APRUEBA RESOL. EXENTA N° 689
CONVENIO PROGRAMA _ GES
ODONTOLOGICO ARICA, ANO 2019.-

MUNICIPALIDAD DE ARICA

ALCALDIA
peEcretoN° 5831 /12019.-
ARICA, 06 de mayo del 2019.-
VISTOS:

Las facultades que me confieren la Ley N° 18.695 “Orgénica 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 Atencion Primaria de Salud Municipalizada;

CONSIDERANDO:

a) Que, se hace necesario proceder a la aprobacién de la Resolucion Exenta N° 689, de
fecha 25 de marzo del 2019, que Aprueba “Convenio Programa GES Odontolégico
Arica, Afio 2019, suscrito entre el Servigio de Salud Arica y la llustre Municipalidad de
Arica, con fecha 07 de marzo del 2019;

DECRETO:

1. APRUEBASE Res. Exenta N° 689, de fecha 25 de marzo del 2019, que Aprueba
“Convenio Programa GES Odoftolégico Arica, Afio 2019”, Suscrito entre el Servicio de
Salud de Arica y la llustre Municipalidad de Arica, sobre transferencia de recursos
destinados a la ejecucién de di¢ho\programa.

2. Tendran presente este Decreto Alcaldicio la Direccién de Salud Municipal, Contraloria
Municipal y Secretaria Municipaj.

ANOTESE,(COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.

GER/ERC/CCG/HTE/NSIA/ mav.

DIRECCION DE SALUD MUNICIPAL
PATRICIO LINCH N° 236 / Fono: (58)2382101
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ARICA, ANO 2019.

SES |

SERVICIO DE SALUD ARICA
ASESORIA JURIDICA

N° 249 (25-03-2019)

LAFlagy

RESOLUCION Ne 68 9

Exenta

ARICA, 95 han 9p1g”

COPIA

VISTOS: lo dispuesto en la ley N° 18.378; la
Ley N°21.125 que establece presupuesto del sector publico para el afio 2019; el Decreto
Supremo 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 424/31/2019 de fecha 28 de febrero 2019, del
Servicio de Salud Arica, Regién de Arica y Parinacota, en el cual consta el nombramiento
de don Cristian Quispe Arredondo coro Director del Hospital Regional de Arica “Dr. Juan
Noé Crevani”; la Resolucion N°1600 del afio 2008 de la Contraloria Geperal de la
Republica y sus modificaciones; y el Decreto de Fuerza de Ley N°1 de 2005 del MINSAL.

CONSIDERANDO

1. El “CONVENIO PROGRAMA GES ODONTOLOGICO ARICA, ANO 2019", de fecha
07 de marzo de 2019, suscrito entre el Sewidio de Salud Arica, RUT
N° 61.606.000-7, persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle 18 de
septiembre N° 1000 Edificio N 2% Piso, representado por su Director (s) Sr. Ricardo
Cerda Quisbert, Ingeniero Comercial, RUN N° . de ese mismo domicilio, y
la llustre Municipalidad de Arica, RUT N° 69.010.100-9 persona juridica de derecho
publico, domiciliada en calle Rafael Sotomayor N° 415, represéntada por su Alcalde
(s) Sr. Christian Diaz Ramirez, RUN N* Ingeniero Comercial;
2. La Resolucion Exenta N° 1215 de 14 de diciembre de 2018, del Ministerio de Salud que
aprobé el Programa Ges Odontologico;
3. La Resolucidon Exenta N° 126 de 08 de febrero de 2019, del Ministerio de Salud que
distribuye recursos al Convenio citado anteriormente, afio 2019;
4. El Compromiso Presupuestario N° 701 de 15 de febrero de 2019, del Jefe (s) del
Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio;

. Que el Convenio debidamente firmado fue recepcionado con fecha 20 de marzo de
2019 por el Departamento de Asesoria Juridica del Servicio;

8. Que conforme a los antecedentes sefialados es necesario dictar la siguiente:

(64

RESOLUCION

. 1°~ SE APRUEBA el *CONVENIO
PROGRAMA GES ODONTOLOGICO ARICA, ANO 2019”, de fecha 07 de marzo de
2019, suscrito entre el Servicio de Salud Arica, representado por su Director (S)
Sr. Ricardo Cerda Quisbert, y la llustre Municipalidad de Arica, representada por su
Alcalde (s) Christian Diaz Ramirez, ambos individualizados, instrumento que se inserta a
continuacién: .
CONVENIO GES ODONTOLOGICO

ARICA 2019

En Arica, a 07 de marzo de 2019, entre el Servicio de Salud Arica, RUT
N°e 61.606.000-7, persona juridica de derecho publico, domiciliado en calle 18 de
septiembre N° 1000 Edificio N 2% Piso, representado por su Director (s) Sr. Ricardo Cerda
Quisbert, Ingeniero Comercial, RUN N° de ese mismo domicilio, en
adelante “el Servicio” v la llustre Municipalidad de Arica, RUT N°69.010.100-9 persona
juridica de derecho pUblico, domiciliada en calle Rafael Sotomayor N° 415, representada
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de ese mismo dam:cxho en
un 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 R
impartan con posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto ’;ggﬁ%

Gex

para la Municipalidad, su financiamiento sera incorporada a los aportes establecidos en el
articulo 49",

Por su parte, el articulo 6° del Decreto Supremo N° 132 del 2010, 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, Participacion, Descentralizacion y Satisfaccion de los- Usuarios, de las
prioridades programaticas, emanadas del Ministeric de Salud y de la modernizacion de la
Atencion Primaria e incorporando a la Atencidn Primaria como area y pilar relevante en el
proceso de cambio a un nuevo modelo de atencion, el Ministerio de Salud, ha impulsado
el Programa GES Odontologico.

El programa GES Qdontoldgico tiene como proposite mejorar la accesibilidad, cobertura,
calidad y satisfaccion de las prestaciones odontoldgicas de GES en los nifios de 6 afios.

El referido Programa. ha sido aprobado por Resolucion Exenta N° 1215 del 14 de
Diciembre 2018, del Ministerio de Salud. Anexo al presente convenio y gue se entiende
forma parte integrante del mismo, el que la Municipalidad se obliga a desarrollar en virtud
del presente instrumento,

Este convenio tiene respaldo de recursos financieros en la Resolucion Exenta N® 126
del 8 de febrero de 2019 del Ministerio de Salud

TERCERA: El Ministerio de Salud, a través del Servicia, ha asignadoe a la Municipalidad
la suma total de $8.776.096.- (Ocho millones setecientos setenta y seis mil noventa y
seis pesos.-) para alcanzar el propésito y cumplimiento del componente atencién dental
en nifios (salud oral GES 6 afos),

$ R et 7

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en 2 cuotas (70% - 30%), la 1° cuota
contra total tramitacion de la resolucion aprobatoria del respectivo convenio y la 2° cuota

¢ contra el grado de cumplimiento del programa, de acuerdo a la evaluacidn con corte al 31
de agosto del 2019,

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

Si dicha estrategia es realizada en las instalaciones de la Red de Salud Primaria
(CESFAM - APS), para conceptos de la valldacion final del gasto del convenio, por parte
del Subdepartamenta de Recursos Financieros del Servicio, se aceptara un gasto no
superior al 40% del monto total del convenio, es decir, la suma Je $3.510.438.- (tres
millones quinientos diez mil cuatrocientos treinta y ocho pesos m/n.-) correspondiente a
insumos y equipamiento menor. Dicho equipamiento menor corresponde a instrumental
rotatorio, ldmparas de fotocurado y equipos de ultrasonido. De existir saldos no utilizados
dentro del convenio, estos deben ser utilizados solamente asociados a produccion de mas
actividades clinicas, considerando el porcentaje de insumos correspondiente.

El gasto de insumos, debe ser correctamente detallado en el Informe final del Convenio,
numero y tipo de equipos adquiridos adjuntando boletas y /o facturas de la compra,
ubicacion e los equipos en la Red Asistencial y nimero de inventario si corresponde.

El gasto se validara solo si el equipamiento menor se encuentra instalado y funcionando.
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Asimismo, si las esirategia “Atencion dental en nifios 6 afos” es realizada en
dependencias de la Red de Salud Primaria (CESFAM — APS), o a través de compra de
servicios por medio de licitacion plblica, los informes técnicos deberan ser
confeccionados con la informacion contenida en el sistema AVIS, y deberan incluir lo
siguiente: informacién completa del beneficiario, considerando run, edad, direccién y
teléfono de contacto; prestaciones clinicas realizadas; nombre del odontélogo tratante;
lugar y horario de inicio y término de atencién. En caso de compra de servicios se debera
enviar copia de la boleta o factura relacionada. El medio verificador sera la agenda
electronica.

-

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

Se deja constancia que la glosa 02 de la Ley de presupuesto del sector Plblico antes
citada, contempla que para efectos de la ejecucion 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, o si por alguna
razon la prestaciéon debe ser entregada por un profesional a honorarios, debe ser acorde
con lo dispuesto en el articulo 4 de la Ley N°18.883 en concordancia con lo sefialado en
el articulo 4° del citado Estatuto de Atencién Primaria de Salud Municipal, pudiendo en tal
caso el municipio establecer en su favor beneficios tales como capacitacién, ferlado, u
otros similares, segurn corresponda, prerrogativas gue no pueden ser mas beneficiosas
que las reconocidas a un trabajador con nombramiento indefinido o a plazo fijo v sin
perjuicio de los cuales la Municipalidad se obliga a mantener la continuidad de los
servicios que se entregan en virtud del presente convenio.

En caso de que la prestacion sea entregada a un profesional a honorarios, a contar del 01
de Enero del 2018 el personal a Honorarios estara obligado a imponer, tanto en materia
de salud como previsionalmente, de manera personal, conforme lo establecido en la Ley
N°20.894.

CUARTA: La Municipalidad se obliga a utilizar los recursos entregados para financiar la
siguiente actividad y meta:

' NOMBRE
N° ACTIVIDAD META ALTAS MONTO (8)
COMPONENTE " | COMPROMETIDAS _
Garantizar 100%
acceso y
Atenci6én dental en | oportunidad, o 2237

1 nifios 6 afios cobertura 100% altas 100% %8.776.000
integrales
comprometidas

TOTAL PROGRAMA {$) $ B.776.096

QUINTA: El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las
metas definidas por la Divisién de Atencidn Primaria y cada Servicio de Salud.

El monitoreo y evaluacién se orienta a conocer el desarrollo y grado de cumplimiento de
los diferentes componentes del programa con el proposito de mejorar su eficiencia y
efectividad.

A continuacién de acuerdo al siguiente cuadro, se definen las metas para cada
componente:



T =
ponente’ strategidy |t e nseriindicadc
(N° total de egresos odontoldgicos de
.. nifios y nifias de 6 afios realizadas el
Atencion - dental g&EgoSalud oral | R0 actualipoblacién inscrita y validada 75%
en ninos. a afio actual nifios y nifias de 6 afios)*100

La evaluacion del programa se efectuara en dos etapas:

> La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de agosto del afio 2019. De
acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluacién se hara efectiva la re
liquidacion de la segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento
es Inferior al 50%, de acuerdo al siguiente cuadro:

Porcentaje cumplimiento de Metas por Porcentaje de descuento de
Componente recursos 2° cuota del 30%
50% 0%
Entre 45 y 49,9%% 25%
Entre 40 y 44,99% 50%
Entre 35 y 39,99% 75%
Menos de 35% 100%

En relacion a esto Gltimo, la comuna que tengan mejor cumplimiento en la evaluacién con
corte al 31 de agosto de 2019, podran optar a reasignacion de recursos. Este excedente
de recursos provendrd de aquellas comunas que no cumplan con las prestaciones

proyectadas.

> La segunda evaluacién y final, se efectuard al 31 de diciembre del afio 2018,
fecha en gue el Programa debera tener gjecutado el 100% de las prestaciones

comprometidas.

SEXTA: El Servicio, requerira a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la
ejecucion del programa y su componente especifico sefialado en la clausula tercera de
este convenio, con los detalles y especificaciones que estime del caso, a través de los
informes de ejecucion que deberan considerar lo siguiente: contrato a honorarios y/o
boleta de honorarios, boletas y /o facturas de la compra .El reporte podra ser obtenido del
sisterna AVIS el cual contendra el listado rutificado de pacientes, nimero de ficha, nombre
del odontdlogo tratante, fecha de ingreso a la atencién, fecha del alta, lugar y horario de
atencién; el cual debe ser presentado al momento de los monitoreos que solicite el
Servicio, pudiendo efectuar una constante supervision, control y evaluacién del mismo.
Igualmente, el Servicio deberéd impartir pautas tScnicas para alcanzar en forma mas
eficiente y eficaz los objetivos del presente convenio.

Los medios de verificacion que deben presentar los profesionales contratados para el
pago de los honorarios mensuales son los siguientes:

- Boleta e honorarios.

- Contratos honorarios.

- Decreta alcaldicio que tiene por aprobado el contrato a honorarios.

- Boletas y /o facturas de la compra (equipos o insumos)

Lo anterior, sin perjuicio de la informacion que el Servicio de Salud pueda solicitar para
auditorias internas o en aquellos casos en que.lo estime pertinente.

SEPTIMA: El Servicia velara por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a través
de su Subdepartamento de Recursos Financieros y el Asesor odontoldgico del Servicio.
Para los efectos de la administracién de fondos que seran transferidos, la Municipalidad
se obliga a utilizar as normas de procedimiento sobre rendicién de cuentas, dictada por
la Contraloria General de la Republica mediante Res. N° 30 del 11 de marzo de 2015.
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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 més tardar dentro del plazo de diez dias habiles
contados desde la transferencia de los 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,

¢) Rendir cuenta final de la inversion de los recursos transferidos dentro del periodo de 15
dias de finalizada la vigencia del convenio.

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

En caso de gue los costos de ejecucion sean menores a los sefialados en el respectivo
convenio, la entidad ejecutora estaré obligada a la devolucién de los recursos restantes,
rindiende cuenta de acuerdo a lo prescrito en el inciso primero de la presente clausula,

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

NOVENA: El 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
rendicidn 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 la Replblica.

DECIMA: 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 vigéncia. Lo
anterior, en consideracion al principio de continuidad de la fungion piblica, toda vez que
los servicios prestados por los profesionales contratados para la ejecucion del presente
convenhio, revisten el caracter de necesarios y continuos en beneficio de la comunidad,
programa que 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° 18.576,
Orgénica Constitucional de Bases Generales de la Administracién 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 articulo N*13 de la
Resolucién N°30 del 11 de marzo de 2015 emanada de la Contralorfa General de la
Republica que "Fija norma de procedimiento sobre rendicidn de cuentas”.

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

Ademads, las partes acuerdan que el presente convenio se prorrogara automéaticamente,
siempre que el Programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupuestaria segn la 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 comun acuerdo su
finalizacion, por motives fundados.

La prérroga del convenio comenzara a regir desde el 01 de enero del afio presupuestario
siguiente y su duracion se extendera hasta el 31 de diciembre del afio mismo.
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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_PRIMERA; : La personerfa de D. 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 acuerde a nombramiento que consta en Resolucion
TRA 424/28/2017 de fecha 02 de marzo de 2017, del Servicio de Salud Arica, Regién de
Arica y Parinacota que nombra como Subdirector de Recursos Humanos del Servicio a

don Ricardo Cerda Quisbert.

La personeriaa del Sr. Christian Diaz Ramirez para representar a la 1. Municipalidad de
Arica, emana del articulo N° 62 de la Ley 18.695, Orgénica Constitucional de

Municipalidades.

DECIMA SEGUNDA: Las partes fijan domicilio en la cludad de Arica y prorrogan
competencia para ante sus Tribunales de Justicia.

DECIMA TERCERA: El presente convenio se enmarca en los Objetivos: Estratégicos
N° 02 de la estrategia nacional para el cumplimiento de los Objetivos Sanitarios de la
década 2011 - 2020.

DECIMA CUARTA: El presente convenio se firma en 04 ejemplares, quedando dos (2)
en poder la Municipalidad, uno (1) en poder del Servicio (Oficina de Partes,), y uno (1) en
el Departamento de Gestién de Recursos Financieros de APS del Ministerio de Salud,

2°.- IMPUTESE el gasto que origine la
gjecucion del presente Convenio que por este acto se aprueba, al ltem Presupuestario
N°541030202 de Reforzamiento Municipal, del Presupuesto vigente del Servicio de Salud
Arica afio 2019.

3°- NOTIFIQUESE la presente Resolucion a
la liustre Municipalidad de Arica, representada por su Alcalde Sr. Gerardo Espindola
Rojas o a quien lo represente, por funcionarios de la Subdireccion de Gestion Asistenclal
del Servicio de Salud Arica.

ANOTESE Y COMUNIQUESE

SERVICIO DE SALUD ARICA

Lo que comunico a Ud para su conocimiento y fines pertinentes,

Depto. De Gestion de Recursos Financieros en APS — MINSAL
1. Municipalidad de Arica (2)

Subdireccion de Gestidn Asistencial SSA.
Subdepariamento de Direccion de Atencion Primaria SSA.
Encargado’deLrograma SSA.

Subdepartamento Recursos Financieros SSA
Departamento Auditoria SSA

Asesorla Juridica SSA

Oficina de Panes
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En Arca, a 07 de marze de 2019, entre el Servicio de Salud Arica, RUT
N¢ 61.606.000-7, persona juridica de derscho publico, domiciliada en calle 18 de septiembre
N® 1000 Edificio N **® Piso, representado por su Director {s) Sr. Ricardo Cerda Duisheart,
Ingeniers Comercial, RUN N° 12.210.798-5, de ese mismo domicilio en adelante ‘el
Servigio" v la llustre Municipalidad de Anca, RUT N°69 010 100-9 persona juridica de
derecho publico, domiclliada en calle Rafael Solomayor N° 415, representada por su
Alcalde (§) Sr. Christian Diaz Ramirez, RUN N° B 827 801-4. ingenigro Comercial, de ese
mismo domicilio, en adelante *ia Municipalidad®, se ha acordado celsbrar un gonvenio,
que consta de las siguientes cldusulas’

PRIMERA: Se deja constancia que el Estatuto de Alencién Primaria de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N° 18.378, en su arliculo 58 establece que &l aporte estatal mensual
podrd incrementarse: "En el caso que las normas {ecnicas. planes y programas que se
Impartan ¢on posterioridad 2 I3 entrada en vigencia de esta ley impliguen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento sera ncorporado a los aportes estableacidos en gl
articula 48"

Por su parte, el articulo 8° del Decrato Supremo N° 132 del 2010 del Mirsteric de Salud,
reitera dicha norma, agregando la forma de malenalzaca al sefalar "para cuyos gfectos el
Ministerio de Salud dictara la correspondients resohucion’.

SEGUNDA: En &l marco de la Reforma de Salud. cuyos principios prigntadores apuntan a
fa Equidad, Participacién, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuanos, de las
prioridades programdticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacion de (&
Atencion Primarla & incorporando a la Atencion Primaria como area y pilar relevante en el
procese de cambio a un nuevo modelo de atencion. el Winsteno dé Salud, ha mpulsada el
Programa GES Odontoldgico

El programa GES Odontoldgica tiene como propdsito mejorar la accesibiidad, cobertura,
calidad y satisfaccion de las prestaciones odontalbgicas de GES en los nifios de 6 afios.

El referila Programa ha sido aprobado por Resolucién Exenta N 1215 del 14 de
Diciembre 2018. del Ministerio de Salud. Anexo al presente convenio y que e entiende
forma parte Integrante del mismo, ef que la Municipalided se obliga 2 desarroliar en virtud
del presente instrumanto. '

Este convenio liene respaldo de recurses financieros enla Resolucion Exenta N° 126 del
8 de febrero de 2018 dal Ministerie de Salud

TERCERA: El Ministerio de Salud. a través el Servicio, ha asignado a (a Municipalidad |a
suma total de $8.776.096.- {Qcho millones setecientos setenta y sels mil noventa y sels
pesos.-} para alcanzar el proposito y cumplimiento del componenie atencién dental en
nifios (salud oral GES 8 afios).

Los recursos serén transferidas por el Servicio, en2 cuotas (70% - 30%). te 17 cuota contra
total tramitacion de la resolucion aprobateria del respectivo convenio y la 2° cuota contra el
grado de cumplimiento dqi programa, de acuerdo a la svaluaclén con corte ai 31 de agosto

del 2018,

Una vez recibidos los recursos, la Mumcipalidad se obliga & enviar al Servicio, el
comprobante de ingreso contabte

Si dicha estralegia es realizada en las mstalaciones de 12 Red de Salud Primana (CESFAM
- APS), para conceptos de la validacion final del gasto del convere por parte del
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Subdepartamento de Recursos Financieros del Servicio. se aceptard un gasto no stperior
al 40% del morte total det conver o es deor 12 sums de $3.510438.- {tres millones
quimentos diez mil cuatrocientos irsa v coho pesos min -} correspondients a insumos y
squipamiento menci  Dichy egwpamento menor corresponde a instrumental rotatorio,
Jamparas de fotocurado y equipos de ultrasorude De existir saldos no utilizados dentro del
convenio estos deben ser ulihzados sulamente asociados a produccion de mas aclividades
chinicas. considerando &l porcentaje ge insumos correspondiente.

El gasto de 'nsumos debe ser conactamente detallado en el Informe final del Convenio,
numero y tipe de equipds adginndos aduntande boletas y /o facturas de la compra,
ubicac:on de los equipos en la Red Asistencial y ntimero de mventario si corresponde.

El gasto se vahdara sole s ef equipamianto menor se encuentra mstalado y funcionanda.,

Asimismn, s las estrategis "Atencién dental en nifios § afios” es reallzada en dependencias
de la Red de Saiud Primana (CESFAM - APSY o a través de compra de servicios por medio
de licitacion pabshea, los informes tecmcos deberdn ser confeccionados con la Informacion
conterida en el sistema AVIS vy aeberan mclur lo siguienter informacion completa del
pbeneficianic considerando run, edad direccion v telefono de contacto; prestaciones clinicas
realizadas, nombre del odontlogo batante lugar y horano de inicio y términe de atencion.
£n caso de compra de servicios se Jeberd enwiar copia de la boleta o factura relacionada.
El medio verificador sera ia agends slrelrénica

Et monte para francar este convenns sera imputado al tem Presupuestario 24 Cuenta
N® 541030302 de Reforzamiente Municipal, del Presupuesto vigente del Servicia de Salud

Arica afio 201¢€

Se deja constanca que 1a glosa 02 de 1a Ley de presupuesto del sector Piblico antas cltada,
contempla gue para efectos de ia ejecucion de los canvenios sefialados en ef articulo 86 de
la ley N°19 378, Iz entidad admuustradora de salud municipal podra contratar personal
conforme la narmativa establecida en asa misma lay. 0 &l por alguna razdn la prestacién
debe ser entragada por un profesional a hongrarios. dehe ser acorde con o dispuesto en ef
articuin 4 de la Ley N°18 883 en concordancia con lo sefalado en el articulo 4° del citado
Estatuto de Atencidn Primana de Salud Muniopal pudiendo en tal caso e municipio
eslablecer en su favor beneficios tales como capacitacian. feriado, u otros similares, segin
corresponda preniogativas que no pueden ser mas beneficiosas que fas reconocidas a un
trabagador con nombramenio indefinide o a plazo fijo y sin perjuicio de los cuales la
Municipalidad se sbiiga a mantener a cordinuidad de 105 servicios que se entregan en virtud
del prasente convenio

En casy de que iz prestacion sea ertregada a ur profgsional a2 honoraerios, a contar del 01
de Enero del 2018 el personal a Monoranos estard obligada a imponer, tante en materia de
salud como previsionalmente, de manera personal. conforme lo establecido en la Ley
N*20.894

CUARTA: La Musisipatidad se obliga a uthzar los recursos enfregados para financiar la
sigulents achividad y meta;

reren et R et vt oottt o vt = J—

NOMBRE | ’ \
N compongnte |  ACTVIDAD META | ALTAS MONTO ()

. . COMPROMETIDAS
' Garantizar 100% ’
| acceso ¥

| Alengion gental en  pportunddan

, nfios B aftlos cobertura 100% altas

j ntegrales

L . kOMpromelas

2237

+ e ———. tp—— o

100% $8776.008

SO &
:

TOTAL PROGRAMA {$) $ 8.776.096
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El monitoreo y evaluacion se orienta a conecer el desarroflo y grado de sumplintiento de los
diferentes componentes del programa con el propdsifo de mejorar su sficiencia y
efectividad.

A continuacion de acuerdo al siguiente cuadro, se definen las metas para cada componente:

Componente Estrategia indicador Meta anual

L ammreacen. o

{N° total de egresos odontoldgicos de |

. : nifios y amas de § afios reslizadas sl

2::3‘%%‘32 dental g:g?‘o&a!ud orel i afio actualipoblacién inserita v vahdada 75%
) s . afio aclual mios y mifias de B afos;* 100

[

La evaluacion del programa se efectuars en dos elapas.

s La primera evaluacion, se efectuara con corte al 31 de agosto det afie 2019, De
acuerdo con los resullados oblenldos en este evaluacidn 84 hara efectiva la re
liquidacion de la segunda cuota en el meas de ociubre, si es que su cumplimiento &8
inferior al 50%, de acuerdo al siguiente cuadro,

Parcentaje cumplimiento de Metas por ; Porcantaje de desguento de
Componenis {  recursos 2® cuota del 30%
50% ' @.,.,Ew. i L _gf{a . e
Entredby4808% . 25% o
Entre 40y4499% ' " BO%. ]
Entre 35 v 38,85% e 78% N
Menos de 35% ' ~ 100% ]

En relacidn a esto tltimo, la comuna que tengan mejor cumphmiento en la svaluacion con
corte al 31 de agosto de 2019, podran optar a reasighacion de recursos. Este excedenie de
recursos provendrd .de aquellas comunas que no cumplan con las prestaciones
proyectadas,

s Lasegunda evaluacion y final, se sfectuara al 31 de diciembre del afio 2018, fecha
en que el Programa deberd lener gjecutedo el 100% de las prestaciones
corpromstidas.

SEXTA: Bl Servicio, requerird a la Municipalided, los datos e informes relativos a fa
ejecucion del programa y su componanie especiiico sefalado en la clausula tercera de esté
convenio, con fos detalles y especificaciones que estime del casa, B través de los informes
de ejecucion que deberan considerar 1o sigulente: contrato a honoranios wo boleta de
honorarios, boletas v fo facturas de la compra El reporte podra ser ottanide del sistema
AVIS el cual contendra el listado rutliicade de pacientes, nGmero de ficha, nombre del
odontdlogs tratante, fecha de ingreso a la atencion, fecha del alta, lugar y horario de
atencion; el cual debe ser presentado al momento de los monitorgos que solicite ef Servicio,
pudiendé efectuar una constante supervision. control y evaluacion del mismo. Igualmente,
¢l Servicly debera impartir pautas técnicas para alcanzar en forma més eficiente y eficaz
los objetivos del presents convenio,

Los medios de verificacion que deben presentar los profesionales contratados para el pago

de los honorarlos mensuaies son los siguienies

~ Boletade honorarivs.

- Contratos honorarios.

« Decrato aleaidicio qua liene por aprebado ef contrato a honoranos. e

- Boletas y /o facturas de la compra {equipcs 0 INsUMOS) o i*;\
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Lo anteror s peueig g 1@ wfulc"awon gue e Servicio de Salud pueda solicitar para
guditorias nternas o en aguel'os cases an que lo estims pertinente.

SEPTIMA El Servicio velara por Ia corocta utlizacidn de los fondos traspasados a fravés
de su Subdenartamente de Recursos Finansieros y el Asesor odontologico del Servicio.
Para los efectos de la administracior de fondos que serén ansfendos, fa Municipalidad se
obliga a utihzar 'as normas de procedimiento sobre rendicién de cuentas, dictada por la
Contraloria Gengral de fa Republica mediante Res N® 30 det 11 de marzo de 2015.

Sin perweio de o antenor ia Municipatidad deberd observar o siguente;

a} Relirar en su oportunidad &l cheaue de transferencia de fondos o solicitar Iz ransferencia
electronica de ellos y remilir al Servicio 8f camprobante de ingreso en la cuenta de terceros
de la Municipalwad a mas fardar dentro ael plazo 08 diez dias habiles contados desde 1a

transferencia de '0s recursos

b) Rendir cuerts mensuaheada de 1is ‘ngreaos v gastes del perfodo, a mas tardar dentro
de ios primetos quince dias habdes siouientes at mes informado

¢} Rendir cuenta final ae la inversion e los recurses transferidos dentro del periodo de 15
dias de finalizada 2 vigeneia del canvene

d) La Mumcipaicad tendrd la oblgecidn de mantener a disposicion  de la Coniralora
General de la Repubhica toda Ja decumentacidn que da cuente de los gastos realizados en
los términos eslablacidos en a referda Res N° 30 de 2015

En gaso de que 1os costos de ejpcuumnn sean menores a los sefalados en al raspectivo
convenio. la entidad ejecutora estara oblfigada a la devolucidn de los recursos restantes,
rindienda cuenta de acuerdo a lo presarto en el nciso prmero de la presente cldusula,

QCTAVA. El Servicio no asume resnonsahilidad hnanciera mayor que la que en este
converuo se sefialn Por ello, en af caso que la Mumitipalidad s exceda de los fondos
destinados por el Servicio para la ejecucion del mismo, ella asumiry el mayor gasto
resultante ‘

NOVENA: Et Servitio de Salud da Arca no efectugra nusvos guos de recursos hasta que
la entidad recepiora esto es, a la Muniupalidad de Arioa. no aredite estar al dia gon la
rendicitn de coemas salve casos tabidamente calificanos ¥ expresamente fundados por
la Unidad otorgante. en estricto apego a Io dispuesic en el art 18 de la Res. N° 30 de 2015
de la Contralosia General de ta Repubica

DECIMA: Las partes convienen en fhar 2 vigencia del presente convenio desde el dia 01
de enero hasta el 31 de diciembre de 2019 sin peruicio de que la resolucion aprobatoria
del mismo complele su tramitacion con facha postsnior 8 su entrada en vigensia. Lo anterior,
en consideracion al principio de contimudad de la funaidn publica, toda vez que los servicios
presiados por los profesionsies contratados pera la gjecucin del preserde convenla,
revisten el caratier de necesarios y continuos en benefico de la comupidad, programa que
en ia practca se renueva sucesivamente v con las mismas prestacionas todos los arios,
y conforme a lo previsto en los articulos 3°. 5° y 28 de la Ley N* 18.578, Organica
Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado, que conlleva el
cumplimanto de fas actuaciones impostergables y ademas. de Ia fotalidad de las funciones
que a un determinade organisme le compete ejercer v al articulo N°13 de la Resolucién
N30 del 11 de marzo de 2016 smanaaa de fa Contraloria General de Ia Republica que "Fija
norma de procedemamo sobre rendicion de cuentas

La vigencia asi establecida se mantendra salvo que el converio termuna por incumplimiento
grave de fas obhgaciones establecidas en &l o su ejecucion se desvie de los fines que se

tuvieran a la vista para calebrarlo o que ias partes decidan ponerle término anticipado por--

maotivos fundados
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Adémds; las partes acuerdan qua ef presents convenio e prorrogard automaticamente,
siempre qué el Programa a ejecutar cuente con disponibilidad presupusstana segun la ley
de presupuestos del Sector Publico del afio respective, sin perjuicie de su 1&rmine por
alguna de las causales pactadas o que las partes acuerden de comun acuerdo su
finalizacidn, por motivos fundados.

La prémroga del convenio comenzard a regir desde el 01 de enero del afio prasupuesiario
sigtiente y su duracion se extendera haste el 31 de diciembre del afio mismo.

Prorrogado el convenio, el Servicio de Salud debera dictar una resolucidn que establezca
las metas y recursos disponibles para el nugvo penodo

Finalizade el periodo de vigencia del presente Convenio, la Municipalidad debers restituir
los fondog conforme al articulo 9° Ia ley de Presupuesta del afic 2019 de aguellos montos
transferidos que no hayan sido invertidos y/o gjecutados en corformidad a los objstivos de
este convanio, previo informe del Subdepartamenic de Recursos Financieros del Servicio
enviado a la Municipalidad, dentro de los 15 dias habiles mguentss a la notificacion de
dicho informe.

DECIMA PRIMERA; * La personeria de D. Risardo Cerda Quisbert para reprasentar al
Servicio die Salud Arica, emana del articulo § del Decreto Supremo N® 140 de 24 de
septiembre de 2004, del Ministerio de Salud, qua esiablece 8! arden de subragsncia en
caso de ausencia temporal, ello de acuerdo a nombramiento que consta erResolucion TRA
42412812017 de fecha 02 de marzo de 2017, del Servicio de Salud Anga, Regién de Arica y
Parinacota que nembra como Subdirector da Recursos Humanos del Servicio a don Ricardo
Cerda Quisbert,

La personsriza del 8r. Chnstian Disz Ramirez para representar a Ia | Mumc;paﬁdéd de
Arica, emana dal ariculo N° 62 de la Ley 18,895 Orgadnics Constiucional de
Municipalidades

DECIMA SEGUNDA: Las partes fjan domcilio en la cwded de Anca y prorrogan
competendsia para ante sus Tribunales de Justicia

DECIMA TERCERA: El presente convenic se anmarca en los Objetivos Estralégicos
N° 02 de la estrategia nacional para el cumplimienio de los Objstives Sanitarios de la
década 2011 - 2020,

DECIMA Cﬁ&’l’ﬁ,e’é{presemeﬁ convenia se firma en 04 sjemplares, quedando dos (2) en
poder fa Munieipalidad, uno 1§ en poder del Servicio (Oficing de Partes,), y uno (1) en el
: s}?n e Recursos Financieras de APS dgf»&f!imsreno de Salyd, n
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