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APRUEBA RESOLUCIO% EXENTA N° 544
CONVENIO PROGRAMA DE CENTROS
COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR

ALCALDIA 2019.-

DECRETON° 3588 /2019.-

ARICA, 14 de marzo del 2019.-
VISTOS:

Las facultades que me confieren la Ley N° 18.695 “Organica Constitucional de
Municipalidades” y sus modificaciones; la Resolucién N° 1600, del 30.10.2008, que fija
normas sobre exencion del tramite de toma de razén; la Ley N° 19.378, que establece el
Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipalizada;

CONSIDERANDO:

a) Que, se hace necesario proceder a la aprobacion de la Resolucién Exenta N° 544, de
fecha 08 de marzo del 2019, que Aprueba “Convenio Programa de Centros
Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF) Cerro la Cruz, Arica 2019”, suscrito entre el
Servicio de Salud Arica y la llustre Municipalidad de Arica, con fecha 07 de marzo del
2019;

DECRETO:

1. APRUEBASE Res. Exenta~N°544, de fecha 08 de marzo del 2019, que Aprueba
“Convenio Programa de Cgntros Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF) Cerro la
Cruz, Arica 2019", Suscrit ent\'e el Servicio de Salud de Arica y la llustre Municipalidad
de Arica, sobre transferengia de Yecursos destinados a la ejecucion de dicho programa.

2. Tendran presente este Decreto Alcaldicio [a Direccidn de Salud Municipal, Contraloria
Municipal y Secretaria Municipal.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

PINDOLA ROJAS
DE ARICA
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VISTOS: lo dispuesto en [a ley N° 19.378; la
Ley N°21.125 que establece presupuesto del sector plblico para el afio 2019; el
Reglamento N° 140 de 2004 del Ministerio de Salud, Reglamento Organico de los
Servicios de Salud; las facultades del Director subrogante contenidas en Decreto Exento
N° 61 de 27 de marzo de 2018, del Ministerio de Salud, que establece el orden de
subrogancia del cargo de Director del Servicio de Salud Arica, en caso de ausencia o
impedimento del titular, de acuerdo a Resolucion TRA 424/28/2017 de fecha 02 de marzo
2017, del Servicio de Salud Arica, Regién de Arica y Parinacota, en el cual consta el
nombramiento de don Ricardo Cerda Quisbert como Subdirector de Recursos Humanos
del Servicio de Salud Arica; la Resolucion N° 1600 de 2008 de la Contraloria General de
ia RepUblica y, teniendo presente las facultades que me confiere el Decreto con Fuerza
de Ley N° 1 de 2005 del MINSAL.

CONSIDERANDO

1. E[ "CONVENIO PROGRAMA DE CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR
(CECOSF), CERRO LA CRUZ, ARICA, ANO 2019", de fecha 07 de marzo de 2019,
suscrito entre el Servicio de Salud Arica, RUT N° 61.606.000-7, persona juridica de
derecho publico, domiciliado en calle 18 de Septiembre N° 1000 Edificio N 2do. Piso
representado por su Director (S) D. Ricardo Cerda Quisbert, ingeniero Comercial, RUN
N° 12.210.796-5 de ese mismo domicilio, y Ia llustre Municipalidad de Arica, RUT N°
69.010.100-9, persona juridica de derecho plblico, domiciliada en calle Rafael
Sotomayor N° 415, representada por su Alcalde (S) Sr. Christian Diaz Ramirez, RUN
N° 8.627.801-4, Chileno, Ingeniero Comercial, de ese mismo domicilio;

2, La Resolucién Exenta N° 1214 de 14 de diciembre de 2018, del Ministerio de Salud que
aprobé el Programa de Centros Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF);

3. La Resolucién Exenta N° 144 de 08 de febrero de 2019, del Ministerio de Salud que
distribuye recursos al Convenio citado anteriormente, afio 2019;

4. El Compromiso Presupuestario N°765 de 18 de febrero de 2019, dei Jefe (s) del
Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio;

5. Que el Convenio debidamente firmado fue recepcionado con fecha 08 de marzo de
2019 por el Departamento de Asesoria Juridica del Servicio;

6. Que conforme a los antecedentes senalados es necesario dictar la siguiente:

RESOLUCION

1°- SE APRUEBA ¢l “CONVENIO
PROGRAMA DE CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR (CECOSF),
CERRO LA CRUZ, ARICA, ANO 2019”, de fecha 07 de marzo de 2019, suscrito entre el
Servicio de Salud Arica, representado por su Director (S) D. Ricardo Cerda Quisbert, y la
llustre Municipalidad de Arica, representada por su Alcalde (s) Christian Diaz Ramirez,
ambos individualizados, instrumento que se inserta a continuacion:

CONVENIO
PROGRAMA DE CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR
(CECOSF), CERRO LA CRUZ, ARICA, ANO 2018

En Arica, a 07 de Marzo de 2019, entre el Servicio de Salud Arica, RUT N° 61.606.000-7,
persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle 18 de septiembre N° 1000
Edificio N 2do. Piso, representado por su Director (S), Sr. Ricardo Cerda Quisbert, RUN

A=)

—~



N° 12.210.796-5, Ingeniero Comercial, de ese mismo domicilio, en adelante “el Servicio”
y la llustre Municipalidad de Arica, RUT N° 69.010.100-8 persona juridica de derecho
pliblico, domiciliada en calle Rafael Sotomayor N° 415, representada por su Alcalde (S)
Sr. Christian Diaz Ramirez, RUN N° 8.627.801-4, Ingeniero Comercial, de ese mismo
domicilio, en adelante “la Municipalidad”, se ha acordado celebrar el siguiente
convenio, que consta de las siguientes clausulas:

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° 876 del 2000, 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”.

SEGUNDA: En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a
la Equidad, Participaciéon, Descentralizacién y Satisfaccion de los Usuarios, de las
prioridades programaticas, emanadas del Ministerio de Salud e incorporando a la
Atencion Primaria como area y pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo
modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha impulsado el Programa de Centros
Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF), cuyo objetivo general es acercar la salud y la
atencién de salud a las personas, contribuyendo a mantener sana su poblacién a cargo
gjerciendo el rol de coparticipe con la comunidad en el cuidado de la salud de sus
familias, principalmente a través de la promocion, prevencién y fortalecimiento del
autocuidado. En coordinacion con la Red Asistencial y en complementariedad con el CES
base aumentando con calidad y calidez en el trato el acceso, la equidad, oportunidad y
resolucidn de los problemas de salud de las personas y comunidades.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N° 1214 del 14 de
diciembre de 2018, del Ministerio de Salud, anexo al presente Convenio, que se
entiende forma parte integrante del mismo y el que la Municipalidad se obliga a desarrollar
en virtud del presente instrumento.

Este Convenio tiene respaldo de recursos financieros en la Resolucién Exenta N° 144 de
fecha 08 de Febrero de 2019 del Ministerio de Salud.

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicio, ha asignado a |la Municipalidad
recursos destinados a financiar los sigulentes componentes del Programa de Centros
Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF):

1) Componente 1: Implementacion de los CECOSF basados en el modelo de
atencion integral de salud familiar y comunitaria.

2) Componente 2: Proponer y evaluar participativamente con su comunidad, planes
de mejora continua.

3) Componente 3: Efectuar Participacion Comunitaria y Promocién de Salud.

CUARTA: Conforme a lo sefalado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, a
través del Servicio de Salud, ha asignado a la Municipalidad, desde ia fecha de total
tramitacion de la Resolucion aprobatoria, la suma total de $66.561.768.- (sesenta y seis
millones quinientos sesenta y un mil setecientos sesenta y ocho pesos m/n.-), para
alcanzar el propésito y cumplimiento de los componentes sefialados en la clausula
anterior.

El monto para financiar este Convenio sera imputado al ltem Presupuestario 24 Cuenta
N°® 541030302 de Reforzamiento Municipal, del Presupuesto vigente del Servicio de Salud
Arica afio 2019.



QUINTA: La Municipalidad se obliga a implementar y dar cumplimiento a los
componentes sefialados en el Programa, para las personas validamente inscritas en el
establecimiento CECOSF Cerro La Cruz.

SEXTA: Monitoreo y Evaluacion: El monitoreo y evaluacién se orientan a la operacion y
funcionamiento de la estrategia CECOSF, asi como la medicién de los procesos e
impacto que la estrategia tiene en la implementacion del Modelo de Atencion Integral de
Salud Familiar y Comunitaria, y las expectativas de la comunidad.

El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa CECOSF, conforme a las
metas contenidas en éste y en concordancia con cada componente, indicador y meta
asociada, senalados en el presente numeral, mas adelante en el cuadro N°1.

Se incluira entre los aspectos a evaluar por parte del Servicio de Salud, los siguientes:

a) CECOSF funcionando 44 horas semanales

Por tratarse de un programa permanente, que debe funcionar todos los dias
habiles del afio, contard con un monto de presupuesto anual, a entregar en
mensualidades. Este financiamiento no esta en funcién directa de un nimero de
prestaciones predeterminadas, sino que financia el hecho de contar con la
estrategia CECOSF funcionando al servicio de su comunidad, todos los dias
habiles equivalentes a 44 horas semanales, pudiendo extender el horario en
funcion de acuerdos locales.

b) Equipo de Cabecera

La compaosicion del equipo de cabecera identificado en el CECOSF Cerro La Cruz
debera incluir siempre:

Profesional o Téchico de Salfud N° de horas semanales
Médico/a 44
Trabajador/a Social 22
Otro Profesional categoria B 22
Coordinador/a CECOSF 22
TENS y Otros Funcionarios 55
Gestor Comunitario 33

Este equipo minimo serd requisito para la evaluacion del cumplimiento del
programa.

En el caso del Gestor Comunitario, el medio verificador de cumplimiento

corresponde a:

Copia del contrato de trabajo o nombramiento, decreto alcaldicio que designa

funciones, perfit de funciones y planificacion de actividades anuales.

En cualquier caso, mas alla de este equipo, como requisito minimo en la evaluacion de
cumplimiento, tener presente que el CECOSF es correspondiente a un sector de la
comuna o establecimiento madre, por lo que su poblacién a cargo tiene derecho a
acceder a equipo de salud completo con todas las prestaciones del plan de salud, es
decir, corresponde a las personas inscritas percapita.

La conformacion especifica y horaria de los distintos miembros del equipo de cabecera,
del CECOSF definidos en relacion a ta cartera de servicios y las actividades acordadas
con la comunidad, serda comunicada por escrito y formalmente mediante oficio al Servicio
de Salud por la comuna , antes del 30 de enero del afic en curso de ejecucion del
convenio CECOSF,

c) Indicadores definidos localmente:

Estos indicadores se insertaran anualmente en la planificacion operativa especifica

del CECOSF, y daran cuenta de medidores de poblacién sana o de la medicion de

factores protectores de salud. Ejemplos de indicadores o areas a abordar;
 Numero de mejoramientos de espacios publicos participativos.



Numero de huertos comunitarios.
Aumento de jévenes que participan en grupos de salud, deportivos,
artisticos, solidarios, Consejo Consultivo de jévenes u otros.

« Inclusion de personas en situacién de discapacidad.

o Jornadas comunitarias de fortalecimiento de habilidades,

personal, autocuidado u otras.
o Educacién comunitaria en temas propuestos por la comunidad, en tematica
de participacion, en dirigencia comunitaria, entre otros.
e Aumento de Adultos Mayores que participan en MAS adultos mayores
autovalentes.
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propiciados por el CECOSF.

E] CECOSF debera dar cuenta, al Servicio de Salud,

desarrollo

Aumento de Adultos Mayores que participan en iniciativas comunitarias.
CEOD o COPD en salud odontolégica.
Porcentaje de nifios menores de 6 afios con desarrollo nutricional normal.
Organizaciones autogestion de mujeres que se vinculan al centro de salud.
Cabildos. Consejos Consultivos. Organizaciones deportivas,

Percepcién e bienestar psicologico o en otros ambitos especificos.
Autopercepcién de calidad de vida, bienestar general o bienestar de salud.
Aumento de personas que participan y se mantienen en actividad fisica

de un conjuntc minimo de

actividades y sus correspondientes metas, las que se sefialan en el cuadro N°1 del
presente programa, para recibir el monto total anual de recursos presupuestados. En caso
de que ello no se cumpla, se reliquidaran los recursos, en la forma que sefiala mas
adelante en el cuadro N° 2.

CUMPLIMIENTO GLOBAL DEL PROGRAMA.

CUADRO N°1

Se evaluara mediante el cumplimiento individual de cada componente, mediante los
indicadores y metas sefialadas en el siguiente Cuadro N° 1

Componente Indicadores Meta Anual
CECOSF funcionando con firma de
acuerdo convenio Y resolucién 1.- 100'% de los CECOSF con convenio vy
exenta del Servicio de Salud Resolucion Exenta aprobatoria del Servicio de
respectivo,  conforme al presente Salud respectivo, conforme al presente programa
rodrama - . =1y marco presupuestario afio vigente, antes del 30
\F/)i gegnt e y marco presupuestario afio de Abril del afio en curso.
2.- 100% de los CECOSF cuentan con equipo de
) CECOSF con equipo de cabecera cabecera |den§mcado para el CECOSF, conforme
Lngfienr?gggalglérée identificado e informado formalmente 21 detglle consignado er’r, fa pléusula sexta letra b)
. por oficio al Servicio de Salud y Equnpp de Cal?ecera , informado formalmente
atencion difundido a la comunidad por oficio al Servicio de Salud, en el mes de enero
CECOSF ‘ del afio en curso de ejecucidn del convenio
CECOSF.
CECOSF funcionando segin pauta L
Ge ourtification motelo dg ate‘; ~ion | 3~ 100% de los CECOSF con aplicacién de pauta
integral de Salud Familiar y _de certificacion MAISFC, en el propio CECOSF,
comunitaria. independiente del CESFAM del que depende.
4.-100% de los CECOSF con Planificaclén anual
Evaluar y formulado participativamente y en ejecucion
Proponer planes | Existencia de Planificacién Anual del | 2697d€ @ Su cronograma. -
de mejora | CECOSF El Plan contiene al menos un indicador particular,
continua. definido localmente que da cuenta de poblacion

sana, o de la medicidon de factores protectores de
salud.




Mesa de trabajo, equipo de salud y
comunidad, funcionando
regularmente con plan de trabajo y
cronograma  gue  incluye los
indicadores del presente programa.

5.- 100% de los CECOSF con Mesa de trabajo,
equipo de salud y comunidad, funcionando
regularmente, con plan de trabajo y cronograma.

Realizar la evaluacion del CECOSF
en conjunto con la comunidad.

6.- 100% de los CECOSF realizan evaluacién
comunitaria participativa de su gestion al primer
semestre

masivas en su comunidad.

Participacion

Comunitaria vy 7.- 100% de los CECOSF participan en al menos
Promocion de . - una jornada masiva o evento organizado en su
Salud Organizar y o participar en Jornadas comunidad. Realizada antes de la fecha de corte

evaluativo o estd planificada para realizar antes de

01 de diciembre del afo en curso.

Evaluacién  participativa de la
satisfaccion usuaria mediante
instrumento y metodologia disefiada y

8.- 100% de los CECOSF realizan evaluacién
participativa de la satisfaccion usuaria, antes de la

aplicado, con la comunidad, y|fecha de corte evaluativo o se encuentra
posteriormente analizados sus | planificada para realizar antes de 01 de diciembre
resultados en conjunto con la|del aflo en curso,

comunidad.

El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas antes
sefialadas para cada componente e indicador, en cada evaluacién definida conforme al
siguiente esquema:

Se realizaran dos evaluaciones anuales:

. La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de mayo del afio en curso
del programa, fecha en la que se debera contar con el logro de las metas sefialadas con
los numerales 1, 2, 3, 4y 5.-

El informe respectivo debera ser remitido por la municipalidad al Servicio, hasta el dia 6
del mes de junio del afio correspondiente; a su vez, el Servicio deberd remitir a la
Subsecretaria de Redes Asistenciales del Ministerio de Salud, hasta el 20 de junio de! afio
respectivo, informe consolidado, respecto de los CECOSF de su ambito territorial
participantes del Programa.

De acuerdo con los resultados de esta evaluacion el Servicio de Salud realizara las
orientaciones y acciones necesarias para favorecer la Optima implementacion del
programa: emitiendo el informe de resultados al Ministerio de Salud.

De acuerdo a los resultados de esta primera evaluacion, si corresponde reliquidar, esta se
hara efectiva en el mes de agosto del afio en curso.

> La segunda evaluacién, se efectuara con corte al 31 de agosto del aiio en
curso, fecha en que el Programa, adicionalmente a las requeridas en la primera
evaluacion, debera tener ejecutadas las metas 8, 7 v 8.

El informe debera ser remitido por las comunas participantes del Programa a los
respectivos Servicios de Salud, hasta el dia 06 del mes de Septiembre; a su vez, los
Servicios de Salud deberan remitir a la Subsecretaria de Redes Asistenciales del
Ministerio de Salud, hasta el 22 de Septiembre de 2019, informe consolidado, respecto de
las comunas de su ambito territorial participantes del Programa.

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacion el Servicio de Salud hara las
orientaciones y acciones que corresponda para favorecer la 6ptima implementacion del
programa: emitiendo el informe de resultados, al Ministerio de Salud.




En funcidon de los resultados de esta segunda evaluacion, si corresponde reliquidacion,
esta se aplicara en el mes de octubre del afio en curso.

Adicionalmente, para el seguimiento del presente convenio se podra requerir a la
Municipalidad, el envio al Servicio de Salud, de los respectivos reportes de avance
mensuales del presente convenio, conforme a instrucciones Ministeriales.-
No obstante la evaluacnon de indicadores y metas en los mencionados cortes, el CECOSF
" n el curso del afio, para cuyo efecto el Servicio de Salud
debe realizar la evaluacion global del Programa antes del 15 de diciembré ¢ informar a la
Subsecretaria de Redes Asistenciales hasta el 31 de diciembre.

Reliquidacién de recursos:
Se realizara en funcion de las evaluaciones precedentemente sefialadas sobre el

Cumplimiento Global del Programa. Se aplicara conforme lo detallado en el siguiente

cuadro N°2:

Meta Anual

Fase
evaluacién

Fecha de corte

Descuento total de
recursos por &l
Incumplimiento de al
menos una de las
metas, por periodo
de evaluacién

Unico
descuento
equivalente a

Reliquidacién
{no envio de
trasferencia al mes
siguiente a informe)

1.- 100% de los CECOSF con
convenio y Resolucién Exenta
aprobatoria del Servicio de
Salud respectivo, conforme al
presente programa y marco
presupuestario aflo vigents,
antes del 30 de abil.

Primera

31 Mayoe

2.- 100% de los CECOSF
cuentan con equipo de
cabecera identificado para el
CECOSF, conforme al detalle
consignado en la clausula
sexta, letra b) “Equipo de
Cabecera”, informado en el
mes de enero del afio en
CUrso.

Primera

31 Mayo

3.- 100% de los CECOSF con
aplicacién de pauta de
certificacién MAISFC, en el
propio CECOSF,
independiente del CESFAM
del que depende.

Primera

31 Mayo

4.- 100% de los CECOSF con
Planificacion anual formulada
participativamente y en
ejecucion acorde a su
cronograma.

El Plan contiene al menos un
indicador particular, definido
localmente, que da cuenta de
poblacién sana, ¢ de la
medicién de factores
protectores de salud.

Primera

31 Mayo

5.- 100% de los CECOSF con
Mesa de trabajo, equipo de
salud y comunidad,
funcionando regularmente,
con plan de ftrabgjo y
cronograma.

Primera

31 Mayo

1 duodécimo

un mes

Agosto

6~ 100% de los CECOSF
realizan evaluacion
comunitaria participativa de su
gestidn al primer semestre

Segunda

31 Agosto

7~ 100% de los CECOSF
participan en al menos una
jornada masiva 0 evento
organizado en su comunidad,
Reallzada antes de la fecha
de corte evaluativo o esta
planificada para realizar antes
de 01 de diciembre dei afic en
CUrso.

Segunda

31 Agosto

8.- 100% de los CECOSF
reaiizan evaluacién
participativa de la satisfaccion
usuarla, antes de la fecha de

segunda

31 Agosto

1 duodécimo

un mes

QOctubre




corte evaluativo o se
encuentra planificada para
realizar antes de 01 de
| diciembre del afio en curso.
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Se requiere a los Servicios de Salud realizar el seguimiento y monitoreo sistematico de la
gjecucion del programa, estableciendo los compromisos para mejorar las dareas
necesarias; todo ello independientemente de acciones especificas que corresponde a los
Departamentos de Auditorfa,

Cuadro de Religuidacidn:

Evaluacién Cumplimiento de indicadores Descuento de Recursos
Primera Evaluacion No cumple meta anual 1,2,3,4 y/o 5 | Se aplica descuento mes de agosto
Segunda Evaluacion No cumple meta anual 6,7 y/u 8 Se aplica descuento mes de octubre

SEPTIMA: Se deja constancia que la glosa 02 de la Ley de presupuesto del sector
Publico antes citada, contempla que para efectos de la ejecucién de los convenios
sefialados en el articulo 56 de la ley N°19.378, la entidad administradora de salud
municipal podra contratar personal conforme la normativa establecida en esa misma ley, 0
si por alguna razén la prestacion debe ser entregada por un profesional a honorarios,
debe ser acorde con lo dispuesto en el articulo 4° de la Ley N° 18.883, del citado Estatuto
de Atencién Primaria de Salud Municipal, pudiendo en tal caso el municipio establecer en
su favor beneficios tales como capacitacion, permisos administrativos, feriado, segun
corresponda, prerrogativas que no pueden ser mas beneficiosas que las reconocidas a un
trabajador con nombramiento indefinido o a plazo fijoy sin perjuicio de los cuales la
Municipalidad se obliga a mantener la continuidad de los servicios que se entregan en
virtud del presente convenio.

Segln lo establece la Ley 20.894, a contar del afio 2018 en adelante, todos los
prestadores de servicio estaran obligados a realizar el pago de cotizaciones previsionales
para; Salud, pensiones, accidentes del trabajo y enfermedades profesionales.

OCTAVA: Los recursos a que se refiere la clausula cuarta, serén transferidos por el
Servicio, en representacién del Ministerio de Salud, en 10 cuotas mensuales, La primera
de ellas una vez que se haya tramitado totalmente la respectiva resolucién aprobatoria del
convenio y serd por un monto de $16.640.442 correspondiente a los meses de enero,
febrero y marzo de 2019, y las cuotas siguientes en forma sucesiva por un monto mensual
de $5.546.814. Sin perjuicio que 2 cuotas estaran sujetas a evaluacién (agosto y octubre)
conforme a item N° VIl del Programa CECQSF, especificado en la cladusula anterior.

Una vez recibidos los recursos, la Municipalidad se obliga a enviar al Servicio, el
comprobante de ingreso contable.

NOVENA: El Servicio, requerird a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucién del programa y sus componentes especificos en la Clausula Tercera de este
Convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una
constante supervision, control y evaluacion del mismo. Igualmente, ei Servicio debera
impartir pautas técnicas para alcanzar en forma més eficiente y eficaz los objetivos del
presente Convenio.

DECIMA: El Servicio velara por la correcta utilizacién de los fondos traspasados a través
de su Subdepartamento de Recursos Financieros y el Encargado técnico del Programa
CECOSF del Servicio.

Para los efectos de la administracion de fondos que serén transferidos, la Municipalidad
se obliga a utilizar las normas de procedimiento sobre rendiciéon de cuentas, dictada por
la Contraloria General de la Republica mediante Res. N° 30 del 11 de marzo de 2015.

Sin perjuicio de lo anterior, la Municipalidad debera observar lo siguiente:




a) Retirar en su oportunidad el cheque de transferencia de fondos o solicitar la
transferencia electronica de ellos y remitir al Servicio el comprobante de ingreso en la
cuenta de terceros de la Municipalidad a mas tardar dentro del plazo de diez dias habiles
contados desde la transferencia de ios recursos.

b) Rendir cuenta mensualizada de los ingresos y gastos del periodo, a mas tardar
dentro de los primeros quince dias habiles siguientes al mes informado.
c) Rendir cuenta final de la inversién de los recursos trasferidos dentro del periodo de

15 dias habiles de finalizada la vigencia del Convenio.

d) La Municipalidad tendra la obligacién de mantener a disposicién de la Contraloria
General de la Republica, toda la documentacién que da cuenta de los gastos realizados
en los términos establecidos en la referida Res. N° 30 de 2015.

En caso que los costos de ejecucién sean menores a los sefialados en el respectivo
convenio, la entidad ejecutora estara obligada a la devolucién de los recursos restantes,
rindiendo cuenta de acuerdo a lo prescrito en el inciso segundo de la presente clausula.

DECIMA PRIMERA: Las partes convienen en fijar la vigencia del presente convenio
desde el dia 01 de enero hasta el 31 de diciembre de 2019, sin perjuicio de que la
resolucién aprobatoria del mismo complete su tramitacién con fecha posterior a su
entrada en vigencia. Lo anterior, en consideracion al principio de continuidad de la funcién
plblica, toda vez que los servicios prestados por los profesionales contratados para la
ejecucidon del presente convenio, revisten el cardcter de necesarios y continuos en
beneficio de la comunidad, programa gue en la practica se renueva sucesivamente y con
las mismas prestaciones todos los afios, y conforme a lo previsto en los articulos 3°, 5° y
28 de la Ley N° 18.575, Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion
del Estado, que conlleva el cumplimiento de las actuaciones impostergables y ademas, de
la totalidad de las funciones que a un determinado organismo le compete ejercer y al
articuio N°13 de la Resolucién N°30 del 11 de marzo de 2015 emanada de {a Contraloria
Genera!l de la Republica que "Fija norma de procedimiento sobre rendicion de cuentas®.

La vigencia asi establecida se mantendra salvo que el convenio termine por
incumplimiento grave de las obligaciones establecidas en él, 0 su ejecucién se desvie de
los fines que se tuvieron a la vista para celebrarlo o que las partes decidan ponerle
término anticipado por motivos fundados.

Ademas, las partes acuerdan que el presente convenio se prorrogara automaticamente,
siempre que el Programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segun fa ley
de presupuestos del Sector Publico del afio respectivo, sin perjuicio de su término por-
alguna de las causales pactadas o que las partes acuerden de comln acuerdo su
finalizacién, por motivos fundados.

La prérroga del convenio comenzara a regir desde el 01 de enero del afio presupuestario
siguiente y su duracién se extendera hasta el 31 de diciembre del afio mismo.

Prorrogado el convenio, el Servicio de Salud debera dictar una resolucion que establezca
las metas y recursos disponibles para el nuevo periodo.

Finalizado el periodo de vigencia del presente Convenio, la Municipalidad debera restituir
los fondos conforme al articulo 9° la ley de Presupuesto del afio 2019 de aquellos montos
transferidos que no hayan sido invertidos y/o ejecutados en conformidad a los objetivos de
este convenio, previo informe del Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio
enviado a la Municipalidad, dentro de los 15 dias habiles siguientes a la notificacion de
dicho informe.

DECIMA SEGUNDA: E| Servicio de Salud de Arica no efectuara nuevos giros de recursos
hasta que la entidad receptora, esto es, a la Municipalidad de Arica no acredite estar al
dia con la rendicién de cuentas, salvo casos debidamente calificados y expresamente
fundados por la Unidad otorgante, en estricto apego a lo dispuesto en el art. 18 de la
Res. N° 30 de 2015 de la Contraloria General de [a Republica.”



DECIMA TERCERA: 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 de! mismo, ésta asumira el mayor
gasto resultante.

DECIMA CUARTA: La personeria del Sr. Ricardo Cerda Quisbert, para representar al
Servicio de Salud Arica, emana del articulo 9 del Decreto Supremo N° 140 de 24 de
septiembre de 2004, del Ministerio de Salud, que establece el orden de subrogancia en
caso de ausencia temporal, ello de acuerdo a nombramiento que consta en Resolucion
TRA 424/28/2017 de fecha 02 de marzo de 2017, del Servicio de Salud Arica, Regidn de
Arica y Parinacota que nombra como Subdirector de Recursos Humanos del Servicio a
don Ricardo Cerda Quisbert.

La personeria del Sr. Christian Diaz Ramirez para representar a la |. Municipalidad de
Arica, emana del articulo N° 62 de la Ley 18.695, Organica Constitucional de
Municipalidades.

DECIMA QUINTA: Las pares fijan domicilio en la ciudad de Arica y prorrogan
competencia para ante sus Tribunales de Justicia.

DECIMA SEXTA: El presente convenio se firma en 4 ejemplares, quedando dos {2) en
poder de la Municipalidad, uno (1) en poder del Servicio (Oficina de Partes) y uno (1) en
el Departamento Programacion Financiera de APS del Ministerio de Salud.

2°.- IMPUTESE el gasto que origine la
ejecucion del presente Convenio que por este acto se aprueba, al [tem Presupuestario
N°541030302 de Reforzamiento Municipal, del Presupuesto vigente del Servicio de Salud
Arica afio 2019.

3°.- NOTIFIQUESE la presente Resolucién a
la llustre Municipalidad de Arica, representada por su Alcalde Sr. Gerardo Espindola
Rojas 0 a quien lo represente, por funcionarios de la Subdireccién de Gestidén Asistencial
del Servicio de Salud Arica.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

-
ARDO CERDA QUISBERT
DIRECTOR (S)

ERVICIO DE SALUD ARICA

Depto. De Gestidn de Recursos Financieros en APS — MINS,
|. Municipalidad de Arica (2)
Subdireccién de Gestidn Asistencial SSA.
Subdepartamento de Direccién de Atencidn Primaria SSA.
Encargado de Programa SSA.
Subdepartamento Recursos Financieros SSA
Deparlamento Auditoria SSA
sorfederidica SBA
Gina de Partes



SUBDIRECCION M GESTION ASISTENCIAL
LFPIO ASESOR »LURIDICA
LARNRTRYES
: CONVENIO
PROGRAMA DE CENTROS COMUNITARIOS DE SALUD FAMILIAR
(CECOSF), CERRO LA CRUZ, ARICA, ANO 2019

Er Anca, a O7 #e Marzo de 2019 entre el Servicio de Salud Anca, RUT N° 61 606.000-7, persona
wridica de dei—cho publico, dormiciiado en calle 18 de septiembre N® 1000 Edificio N 2do Prso
rapresentado r su Duector &) Sr Ricardo Cerca Quishert RUN N7 12 210 796-8  Ingenero
Comercial de ese aasmo acimisibo  en adelante el Servicio® y la llustre Municipahdad de Asica
RUT N® 89 010 100-9 persona juridica de derecho publice domicitada en calle Rafael Sotomayor
N¢ 415 representada por su Alcalde (8) Sr Chnsuan Diaz Ramirez, RUN N° 8 627 801-4 Ingeniero
Comercial, de gse nusmo domucilto, en adelante *la Municipalidad”, se ha acordado celgbrar el
sigulente convemo, que consta de las siguentes clausulas

PRIMERA: Se deja constancia que ¢l Estatuto ae Atencién Prmana de Salud Mumicipal, aprobado
por la Ley N° 19 378, en su articulo 56 esiablece que el aporte estatal mensual podra incrementarse-
En e caso que las normas técnicas, planes y programas que se impartan con posterioridad a la
entrada en vigencia de esta ley imphiquen un mayor gasto para la Municipahdad. su financiamiento
sera incorporads a los aportes establecidos en el articulo 48”

Por su parte =t articulo 6° cel Decreto Supremo N° 876 del 2000 del Mimisteno de Salud, reitera
dicha norma agregando la forma de materializarla al sefialar 'para cuyos efectos el Ministenio de
Saiud dictara « correspondiente resciucion”

SEGUNDA: E~ el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apunian a la Equidad.
Participacién [escentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios. de las prioridades programaticas
emanadas de' Ministenio de Salud e incorporando a la Atencién Primaria como area y pilar relevante
en el procese de cambio a un nuevo modelo de alencion. el Ministenio de Salud, ha impulsado el
Programa de Cantros Comunitarios de Salud Familiar (CECOSF). cuyo objetivo general es acercar la
salud y la atencion de salud a las personas contribuyendo a mantener sana su poblacion a cargo
sierciendo el 1o de coparticipe cun la comunidad en el cudade de la salud de sus familias
suncpalmenta a traves de la promocion. prevencion y fortalecimiento del autocuidado En
coordiracion oan la Red Asstencial y en complementariedad con el CES base aumentando con
calidad y calidez en el tralo el accese la equicad. oportunidad y resolucion de los problemas de satud
de las personas y comunidades

£l refendo Programa ha sido aprobade por Resolucion Exenta N° 1214 del 14 de diciembre de
2018, del Mirvsteno de Salud. anexo al presente Convenio que se entiende forma parte Integrante del
mismo y el que la Municipabidad se obhga a desarrollar en virtud del presente instrumento.

Este Conven o tiene respaido de recursos financieros en ia Resolucion Exenta N° 144 de fecha 08
de Fobrero de 2019 del Ministeno de Salud

TERCERA: Ei Ministenio de Salud, a lravés del Servicio. ha asignado a la Municipalidad recursos
destinados a fnanciar los siguientes componenies del Programa de Centros Comunitanos de Satud
Fanuliar (CECOSF)

1) Comgonente 1 Implementacidn de los CECOSF basados en el modeto de atencion integral de
salud ramiliar y comunitana

2) Componente 2 Proponer y evaluar participativamente con su coinunidad, planes de mejora
contirua

3) Componente 3. Efectuar Participacién Comunitana y Promocion de Salud,

CUARTA: Conforme a lo sefalado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud a través del
Servico de Salud, na asignado a la Municipalidad desde la fecha de total tramitacion de la
Resolucion aprobaloria, la suma total de $66.561.768.- (sesenta y seis millones quinientos
sesenta y un mil setecientos sesenta y ocho pesos min.-) para alcanzar el proposito y
cumplimiente e los componentes sehalados en la clédusula antenor



El monic para financiar este Convermo sers mputade a2t items Presupdesiana 24 Cuenta
N 541630302 de Reforzamuenio Municipar del Piesupuesto vigente Jel Servicio de Salud Arca ano
2018

QUINTA: lL.a Mumicipahidad se obliga 2 implementar y dar cumpamianio & 10s componentes sefalaqos
en e Programa para las personas vahdamente inscriias en si estapiecimiento CECQOSFE Cerro La
Cruz.

SEXTA: Morstoreo y Evaluacion El montoreo y evaluacion se onentan a la operacon vy
funclonamiento de la estrategia CECOSF asi como la medicion de los procesos e mpacto aue la
estiategia Lene en a3 implerertacion o€ Modeio de Alencion Integral ge Salud Famdbar o
Comunitaria v ias expeclativas de la comuniiad

El Servicio evaluara el grado de cumpliento del Programa CECOSF conforme a las metas

contenidas en éste y en concordancia cor cada componente indicador y meta asociada sefialado
en el presente numeral mas ade'ante en g'cuadino N 13

N

Se inciuira entre los aspeclos a evalual por parte del Servicio de Salud 08 siglrenios

a} CECOSF funcionando 44 horas semanales
Por {ratarse de un programa permanents gue dehe funcionar todos los dias haniles del ano
contara con un monie de presupuesio arwal a entregar en mensuaidades Este
anarciamiento nc esia en funcer directe dg ur numero de prestaciones predaeternunadas
sine que financie el hechoe de contar con 13 estralegia CECOSF funcionando al servicto de su
comundad. ‘odos los dias hates equivalentes a 44 horas semanales pudizndo extender o
horano n funcion ag acuerdos lecales

b} Equipo de Cabecera

l.a composicion del equipo de cabecera dentihcado en el CECOSF Cerro La Cruz nebeia
mncluir siempre’

T "Profesional o Tecnico de Salud

i Medicofla - _ e - - A -
Trabajador:z Sociat o 22 o

_Ofro Profesional categonia 8 o 22

" Coordinadoiza CECOSF . 22 o

_TENS y Qtros Funconaries o 55

_Gestar Comunitario ) 33

Este eguipo minimo seia requsito para la evaldac:on del cumplerienio del programa

En el caso del Cestor Comunitaric & medo verf-cador de cumpimiento corraspnnde 3

Copla dal conteato de trabajc o nombramiente. decieio alcaldicio que designa funciones, perf
de funcionas y planificacion de acilvidaces anua s

En cualgusr caso mas alia de esie equipe coOMo 2GS0 minmo on la evaluaciop de cumphmiente
tener presente que el CECOSF es corgspendente a ur sector de la comuna o establecirients
madre, por 1o que su poblacron a cargo tene derecho a acceder a equipo de salud completo cen
todas las prestaciones del plan de satud 2s cecir coresponde a las personas inscitas peicagia

L_a conformacion especifica v hoiana de (s d stirlos nrembios del equipo de cabecera del CRCOSK
debmidos en relacion a la cartera de senviaies v las antvidades acordacas con la comumdad cera
comunicada por escrito y formalmente mediarts oficic al Servic o de Sawd por ia comura  antes dei
30 de enero del ano en curso de ejecucion det convenio CECOSF

¢) Indicadores definidos Jotalmente:

Eslos mndicadores se nsertaran aruaimerte ep la panficacion operativa especfica del
CECOSF y daian cuenta ¢e medidores ge poblacion sana ¢ de fa madicion de factores
protectores de salud Ejemplos de indinadores o areas a abordar
» Nume-o de mejoramentos de espacios publ cos patcipativos
+  Numero de hucrios comunitarlos
e Aumento de ;ovenes que vartopan en grupes de salud  deportves amehicos
sohdarios Conselo Consulbvo de jovenes U oltos



« Inclusion de parsonas en situacidon de discapacidad
. Lcrnadas comuntanas de fortalecinnento de habikdades. desarrolio personal

auvtocuidado u ctras

. {Itucacion comunitania en temas propuestos por la comuridad. en tematica de
sarbaipacian en dingencia comuniana, enlre oros

+ ,omento de Aauitos Mayores gue participan en MAS adultos mayores autovalentes

»  ~omento de Aduitos Mayores que participan en iniciativas comunitarias

s TE0D o COPD en saiud odontolegic

. ~reentaje de niios menores de 5 afios con desarrolto nutricional normal

* ganizaciones autogestion de mujeres que se vinculan al centro de salud
e ._13bilcos Consejos Consultives Organizaciones deportivas

o  Porcepcion e hienestar psicologics o en otros ambitos especificos

« Autopercepcion de caliiad de vida. enestar general 0 bienestar de salud.

« Aumento de personas gue participan y
& CECOSF

se mantienen en actividad fisica propiciados por

ZI CECOSF dzbera dar cuenta al Servicio de Salud  de un conjunto mimimo de actividades y sus
cerrespondien'es metas. las que se sedalan en el cuadro N1 del presente programa. para recibrr €
manto total anudi de recursos presupuestados. En caso de que ello no se cumpla. se rehiquidaran los
recursos en iz farma que sefala mas adelante en el cuadroN 2

CUMPLIMIENTO GLOBAL DEL PROGRAMA:

CUADRO N°1
Se evaluara mediante el cumphimiento individual de
metas sefalacas en el siguiente Cuadro N° 1

cada componente, mediante los ndicadores y

Conmiponente Indicadores

Meta Anual

CECOSF fuironandn con firma de
,acaerdo  converio y resolucion
exerta  det Servicio de  Salud
respectvo confa: =g al presanie
programa y marco s asupuestano afo
vigente

1

CECOSF con egupo de cabecera
del modeic de “dentificaon e rformado formaimente
slenc.on por oficio ai Servcio de Salui
CECOSE difureiide 3 'a comunrad

Hmp.emenlacien

CECQSF funciorando segun pauta
de certf.cacion medelo de atencior
fintegral de Satua Famibat oy
comunitara

Evaluar v

Propore” plat s ' Existencia de Plani.cacion Anua: de'
de renra - CECOSF

continua '

1. 100% de io0s CECOSF cen convenio vy
Resolucion Exenta aprobatoria  del Servic'os de
Sal.d respectivo  conferme al presente prograra
y ‘narco presupuestatio afio vigente antes de 3C
de Abni del 2no en curso

7. 100'% de los CECOSF cuentan con equipo de
cabecera identificado para &l CECOSF conforme
. al detalle consignado en la cldusula sexta letra b)
“Equipo de Cabecera”, informaao formaimenie
por of cio al Servicio de Salud en el mes de erero
¢e! afc en curso de elecucon del convend
CECOSF

3. 109% de los CECOSF cor apicacién de pauta
ce certificacion MAISFC. an el prog.o CECOSF
indecendiente del CESFAM del que depende

4 -100% de los CECOSF con Planificacion anua:
formJalado parhcipatvamente y en  gjecucion
acorde a su cronograma

£1 Plan contiene al menos Un indicador garticuiar
defirido iocalmenie que da cuenta de pobiacion
sana o de la meawcion de factores piotectores de
saiud



Masa de trabaic equwps Je salud y
comunidac funcigrandc. . oee
creguiarmente con plan d2 rapae v ’
cronograma que nzuye
indicadores del presente prog-ama

£ » ge o3 CECQSF con Mess ce ratgc
eauwpe de salug vy comunidac  furcionanac
1egu-a’imente, con pian de rabaje y cronograma

G- 057 de ios CRCOSF reakzan evacacan
comuniana particioalva de st geshar 3 nnr e
semasire

Reauzar la evaluacio~ dal {LCCSF

¢
.
s en conjunto con lg comun dad

Parhicipacion e et e ettt e i S o 8 oo e it -
Comunttaria y 7 - G0 ag los CECOSF participan en ar »m2n0s
Promocion  9¢ " Organizar y o participar en Jomnadas - jornada masiva o evento cigan.zade en s

i s{das - : L . Epmmn e
Saiud . MAsas en Su Comunidan corurmgad Realizada antes de la fecha de corte

evaluativo o esta plandicada pa-a reahrar anies ae
' _ 191 de qiciembre det aho en cuish

Evalisacidon narhcipativa ae A
csatisfacodn Usdana ~agianie 8- 100% de ws CECQSF rearzan 2vauaoc
Snstrumente y metodoiog.a Gs2fada y gad cipativa de 'a sausfaccon ysvana antas Je s
aphicado ¢ 'a corumded 2 fecha de con2 evawalve § se &cuBhics

pestermrmenie snahzadas sus platfcada varg 22 zad antes de 01 e dwieniore
;resn.:i’ados en  ocounld  cor @ dal annoen tuiss
Somunigad

El Servicio avaluara el grade de cumphmiento del Programa conforme a las metas ates sefaladas
para cada componente e indicador  en cada evalvacion defimda conforme al siguiente esquema

Se realizaran dos evaluaciones anuales

, La primera evaluacion, se efectuard con corte al 31 de mayo det ado en cuiso del
pregrama. fecha en la que se deber s contar con el 10 o de las metas senaladas con los numeraes °
"% 4 45-

o, 9 7

El irforme respectivo deberd ser remiido por ta muncialiaad al Servicio hasta el dia £ det ines de
o del ane correspondiente a su ver e Sernice lebera remitr a la Subsearelana dz Redes
Asistenciales del Ministeric de Salud hasta el 20 ds wne del afe mespecuve infarme constadad.
respecto de los CECOSF de su amilo tervlonal carbopantes del Programa

De acuerdo con los resultados de asta evawanion 2! Servic ¢ de Salud real cara tas onenian ones v
acciones necesarias para favorecer ia optima waplementacien del programa emitiends el informe o=
resultadeos al Minustenio de Salud

De acuerdo a los resullados ae esta pnmeia avaluagion st corresnenda rehawdar e3ta se haia
efectiva en el mes de agostoe del ane en curso

. La segunda evaluarion. se efectuara con corte al 31 de agosto del afio en curso fesra
en que e Programa adicicnalnents a ‘as requendas e la pumen evaluacon teb@a wher
giecutadas jas meias 6 7v 8

£l informe debera ser remitido por 1as comunas parteipantes det Programa a los respectivos Servinms
de Salud hasta el dia 06 del mes de Septiembre a suvez los Servicios de Salud deberan remitr a 3
Subsaecretaria de Redes Asistenciales del Minsstene de Salud hasta el 22 de Sepnhembrs ag 201
nfasme corsoiidado respecto de las comunas de su arnito “a.rilonal partiopantes del Prograima

De acuerdo con los tesultados obiervdos en esta evahiacidn el Servicie de Salud hard las
anertacionas y acciones que corresponda pata favocacer 'a onima mplamentacion el progiara
emibando sl informe de resuttados al Mamsienc de Salud

Er funcién de los resullacos de estz sequnda eva.uat.or & corrasprindes el aacon Faly e
ankcara en al mes de octubre del afe &0 cwsn

Acicionalmente para el seguimients de! prasente convenio 3e podra c£guer a la Munagal tad el
anvio al Servicic de Salud. de las respectivas r2poies ge avance mensuales del presanie convenw
conforme a instruccrones Ministeriales -



NG obstante .a tvaluacior de ndica .ores y metas en 108 renmonados cortes e CECOSF debe
curnpir con toxos ellos en ¢l curst ¢« afio para Cuyd efecto el Servicio ae Salud depe realizar la
svaiacion giot 4 cel Programa antes del 15 de diciembre e informar a la Subsecretaria de Redes
Asiptercales - srael 31 de diciembre

Reliquidacion de recursos:
de ealzara o funcion de las evaluaclongs precedentemente sefialadas sobre el Cumplimiento
obat get Prog ama  Se aplicard conforme lo detaliado en el siguiente cuadro N°2:

Descuento totaide T T T
Rehquidacion

recursos por el 0
. ; nico
Meta Anual Fase Fecha de corte incumplimiento de,‘—" descuento (no envio de
evaluacion menos una de jas ivalent trasferencia al ies
metas, por periodo equivalente d slgurente a intarme|
o . R . R I . R de pvaluacion . R .
Vo400 ge o8 CLu OSE con T - T
cover Ty Resy oy nia
SmEA e Ve T ol Je .
S esepactee 0 torme al , rrimeis 3* Mayo ' :

Seegnle TOOFTEAN e . TAICD
LGB dnG s . vigente

emigs ger 2 R a7 o
- e de s TECCOSF
SLOMEn GOT uG DG Qe
Latecera denthages para el
Cf LSk conforr-= A’ datalie
consigrade en 1+ causula Povaie 3 Mayo

sexta ietra h) ‘Equipo de . .
Cahecera rior~ain e~ el

mes 0P unere Te ato an’ H
o e
10100 de tos L-T0ISF con |
2y facor ae  rawte de

rarthcasan MAIRET en &

SECQSF

SEAFAM

) e a1 H [ste o3 1]
£rime 31 Maye 1 duoTCCIMn dnomes AQOSIO

OSF won
Figs “wautth snua ¢ vylada
LarsmatLarene Yy en
CeCLD B 3CRMTE 1 SY
rerageama . i
Fl Plao cormene + mencs un Prrera 31 Mayo :

~oada pattouws  defindo . '

" armente gue 23 cuenta de
c¢ravon $&W@ ¢ Je la
meas ¢ e 1actores
srotectores de vat.d
"L 80 e wos LB SOSF con
fACag € traday)  cquwpd de
Sand y samumdad
PLounne e s aunacte
Lot Fake 8 rarao v

Cr3udia™Mi
v

" Prgea 3t tMayo

- o — - PR —— JR— — —— — R e = pm— 0 Ven —— f—

e Tde . CECOSF
reg.zan svaluacion o

comuniana partepativa de su | Segunda 31 Ageslo
gesto:dpnmersemestte L L e .
7. On% de s CECOQSF.

partcipas en al renos ura

arnada mastva ) everte ' :
¢ gamzado en s s omuriiad | .
Reshzada ates ¥ ia fecha i Segunda 31 Agosto

se cong maluel.c O estd’ .

olanficada para isahzar antes | ; * ducaecine unmes Oclupre
de 01 ge dicemorz det afo en' )
ruise o o )
s ja0w de ios CECOSET T T T T T .
reab-zar evaiLacion '
sadic.pasvs de oo natisfacoen

w<uan Ales g .o fe o] .

areuenta  plart-ada  para B
:calzar antes Je 01 de:
dicerve defa’ 1 nowso,

Se requisre a los Servicios de Salud realizar el seguimiento y Monitoreo sistematico de la ejecucion
ael programu estableciends 10s compromisos para mejorar las areas necesarias todo ello
ndependier-emente de acciones especificas que corresponde a los Departamentos de Auditoria
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Cuadro de Religuidacion:

“Evaluacion Cumplimiento de indicadores ‘Descuento de Recursos
- Pnimera Evaluacion No cumple meta anual 1.2 3.4 y'o 3 Se aplica gescuento mes de agosto
Segunda Evaluacion No cumple meta avual 8 7 yu 8 . Sa aplica descuento mes de octabre

SEPTIMA: Se deja constancia que la glosa 02 de fa Ley de presupuesto del sector Publico antes
citada contermpla que para efectos de la ejecucion de los cavvenics seialados en el articulo 58 de la
ley N“18 378. la entidad adnwmistradora de sawd municipal podra contratar persaral conforeie la
normativa eslablecida en esa msma ley o st por alguna razon la prestacion gedbe sei entregada oo
un profesional a honorarios, debe ser acords con lo dispuesto en el articuo 4- de ia Ley N 18 863
del atado Estatuto de Atencidn Primarnia de Salud Municipal pudiendo en tal caso el municipio
establecer en su favor beneficios tales coma capacitacon, permisos administrativos, fenado segun
corresponda prerrogativas gue no pueder ser mas beneficiosas yue las reconocidas 3 un trahajader
con nombranmento ndefinido o a piazo fye v sin perjuicio de los cuales 1a Municipalidad se obliga a
mantener la continuidad de los servicios que se antregan en virlud del presente convemo.

Segun o establece la Ley 20 894 a contar del afo 2018 en adeianie. lodos los prestadores de
setvcio estaran obligados a reahzar el pago de couzaciones previsichales para Salud persion2s
accidentes del trabajo v enfermedades profesionaies

OCTAVA: i.os recurses a que se refigie la ¢lausuia cuarta, seran transfendog por ¢f Senes ¢
represertacion del Ministeno de Salud. en 10 cuctas mensuaies L a primera de ellas una vez fue s2
haya tramitado taialmente 1a tespectiva resolucion apiobatoria del convenio y Sera nor un Mento de
516 640 442 correspondienie a los meseés de enero febrero y marzo de 2019 y las cuotas siguientes
en forma sucasiva por un monto mensuai ce 55 546 814 Sin perjuicio gue 2 cuotas estaran sujetas a
evaluacion {agostc y octubre, corforme a dem N°® Vil det Programa CECOSF especificado en la
clausula antenor

Una vez recibidos 1os recursos fa Mumarpahdad se obhiga a envtar al Servicio el comprobante de
ngtese contable

NOVENA: E. Servicto tequerird a la Muncipandad los aatos & nfermies realivos a i3 grounon ~al
progrania y sus compaoneries esnesiiicos en a Ciausula Teicg a de gsie Corvenio con fas detalles 4
sspecticacionas que aestme de! caso vudendc efeclua ura corsiamte s.pervsior contict v
avaluacion del mismo lgualmente e! Servicio dabera .mpartir pactas tecnicas para alcanzar en forma
mas eficienta y eficaz los cluetives del presente Convenio

DECIMA: El Servicic velara por la corresta uilizacion de i0s fsndos tagpasados a raves Je su
Subdepatamentc ue Recursos Fmarceros y e Encargado tecrico dei Programa CECOSH ao
Servicio,

Para ios efectos de la administiacion de {onans que seran ransieridos {a Mumicipahdaa se onlga a
utthzar lag normas de procedimiento sobre rendicion de cuentas dictace ror fa Coeotralora General
de la Repuablica medianie Res, N° 30 del 11 de aarzo de 2015

Sin perpncis de to antenor la Municipairdad deoara observar io sauente

a) Retrar en su oporiumdad el cheque de fransferercia de fondes 2 solciar *a rans’erencia
electronica de ellos y remstit al Servicio el contoroban'2 de ingreso en la cuenta Oe tercerms de la
Mumcipalicad a mas tardar dentro del piaro ¢e dez dias habiles contados desde la ttansferenca de
los recursos

0 Rendir cuenta mensuahzada g {0s ngresss y gasios ael priode 2 mas lardar dente ag ing
primeros quince dias habiles sigingnigs al es wormade
C. Renarr cuenta final de ia mversion e 1os recursos irasfendos dentro oel cenodo de "5 dias

hanles de finalizada la vigencia del Convenio

di L3 Municipahdad terdra 1a obligacion de manterar a dispos con de la Contraicna Gane’a de ia
Republica toda la docimantacion aue a2 cuenta Jd2 los gasies ‘eabkzados ar 108 ierriacs
establecidos en la referiga Ras N° 30 de 1015
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pmh mmed iz P P . oy b, i - . . . e e . s “ou " -
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GoHRNG A P ELTRID OF DT e Qe M 3T T E e e nle ¢ guagia



DECIMA PRIMERA: | as partes wenvieren gn fijar 'a vigencia del presente convenio desde e dia 01
de encro hasta ol 31 de diciembre de 2019. sin perjuitio de gua ta resolution aoropatona del misme
“ariate su A lacon con facha posiencr a su entrada en vigencia Lo antertor en consiGeracon &
oo de connuidad Je ia funcon sublica toda vezr que los servclos prestados per s
ceoteiionates oo ~ratados para fa ejecucidn del presente convemo revisten el caracter de necasarios
y conurios en e nehao de la comumidad programa que en ia practica se renueva sucesivamente y
cor las mismas frestacrones todos log anos y conforme a lo previsto en los articulos 3° 5" y 28 de
‘a ey N 18570 Crgamica Conslituciinal de Gases Genrerstes de 'a Admimstracion dge! Estado dqug
~gmEva & (ol ormuents 02 las aciuaciones moostergaples y ademas de la totaidad de I2s
furcenes que o n determinads organismo e compete ejercery al articulo N 13 de la Resolucion
3 de 11 de rerzo de 2015 amanada de ia Cortralorla General de la Repubkca que Fija norma
3¢ crocedimien & sobre rendicion de Crientas

Lo 9@ 5 a3 23ianiecida se manterdra salva que =l convento tarming por incumpiimiento grave e
@y aphgacions s 2s1abiecuas an gl ¢ su ecucon si desvie e ‘fos fines que se luvieron aa visia
~aca celebranc - que las pares decdan ponerie @rmino anticpado por motvos fundados

)
~

Sdenas las parias acueraan que ol presente corvame se prorrogara automaticamenta, Sigmpre que
Programa a gecustar cusnie con d sponipihdad presupuestana segun la ley de presupuestos ac
Sectol Publice cel 8f0 respecivo Sir perucis de su termine por alguna de 'as causalos pactadas ©
q.€ as partes wruerden de comun acuerdo su finahzacion por motvos fundados

aon

La urofroga rder “onvenio conenzara a regi desde el 0% de enero del afio presupueslano siguiente y
su duracion se extendera hasta el 31 do diciembre del aho mismo

Prergado ef L2 wenic f Sepyic.o de Saiud debara actar una resoluc or que aglabiezca las melas v
rarLra0s d sposles pard ' nueve petode

Fnahzaco el rancus de vigeroia el presente Converwo 13 Muiicipandad debera réstitir "0s
fandos conform= al articuio 97 'a ley de Presupuesto del afo 2019 de aguellos montos transfencos
yue 70 hayan $:3c mvertidos yio ejecutados en conformdad a los objetvos de esie Conveno, previc
wforme det S.ndepartamento de Reacuises Frnancieros del Servicio enviado a la Mumicipalcad
dentio de los !5 dias hamles siguiantes a la notificactdn de dicho informe.

DECIMA SEGUADA; B Sarven Lo Jiud Ge Anca rooelecieacd muevos 3. on de cocuiuon Rasts 4o
Cean, o orec oS ISt p 3 e sl eipalnt g 0 AT S8 N0 agradsc ostar ol Gig ol rendic o AN

e om0 Al anho o raE TS Taue L ey o Wit T furnades e LA oGrgan - T
LGl ap@t o dspus sen el SO0 Feg MO0 g 200 Je e Ceblizeons Geteral - 3

DECIMA TERCERA: El Servicio ne asume responsabilidad financiera mayor que la cue en sste
consonio se sefala Por ehio en af caso que la Mumcipal.dad se exceda de tos fondos dastnados por
2i 5@, vicIo para 1a eecution dey nusy o esta asumira & mayor gasto resuliante

DECIMA CUARTA: Lapertone o oee o0 Fusd 50 Dl 20sset palh fug feue 7 at Deno,oor

A0 e

T

Taied Anca omatg den arowe Coow Deoiele hunranis NS 1A o 24 02 seplemibie Q¢

o rmep e SuLd, U oS elGTe 3 TG 20 SUBIMUSRTA U £330 dE Ausuntia temnard

.
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Ve % R A0 CAPUETLS Gut NS ol Besclatien TaA 24 282017 detecha o0 72 Al aP L

e Sorvie o ge Salul Anite Seeton e Anta v Pannacita que sombarg onres Susoredior de Retusos
et g fo S LieaDa o Rpovan Jedg Gt
La persanena del ¢ Chrstian Diaz Ramirez para represertar a la | Municipaldad de Anica, et
Teoarulo B S2aei ey tREDL rghn e Consntlaing o Mumi paldaces
DECIMA QUINTA: Las partes tjan comiciho en la sudad ae Acica y prorrogan Compaiencia para arie
2ug Tobunates de Justaaa

DECIMA SEXTA E! presente convenio se frma en 4 ejemplares quedardo dos {2) en poder ds w2
Municipahidad, uno (1) &1 poder del Servico (Oficna de Partesy y uno (1) en el Depatiamenis
Programacicn Financiera de APS del Mimster o de Salud : .

4

SR CHRISTIAN DIAZ RAMIREZ SR RICARDO CERDA QUISBERT
ALCALDE 15, ’ DIRECTOR (&1
ILUSTRE MUNICIPAL IDAD DL ARICA SERVICIO DE SALUD ARICA
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