
URRUTIA CARDENAS 
ALDE DE ARICA 

REPUBLICA DE CHILE 
I MUNICIPALIDAD DE ARICA 

ALCALDIA  

ARICA, 11 de marzo del 2014 

DECRETO N° 3488 

VISTOS 
a) El 	"Convenio Programa Especial de Salud Pueblos 

Indígenas Comuna de Arica 2014", suscrito entre el Servicio de Salud de Anca y la 
Ilustre Municipalidad de Anca 

b) La Resolución N° 632, de fecha 07 de marzo del 2014, en que se 
aprueba el convenio de fecha 09 de enero del 2014, sobre transferencia de recursos 
destinados "Convenio Programa Especial de Salud Pueblos Indígenas Comuna de 
Arica 2014" 

c) Lo dispuesto en la Ley N° 19 378, de 1995, que establece el 
Estatuto de Atención Primaria de Salud Municipalizada 

d) Las facultades previstas en la Ley N° 18 695, "Orgánica 
Constitucional de Municipalidades" y sus modificaciones 

DECRETO: 
APRUEBASE El "Convenio Programa Especial de Salud Pueblos 

Indígenas Comuna de Arica 2014", con fecha 09 de enero del 2014, suscrito entre el 
Servicio de Salud de Anca y la Ilustre Municipalidad de Anca, sobre traspaso de 
recursos destinados a la ejecución de dicho programa 

Tendrán presente este Decreto Alcaldício, el Servicio Municipal 
de Salud, Contraloría Municipal y Secretaría Municipal 

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE. 

BÉ 	COLINA AGRIANO 
SECRETARIO MUNICIPAL (S) 

SUC/ 1 J/BCA/ M/mav 

DEPARTAMENTO DE SALUD MUNICIPAL 
BLANCO ENCALADA N°255 - FONO (58)209581 



 

SERVICIO DE SALUD ARICA 
ASESORIA JURIDICA  
N° 263 
PPH/mrt 632 

RESOLUCIÓN N° - - - 
Exenta 

ARICA, 
	- i MAR, 2014 

!COPIA/ 

CONSIDERANDO el Convenio de fecha 09 de 
enero de 2014, entre el Servicio de Salud Anca, RUT N° 61 606 000-7, persona juridica de 
derecho publico, domiciliada en la ciudad de Anca, calle Arturo Prat N° 305, representada por 
su Directora Dra Magdalena Gardilcic Franulic, Medico Cirujano, RUN N° 8 186 567-1, del 
mismo domicilio, en adelante "el Servicio" y la Ilustre Municipalidad de Anca, RUT 
N° 69 010 100-9, persona jurídica de derecho público, domiciliada en calle Rafael Sotomayor 
N° 415, representada por su Alcalde Dr Salvador Urrutia Cárdenas, RUN N° 4 738 039-1, 
Médico Cirujano Oftalmologo, de ese mismo domicilio, en adelante "la Municipalidad", sobre 
"CONVENIO PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD PUEBLOS INDÍGENAS COMUNA DE 
ARICA, AÑO 2014", el Ordinario N° 416, de 24 de febrero de 2014, del Departamento de Salud 
Municipal, la refrendacion presupuestaria de fecha 23 de enero de 2014 del Departamento de 
Finanzas de este Servicio de Salud, VISTOS Y TENIENDO PRESENTE, lo dispuesto en la Ley 
N° 19 378, el Reglamento N° 140 de 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Organico de los 
Servicios de Salud, la Resolucion N° 1600 de 2008 de la Contraloría General de la Republica y, 
teniendo presente las facultades que me confiere el Decreto con Fuerza de Ley N° 1 de 2005, 
dicto la siguiente 

RESOLUCION 

1° - APRUÉBASE el presente Convenio de fecha 09 
de enero de 2014, suscrito entre el Servicio de Salud Anca y la Ilustre Municipalidad de Anca, 
anteriormente individualizados, sobre "CONVENIO PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD 
PUEBLOS INDÍGENAS COMUNA DE ARICA, AÑO 2014", instrumento que se entiende formar 
parte de la presente resolucion para todos los efectos que deriven de su aplicación y que se 
reproduce íntegramente a continuacion 

CONVENIO PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD PUEBLOS INDÍGENAS 
COMUNA DE ARICA, AÑO 2014 

En Anca, 09 de Enero del 2014, entre el Servicio de Salud Anca, Rut N° 61 606 000-7, persona 
jurídica de derecho publico, domiciliado en calle 18 de Septiembre N° 1000 Edificio TN 2do piso 
de la ciudad de Anca, representado por su Directora Dra Magdalena Gardilcic Franulic, RUN N° 
8 186 567-1, Medico Cirujano, del mismo domicilio, en adelante "el Servicio" y la Ilustre 
Municipalidad de Anca, RUT N° 69 010 100-9, persona jurídica de derecho publico, domiciliada 
en calle Rafael Sotomayor N° 415, de la ciudad de Anca, representada por su Alcalde Dr 
Salvador Urrutia Cardenas, RUN N° 04 738 039-1, Medico Cirujano Oftalmólogo, de ese mismo 
domicilio, en adelante "la Municipalidad", convienen celebrar el presente Convenio 

PRIMERA Se deja estipulado que el Estatuto de Atencion Primaria Municipal, aprobado por la 
Ley N° 19 378, que en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra 
incrementarse, "En el caso que las normas, 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 artículo 49" 

Por su parte, el Reglamento Organico de los Servicios de Salud, aprobado en el decreto 
N° 140/04, establece en su Articulo 8°, letra e) que en aquellos que cuentan con una "alta 
concentración indígena y de acuerdo a las normas e instrucciones del Ministerio de Salud en la 
materia, el Director del Servicio debera programar, ejecutar y evaluar en conjunto con los 
integrantes de la Red y con participación de representantes de las comunidades Indígenas, 
estrategias, planes y actividades que incorporen en el modelo de atención y en los programas 
de salud, el enfoque intercultural en salud " 



SEGUNDA En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la 
Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades 
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencion Primaria 
e incorporando a la atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un 
nuevo modelo de atención, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa Especial de 
Salud y Pueblos Indígenas 

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 20 de fecha 17 de Enero 
del 2013 del Ministerio de Salud que se Anexa al presente Convenio y que se entiende formar 
parte integrante del mismo, el que la Municipalidad se obliga a desarrollar en virtud del presente 
instrumento 

Asimismo, el Ministerio de Salud ha distribuido al Servicio los recursos susceptibles de ser 
utilizados para la ejecucion de referido Programa, a traves de Resolución Exenta N° 12 de 
fecha 09 de Enero del 2014 del Ministerio de Salud 

TERCERA El Ministerio de Salud a traves de su Programa Especial de Salud y Pueblos 
Indígenas, ha asignado a la Municipalidad recursos destinados a financiar el presente 
Convenio, el cual, persigue las lineas de accion de Equidad, Interculturalidad y Participacion 
Social, correspondientes al Programa Especial de Salud y Pueblos Indígenas 

El cumplimiento de las actividades mencionadas, se mediran en base a los indicadores, 
verificadores y distribucion de gastos segun corresponda, tal como se muestra en el siguiente 
cuadro 
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CUARTA Conforme a lo señalado en las clausulas precedentes, el Servicio ha asignado a la 
Municipalidad, desde la fecha de total tramitación de la Resolución aprobatoria del presente 
convenio, la suma total de $5 497 169 (cinco millones cuatrocientos noventa y siete mil 
ciento sesenta y nueve pesos), para alcanzar el proposito y cumplimiento de las estrategias 
señaladas en la clausula tercera del presente convenio 

El monto transferido sera imputado al ítem Presupuestario 24 Cuenta N° 5410195 del Programa 
Especial de Salud y Pueblos Indigenas, del Presupuesto vigente del Servicio de Salud Anca 
2014 

La Municipalidad se obliga cumplir las acciones señaladas por el Servicio, para estrategias 
especificas y se obliga a implementar y otorgar las prestaciones señaladas en el Programa para 
los beneficiarios legales 

QUINTA El Servicio, a traves del Programa Especial de Salud y Pueblos Indigenas, evaluara el 
cumplimiento de las acciones del proyecto en dos cortes Para esto la Municipalidad deberá 
enviar el Informe Técnico (anexo 1) e Informe Financiero (anexo 2), a traves de los formatos 
establecidos por el Programa y que forman parte de este Convenio 

Se efectuaran dos evaluaciones anuales 

• La primera evaluacion con fecha de corte al 31 de agosto de 2014 
• La segunda evaluacion y final con fecha de corte al 31 de diciembre de 2014 

El cumplimiento general minimo exigido para transferir integramente la segunda cuota, será del 
60 % con corte al 31 de agosto, segun los indicadores, verificadores y distribucion de gastos 
detallados en la clausula tercera de este convenio Se procederá a reliquidar un porcentaje de la 
segunda cuota, de acuerdo al esquema siguiente, en caso de incumplimiento 

Porcentaje cumplimiento de metas del 
programa 

Porcentaje de descuento de recursos 2° 
cuota del 30% 

60% 0% 
Entre 50% y 59,99% 50% 
Entre 40% y 49,99% 75% 

Menos del 40% 100% 

SEXTA El monto total de $5 497 169 (cinco millones cuatrocientos noventa y siete mil 
ciento sesenta y nueve pesos), será transferido por el Servicio, en 2 cuotas de acuerdo al 
siguiente esquema de cumplimiento 

a) La primera cuota, correspondiente al 70% ($3 848 018) del total de los recursos del 
convenio una vez dictada la resolucion aprobatoria del presente convenio 

b) La segunda cuota, podra corresponder a un maximo del saldo, esto es un 30% 
(1 649 151), restante del total de recursos y estara sujeta a la evaluación del informe 
tecnico — financiero (con corte al 31 de agosto de 2014) 

SEPTIMA La Municipalidad se obliga a proporcionar al Servicio todas las facilidades, informes 
y datos que sean requeridos para la evaluación, cumplimiento de las actividades y ejecución de 
los recursos 

OCTAVA El Servicio podrá requerir a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la 
ejecucion del Programa y las estrategias especificas en la Clausula Tercera de este Convenio, 
con los detalles que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y 
evaluacion del mismo 

NOVENA Sera responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracion de los 
fondos recibidos, gastados e invertidos en las diferentes actividades de Salud que se señalan 
en la clausula tercera del presente convenio Lo anterior, independientemente de las 
atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente la rendicion de 
cuentas de los fondos entregados y de las revisiones que pudiese efectuar, si así fuera el caso, 



a traves del Departamento de Auditoria del Servicio y profesional del Programa Especial de 
Salud y Pueblos Indigenas dependiente del Departamento de Subdireccion de Gestion 
Asistencial 

Sin perjuicio de lo anterior, las transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas 
en la Resolucion N° 759 de 2003, de la Contraloría General de la República, en particular en lo 
señalado en su numeral 5 2 que señala "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 señalar, 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 en su numeral 5 4 "los Servicios de Salud no entregarán 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 

DÉCIMA Los fondos transferidos por "el Servicio" a "la Municipalidad", solo podrán ser 
utilizados para la ejecucion de las actividades que señala la clausula tercera, en el tiempo de 
vigencia del presente convenio 

DÉCIMA PRIMERA El presente convenio tendra vigencia desde el 1° de Marzo del 2014 
hasta el 31 de Diciembre 2014, y podra ser prorrogado por tres meses en la medida que el 
programa a ejecutar cuente con la disponibilidad presupuestaria, según la Ley de presupuesto 
del sector publico, o existan saldos sin ejecutar del presente convenio Las partes podran utilizar 
durante la prorroga el presupuesto disponible o los saldos de montos asignados para la 
ejecucion de este convenio unicamente en la ejecucion de acuerdos destinados a dar 
continuidad al programa en ejecucion 

DÉCIMA SEGUNDA Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, la Municipalidad, 
a requerimiento del Servicio, debe restituir los montos transferidos que no hayan sido invertidos 
y/o ejecutados en conformidad a los objetivos de este Convenio 

DECIMA TERCERA La personería de la Dra Magdalena Gardilcic Franulic para representar al 
Servicio de Salud Anca consta de Decreto Supremo N° 107 de 10 de septiembre de 2010 y 
Ord C31/N° 2132 de fecha 22 de Julio 2013, ambos de Ministerio de Salud, que da cuenta de su 
renovación 

La personería del Dr Salvador Urrutia Cardenas, para representar a la Ilustre Municipalidad de 
Anca, consta en el Decreto Alcaldicio N° 9074 de fecha 06 de diciembre de 2012 

DÉCIMA CUARTA Las partes fijan domicilio en la ciudad de Anca y prorrogan competencia 
para ante sus Tribunales de Justicia 

DÉCIMA QUINTA El presente Convenio se enmarca en el Objetivo Estrategico N° 05 reducir 
las inequidades en salud de la poblacion a través de la mitigación de los efectos que producen 
los determinantes sociales y economicos de la salud Lo anterior en base al apoyo a la 
Estrategia Nacional de salud para el cumplimiento de los Objetivos Sanitarios de la decada 
2011 - 2020 

DECIMA SEXTA El presente Convenio se firma en trece (13), ejemplares quedando dos (2) en 
poder de la Municipalidad, ocho (8) en poder del Servicio, y tres (3) restantes en el Ministerio de 
Salud, Subsecretaria de Redes Asistenciales (1), Division de atención primaria (DIVAP) (1) y 
Departamento de Gestion de Recursos Financieros en APS (1) 

DR SALVADOR URRUTIA CÁRDENAS 
ALCALDE 

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ARICA 

DRA MAGDALENA GARDILCIC FRANULIC 
DIRECTORA 

SERVICIO DE SALUD ARICA 



INFORME TECNICO FINANCIERO MENSUAL 
Fecha 	 / 

1 IDENTIFICACIÓN DEL CONVENIO 
Nombre de Convenio Programa Especial de Salud y Pueblos Indígenas — Anca 2014 
Resolucion Exenta N° 	del 	/ / 2014, Servicio de Salud Anca 
Localizacton Comuna de Anca 
Entidad Ejecutora Ilustre Municipalidad de Anca 
Periodo Informe Desde 	/ 	/ 201 Hasta 	/ 	/ 201 
Responsable Informe 

II EVALUACIÓN DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS (Tabla 1 
Actividades Presupuesto Gasto Verificador Tecnico Verificador 

Financiero 

Compra de servicios honorarios de facilitador — 
asesor intercultural 

3 542 880 

1) Informe mensual de 
actividades debe contener 
nombre paciente, rut lugar y 

fecha de atención 
2) Registro de atención en ficha 

olimos y cartelas 
3) REM —A04 Seccion G 

1) Boleta de honorados 

2) Decreto alcaldicio 

Identificar en fichas chnicas y cartolas la 
variable de pueblo originario O 

1) Informe mensual por cada 
Cesfam y Posta Rural indicando 
la cantidad de fichas clínicas y 

cartelas que contengan b 
Identificación de la variable a 

pueblo originarlo 

No procede 

Equipo ejecutor elabora protocolización de la 
atencion de la oferta de salud intercultural y los 

equipos de rehabilitación en CESFAM Dr 
Victor Bertln y Punta Norte y Posta Rural de 

Azapa 

0 

1) 	informe mensual registro 
de entrega de Información 

(nombre rut y fecha) 
2) de atención yio 
e 

Registro  
entrega de Información en 
Fichas clínicas_y cartelas 

No procede 

Implementar un huerto comunitario de hierbas 
medicinales en la Posta de San Miguel de 

Azapa 
354 289 

Informe al termino de la 
implementación del huerto de 
hierbas medicinales 

Fotografías de Huerto de 
hierbas medicinales 
implementado y su proceso 

Facturas de compra de 
Insumos 

Servicios de asesoría y capacitación en el 
marco de la Cosmovlsion Aymara 

400 000 

1) Acta de cada actividad 
2) Registros fotograficos de 

cada actividad 
3) Listas de asistencia con 

Firmas (n=1) 
4) Programa de cada actividad 

5) REM 19-b Sección B 
Columna Mesas de Salud 

Intercultural, Fila Jornada de 
Intercambio de experiencias 

1) 	Boletas de 
honorarios y/o factura 
por asesoría cultural-
capacitación medicina 

tradicional Aymara 
equipos ejecutores de 

convenio 

2) Servicio de co 
saludable, 

01 Jornada de Encuentro de las Mesas de 
Participación Comunitaria de Salud Intercultural 600 000 

1) Plamficacion de la Jornada de 
evaluación segun estrategia de 

mejora 
2) Listas de asistencia con 

firmas (n=-1) 
3) Informe de cada actividad 

4) Registro de las 5 actividades 
en REM A 19b Sección B (Fila 
Actividades a pueblos indígenas 

Columna Mesas de salud 
Intercultural), 

5) Registros fotográficos de 
cada actividad 

6) Programa de cada actividad 

1) Boletas y/o factura de 
servicios de cofre 

saludable 
2) Boletas de materiales 

e Insumos (papelería, 
lapices y carpetas) 

3) Boleta y/o factura de 
Servicio de transporte 
correspondiente a la 

Posta de Salud Rural de 
Azapa 

Difusion de la Carta de deberes y derechos de 
los usuarlos(as) en el marco de la Ley N° 

20 684 
700 000 

1) CD con la (s) capsula (s) 
grabada 

Factura por la difusión en 
radio 

Consulta de satisfacción usuana de la atención 
complementarla en el Cesfam Victor BertIn Soto 

y Posta Rural de Azapa 
O 1) Informe trimestral (junio, 

septiembre y diciembre) No procede 

TOTAL $ 5 497 169 

Tabla 1 Actividades comprometidas en convenio y presupuesto máximo disponible para efecucic5n 

III PROBLEMAS DETECTADOS Y MEDIDAS CORRECTIVAS 

(Se solicita comentar los problemas que han enfrentado para ejecutar el proyecto y las medidas que ha 
tomado o tomará para resolverlos) 

Firma de Responsable Informe 

/ 
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DANIEL LOPEZ NAMUR 
DIRECTOR (S) 

SERVICIO DE SALUD ARICA 

DOR RAMI EXANTI3AÑEZ 
MINISTRO 	E (S) 

2° - IMPÚTESE el gasto que origine la ejecucion del 
presente Convenio que por este acto se aprueba, al Ítem N° 24, Cuenta 5410195 del Programa 
Especial de Salud y Pueblos Indígenas, del Presupuesto vigente del Servicio de Salud Anca 

3° - NOTIFÍQUESE la presente Resolucion a la 
Ilustre Municipalidad de Anca, por funcionarios de la Subdireccion de Gestion Asistencial del 
Servicio de Salud Anca 

ANÓTESE Y COMUNÍQUESE 

Lo que comunico a Ud para su conocimiento y fines pertinentes Subsecretaría de Redes Asistenciales del MINSAL 
División de Atención Primaria del MINSAL 
Departamento de Gestión de Recursos Financieros en APS del MINSAL 
I Municipalidad de Anca (2) 
Subdirección de Gestión Asistencial SSA 
Departamento Coordinación de Red SSA 
'Encargado de Progre-Me SSA 
Departamento Finanzas SSA 
Departamento Auditoria SSA 
Asesoría Jurídica SSA 
Oficina de Partes (2) 
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ENIO PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD PUEBLOS INDÍGENAS 
COMUNA DE ARICA, AÑO 2014 

r 

En Anca, 09 de Enero del 2014, entre el Servicio de Salud Anca, Rut N° 61 606 000-7, persona 
jurídica de derecho publico, domiciliado en calle 18 de Septiembre N° 1000 Edificio TN 2do piso 
de la ciudad de Anca, representado por su Directora Dra Magdalena Gardilcic Franulic, RUN N° 
8 186 567-1, Medico Cirujano, del mismo domicilio, en adelante "el Servicio" y la Ilustre 
Municipalidad de Anca, RUT N° 69 010 100-9, persona jurídica de derecho público, domiciliada 
en calle Rafael Sotomayor N° 415, de la ciudad de Anca, representada por su Alcalde Dr 
Salvador Urrutia Cardenas, RUN N° 04 738 039-1, Medico Cirujano Oftalmologo, de ese mismo 
domicilio, en adelante "la Municipalidad", convienen celebrar el presente Convenio 

PRIMERA Se deja estipulado que el Estatuto de Atencion Primaria Municipal, aprobado por la 
Ley N° 19 378, que en su articulo 56 establece que el aporte estatal mensual podra 
incrementarse, "En el caso que las normas, 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 artículo 49" 

Por su parte, el Reglamento Organico de los Servicios de Salud, aprobado en el decreto 
N° 140/04, establece en su Articulo 8°, letra e) que en aquellos que cuentan con una "alta 
concentración Indígena y de acuerdo a las normas e instrucciones del Ministerio de Salud en la 
materia, el Director del Servicio deberá programar, ejecutar y evaluar en conjunto con los 
integrantes de la Red y con participación de representantes de las comunidades indígenas, 
estrategias, planes y actividades que incorporen en el modelo de atención y en los programas 
de salud, el enfoque intercultural en salud " 

SEGUNDA En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la 
Equidad, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades 
programaticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de la Atencion Primaria 
e incorporando a la atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un 
nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el Programa Especial de 
Salud y Pueblos Incligenas 

El referido Programa ha sido aprobado por Resolución Exenta N° 20 de fecha 17 de Enero 
del 2013 del Ministerio de Salud que se Anexa al presente Convenio y que se entiende formar 
parte integrante del mismo, el que la Municipalidad se obliga a desarrollar en virtud del presente 
instrumento 

Asimismo, el Ministerio de Salud ha distribuido al Servicio los recursos susceptibles de ser 
utilizados para la ejecucion de referido Programa, a traves de Resolución Exenta N° 12 de 
fecha 09 de Enero del 2014 del Ministerio de Salud 

TERCERA El Ministerio de Salud a traves de su Programa Especial de Salud y Pueblos 
Indigenas, ha asignado a la Municipalidad recursos destinados a financiar el presente 
Convenio, el cual, persigue las lineas de accion de Equidad, Interculturalidad y Participacion 
Social, correspondientes al Programa Especial de Salud y Pueblos Indígenas 

El cumplimiento de las actividades mencionadas, se mediran en base a los indicadores, 
verificadores y distribucion de gastos segun corresponda, tal como se muestra en el siguiente 
cuadro 
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,, CUARTA Conforme a lo señalado en las clausulas precedentes, el Servicio ha asignado a la 

Municipalidad, desde la fecha de total tramitacion de la Resolucion aprobatoria del presente 
convenio, la suma total de $5 497 169 (cinco millones cuatrocientos noventa y siete mil 
ciento sesenta y nueve pesos), para alcanzar el proposito y cumplimiento de las estrategias 
señaladas en la clausula tercera del presente convenio 

El monto transferido sera imputado al !tem Presupuestario 24 Cuenta N° 5410195 del Programa 
Especial de Salud y Pueblos Indígenas, del Presupuesto vigente del Servicio de Salud Anca 
2014 

La Municipalidad se obliga cumplir las acciones señaladas por el Servicio, para estrategias 
especificas y se obliga a implementar y otorgar las prestaciones señaladas en el Programa para 
los beneficiarios legales 

QUINTA El Servicio, a traves del Programa Especial de Salud y Pueblos Indígenas, evaluara el 
cumplimiento de las acciones del proyecto en dos cortes Para esto la Municipalidad debera 
enviar el Informe Tecnico (anexo 1) e Informe Financiero (anexo 2), a traves de los formatos 
establecidos por el Programa y que forman parte de este Convenio 

Se efectuarán dos evaluaciones anuales 

• La primera evaluacion con fecha de corte al 31 de agosto de 2014 
• La segunda evaluacion y final con fecha de corte al 31 de diciembre de 2014 

El cumplimiento general mínimo exigido para transferir íntegramente la segunda cuota, sera del 
60 % con corte al 31 de agosto, segun los indicadores, verificadores y distribucion de gastos 
detallados en la clausula tercera de este convenio Se procedera a reliquidar un porcentaje de la 
segunda cuota, de acuerdo al esquema siguiente, en caso de incumplimiento 

Porcentaje cumplimiento de metas del 
programa 

Porcentaje de descuento de recursos 2° 
cuota del 30% 

60% 0% 
Entre 50% y 59,99% 50% 
Entre 40% y 49,99% 75% 

Menos del 40% 100% 

SEXTA El monto total de $5 497 169 (cinco millones cuatrocientos noventa y siete mil 
ciento sesenta y nueve pesos), sera transferido por el Servicio, en 2 cuotas de acuerdo al 
siguiente esquema de cumplimiento 

a) La primera cuota, correspondiente al 70% ($3 848 018) del total de los recursos del 
convenio una vez dictada la resolucion aprobatoria del presente convenio 

b) La segunda cuota, podra corresponder a un maximo del saldo, esto es un 30% 
(1 649 151), restante del total de recursos y estara sujeta a la evaluacion del informe 
tecnico — financiero (con corte al 31 de agosto de 2014) 

SEPTIMA La Municipalidad se obliga a proporcionar al Servicio todas las facilidades, informes 
y datos que sean requeridos para la evaluacion, cumplimiento de las actividades y ejecucion de 
los recursos 

OCTAVA El Servicio podra requerir a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la 
ejecucion del Programa y las estrategias especificas en la Clausula Tercera de este Convenio, 
con los detalles que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervision, control y 
evaluacion del mismo 

NOVENA Sera responsabilidad de la Municipalidad, velar por la correcta administracion de los 
fondos recibidos, gastados e invertidos en las diferentes actividades de Salud que se señalan 
en la clausula tercera del presente convenio Lo anterior, independientemente de las 
atribuciones que le competen al Servicio, en el sentido de exigir oportunamente la rendicion de 
cuentas de los fondos entregados y de las revisiones que pudiese efectuar, si así fuera el caso, 
a traves del Departamento de Auditoria del Servicio y profesional del Programa Especial de---- 
Salud y Pueblos Indigenas dependiente del Departamento de Subdireccion de Gestión 
Asistencial 	 1, 

.,, 



SERVICIO DE SALUD ARICA 

MAGDALENA GARDILCI FRANULIC 

Sin perjuicio de lo anterior, las transferencias de recursos se ngen por las normas establecidas 
en la Resolucion N° 759 de 2003, de la Contraloría General de la República, en particular en lo 

sx señalado en su numeral 5 2 que señala "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 señalar, 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 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 
instrtucion que debe recibirlos no haya cumplido con la obligacion de rendir cuenta de la 
inversion de los fondos ya concedidos 

DECIMA Los fondos transferidos por "el Servicio" a "la Municipalidad", solo podran ser 
utilizados para la ejecucion de las actividades que señala la clausula tercera, en el tiempo de 
vigencia del presente convenio 

DECIMA PRIMERA El presente convenio tendra vigencia desde el 1° de Marzo del 2014 
hasta el 31 de Diciembre 2014, y podra ser prorrogado por tres meses en la medida que el 
programa a ejecutar cuente con la disponibilidad presupuestaria, segun la Ley de presupuesto 
del sector publico, o existan saldos sin ejecutar del presente convenio Las partes podran utilizar 
durante la prorroga el presupuesto disponible o los saldos de montos asignados para la 
ejecucion de este convenio unicamente en la ejecucion de acuerdos destinados a dar 
continuidad al programa en ejecucion 

DÉCIMA SEGUNDA Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, la Municipalidad, 
a requerimiento del Servicio, debe restituir los montos transfendos que no hayan sido invertidos 
y/o ejecutados en conformidad a los objetivos de este Convenio 

DECIMA TERCERA La personería de la Dra Magdalena Gardilcic Franulic para representar al 
Servicio de Salud Anca consta de Decreto Supremo N° 107 de 10 de septiembre de 2010 y 
Ord C31/N° 2132 de fecha 22 de Julio 2013, ambos de Ministerio de Salud, que da cuenta de su 
renovacion 

La personería del Dr Salvador Urrutia Cardenas, para representar a la Ilustre Municipalidad de 
Anca, consta en el Decreto Alcalá= N° 9074 de fecha 06 de diciembre de 2012 

DECIMA CUARTA Las partes fijan domicilio en la ciudad de Anca y prorrogan competencia 
para ante sus Tribunales de Justicia 

DÉCIMA QUINTA El presente Convenio se enmarca en el Objetivo Estrategico N° 05 reducir 
las inequidades en salud de la poblacion a traves de la mitigacion de los efectos que producen 
los determinantes sociales y economicos de la salud Lo anterior en base al apoyo a la 
Estrategia Nacional de salud para el cumplimiento de los Objetivos Sanitarios de la decada 
2011 - 2020 

DECIMA SEXTA El presente Convenio se firma en trece (13), ejemplares quedando dos (2) en 
poder de la Municipalidad, ocho (8) en poder del Servicio, y tres (3) restantes en el Ministerio de 
Salud, Subsecretaria de Redes Asistenciales (1), División de atención primaria (DIVAP) (1) y 
Departa 	o de Gestion de Recursos Financieros en APS (1) 

DR SALV4DOR RRUTIA CÁRDENAS 
ALCALDE 

ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE ARICA 



III PROBLEMAS DETECTADOS Y MEDIDAS CORRECTIVAS 
(Se solicita comentar los problemas que han enfrentado para ejecutar el proyecto y las medidas que ha 
tomado o tomará para resolverlos) 

Firma de Responsable Informe 

....21...,  
A n.-......... -1 

f 	 INFORME TECNICO FINANCIERO MENSUAL 

l Fecha 1 
I IDENTIFICACIÓN DEL CONVENIO 

Nombre de Convenio Programa Especial de Salud y Pueblos Indígenas — Anca 2014 
Resolucion Exenta N° 	del 	/ / 2014, Servicio de Salud Anca 
Localizacion Comuna de Anca 
Entidad Ejecutora Ilustre Municipalidad de Anca 
Periodo Informe Desde 	/ 	/ 201 Hasta 	/ 	/ 201 
Responsable Informe 

II EVALUACIÓN DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS (Tabla 1 
Actividades Presupuesto Gasto Verificador Tecnico Verificador 

Financiero 

Compra de servicios honorarios de facilitador — 
asesor Intercultural 

3 542 880 

1) Informe mensual de 
actividades debe contener 
nombre paciente, rut, lugar y 

fecha de atencion 
2) Registro de atención en ficha 

clínica y cartolas 
3) REM —A04 Seccion G 

1) Boleta de honorados 

2) Decreto alcaldicio 

Identificar en fichas clínicas y cartolas la 
venable de pueblo originario O  

1) Informe mensual por cada 
Cesfam y Posta Rural, indicando 
la cantidad de fichas clínicas y 

cartolas que contengan la 
identificaclon de la variable a 

pueblo originario 

No procede 

Equipo ejecutor elabora protocolizacion de la 
atencion de la oferta de salud intercultural y los 

equipos de rehabilitación en CESFAM, Dr 
Víctor Bertm y Punta Norte y Posta Rural de 

Azapa 

O 

1) 	informe mensual registro
de entrega de inforrnacion 

(nombre rut y fecha) 
2) Registro de atención y/o 
entrega de información en 
Fichas clínicas_ y cartolas 

No procede 

Implementar un huerto comunitario de hierbas 
medicinales en la Posta de San Miguel de 

Azapa 
354 288 

Informe al término de la 
implementacion del huerto de 
hierbas medicinales 

Fotografías de Huerto de 
hierbas medicinales 
implementado y su proceso 

Facturas de compra de 
Insumos 

Servicios de asesorie y capacitación en el 
marco de la Cosmovisión Aymara 

400 000 

1) Acta de cada actividad 
2) Registros fotograficos de 

cada actividad 
3) Listas de asistencia con 

Firmas (n=1) 
4) Programa de cada actividad 

5) REM 10-b, Sección B, 
Columna Mesas de Salud 

Intercultural, Fila Jornada de 
intercambio de expenencias 

1) Boletas de honorarios 
y/o factura por 

asesona cultural- 
capacitacion medicina 

tradicional Aymara 
equipos ejecutores de 

convenio 

2) Servicio de coffe 
saludable 

01 Jornada de Encuentro de las Mesas de 
Participación Comunitaria de Salud Intercultural 

500 000 

1) Planificación de la jornada de 
evaluacion segun estrategia de 

mejora 
2) Listas de asistencia C011 

firmas (n=1) 
3) Informe de cada actividad 

4) Registro de las 5 actividades 
en REM A-19b, Sección B (Fila 

Actividades a pueblos Indígenas, 
Columna Mesas de salud 

Intercultural), 
5) Registros fotograficos de 

cada actividad 
6) Programa de cada actividad 

1) Boletas y/o factura de 
servicios de coffe 

saludable 
2) Boletas de matenaies 

e Insumos (papelada, 
lápices y carpetas) 

3) Boleta y/o factura de 
Servicio de transporte 
correspondiente ala 

Posta de Salud Rural de 
Azapa 

Difusión de la Carta de deberes y derechos de 
los usuanos(as) en el marco de la Ley N° 

20 584 
700 000 

1) CD con la (s) capsula (s) 
grabada 

Factura por la dlfusion en
radio 

Consulta de satisfacción usuaria de la atencIon 
complementarla en el Cesfam Víctor Berlín Soto 

y Posta Rural de Azapa 
O 

1) Informe trimestral (Junio, 
septiembre y diciembre) No procede 

TOTAL $ 5 497 169 

Tabla 1 Actividades comprometidas en convento y presupuesto máximo disponible para efecucion 
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