "El disponibilided horaria minima de acuerdo
basados     en     el Servicio" y comunidad. a su convenio especifico, infomndo a ``El
Modelo              deAtenci6nIntegraldeSalud Servicio" en Febrero del afro en curso.

CECOSF funcionando segdn pauta de 2.-  100%  de  los  CECOSF  con  aplicaci6n
de  pauta   de   cerdficaci6n   MAIS,   en   elFinliar           y certificaci6n    modelo     de     atenci6n
propio     CECOSF,     indapendiente     delComunitata. integral      de      Salud      Familiar      y
CESFAM   del   que   dapende.   Resultedoscomunitaria.
difundidos a la comunidad

Evaluar               yproponerplanes
Existencia  de  Planificaci6n  anunl  del

3.-       100°/o      de      los      CECOSF      con
Pl anj ficaci6n            anun] ,             fomiul ado

participativamente y en ejeeuci6n acorde a
su      cronogrania;      El      plan      incluye
necesariamente los siguientes indicadores :

/   Medici6n       ceod       en       salud
odontol6gica   de   nifios   y   nifias
peTtenecientes       al       drca       de
influencia          del          CECOSF,
diferenciado por sexo

/   Porcentaje    de    nifios    y    ninas
menores  de  6  afros,  del  area  del
CECOSF          con          desarollo
nutricional   normal,   diferenciado
por sexo

/   Nhmero   de   Organizaciones   de
mujeres    que    se    vinculan    ende             mejoracondrun CECOSF.
trabajo   sistematico   al   CECOSF
(resultado  al  final  del  afro mayor
que  I)

Adicionalmente el Plan contiene al menos
un  indicedor  definido  loca]mente  de  los
seflalados.  en  el numeral 9c,  del presente
programa,    dando   cueiita   de   un   logro
superior  a  La  meta  nacional,   regional  o
comund segdr aplique.
4.-    EI    Plan    contiene    actividndes    que
realice el Gestor Comunitario, en dreas de
comtin  acuerdo:   educaci6n   comuritaria,
monitoreo,    seg`iiniento    del    plan    de
mejora  y  conutbuci6n  al  logro  de  metas
de Salud



Participaci6nComunitaria      y

Mesa  de  trabajo,  equlpo  de  salud  y 5.-   100%  de  los  CECOSF  con  Mesa  de
comunidad, fuflcionando regularmente trabajo,   equipo   de   salud  y   comuhidad,
con plan de trabajo y cronograma queincluyelosindicadoresdelpresente funcionando regulamente (i), con plan detrabajoycronograna.Yconparticipaci6nactivadelGestorComunitario6.-1000/adelosCECOSFrealiza]i

ro   rna.

Realizar  ]a  evaluaci6n  del  CECOSF
evaluaci6n comunitaria participativa de su
gesti6n    al   primer    semestre.    Acciones

en conjunto con la comunidad. explicitas  del  gestor  comunitario,   en  la
c?nvocatoria,              metodologia              y
sistematizaci6n de resultados en  conjuntoconlacomumdad7.-100%delosCECOSFparticipanenal

Organizar  y/o  participar  en  Jornadas
Promoci6n        de menos   una   jomada   masiva   o   evento
Salud organizado     en     su     comunidad.     Con

masivas en su comunidad. participaci6n       explfcita       del       gestor
comunitano.
Realizada   antes   de   la   fecha   de   corte
evaluativo colTes  ondiente8.-100%delosCECOSF    realizan

Evaluaci6n      participativa      de      la
evaluaci6n participativa de la satisfacci6nsatisfacci6n         usuaria,         mediante

instnimento y metodologia disefiada y usuana,   Con  participaci6n   explicita  del
aplicado,     con     la     comunidad,     y gestor  comumtario;  antes  de  la  fecha  de

corte evaluntivo o se encuentra planificadaposteriormente         analizedos         sus
resultados     en     conjunto     con     la para realizar antes de 01  de diciembre del
comunided). afro en curso.

"EI  Servicio"  evaluara  el  grado  de  cunplimiento  del  Progrania,  confome  a  las  metas  antes

sedaladas para cada componente e indicedor,  e infomara a DIVAP,  mediante un formato enviado
desde dicha division a "E[ Servicio."

Se rcalizardn dos evaluaciones anuales:

•             La  primera  evaluaci6n,  se  efectuari  con  corte  al  31  de  Mayo  del  afro  en  curso  del
Programa,fechaenlaquesedeberacontarconellogrodelasmetassefialadasconlosnunerales1,
2, 3, 4 y 5 es decir:
I.-CECOSFcuentanconn6minadeequipodecabeceraidentificadoparaelCECOSF,informadoal
SS y comunidad en el mes de Febrero.
2.-  100°/o  de  los  CECOSF  con  autoevalunci6n  y  o  evalunci6n  de  pauta  de  certificaci6n  MAIS.
independiente del CESFAM del que dapende.
3.-  100°/o  de  los CECOSF  con  Planificacich  anual,  fomulado participativamente y  en  ejecuci6n
acorde a su cronograna.
EI Plan contiene los tres indicadores indicados como otiligatorios en todo CECOSF y al menos uno
delosindicadoresderfudoslocalmentelossefialados,enelnuneral9c,delpresenteprograma.
4.-  EI  Plan  contiene  actividndes que realice  el  Gestor Comunitario,  en  areas  de  comin  acuerdo..
educaci6ncomunitaria,monitoreo,seguimientodelplandemejoraycontribuci6nallogrodemetas
de Salud.
5.-   100°/o  de  los  CECOSF  con  Mesa  de  trabajo,  equipo  de  salud  y  comunidad,  frocionando
regulamente,  con plan de trabajo y cronograna  ``EI Servicio"  debera recabar la irfomaci6n y
remitir a la Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud antes del  18 de Junio,  el
infome  de  acuerdo  a  formato  evaluativo  requendo  previanente  por  DIVAP,  respecto  a  los
CECOSF de su ambito territorial participantes del Prograrm.
De   acuerdo   con   log   resultados   obtenjdos   en   esta   evalunci6n   "E]   Servicio"   realizard   las
orientaciones y acciones que corresponda para favorecer la 6ptina inplenentaci6n del prograna:
emitiendo el informe de resultados al Mihisterio de Salud.

De  acuerdo  a  los  resultados  de  esta  p      era  evaluaci6n,   si  corresponde  reliquidaci6n,   esta  se
aplieat en el mes de Agosto, del afro en curso.

(I) S® ontloiid® cono ngularm®nto a lo monce ilna S®S16n blmensual 7-



•.            La  segunda  evaluaci6n,  se  efcefuard  con  corte  al  31   de  Agosto,  fecha  en  que  el
Progrmfr  adicionalmente  a  las  requeridas  en  la primera  evaluaci6n,  debera  tener  ejecutadas  las
metas 6, 7 y 8, es decir:
6.-  100%  de  los  CECOSF  realizan  evaluaci6n  comunitaria  participativa  de  su  gesti6n  al  primer
semestre.    Acciones   explicitas   del   gestor   comunitario,    en   la   convocatorifl    metodologia   y
sistematizaci6n de resultados en conjunto con la comunidad
7.-  100°/o de los CECOSF pamcipan en  al menos una jomada masiva o  evento  organizado  en  su
comunidad. Con participaci6n expllcita del gestor comunitario.
RchLizada antes de la fecha de corte evaluntivo correspondiente.
8.-   100%   de   los   CECOSF   realizan   evaluaci6n  participativa  de   la   satisfacci6n   usuaria   Con
participaci6n explfcita del gestor comunitario; antes de la fecha de corte evaluntivo o se encuentra
planificada para realizar antes de 01 de diciembre del afro en curso.

``EI  Servitio"  deber6 remitir a  la  Subsecretaria de  Redes  Asistenciales  del  Ministerio  de  Salud,

hasta el 22  de  Saptiembre informe consolidado,  respecto  de las  comunas de  su inbito territorial
participantes del Prograna.

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluaci6n ..EI Servicio" hard las onentaciones y
acciones  que  coiTesponda  para  favorecer  la  6pina  inplementaci6n  del  programa:  emitiendo  el
infome de resultados al Ministerio de Salud.

En  funci6n  de  los  resultados  de  esta  segunda  evaluaci6n,  si  corresponde  reliquidaci6n,  esta  se
aplicari en el mes de Octubre del afro en curso.

Adicionalmente, para el seguimiento se podra requerir el envio de infonnes de avance mensuales a
"EI  Servicio",  y,  de  este,  a  la  Subsecretana  de  Redes  Asistenciales,  del  Mihisteho  de  Salud,

confome iustrucciones Ministeriales.

No  obstante  la evalunci6n  de  indicedores y metas  en  los  mencionedos  cortes,  el  CECOSF  debe
cunplir  con  todo§  euos  en  el  curso  del  afro,  pars  ouyo  efecto  ``EI  Servicio",  debe  realjzar  la
evaluaci6n  global  del  Progrrma  antes  del  15  de  diciembre  e  infomar  a  Subseeretala  de  Redes
Asistenciales hasta el 3 I de diciembre.

Reliquid8ci6n de recursos:

Se  realizat  en  funci6n  de  las  evalunciones  precedentemente  sefialadas  sobre  el  Cunplimiento
Glotial del Programa,   Se aplicara conforme lo detalledo en el siguiente cundl.o N°2:

Metas Fase Fecha de

Descuento total derecursosporel

tJnico
Reliquidaci6n

mcumpljmiento de a] (no envio deJinuales Nos:12345 evaluaci6nPrim corte3I-Mayo31-Agosto I memos urn de las metas, descuentoequivalente a trasferencia al
por periodo de mes siguiente a

evaluaci6n informe)

_,-,.,-.678 eraSegunda         I,,,, I duodeuno un mes Agosto

S"

I  dunddeimo un mes Octubre
e  requrere  a    EI  Semcio    realizar  el  segumento y monitorco  sistem6tico  de la ejeouci6n  delpresentsprogrrma,estableciendoloscompromisosparamejorarlasdreasnecesarias;todoelloindependientementedeaccionesespeclficasquecorrespondealosDapartanentosdeAuditoria.

En relaci6n a los cunplmientos de  acciones y metas requendos,  para recibir el total  de recursos
anuales  asociados  al  presente  prograna,  entendido  que  el  no  cunplimiento  a  la  fcoha  de  corte
definido,resultaenlareliquidaci6ndelmismo,excepcionchentecuandoexjstanrazonesfimdgLehas

que  causan  el  incumplimiento,  la  comuna  podia  apelar  a  "EI  Servicio",   previo  al  corte  y
acompafiando al infome de corte, un Phn de Trabajo quc incluya  un cronogmma pare el
cumplimiento   de   las   meths.   A   su   vez   "EI   Servicio",   una   vez   analizadas   y   avalada   la
correspondientesolicitud,podiasolicitaralMinisteriodeSalud,1anoreliquidaci6ndelProgra".

..7,



Noobstantelasitunct6nexcepciondindicadaenelpdrafoanterior,"EIServicio"deberealizarla
evaluaci6n  del  Programa  al  31  de  diciembre  y  las  comunas  mantienen  en  toda  circunstancia  la
obligatoriedaddelarendici6nfinancierayevahaci6ndelasmetasalfinaldelperiodo.

Respecto  a  los  CECOSF  que  eventualmente  inicien   su  operaci6n  durante   el   ano   en  curso;
cone§ponded  a ``EI  Servicio"  definir el programa  de  trabajo,  log  indicndores y metas  a evalun
deberfuajustarseenfunci6ndelosmesesefrdvamenteoperativosylarealidnddeltendtorio;siel
CECOSF pctenece a adrrfustraci6n munieipal,  esto  se realizara en conjunto  con la comuna.  .`EI
Servicio"  informar6 a DIVAP/ Subsecretcha de  Redes  Asistenciales,  el  cronograna y  medz  de
indicedores para evaluaci6n,  sujcta a reliquidaci6n  de  recursos  en  el  caso  de  incunplimiento  de
dichoplan.Igualmenteenviaralosinfomesdeevaluaci6nsegivicorresponda.

Finahaente,  el no  cunplimiento de aLguna de las actividedes y metas anuales,  podra incidir en la
menor asignaci6n de recursos al CECOSF  en situnci6n de  incunplimiento,  para el  afro  siguiente,
segdn exista continuidad del presente prograna.

NOVENO:"EIServicio"podrarequerira``LaMunicipalidad",losdatoseinfomesrelativosala
ejecuci6n del Prograna y sus componentes especificos en la clausula tercera de este convenio, con
los detalles y especificaciones que estime del caso.

DECIMO:  ``EI Servieio" no asune responsabilidad financiera mayor que la que en este convenio
se seflala.  Por ello, para el case que .`I.a Municipalidad" se exceda de los fondo§ destinados per
"EIServiclo"para]aejecuci6ndelmismo,ellaasunifeelmayorgastoresultante.

UNDECIMO:  Para  dr  estricto  cunplimiento  a  lo  establecido  en  la  clausula  anterior  y  demds
politicasdeAuditoriayotrasdethnndaspor"EIScrvicio",sedesignaparatodoslosfmesque
fueren  perfuentes,  coma  responsable  trfuco  y  supervisor  del  Programs  a  la  frocionaria    dofia
CeciliaAravenaPereira,Direcci6nAtenci6nPrimariaycomoresponsabledelatransferenciadelos
recusos froancieros del mismo a don Gerardo Cistemas Soto, Jefe Dapartanento de Finanzas,  o a
quienes legahate  les subroguen,  todos funcionarios de  ''EI Scrvicio",  quiches detentarin desde
luegolasfacultadesnecesariasparalograrlosobjetivosantesdescritos.
NA:..O^b.strS.I:_art.I_:.r: I?s f uf tcto.n-chs ch¢idos en su ro; -;;;;;endado, deberdn a lo menus
d%%allt`gad,e^,u_n.^r3.n.±gr3.a_s!_brelasgastos^chvo.I.ftcri_idrs-jii--eifea~~di-i'-&£u:ff;n``%g`iuo.s
a.b%£Xns.a:Ia.P.'.:gal::^!..I:,e:Tr_a._ciry.ge!ecto.".La.M;n`leindr;i,;;-s-a.oini:-i;£;.iu":g;ba
',eng##,%d#Tn%a!,y^hd^e.i.a.'^'a.2:.k^e=t^e_:I.:,ij±r.cPTd?.|o-;ir?iir=i:sin-i;V;=;#=;-d5di=,

#,S%,%a^S~r:a,|t!o"p.:fl.p9pro.p?r:Eliervi¢to'.',J5irii¢ii;-die;p;;a.in;;"e;£;;.:%ca"erq5du%nelDirectoroJofedesalulMunielpalsegivnseaeicaso,-oiirirf-i&eri;;;a;%i;n%'±

DUODEC"O: Consecuente con lo expuesto precedentemente y para efectos de la rendici6n de
cuentasdelosrecursosfinancierosobjetodeesteconvenioyentodoloeventualmenteomitidoenel
mismo,  "EI Servicto"  conjuntanente con "La Munici|mlidnd.',  deberin velar y procurar por el
cunphiento de lo establecido en la Resoluci6n N°30, de fecha  11  de Marzo de 2015, que  "FIJ/a
N#S£±+g?.£^'ze'.e±±=sg^?_r3f±_3rRE8ddee.2Cor,%tas#'e#"ctedunaunopog`g=givEtroE3£o:ffse~#Ef

que   en   este   acto,   anbo8   comparecientes   declrm   express  e   thtegunente   per  reconocido,
reproducidoydeedeluegopasaafomarparteintegrantedelpl.esenteconvenioparasuaplicaci6ny
demdsfinesperfrontes.Alreapectoyconlafinalidrddeabordrintegralmentelasrevisionesy/a
rendicione§   fuancieras  objcto   de  la  ejecuci6n   del  progrun  rmateria  de   este  converio,   ''EI
Serviclo"podiedemdsatrav6sdesuDapartrmentodeAuditoria,efecfuarlosprocesosinherentes
con la misma.
No obstante lo anterior, rendici6n de cuentas.  "La Municipalidad" debera enviar a "EI Servicio"
mensualmente una rendici6n de cuentas de sus operaciones, dentro de los quince ( 15) dias hthiles
si.guientes  al  mes  que  correaponde,  entendichdose,  para  estos  efectos,  dias  habiles  de  lures  a
Vlemes,  o  en  las  fechas  que  la ley  excepcionalmente  contemple.  La  I.endici6n  de  cuentas  estara
constituida por los comprot)antes de ingreso, egreso y traspaso, acompafiados de la docunentaci6n
en que se frodamentan, 1os que constituyen el reflejo de las transacciones realizadas en el desarollo
de su gesti6n en dicho periodo y, consecuentemente, se derivan de sus sistemas de informaci6n. Por
suparte"EIServi.io"rendiracuentadelatransferenciaconelcomprobantedeingresoentitidopor
"La   Municipalidad'.,   el   que   debera  especificar   el   origen   del   aporte.   La   inversi6n   de   la

transferencia  sera  examinada  por  los  6rganos  de  control  en  la  sede  de  "Lfl  Municipamad.'  o
mediante  el  acceso  a  los  sistemas  de  tratamiento  automatizado  de  infolmaci6n  en  donde  sc
almacene  la  docunentaci6n  o  infomaci6n  perthente.  Tanto  el  comprobante  de  ingreso  por  los
recursos percibidos y el informe mensual de su inversi6n, que debera sefialar, a lo menos, el monto ':',



de  log.recursos  rcoibidos  en  ct  meg  el  monto  detallado  de  la  inverstdr  reaHzada  y  ct  saldo
thit)le  pan  el  mes  siguiente.  Dicho  informe  servnd  de  ha  para  la  contchilizacich  del
devengamiento  y  dct  pngo  que  imporfu  la  Qjecucich  presupuestcha  dct  gasto  per  parte  de  "EI
Swicio.„

DECIM0  TERCERO:  El  presente  convehio  rise  a  contar  del  1°  de  Enero,  y  hasta  el  31  de
diciembredctato2021,fedrenlacual,debeencontraseQjecutedoelprogrunSstningundelas
partes  minfiesfa  intencich  de  teminalo  anticipadamente,   1o  que  de  provocargfty   debed  ser
comuricado mediante carta certificate, en un plazo ro superior a 30 dfafy previos a ou t6mino, No
obetante lo rfuor "EI Servichi" pods poner telTnino anticipndo al convenio de manera fimdnda
previoinformequeparaestusefrotosdeberdemundeleDireccichdeAtencichPriminftelque

Ir#grridisct:mde¥iBgL#:Porin#ig"#aTasTiEL¥'yT*:¥Txas#:
se notificara a "Ila Municipalidad", en el mismo plaza y forma antes aludich  Sin pejuicto de lo
antchor,  "La  Muulcipalidnd"  debde  velar  por  dan  esthcto  y  cabal  cumplinhento  al  plazo  ya
otorgedo para la givuci6n de los recursos en las merry  compormtes y/o estiategias del ProgrrmaRE¥===idei:fl=
el Programa de Salnd objeto del ino, cuente con disponibilided presupuestaria segth la Ley de
PresupuestosdelSectorPfrolicodelafiorespectivo,sinpegivodesuterndnoenlaformayaantes
refdida.  La prorroga  del  presente  convenie,  comelnara  a regir de  desde  el  01  de  enero  del  afro
presupuestariosigulenteysuduraci6nseextendedhastael31dediciembredelnusmoafio.
Protrogadoelpresenteconvenio,"EIServicio",deberadictarensuopoltunidadunaresolucichque
estabha para el nuevo periodo prorrogado, las metas, objetivos componentes estrategias u otras
quefiiereninfrerentesconelPrograma,comoasininodisponersobrelosrecursospreapuestarios
eventualmente dispohifoles para el nuevo periodo prorrogado.
S^i£^PL%^j^:}ue^to^_de_P _SrR_:+_do..Prpequeqtimen.te, igr pi;rtes dejan constancia que, de acaedo a lo

£.aonba#^°^.=^.f!^a.£.C^u±~_5_2.d_e_.I_aFays.o?repr;cedlmie;tgsiir;i-iiiiradv-ir;i-9.-ii8-o-;Vq;e.:IPnr.=at3:t^:^C.or::£_S~o.P_3r_e9:::os.ben.Ofi¥to.sos.rapeapdelapoblaci6nben-inii-yau`e-a-a
?r.€=.ir_%j_seencuenta.notorgqdasde5delafech-adeentrad;aenviie;:i-ii-:;:-;ie'sn`:-se-i:n'rn^%.%Thp!do^,y^_q±u.e„P^h?~s.~a_ire_i?:_.esdesalird.seencu.e;i;i;-6;--eii;i:c;i;;-y~-erfa-i:iff:,
C%%:%. add~=^f i:_ !^u_;. _ta]l=_ ±??Ciqne:  .no  vulneran  deTechos - de-'di=;;, 'la:s.-p;ei;t~::£%£

grrg:^32:.d_S_d_eLl_ff€Chadevigenciadelpresenteconveni;hiita:ia=;iii%;;=mrlt.akt%%:%resoluci6n ctprobatoTia.
LELO.S::#=.0^S.d±¥_O.n_i9l^S,y?r.e~S.entT.de.be±?er_ap..putadosalltempresupuestario24.03.298del
Presupuestovigente2021,delServictodeSahadO'.H.nggins."

DEC"O    CUARTO:    Finalizado    el   periodo   de   vigencia   del    presente    convenio,    "La
Mindcipalided" deber4 restitriir los fondos no Qjecutedos no rendidos u observad.os al tdrho de
este  afro  presupuestario  conespondiente  al  afro  2021,  dentro  dd  plazo  de   15  dies  bthiles.  Sin
pgivcio de lo anterior,  "EI Service" realizara informe evaluativo trfuco  financiero que dad a
conoceralacomunaydondepodrdrequerirunrestituci6ndefondosmayoralonor±g±izagQpor
la comuna,  st conespondierq  ello en concordrncia de lo establecido en el Ihictanen N°92.578, de
2016, de la Contraloria General de la Rephblica.

I)ECIM0QUINTO:Conxplementarioaloexpuestoenlaclausuladuodecima,1oscomparecientes
desdeluego,seobliganacumplirestrietamenteloestablecidoenelArticuloN°13,defaResoluci6n
NIX3P:.5=„£F3±_±`+de¥aTode.20.1S:ap"FiifaNorins-a;-irise-irini;n;;5:o'b=.i:=doutc£.n`U%e

2gr#ct¥Pordr#Eggfk:„BseT:#t=T#2£#rmngzitT
d.e,:r_e,n_r:.,.Ps__1_=emb.olsas.ofectuaEoscgnpestertoruni';--ti-t-;;tii:I:i;;Iti:ifn'-i.e;.-aow%o
a.d^rA#^E_ati,V^° ^|T.:._o_rqT?  la .transif.erencia  -En  casos  col;wed;;,--;vir~i.;*%|;i;e" eT;a
roer",.dq,%n.n.d^enca:%nt¥^.grsess.|efuLtj?2S_f??.ant?rioTldad.?-ii_--;;;i;trr;:ircvi;.cai;-ier=.q.uue

%t#::nz0a:=„.a:::?^ti.n.u^S.:_d~_a_b„uenservicto,Iasquede-te;4;-;:;i;;.i-i££%;;oqq"u.adispone la entrega de los recursos.''

DECIM0 SEXTO: La personeda del Dr. Fernando Milled Marthez, para representar al Servicio
deSalnddelLibertadorGeneralBemndoO'HigginsensucalideddeDirectorSubrogant6em"
did solo ministcho del rfuculo 9° del D.S. N°140ro4,  en relacich con el Deercto Exento N°62.  de
fiwh 15  de octubre de 2020, del Ministerio de Salud. La personerfu de don Antonto Silva Vargas
pun  rqaresentar  a  la  Ilustre  Municipalided  de  Requinoa,  en  su  calidnd  de  Alcalde,  consta  del_Al_o"47drasde~de2016,Ouofendeungiv                   7



DEC"O  SEPT"0:  Para todos  los  efectos  denvados  del  presente  convenio,  las prrtes  fiuan
domicilio en Rancngua  y se someten a lajurisdicci6n de sus Trittunales.

GAS


