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DECRETO EXENTO N /.55,

RETIRO, Mayo /5 de 2015-
VISTOS :

I.- EID.F.L. N° 1.3063 DE 1980, sobre traspaso de Servicios Pablicos a las Municipalidades;

2.- Ley N° 19.378 del 13/04/95, que fija el texto del “Estatuto de Atencién Primaria de Salud
Municipal™:

3.- Resolucion Exenta N°2303 del 23/04/15 aprueba Convenio Programa de Mantenimiento de
Infraestructura de Establecimientos de Atencion Primaria Municipal,

4.- Decreto Alcaldicio N°126 de fecha 31/12/14, que nombra Director Depto., de Salud Municipal
de Retiro al Sr. Rubén Arias Barredo

5.- Deereto Exento N°2520 de fecha 28/12/04, que delega atribuciones a Directores y Jefes de
Unidades Municipales

6.- Las facultades que me confiere la Ley N°18.695 “Organica Constitucional de
municipalidades™, D.F.L. 1/2006.-

DECRETO

|- APRUEBASE, “CONVENIO PROGRAMA DE MANTENIMIENTO DE
INFRAESTRUCTURA DE ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION PRIMARIA
MUNICIPAL", que se adjunta al presente Decreto, suscrito entre el S.5.M. representado por su
Directora  Paulina Espinoza Villalobos v la Ilustre Municipalidad de Retiro, representada por don
Rodrigo Ramirez Parra Alcalde de la Comuna. Por un monto $7.500.000= (sicte millones
quinientos mil pesos)

2.- IMPUTESE, dicho Ingreso y Gastos al Presupuesto de Salud Municipal.

ANOTESE, COMUY {QUESE Y ARCHIVESE.-

RUBEN AR|AS BARREDO
DIRECTOR SALUD MUNICIPAL

DISTRIBUCION:
Alcaldia

Archivo Dex, Converlios v Contratos SECMUN
Archivo Unidad de Finanzas Salud Municipal
Archivo Personal de Salud

LCarpeta Provecto.
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SERVICIO DE SALUD MAULE
DEPTO. ARTICULACION ¥ DESARROLLO DE LA RED
NT.: NO 780 RESOLUCION EXENTA N°

TALCA,
2 3 ABR 205

VISTO Y TENIENDO PRESENTE:

“Convenio Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos
de Atencién Primaria Municipal” suscrite con fecha 06 de abril de 2015, entre este
Servicio de Salud y la I. Municipalidad de RETIRO, y lo dispuesto en los articulos 56 y 57
de la Ley 19.378; las facultades que me confieren los articulos 6, 7 y 8 del D.S. N°® 140
de 2004 del MINSAL; Decreto N° 02 de fecha 08 de enero de 2015 del Ministerio de
Salud; Resolucion N° 1,600 de 2008 de la Contraloria General de la Replblica.

RESUELVO

I.- APRUEBASE:

“Convenio Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos
de Atencién Primaria Municipal” suscrito con fecha 06 de abril de 2015, entre este
Servicio de Salud y la I. Municipalidad de RETIRO, cuyo texto es el siguiente:

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

En Talca a 06 de abril de2015 entre el Servicio de Salud Maule, persona juridica de
derecho publico, domiciliado en calle 1 Norte NO 963, 40 piso Edificio Centro 2000 Talca,
representado por su Directora Dofia PAULINA ESPINOZA VILLALOBOS, Ingeniero
Comercial, RUT N¢ 8.506.490-8, del mismo dumlcmc o quien legalmente la reemplace,
en adelante el "Servicio” y la Ilustre Municipalidad de RETIRO persona juridica de
derecho plblico domiciliada en Avenida Errazuri N° 240, Retiro, representada por su
Alcalde Don RODRIGO RAMIREZ PARRA, RUT., 11.458.844-K, proyectista, de ese
mismo domicilio, o guien jegalmente lo reemplace, en adelante la “Municipalidad”, se
ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes clausulas:

PRIMERA:

El articulo 49 de la Ley NO 19,378 “Estatuto de Atencion Primaria de Salud Municipal”
establece que cada entidad de salud municipal recibira mensualmente un aporte estatal,
el cual se determinard anualmente mediante decreto fundado del Ministerio de Salud.

El articulo 56 de la citada ley, sefiala que con este aporte los establecimientos
municipales de atencion primaria cumplirdn las normas técnicas, planes y programas que
sobre la materia imparta el Ministerio de Salud. Ademds agrega que en caso gue 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
serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 48.

SEGUNDA:

En el marco de la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a la Equidad,
Participacidn, Descentralizacion y Satisfaccion de los Usuarios, de las prioridades
programdticas, emanadas del Ministerio de Salud y de la modernizacién de la Atencién
Primaria e incorporando a la Atencién Primaria como &rea y pilar relevante en el proceso
de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido impulsar el
Programa “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos
de Atenciéon Primaria Municipal”. )



El referido Programa ha sido aprobade por Resolucion Exenta N° 1150 de 27 de
noviembre de 2014, cuya resolucion exenta que distribuye los recursos es la NO 06 de
fecha 08/01/2015, del Ministerio de Salud, que se entiende forma parte integrante de!
mismo, el que la Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud del presente
instrumento,

TERCERA:

El Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad
recursos destinados a financiar el siguiente componente del Programa de Mantenimiento
de Infraestructura de Establecimientos de Atencién Primaria Municipal:

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

CUARTA:

Conforme a lo sefialado en las clausulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del
Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad desde la fecha de total tramitacién de la
resclucion aprobatoria, la suma anual de $ 7.500.000, para alcanzar el propdsito y
cumplimiento de las estrategias senaladas en la cldusula anterior.

QUINTA:
La Municipalidad se compromete a utilizar los recursos entregados para financiar las
siguientes actividades y metas:

[ NOMBRE R .
| o
N ESTABLECIMIENTO ACTIVIDAD PROYECTOS MONTO (%)
Mantenimiento instalaciones de )
Postas de Salud Rural | gas: mantener las instalaciones
1 Piguchén, Talhuenes, | de gas y sistemas de calefaccion 1 4.300.000
| Copihue y Villaseca conforme a la norma vigente del
[ SEC
r Mantenimiento de Accesos:
| .| Reparar |os accesos a
Postas de Salud Rural’| establecimientos de salud de
2 Piguchén, Talhuenes, | (considera pisos, cercos 1 3.200.000
Copihue y Villaseca | exteriores puertas y aleros de
i techo de entrada)
SEXTA:

El Servicio evaluard el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas
definidas por la Divisién de Atencién Primaria y cada Servicio de Salud.

El Servicio priorizara y seleccionard el/los proyecto/s de la comuna gque mejor se
enmarquen en el objetivo de cierre de brechas para Autorizacidén y Demastracion
Sanitaria para Acreditacion de Calidad de los establecimientos,

El Servicio se encargara de monitorear el avance de la comuna en la ejecucion de los
proyectos, empleando para ello el formato del Anexo 2. Podra también asesorar a la
comuna en aquellas materias que ella solicite o cuando se observe errores. Del mismo
modo, el Encargado Técnico del Servicio puede realizar consuitas al Encargade Técnico a
Nivel Central, asi como también las contrapartes financieras.

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

<



DECIMA:

Finalizado el periodo de vigencia del presente convenio, la Municipalidad restituird, el
valor correspondiente a la parte pagada y no ejecutada, no rendida u observada del
Programa objeto de este instrumento.

DECIMA PRIMERA:

El Servicio no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este Convenio se
sefala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el
Servicio para la ejecucién del mismo, ella asumira el mayor gasto resultante.

DECIMA SEGUNDA:
El presente convenio tendrd vigencia desde la total tramitacién de la resolucién del
Servicio que apruebe el presente convenio, hasta el 31 de diciembre del afio en curso.

DECIMA TERCERA:
El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en poder del Servicio de
Salud y uno en el de la Municipalidad.

DECIMA CUARTA:

La Personeria Juridica de Defia Paulina Espinoza Villalobes, consta en Decreto No 2 del
08/01/2015 del Ministerio de Salud. La Personeria Juridica de Don Redrigo Ramirez
Parra, para actuar en nombre de la 1. Municipalidad de Retiro, consta en Decreto
Alcaldicio N© 681 del 07/12/2012. Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de
las partes.,

II.- IMPUTESE el gasto al ftem 24.03.298.002 de esta Direccién de Servicio.

ANOTESE Y COMUNIQUESE,

Ly
SPING2A VILLALOBOS
DIRECTORA
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DISTRIBUCION: - | /
<> Sr. Alcalde I. Municipalidad de Retiro

< Ministerio de Salud (Division de Atencidn Primaria)
< Archivo Asesor ADR

o ficina de Partes
Copia Digital

< Sr. Jefe (s) Depto. de Auditoria DSSM
#  Sra. Jefa U. de Tesoreria DSSM

< Asesoria Juridica Regional DSSM

< U.C.R.A. Hospital Linares

“  Unidad de Convenios



La Primera Evaluacion se efectuara conforme al estado de avance de los proyectos al 31
de Agosto, enviado por el Servicio hasta el 15 de Septiembre del afic en curso. El informe
de evaluacion de este primer corte lo realizara el Encargado Técnico del Programa a Nivel
Central, emitiendo un Informe de Evaluacién y Reliquidaciéon por Comuna, que
considerara los proyectos seleccionados y su estado de avance informado, conforme al
célculo indicado en el Anexo 2:

" N° de proyectos de la comuna
Indicador = ——
N¢ de proyectos total comuna

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

Porcentaje cumplimiento de Porcentaje de Descuento de
Metas de Programa recursos 29 cuota
60,00% 0%
Entre 50,00% y 59,99% 50% B
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Menos del 40% | 100%

El segunde informe y final se efectuard por el Servicio con el estado de situacion de los
proyectos al 31 de Diciembre del afio en curso, fecha en que el Programa deberd
tener ejecutado el 100% de los proyectos comprometidos; esto significa, que cuenten con
acta de recepcién definitiva conforme y sin observaciones. El Anexo 2 deberd ser enviado
por parte del encargado del Servicio mediante correo electronico al Encargado Técnico del
Programa a nivel central hasta el dia 15de enero de 2016, de modo de cerrar el afio.

Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1:

Indicador: Porcentaje de proyectos de la comuna con avance registrado en
informe.

Formula de célculo: (N? de proyectos de la comuna que registran avance / NO de Total de
Proyectos por comuna incluidos en la némina de seleccionados y no desistidos)*100

Medio de verificacién: Informe del Servicio de Salud conforme a formato Anexo 2.

SEPTIMA:

Los recursos serdn transferidos por los Servicios de Salud respectivos, en 2 cuotas (70%
- 30%), la 12 cucta contra total tramitacién del convenio y resolucion aprobatoria y la 23
cuota en octubre, de acuerdo a los resultados de la evaluacién sefialada en la cldusuia
anterior.

OCTAVA:

El Servicio, requerira a la Municipalidad, los datos e informes relatives a la ejecucién del
programa y sus compoenentes especificos en la clausula tercera de este convenio, con los
detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante
supervision, control y evaluacién del mismo, Igualmente, el Servicio, a través de su
referente técnico, podra impartir pautas técnicas para alcanzar en forma més eficiente y
eficaz los objetivos del presente convenio.

NOVENA;
El Servicio podra velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos
traspasados, a través de su Departamento de Auditoria. Sin perjuicio de lo anterior estas
transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la Resolucion No 759
de 2003, de la Contraloria General de la Republica, que dispone la obligacion de rendir
cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio
respectivo. Por consiguiente, el Servicio no entregard nuevos fondos, mientras la
lid de rendir cuenta de la

Munirinalidad no hava cuL con la ol




SERVICIO DE SALUD MAULE
DEPTO. ARTICULACION ¥ DESARROLLO DE LA RED

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

En Talca a 06 de abril de2015 entre el Servicio de Salud Maule, persona juridica de derecho piblico,
domiciliado en calle 1 Norte N© 963, 49 piso Edificio Centro 2000 Ta Ica, representado por su Directora Dofia
PAULINA ESPINOZA VILLALOBOS, Ingeniero Comercial, RUT NO 8.506.490-8, del mismo domicilio, o
quien legaimente la reemplace, en adelante el “Servicio” y la llustre Municipalidad de RETIRO persena
Juridica de derecho piblico domiciliada en Avenida Errdzuri N® 240, Retiro, representada por su Alcalde Don
RODRIGO RAMIREZ PARRA, RUT. 11.458.844-K, proyectista, de ese mismo domicilio, o quien legalmente
lo reemplace, en adelante ia “Municipalidad”, se ha accrdado celebrar un convenio, que consta de las
siguientes clusulas:

PRIMERA:

El articulo 49 de la Ley N° 19,378 “Estatuto de Atencidn Primaria de Salud Municipal” establece que cada
entidad de salud municipal recibird mensualmente un aporte estatal, el cual se determinard anualmente
mediante decreto fundado del Ministerio de Salud,

El articulo 56 de la citada ley, sefiala que con este aporte los establecimientos municipales de atencién
primaria cumpliran [as normas técnicas, planes y programas que sobre la materia imparta el Ministerio de
Salud. Ademds agrega que en caso que las normas técnicas, planes ¥ programas que se impartan con
posterioridad a la entrada en vigencia de esta ley impliquen un mayor gasto para la municipalidad, su
financiamiento serd incorporado a los aportes establecidos en el articulo 49,

SEGUNDA:

En el marco de Ia Reforma de Salud, cuyes principlos orientadores apuntan a la Equidad, Participacion,
Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades programdticas, emanadas del Ministerio
de Salud y de la modernizacién de la Atencién Primarla e incorporando a la Atencién Primaria como drea y
pilar relevante en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencién, el Ministerio de Salud, ha decidido
Impulsar el Programa “Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de
Atencién Primaria Municipal”,

El referido Programa ha sido aprobado por Resclucién Exenta N° 1190 de 27 de noviembre de 2014, cuya
resolucion exenta que distribuye los recursos es la N© 06 de fecha 08/01/2015, del Ministerio de Salud, que
se entiende forma parte integrante del mismo, el que la Municipalidad se compromete a desarrollar en virtud
del presente instrumento.

TERCERA:

El Ministerlo de Salud, a través del Servicio, conviene en asignar a la Municipalidad recursos destinados a
financiar el sigulente componente del Programa de Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de
Atencién Primaria Municipal:

1. Compenente 1: Implementacién de proyectos para disminucién de brechas de recursos fisicos en el
proceso de Autorizacién o Demostracién Sanitaria,

CUARTA:

Conforme a lo sefialado en las cliusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del Servicio, conviene
en asignar a la Municipalidad desde la fecha de total tramitacion de la resolucién aprobatoria, la suma anual
de § 7.500.000, para alcanzar el propésite y cumplimiente de las estrategias seflaladas en la cidusula
anterior

QUINTA:
La Municipalidad se compromete a utilizar los recurses entregados para financiar las siguientes actividades y
metas:

it [ (o, A ACTIVIDAD PROYECTOS | MONTO ($)

Mantenimiento instalaciones de gas:
mantener las instalaciones de gas vy
sistemas de calefaccion conforme a la
norma vigente del SEC

| Mantenimiento de Accesos: Reparar

Ing arracne 3 actahlarinian

Postas de Salud Rural
1 | Piguchén, Talhuenes,
Cepihue y Villaseca

1 4.300.000




SEXTA:

El Servicio evaluara el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas definidas por la Divisidn
de Atencién Primaria y cada Servicio de Salud.

El Servicio priorizard y seleccionard el/los proyecto/s de la comuna que mejor se enmarguen en el cbjetivo
de cierre de brechas para Autorizacién y Demostracién Sanitaria para Acreditacién de Calidad de los
establecimientos.

El Servicio se encargard de monitorear el avance de la comuna en la ejecucion de los proyectos, empleando
para ello el farmato del Anexo 2. Podrd también asesorar a la comuna en aquellas materias que ella solicite o
cuando se observe errores, Del mismo mode, el Encargado Técnico del Servicio puede realizar consultas al
Encargado Técnico 2 Nivel Central, asi como también las contrapartes financieras.

Se recomienda que el Encargado Técnico del Servicio lleve registro de los nGmeros ID de las lictaclones que
la Municipalidad suba al portal www.merc ico.cl de modo de cheq su avance en la adjudicacién,

El Primer Informe de Estado de Situacion de los Proyectos (ANEXO 2 completo, indicado en el programay),
indicaré el estado de avance el 31 de Agosto de todos los proyectos seleccionades previamente. Este
informe deberd ser remitido por el Encargado del Servicio al Encargado Técnico del Programa a Nivel Central,
por medio de correo electrénico hasta el dia 15 de Septiembre,

La Primera Evaluacién se efectuard conforme al estado de avance de los proyectos al 31 de Agosto, enviado
por el Servicio hasta el 15 de Septiembre del afio en curso. El informe de evaluacién de este primer corte lo
realizard el Encargado Técnico del Programa a Nivel Central, emitiendo un Informe de Evaluacién ¥
Reliquidacién por Comuna, que considerard los proyectos seleccionados y su estado de avance informade,

conforme al cdlculo indicado en el Anexo 2:

De acuerdo con los resultados obtenides en esta evaluacién, se hara efectiva la reliquidacién por

comuna de la segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento as inferior al 60%, de
acuerdo al siguiente cuadro:

= _N° de proyectos de la comuna en situacién 1 al 6 X100
N° de proyectos total comunal (situacién 1 al 7)

Porcentaje cumplimiento de Metas Porcentaje de Descuento de

de Programa recursos 2° cuota
60,00% 0%
Entre 50,00% y 59,99% 50%
[ Entre 40,00% y 49,99% 75%
L Menos del 40% 1 100%

El segundo informe y final se efectuard por el Servicio con el estado de situacién de los proyectos al 31
de Diciembre del afio en curso, fecha en que el Programa deberd tener ejecutado el 100% de los
proyectos comprometidos; esto significa, que cuenten con acta de recepcidn definitiva conforme y sin
observaciones, El Anexo 2 deberd ser enviade por parte del encargado del Servicio mediante correo
electrénico al Encargado Técnico del Programa a nivel central hasta el dia 15de enero de 2016, de modo
de cerrar el afio.

Cumplimiento del Objetivo Especifico N°1:
Indicador: Porcentaje de proyectos de la comuna con avance registrado en informe.

Farmula de célculo: (N° de proyectos de la comuna que registran avance / No de Total de Proyectos por
comuna incluidos en la némina de seleccionados y no desistidos)*100

Medio de verificacién: Informe del Servicio de Salud conforme a formato Anexo 2.

SEPTIMA:

Los recursos serdn transferidos por los Servicios de Salud respectivos, en 2 cuotas (70% - 30%), la 1% cuota
contra total tramitacion del convenio y resolucién aprobatoria y la 22 cuota en octubre, de acuerde a los
resultados de la evaluacién sefialada en la cléusula anterior.

OCTAVA:

El Servicio, requerird a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucién del programa y sus
componentes especificos en la cléusula tercera de este convenio, con los detalles y especificaciones que
estime de| caso, pudiendo efectuar una constante supervisién, control y evaluacién del mismo. Iguaimente,
el Servicio, a través de su referente técnico, podra impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mds
eficiente y eficaz los objetivos del presente convenia,



NOVENA:

El Servicio podré velar aleatoriamente por la correcta utilizacién de los fondos traspasados, a través de su
Departamento de Auditorfa, Sin perjuicio de lo anterior estas transferencias de recursos se rigen por las
hormas establecidas en la Resolucién N® 759 de 2003, de la Contralorfa General de la Republica, que dispone
1a obligacién de rendir cuenta mensual de los recursos transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicio
respectivo. Por consiguiente, el Servicio no entregard nuevos fondos, mientras la Municipalidad no
haya cumplido con la obligacién de rendir cuenta de la inversitn de los fondos ya concedidos.

DECIMA:
Finalizade el periodo de vigencia del presente convenio, la Municipalidad restituird, el valor correspondiente a
la parte pagada y no ejecutada, no rendida u observada del Programa objeto de este instrumento.

DECIMA PRIMERA:

El Servicio no asume responsabilidad financiera mayor que la que en este Convenio se sefala, Por ello, en el
caso que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el Servicio para la ejecucién del mismao, ella
asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA SEGUNDA:

El presente convenio tendrd vigencia desde Ia total tramitacién de |2 resolucién del Servicio que apruebe el
presente convenio, hasta el 31 de diciembre del afio en curso,

DECIMA TERCERA:

El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en poder del Servicio de Salud y uno en el de
Ia Municipalidad.

DECIMA CUARTA:

La Personerfa Juridica de Dofia Paulina Espinoza Villalobos, consta en Decreto No 2 del 08/01/2015 del
Ministerio de Salud. La Personeria Juridica de Don Rodrigo Ramirez Parra, para actuar en nombre de la 1.
Municipalidad de Retiro, consta en Decreto Alcaldicio N9 681 del 07/12/2012, Dichos documentos ng se
insertan por ser conocidos de las partes.
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