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DECRETO EXENTO N7 S ¢

RETIRO, Septiembre/§de 2017.-
VISTOS :

I.- EI D.F.L.N° 1.3063 DE 1980, sobre traspaso de Servicios Publicos 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°867 del 10/02/17 aprueba Convenio de Programa Apoyo Diagnostico
Radiologico en el Nivel Primario de Atencién para la Resolucién Eficiente de Neumonia
Adgquirida en la Comunidad (NAC).-

4.- Decreto Siaper N°1.329 de fecha 02/09/15, que nombra Director Depto., de Salud Municipal
de Retiro al Sr. Rubén Arias Barredo.

3.- Decreto 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°I18.695 “Organica Constitucional de
municipalidades”, D.F.L. 1/2006.-

DECRETO

|- APRUEBASE, “CONVENIO DE PROGRAMA APOYO DIAGNOSTICO
RADIOLOGICO EN EL NIVEL PRIMARIO DE ATENCION PARA LA RESOLUCION
EFICIENTE DE NEUMONIA ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD (NAC)", que se adjunta
al presente Decreto, suscrito entre el S.S.M. representado por su Director Rodrigo Alarcon
Quesem y la llustre Municipalidad de Retiro, representada por don Rodrigo Ramirez Parra
Alcalde de la Comuna. Por un monto $1.914.750= (un millén novecientos catorce mil setecientos
cincuenta pesos)

2.- IMPUTESE, dicho Ingreso y Gastos al Presupuesto de Sa\ll? Municipal.

ANOTESE. COMUNIQUESE Y ARCHIVESE -

DIRECTOR SALUD MUNICIPAL

DHSTRITLICIOMN:
Alcaldia

Archive Dex, Convenios » 'Contratos SEOMUN
Archivo Unidad de Finangas Salud Municipal -
RRPGBT/RAB-DIR grh -




SERVICIO DE SALUD MAULE
DEFTO, ATENCION PRIMARLIA DE SALUD

INT.: Ko 4l
FECHA: 08.02.2017 %
— i

RESOLUCION EXEMTA N©

—_—

TALCA, 10FEB 207

VISTO Y TENIENDO PRESENTE:

"Convenio de Programa Apoyo Diagnéstico Radiolégico en el Nivel Primario de
Atencion para la Resolucion Eficiente de Neumonia Adquirida en la Comunidad
(NAC) suscrito con fecha 19 de enero de 2017, entre este Servicio de Salud y la L.
Municipalidad de RETIRO, Resolucidn M®94 del 23 de enero 2017 que aprueba los recursgs
del Ministerio de Salud; lo dispuesto en los articulos 56 y 57 dela Ley 19.378; |as facultades
que me confieren los articulos 6, 7 v 8 del 0.5, NO 140 de 2004 del MINSAL; Resalucion
Afecta N® 14 de fecha 07 de febrero 2017 del Servicio de Salud Maule y Resolucién NO
1.600 de 2008 de la Contraloria General de la Republica.

RESUELVO

L- APRUEBASE:

“Convenio de Programa Apoyo Diagnéstico Radiolégico en el Nivel Primario de
Atencién para la Resolucion Eficiente de Neumonia Adquirida en la Comunidad
(NAC) suscrito con fecha 19 de eneroc de 2017, entre este Servicio de Salud y Ia I
Municipalidad de RETIRO, cuyo texto es el sigulente:

CONVENIO DE PROGRAMA APOYO DIAGNCSTIC‘O RADIOLOGICO EN EL NIVEL
PRIMARIQ DE ATENCION PARA LA RESOLUCION EFICIENTE DE NEUMONIA
ADQUIRIDA EN LA COMUNIDAD (NAC)

En Talca a 19 de enero de 2017 entre el Servicio de Salud Maule, persona juridica de
derecho piblico, domiciliado en calle 1 Norte NO 963, 4to piso Edificio Centro 2000 Taica,
representado por su Director Don RODRIGO ALBERTO ALARCON QUESEM, Ingeniero
Comercial y Enfermero, RUT N 9.064.078-K, del mismo domicilio, o quien legalmente lo
reemplace, en adelante el "Servicio” y la Ilustre Municipalidad de RETIRO, persona
Juridica de derecho publico domiciliade en Av. Errazuriz NO 240, Retiro, representada por
su Alcalde Don RODRIGO RAMIREZ PARRA, Proyectista, RUT. N% 11.458.844-K de ese
mismao domicilio, o quien legalmente lo reemplace, en adsiante la “Municipalidad”, se ha
acardado celebrar un convenie, que consta de las siguientes cldusulas:

PRIMERA:

El articulo 49 de ia Ley N© 19,378 “Estatuto de Atencién 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 Sajud.

El articulo 56 de la citada ley, sefiala que con este aporte los establecimientos municipales
de atencién primaria cumplirdn las normas técnicas, planes y programas que sobre la
materia imparta el Ministerio de Salud. Adermas agrega que en caso que las normas
técnicas, planes y pregramas 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 la Reforma de Salud, cuyos principios orientadores apuntan a |a Equidad,
Participacion, Descentralizacion y Satisfaccién de los Usuarios, de las prioridades
programaticas, emanadas del Ministeric de Salud y de la modernizacidn de la Atencidn
Primaria & incorporando & la Atencidn Primaria como drea y pilar relevante en el proceso
de cambio a un nueve modelo de atencian, el Ministeric de Salud, ha decidido impulsar el
Programa "Apoyo diagndstico radioldgico en el nivel primario de atencidn para la resolucion
eficiente de neunonia adquirida en la comunidad (NAC)".

El referido Programa ha side aprobado por Resclucion Exenta N9 1215 de fecha 30 de
diciembre del 2015 del Ministerio de Salud, 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 ia Municipalidad recursos
destinados a financiar todas o algunas de las siguientes estrategias de Frograma "Apoyo
Diagnastico Radioldgico en el Nivel Primario de Atencion para la Resolucian Eficiente de
Neumaonia Adquirida en la Comunidad {NAC)":

1.- Contribuir a mejorar la resolutividad diagndstica de NAC y enfermedades respiratorias
crénicas en los centros de Atencion Primaria de Salud (APS).

2.- Otorgar prestaciones de apoyo con radicgrafia de tdrax para el diagndstico de Neumonia
Adguirida en la Comunidad (NAC) vy enfermedades respiratorias cronicas a nivel de los
centros de salud de APS,

3.- Mejorar capacidad diagndstica diferencial en APS.

CUARTA:

Conforme a lo sefialade en las cldusulas precedentes el Ministerio de Salud, a través del
Servicio, conviene en asignar a 18 Municipalidad, desde la fecha de total tramitacion de la
resolucion aprobatoria, la suma $ 1.914.750, para alcanzar ¢l propdsito y cumplimiento
de las estrategias sefialadas en la cldusula anterior.

QUINTA:
La Municipalidad se compromete a utllizar los recursos entregados para financiar el
compaonente especificado en el programa:

Componente 1: Apoyar el financiamiento de 185 estudios radiolégicos de tarax ante
sospecha clinica de neumonia v enfermedades respiratorias cronicas.

Estrategia:
Implementacion comunal o compra de servicio para acceso a radiografia de torax
privilegiando centros ubicados dentro de la misma comuna o Servicio de Salud.

SEXTA:
El sistema de monitoreo v evaluacion del Programa considera que:

« La informacién de prestaciones realizadas deberd estar ingresada en el Registro
Estadistico Mensual (REM) correspondiente a la fecha de cierre mensual que DEIS
establece a los Servicios de Salud.

< El Servicic de Salud deberd monitorizar gque la estrategla se enguentre
implementada, que las prestaciones se encuentren ingresadas en el Sistema
Estadistico y realizar auditorias técnicas supervisands el registro local,

¥ El Servicio de Salud a través del referente de Salud Respiratoria deberd enviar un
informe al referente técnico de la Division de Atencidn Primaria del Ministerio de
Salud al 31 de enero del afio préximo, sobre |a ejecucion del programa, informando
las situaciones relevantes que influyeren en el desarrollo de éste.

+  Se realizaran 2 evaluaciones durante la ejecucion del programa. Siendo la primera
evaluacion con corte al dia 31 de agosto y la sequnda evaluacion tendrd corte al dia
31 de diciembre del ano en curse, fecha en que el programa debera tener ejecutado
el 100% de las prestaciones comprometidas.

¥ La religuidacion se hara efectiva en el mes de octubre, si es que el cumplimiento del
indicador de la comuna es inferior al 50% de acuerdo al siguiente cuadro.



[ Porcentaje cumplimiento de Metas de | Porcentaje de descuento de recursos 27

e Programa | cuota del 30% Subtitulo 24

L ) 60.00% Tt 0% ]
Entre 50,00% v 59,953% § S50%

Entre 40,00% y 4% 99% [ 75%

I __Menos del 40% [ 100%

SEPTIMA:

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos
disponibles producta de una eficiente gestion, estos podrén utilizarse en las estrategias y/o
componentes definidos en el programa, segin las necesidades de la comuna.

OCTAVA:

Los recursos seran transferidos por el Servicio, en 2 cuctas (70% - 30%), la 12 cuota contra
total tramitacidn del convenio v resolucian aprobatoria y ia 23 cuota contra el grado de
cumplimiente del Programa vy la respectiva rendicién de cuenta mensual al Departamento
de Finanzas del Servicio.

MOVENA:

El Servicio, requerird a la Municipalidad, los datos e informes relativos a la ejecucian del
programa y sus componentes especificados en la cldusuia quinta de este convenio, con los
detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante
supervision, control y evaluacion del mismao. Igualmente, el Servicio, a través de su
referente respectivo, deberd impartir pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente
¥ &ficaz los objetivos del presente convenio.

DECIMA:

El Servicio debera velar por la correcta utilizacion de los fondos traspasados a la
Municipalidad, en cumplimiento @ lo dispuesto en el articulo 59 de la ley MO 18.575,
Organica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado. Sin perjuicio
de lo anterior estas transferencias de recursos se rigen por las normas establecidas en la
Resolucion N© 30 de 2015, de la Contraloria General de la Replblica, que dispone la
obligacian de rendir cuenta mensual de los recursos transferides, o que debe ser fiscalizado
por el Servicio. Por consiguiente, el Servicio no entregara nuevos fondos, mientras la
Municipalidad no haya cumplido con la obligacidn de rendir cuenta de la inversidn de los
fondos ya concedidos,

Asimisma, se especifica que por razones de buen servicio, se debe tener presente que gran
parte de la personas con enfermedades respiratorias erénicas mueren por infecciones
agudas o generan un fuerte ausentismo laboral, escolar v alta demanda hospitalaria, por
le gue la clarificacién diagndstica es de suma importancia en el inicio temprano del
tratamiento de la neumaonia. Por tratarse el Pragrama “Apoyo Diagndstico Radigldgico en
el Nivel Primario de Atencidn para la Resolucién Eficiente de Neumonia Adquirida en la
Comunidad (NAC)", de un programa de continuidad en el sentido que se desarrolia durante
todo el afo calendario; se deja establecido que en la rendicién de cuenta de los gastos
efectuados en este programa, podrd incluirse gastos realizados, en el presente afio, con
anterioridad a la total tramitacién de a2 resolucién que aprusba el convenio, de acuerdo a
lo dispuesto en el articula 13 de fa Resolucion N° 30 de afio 2015 de Ia Contraloria General
de la Republica.

DECIMA PRIMERA:

Finalizado el perioda de ejecucidn del presents convenio, la Munici palidad restituira, el valor
correspondiente a la parte pagada v no ejecutada, no rendida u observada del Programa
objete de este instrumento, de acuerdo a los plazos establecidos en la Resolucion N® 30
del afic 2015 de la CGR.

DECIMA SEGUNDA:

El Servicio no asume responsabilidad financiera mayor que la gue en este convenio se
senala. Por ello, en el case que la Municipalidad se exceda de los fondos destinados por el
Servicio para la ejecucion del mismo, ells asumird e mayor gasto resultante.,

DECIMA TERCERA:
El presente canvenio tendra vigencia desde |a total tramitacion de la resolucidn aprobatoria,
hasta el 31 de diclembre del afio 2017,



En el evento que los recursos transferidos a la Municipalidad ne sean destinados a la
efecucidn del programa aprobads, dard derecho al Servicio para poner térming anticipado
y de inmediato al presents convenio. La Municipalidad deberd reintegrar los recursaos
percibidos por concepto de este convenio, en un plazo no mayor a treinta dias de recibida
la carta certificada por I3 cual se le notifica del acto administrativo que pone término
anticipado al convenio.

DECIMA CUARTA:
El presente convenio sdlo podré ser modificado o revocado por acuerdo de las partes que
lo suscriben,

DECIMA QUINTA:
El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando uno en poder del Servicio ¥ uno
en el de la Municipalidad,

DECIMA SEXTA:

La Personeria Juridica de Don Rodrigo Alberto Alarcén Queserm, consta en Decreto N° 18
del 08 de julio 2016 del Ministerio de Salud. La Personeria Juridica de Don Rodrige Ramirez
Parra, para representar a la [. Municipalidad de Retire, consta en Decreto Alcaldicio N® 1488
del 0& de diciembre 2016. Dichos documentos no se insertan por ser conocidos de Ias
partes.

I1.- IMPUTESE el gasto al subtitulo 24.03.298.002 de esta Direccién de Servicio.

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

"DRA. JUANA MALDONADO ROJAS

/DIRECTORA (S)
SERVILIO DE SALUD MAULE

1ranspc?/o.’iglmg;. :— ; ;f.z.:m

AT 9] i [ oy MINISTRO DE FE
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DISTRIBUCION:
= Sr. Alcalde 1. Municipalidad de Retiro
% Ministerio de Salud (Divisibn Atencion Primaria)
= Archivo Asesor de Programa
= Archive OF. Partes
Copia Digital:
< 5r. Jefe (s) Depto. de Auditoria DSSM
Sra. Jefa U. de Tesoreria DSSM
“  Asesoria Juridica Regional DSSM
U.C.R.A. HMospital Linares
= Unidad de Convenios v Recursos Financieros



SERVICIO DE SALUD MAULE
DEFTO, PROGRAMAS ¥ UNIDADES DE APOYE

CONVEN1O DE PROGRAMA APOYO DIAGNGSTICO RADIOLOGICO EN EL NIVEL PRIMARIO
DE ATENCION PARA LA RESOLUCION EFICIENTE DE NEUMONEA ADQUIRIDA EN LA
COMUNIDAD (NAC)

En Talca @ 19 de enero de 2017 entre el Servicio de Salud Maule, persona juridica de derecho
publico, domicilizgde en calle 1 Marte NB 963, 4to plso Edificio Centro 2000 Talca, representado por
5U Director Don RODRIGO ALEERTO ALARCON QUESEM, Ingeniero Comercial y Enfermere, RUT
N® 9.064.078-K, del mismao domicilio, ¢ quien legalmente lo resmplace, en adelante el “Servicio” y
la llustre Municipalided de RETIRQ, persona juridica de derecho plblice demiclliade en Av.
Errazuriz N® 240, Retiro, representada por su Alcalde Don RODRIGO RAMIREZ PARRA,
Proyectista, RUT. NO 11.458.844-K de ese mismo domicilio, o quien legalmente lo reemplace, en
adelante |a "Munlcipalidad®, se ha acordado celebrar un convenio, que consta de las siguientes
clausulas:

PRIMERA:

El articulo 49 de fa Ley N° 19,378 "Estatuto ge Atencion Primaria de Salud Municipal” establece que
cada entidad de salud municipal recibird mensualmente un aporte estatal, el cual se determinara
anualmente mediante decrete fundada del Miristerio de Salud.

El articulo 56 de la citada ley, sefiala que con este aporte los establecimientos municipales de
atencion primaria cumpliran |as normas técnicas, planes y programas que sobre la materia imparta
el Ministerio de Szlud, Ademas agrega que en caso que las normas técnicas, planes y programas
que se impartan con posterloridad a la entrada en vigencia de esta ey Impliquen un mayor gasto
para la Municipalidad, su financiamiento serd incorperado a fos aportes establecidos en el articule
49,

SEGUNDA:

En el mareo de la Reforma de Salud, cuyes principlos erientadores apuntan a la Equidad,
Participacién, Descentralizacisn y Satisfaccidn de los Usuarios, de las prioridades programaticas,
emanadas del Ministeric de Salud y de l2 modernizacion de la Atencién Primaria & incerperando a la
Atencion Primaria como drea y pilar relevante en el proceso de camblo &8 un nuevo models de
atencidn, el Ministeria de Salud, ha decigido impulsar el Pragrama “Apoyo diagndstico radioldgico en
el nivel primario de atencidn para la resolucién eficients de neumnonia adquirida en la comunidad
{NAC)™, .

Ei referido Programa ha sida aprobado por Resolucién Exenta NE 1215 de fecha 30 de diciembre del
2015 dal Ministeria de Salud, el que la Municipalidad se fompromete a desarrollar en virtud del
presente instrumento.

TERCERA:

El Ministeria de Salud, a través det Serviclo, conviens en asignar a la Municipalidad recursos
destinados a financiar todas o algunas de las siguientes estrategias de Frograma "Apoye
Diagnistico Radioldgico en el Nivel Primario de Atencian para la Resclucién Eficlente de Neumonia
Adquirida en i3 Comunidad (NAC)H™:

1.- Contribuir a mejerar la resolutividad diagndstica de NAC ¥ enfermedades respiratorias crénicas
eh los centras de Atencidn Primaria de Salud (APS),

2.- Otergar prestaciones de apoyo con radiografia de tirax para el diagndstico de Neumonia
Adguirida en la Cemunidad {NAC) v enfermedades respiratorias crénicas a nivel de los centros de
salud de APS,

3.- Mejorar capacidad diagnostica diferencial en ARS,

CUARTA:

Conforme 2 lo sefalada en las dausulas precedentes el Ministerip de Salud, 3 través del Servicio,
convieng en asignar a la Municipalidad, desde la fecha de total tramitacion de la resolucion
aprobatoria, l2 suma $ 1.914.750, para alcanzar el propésite v eumplimiznta de las estrategias
sefialadas en |a cldusula anterior,

QUINTA:
La Municipalidad se compromete a utilizar los recurscs entregados para financiar &l eomponents
especificado en el programa:

Componente 1: Apoyar el financlamiento de 185 estudios radiolégicos de térax ante sospecha
clinica de neumonia y enfermedades respiratorias ¢rdnicas.



Estrategia:
Implementacién comunal o compra de servico para acceso a radiografia de térax
privilegiando centros ubicades dentro de la misma comuna o Servicio de Salud,

SEXTA:
El sistema de monitoreo y evaluacidn del Programa considera que:

< La informacién de prestaciones realizadas deberd estar ingresaca en el Registro Estadistico
Mensual (REM) correspondiente a 12 fecha de cierre mensual que DEIS establece a los
Servicios de Salud.

# El Servicio de Salud deberd menitorizar que la estrategia se encuentre implementada, que
las prestaciones se encuentren ingresadas en el Sistema Estadistico y realizar auditorias
tecnicas supervisande el registro local.

#  El Servicio de Salud a través del ref de Salud Respi ia deberd enviar un informe al
referente técnico de la Division de Atencién Primaria del Ministerio de Salud al 31 de enero
del afio préximo, sobre la ejecucion del programa, informando las situaciones relevantes
que influyeren en el desarrollo de éste.

¥ Se realizaran 2 evaluaciones durante la ejecucion del programa. Siendo la primera
evaluacién con corte al dia 31 de agesto y la segunda evaluacion tendrd corte al dia 31 de
diciernbre del afio en curso, fecha en que el programa deberd tener ejecutado el 100% de
lag prestaciones comprometidas.

< La reliquidacion se hard efectiva en el mes de octubre, si es que el cumplimiento del
indicadaor de la comuna es inferior al 60% de acuerde al siguiente cuadro,

Porcentaje cumplimiento de Metas de

Porcentaje de descuento de recursos 22

Programa cunta del 30% Subtitulo 24
50,00% A%
Entre 50,00% vy 59,99% 50%
Entre 40,00% y 49,99% 75%
Méros del 40% 100%

SEPTIMA:

Habiéndose cumplido las metas establecidas en el convenio y existiendo recursos disponibles
producto de una eficiente gestion, estos podran utilizarse en las estrategias y/o componentes
definidas en el programa, segdn fas necesidades de la comuna.

OCTAVA:

Los recurses serdn tramsferidos por el Servicia, en 2 cuatas {70% - 30%), la 12 cucta contra total
tramitacidn del convenio y resclucidn aprobateria y la 22 cuota contra el grado de cumplimiento del
Programa y la respectiva rendicien de cuenta mensual al Departamento de Finanzas del Servicio.

NOWVENA:

El Servicio, requerird a la Municipalidad, los datos e Informes relativos a la ejecucién del pragrama
¥ sus componentes especificedos en la cldusuld quinta de este convenio, con los detalles y
especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante supervisién, control v
evaluation del misme. Igualmeante, el Servicio, a través de su referente respective, deberd impartir
pautas técnicas para alcanzar en forma mas eficiente v eficaz los objetivas del presente convenio.

DECIMA:

El Servicio debera velar por la correcta utilizacidn de los fondos traspasades a la Municipaiidad, en
cumplimiente a lo dspuesto en el articuto 59 de la ley N9 18,575, Orgénica Constitucional de Bases
Generales de la Administracidn del Estade. Sin perjuicio de lo anterior estas transferencias de
FECUrsos se rigen por las normas establecidas en la Resolucion N® 30 de 2015, de la Contraloria
General de la Replblica, que dispene la obligacidn de rendir cuenta mensual de los recursos
transferidos, lo que debe ser fiscalizado por el Servicie. Per consiguiente, el Servicie no entregard
nuevos fondes, mienktras la Municipalidad no haya cumplido con la obligacién de rendir cuenta de la
inversian de los fondos ya concedides.

Asimismo, se aspecifica que por fazones de buen Servicio, se debe temer presente que gran parte
de la personas con enfermedades respiratorias crénicas mueren por infecciones agudas o generan
un fuerte ausentismo laboral, escolar y alta demanda hospitalaria, por lo gue la clarificacién
diagndstica es de suma impertancia en el inicio temprang del tratamiento de la neumonie. Por
tratarse el Programa “Apoyo Diagnéstico Radioldgico en el Nivel Primario de Atencidn para la
Resolucién Eficlente de Neumonia Adquirida en la Comunidad (MAC)", de un programa de
continuidad en el sentide que se desarralla durante todo el afio calendario; se deja establecido que
en la rendicign de cuentz de los gastos efectuades en este programa, podrd incluirse gastos
realizados, en el presente afio, con anterioridad a la total tramitacién de fa reselucién que aprueba
el convenlo, de acuerdo a lo dispuests en el articuls 13 de fa Resolucidn N® 30 de afio 2015 de la
Contraloria General de la Repiblica.

DECIMA PRIMERA:

Finalizado ol pericdo de ejecucién del presents conwenio, |a Mumicipelidad restituicd, el valor
correspondiente a la parte pagada y no ejecutada, no rendida u cbservada del Programa cbjeto de
este instrumente, de acuerdo a los plazos establecidos en la Resolucién N® 30 del afio 2015 de la
CGR,



DECIMA SEGUNDA:

El Servicio no asume responsabilidad financlera mayor que la que en este convento se sefiala. For
elio, en el caso gue la Municipalidad se exceda de los fondos destinados per el Servicio para la
ejecucién del misme, ella asumird el mayor gasto resultante.

DECIMA TERCERA:
El presente convenio tendrd vigencla desde la total tramitacian de la resolucién aprobatoria, hasta
&l 31 de didembre del afig 2017,

En el evento que los recursos transferidas a la Municipalidad no sean destinados a la ejecucién del
programa aprobado, dard derecho al Servicio para poner térming anticipade y de Inmediato al
presente convenio. La Municipalidad deberd reintegrar los recursos percibidos por concepto de este
convenio, en un plazo no mayor a treinta dias de recibida la carta certificada por la cual se le
notifica del acto agministrativo que pone términs articipado 2l convenia,

DECIMA CUARTA:
El presente convenic sdio podrd ser modificado o revocado por acuerdo de las partes que lo
suscriben.

DECIMA QUINTA:
El presente convenio se firma en 2 ejemplares, quedando unao en poder del Serviclo v una en el da
la Municipalidad,

DECIMA SEXTA:

La Personeris Juridica de Don Redrige Alberto Alarcén Quesem, consta en Decreto N° 18 del 08 de
fulin 2016 del Ministerio de Salud. La Personeria Juridica de Dan Rodrign Ramirez Parra, para
Fepresentar a la [ Municipalidad de Retiro, consta en Decreto Alcaldicio N® 1488 del 06 de
diciembre 2016, Dichos decumentos no se insertan por ser conocides de las partes,

NICIPALIDAD IRO
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