ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE DALCAHUE
SECRETARIA MUNICIPAL
APRUEBA ADDENDUM A CONVENIOC/SERVICIO DE SALUD

DECRETO ALCALDICIO N* 1295
DALCAHUE, 6 de mayo de 2024

VISTOS: La Resolucion Exenta N° 3716 del 19 de
abni de 2024 del Servicio de Salud Chiloe; el Decreto Alcaldicio N-54% del U/ de marzo de
2022, que nombra titular en el cargo de Alcalde de la Comuna a don ALEX WALDEMAR
GOMEZ AGUILAR; la Resolucién del Tribunal Electoral Regional, Causa Rol 26-21-P; los
Articulos 2°, 56 y siguientes de la Ley N° 18.695, Organica Constitucional de
Municipalidades, texto refundido.

e —

APRUEBASE: En todos sus puntos el “Convenio
Elige Vida Sana” suscrito entre la Ilustre Municipalidad de Dalcahue representada por el
Alcalde don Alex Waldemar Goémez Aguilar y el Servicio de Salud Chiloé representado por
su Directora don Eric Gutiérrez Morales y mediante el cual se modifican las clausulas

Tercera y Cuaria del Convenio originat.
ANOTESE, COMUNIQUESE Y- IVESE.

SECRETARIA MUNICIPAL

DISTRIBUCION:

Direccion Administracion y Finanzas
Corporacion Municipal

Secretaria Municipal

Concejo Municipal

Control Interno

Of. Partes
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CONVENIO
PROGRAMA ELIGE VIDA SANA
ENTRE
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE DALCAHUE
Y
SERVICIO DE SALUD CHILOE

En Castro a 22 de febrero de 2024 entre e} Servicio de Salud Chifoé, persona jurfdica
de derecho piblico, RUT N¢ 61,979.210-6, domicillado en calle O'Higgins N¢ 504, en 1a
ciudad de Castro, representado por su Director D, Eric Gutlérrez Morales, del mismo
domicllio, en adelante el "Serviclo” y [a Ilustre Municlpalidad de Dalcahue,
corporacion autonoma de derecho pdbllco RUT N® 69,230,300-8, domicillada en Calle
Pedro Montt N°105, de la comuna de Dalcahue, representada por su D. Alex Waldemar
Gémez Aguilar, de ese mismo domicllio, en adelante [a *Munlcipalidad”, se ha scordado
celebrar un Convenlo, que consta de Jas sigulentes cldusulas:

PRIMERA; Se deja constancla que ef Estatuto de Atencidn Primarla de Salud Municipal,
aprobado por la Ley N9 19,378, en su artfculo 56 establece que el aporte estatal mensual
podrd incrementarse: “En el caso que las normas técnicas, planes y programas que se
Impartan con posterloridad a la entrada en vigencla de esta ley Impliquen un mayor
gasto para la "Municipalidad”, su financiamlento serd incorporade a los aportes
establecldos en e} articulo 49”,

Por su parte, el artlculo 6° del Decreto Supremo N¢ 35 del 26 de diciembre de 2016, del
Ministerio de Salud, reitera dicha norma, agregando Ja forma de materializarla al sefialar
“para cuyos efectos el Ministerio de Salud dictara la correspondiente resolucida®.

Por titime, se indica que, medlante la dictacidn de Resoiucldn Exenta N*01858 de fecha
15 de septiembre de 2023, de la Contraloria General de la Republica de Chile, se instaura
el usa obligatorio del Sistema de Rendicién electrénlca de Cuentas (SISREC) por parte
de los Servicios PUbllcos y Municipalldades que transfieren recursos publicos Imputados
a los subtitulos 24 y 33 del claslficador presupuestario.

SEGUNDA: En el marco de [2 Reforma de Salud, cuyos principlos orientadores apuntan
a la Equidad, Partlclpacion, Descentrallzacién y Satisfaccidn de les Usuarios, de las
prioridades prograrnaticas, emanadas del Ministerlo de Salud y de 1a modernlzacién de
la Atencién Primarla e incorporando a Ja Atencldn Primarla como area y pilar relevante
en el proceso de cambio a un nuevo modelo de atencidn, el Ministerio de Salud, ha
decidido Impulsar el Programas

Programa Elige Vida Sana aprobado por Resolucidn Exenta N® 993 del 27 de diciembre
de 2023, y sus recursos aprobados mediante Resolucién Exenta N° 105 del 01 de febero
de 2024, del Ministerio de Salud,

Ademds, si se disponen, se complementa con las Orlentaciones Técnicas del Programa.
El Pregrama vy sus Orientaciones Técnicas, de estar disponibles, se entlenden forma parte
Integrante del convenle, el que [a "Munlclpalldad” se compromete & desarrollar en virtud
del presente instrumento, el que se encuentra disponible en ia pagina WEB institucional
del "Serviclo” (https://sschl.redsalud.gob.cl/).

TERCERA: De las orientaciones técnleas. El Serviclo, conviene en aslgnar a la
Municipalidad recursos destinados a financlar el cumplimlento Programa segin [o
siguiente:
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RESOLUCION EXENTAN® 37 16
CASTRO, 19 ABR, 2024

VISTOS ESTOS ANTECEDENTES: £l Convenio
Elige Vida Sana, suscrito con fecha 22 de febrero de 2024 entre el Servicio de Salud Chiloé y
la Ilustre Municipalidad de Daleahue; Resolucién Exenta N° 993 del 27 de diciembre de
2023, que aprueba el Programa Elige Vida Sana, Resoluclén Exenta N° 105 del 01 de febero
de 2024, que aprueba los recursos 2024 para el Programa, ambas de! Ministerio de Salud; lo
dispuesto en el D.F.L. N° 29 de 2005 del Ministerio de Hacienda, que fijé texto refundido,
coordinade y sistematizado de la Ley 18.834 sobre Estatuto Administrativo; DFL. N° 1de 2006
del Ministerio de Salud, que fija texto refundido, coordinado y sistematizado del D.L. N© 2.763
de 1979; Ley 19,378; Ley 20.229 de 2007 que otorga facultades para la creacién del Servicio de
Sajud Chiloé; Ley 18.575 de Bases Generales de la Administracién del Estado; Decreto Supremo
N© 140 de 2004 del Ministerio de Salud, que establece el Reglamento de los Servicios de Salud;
D.F.L. N° 1 del 13 de febrero de 2008 del Ministerio de Salud, publicado en e! Diarlo Oficial el 28
de junio de 2008, que crea el Servicio de Salud Chiloé; lo previsto en la Resolucién N° 7 del
2019 y Resolucidn N° 14 del 2022, ambas de la Contraloria General de la RepUblica y D.A. N°
49 de fecha 13 de diciembre de 2022, del Ministeric de Salud, CONSIDERANDO: 1.-
Resolucién Exenta N° 105 del 01 de febero de 2024, que aprueba los recursos 2024 para el
Programa. 2.-Que es necesario aprobar y trasferir recursos en base al presupuesto 2024, para
financiar el Programa de Reforzamiento Elige Vida Sana 2024, cuyo propésito es Contribuir a la
reduccion de malnutricién por exceso en la poblacién incorporada en el Programa. 3.-Que, El
Servicio ha modificado clausulas del convenio para ajustarse a la legislacién vigente, acoger
alcances de la Contraloria Regional de los Lagos y perfeccionar el cumplimiento del ‘mismo. 4.-
Dado lo anteriormente expuesto, es que'a este Servicio de Salud le asiste la necesidad de
aprobar el Convenio “Elige Vida Sana” suscrito con fecha 22 de febrero de 2024 entre el
SERVICIO DE SALUD CHILOE y la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE DALCAHUE, ajustiandose
a la distribucién de recursos establecidos en Resolucién Exenta N° 105 del 01 de febero de 2024
del Ministerio de Salud. 5.- Que, en base a lo razonado anterlormente se debe necesariamente
dejar sin efecto la Res Ex N° 673 del 07 de febrero de 2022 y Res Ex N° 1967 del 15 de marzo
de 2023, ambas del Servicio de Salud Chiloé. 6.-En mérito de los argumentos antes
indicados, acogiendo razones de buen servicio, y a fin de que produzca todos sus efectos como
en derecho corresponde, dicto lo siguiente:

RESOLUCION

1. APRUEBASE, "CONVENIO ELIGE VIDA SANA” suscrito con fecha 22 de febrero de 2024,
entre el SERVICIO DE SALUD CHILOE vy la ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE DALCAHUE,
en virtud del cual el Servicio de Salud Chiloé conviene en asignar recursos, los que han sido
aprobados mediante Resolucién Exenta N° 105 del 01 de febero de 2024, del Ministerio de
Salud, fondos presupuestarios que ascienden la suma anual y Unica de $37.998.070.-

GOBIERNO DECHILE  Servicio de 8alud Chiloé, Libertador Bamardo O'higgins #504, Castro, Loz Lagos
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(Treinta y siete millones novecientos noventa y ocho mil setenta pesos) a fin de
ejecutar las acciones que se detallan en el Convenio sefialada.

2. DEJESE SIN EFECTO, Res Ex N° 673 del 07 de febrero de 2022 que aprueba convenio
suscrito del 24 de enero de 2022 y Res Ex N° 1967 dej 15 de marzo de 2023 que aprueba
Addendum suscrito del 1 de marzo de 2023, ambas del Servicio de Salud Chilcé.

3. TRANSFIERASE, primera cuota correspondiente al 70% dE.:l total de los recursos del
convenio, correspondiente a $26.598.649.- previa verificacién, por parte del
Subdepartamento de Gestién Financiera del Servicio, del cumplimiento por parte de la
comuna de los requisitos definidos en !a Resolucién 30/2015 de la Contraloria General de la
Reptiblica, gue hublere cumplido con los reintegros y convenios de pago que se han hecho
exigibles,

4, SIRVESE, el presente documento como suficiente oficio remisor.
5. IMPUTASE el gasto que irrogue el cumplimiento de este al item 24-03-298 del afio 2024.

6. PUBLICASE, en Portal de Transparencia Activa, del Servicio de Salud Chiloé

ANOTESE Y COMUNIQUESE.

SERVICIO DE SALUD CHILOE.

Direcci Subdepa nto G.F.fJurl calDira:d‘én APS/é?ﬂrlcmv

La que Indicas

Tlustre Municipalidad de Dalcahue
Subdireccidn de Recursas Fislcos y Financleros
Subdepartamento Gestién Flnanciera, 5.S. Chlloé. MINISTRO
Departamento Juridico, S.S, Chilod. DE FE
Direccién APS, S.S, Chilcé

Subdepartameanto de Cursos de Vida y Programas Transversales
Subdepartamento Medelo de Salud Familiar y Gestidn Territorial
Subdepartamento de Gestlén Operaclonal

Subdepartamento de Programas y Procesos Estratégicos
Referentes Técnlcos del Programas. D. Paola Vivallo Vivallo

Of. Partes, 5.5, Chllcé
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Orientacion Téenica de Proarama: Se entlenden parte integrante del presente convenia,

CLAUSULAS TECNICAS Elige Vida Sana 2024

PROPOSITO

Contribulr a la reducclén de malnutricién por exceso en Ia poblaclon incorporada en el
pregrama,

OBJETIVO GENERAL

Disminuir la mainutricion por exceso en usuvarios/as de 2 a 64 afios de edad Inscritos/as
en el sistema de atenclén primarla de satud.

CRITERIOS DE INGRESO

Les usuarios que pueden Ingresar al programa son nifios, adolescentes y aduitos de 2
ailos a 64 afios que al menos cumplan con uno de estos criterios:

- Personas con perimetro de cintura aumentado.

- Personas con sobrepeso u obesldad,

- Personas beneficiarlas de FONASA que se hayan reallzado abdomlInoplastia en
Hospltales de la Red Ptiblica de Salud o en establecimlentos privados en convenio
con Instltuciones piblicas en el contexto de gestlén de lista de espera.

COMPOMENTES.

El Programa Elige Vida Sana presenta dos compenentes que se desarrollan en paralelo
durante la Intervencién.

a} Componente 1: Refuerzo de habitos y conocimientos para la alimentacidn

saludable: Este componente abarca las prestaciones realizadas por el equipo
multidisclplinaric compueste por los sigufentes profeslonales; nutricionista,
psicélogo/a y profesional universitario de actividad fislca que prestardn consultas
Individuales y 5 circulos de vida sana, con el propdsito de potenciar el cambio de
hébito hacla una alimentacitn satudable ¥ sostenible en el tlempo,
A las prestaciones grupales (citculo de vida sana) pueden asistir beneficiarios
indirectos, entendidos como compafieros de curse, famlllares, vecinos o compafieros
de trabajo, que acompafien al beneficiario directo Y que tienen un vinculo que
permiltirad contribuir a fortalecer las madificaclones en el entorna,

b} Componente 2: Actividad fisica ¥ tiempo libre: Corresponden a las prestaclenes
relacionadas con actlvidad fisicas grupal y famlillar recreatlvo a cargo de profesionales
universitarios de actividad fisica. En ese sentido, este componente entrega acceso a
48 sesiones de actlvidad fisica y una actividad mensual de recreacién en comunidad
¥ entornos saludables, con el propdsito de potenciar el cambio de hdbito hacla una
vida activa.

Estas actividades se podran realizar en el centro de szlud o en un espacio comunitario
segiin espaclo disponible en la comuna.

DISTRIBUCION DE CUPOS

v




Los cupos entregados para cada comuna podran distribulrse de manera flexible de
acuerdo a fa sitvacion epldemioldgica local, sin embargo, se debe procurar cumplic con
el minimo de porcentaje establacido para cada range de edad. De todas maneras, se
solicita dar prioridad a grupos de nifios, nifias y jévenes hasta los 19 afios. Los
porcentajes establecidos son los siguientes;

nuclﬁ'ﬁ"ae"‘[

Nifios v nlﬁasde 55§ afos. 0% & 36%

Nifios, nifias y adolescentes de & | 40% a 45%
hasta 19 afios, incluyendo mujeres

Adultos de 2@ hasta 64 afios, 25% a 40%

*La distribucién del % de cupos por rango de edad debe sumar el 100% de los cupos
asignados.

En el case que la comuna presente condicinnes excepcionales que no le permitan cubrlr
esta condlcién, se deberd fundamentar y sollcitar 12 adecuacién a su realidad {ocal.

Los recursos son para:

1. Contratar un equipo muitidisciplinario exclusivo para el programa con N° de horas
establecidas segiin tipo de Equipo (Anexo 1) y debe estar conformado por:

¥ Nutricion[sta

v Pslcdlogo (a)

v Profesionzl unlversitarlo del ejercicio fislco (profesor de educacldn fisica,
kinesldlogo o terapeuta en ejercicio fisico).

v Disponer horas de coordipaciin de! programa de algén profesional contratado por
el programa,

2. Entregar cartera de prestaciones segun rango de edad, ia cual esta contenida
dentro de las orientaclones técnleas que se entienden parte Integrante de este
convenlo.

3. Insumos, traslados e Implementacién acordes a las orlentaciones técnlcas del
programa, estas deben ser explicitadas en el plan de compras el cual debe contar
con Ja aprobacién de la referente del Servicio de Salud.

O R O B QU T P O CU P O S e MO T O S N e
Dalcahue BD 250 $37.998.070.-

Para la consecuclén de lo anterfor se deberdn conslderar adlclonalmente las sigulentes
acclones con sus respectivos productos, expresadas en el Plan de Trabajo Anual que
tiena fecha de entrega el 30 de abril del afio en curso.

a, Distribucién de horas profesionales.

b. Distribucidn de cupos.

c, Elaboracldn de un diagndstico sltuaclonal comunal.

d. Elaboracién de un catastro y mapa de redes locales.

e. Canalizar y difundlt Buenas practicas.

f. Formalizacidn de alianzas intersectoriales e intrasectoriales

g. Elaborar los flujogramas de atencidén para control de Ingreso, derivacién vy
emergencia (tsuario y profesionales)

h. Elaborar los fiujogramas de rescate del usuarla.




Elabarar plan comunicacional anual que Incluya elaboracion de video, difusién redes
sociales.,
- Cronograma para el cumpllmiento de metas,

L

MONITOREO Y EVALUACION:

Ei proceso de monitoreo del programa se reallzard tres veces en el afio, emitiendo
Informes al 30 de abril, 31 agoste y 31 de diclembre.

La evaluacitn del programa se efectuard en tres atapas:

Primera evaluaclén: Se efectuard con corte al 30 de absil de cada afio, se deberd
envlar informe via correo electrénico a referente del Programa, sobre el estado de avance
de [a sjecucién del convenlo, Los indicadores a Informar estan contenldos en la
resolucién y orientaciones del programa que se entlenden parte integrante de este
convenio,

Segunda evaluacion: Se efectuars con corte al 31 de agosto de cada afio y, de acuerdo
con los resultados obtenidos en esta evaluacién, se hara efectiva la reliquidacién de fa
segunda cuota en el mes de octubre, si es que su cumplimiento es Inferlor al 40%, de
acuerdo al sigulente cuadro:

PORCENTAJE DE | PORCENTAJE DE

CUMPLIMIENTO DESCUENTO DE
RECURSOS 2° CUOTA DEL
30%

60% 0%

Entre 50% ¥ | 50%

59,99%

Entre 40% Y| 75%

49,99%

Menos del 40% 100%

Elincumplimiento de las metas comprometidas dara lugar a la reliquidacién del
Programa.

Excepcionalmente, cuando existan razones fundadas que Imposibiliten el cumplimlento,
fa comuna podrd solicitar a fa Direccién del Serviclo de Salud respectivo, la no
rellquidacién del Programa, adjuntando los antecedentes de respaldo y un Plan de
Trabajo que Incluya un cronograma para el cumplimiente de las metas. Bl Servicio de
Salud, una vez anallzada la sollcitud, rernitird ésta y los antecedentes al Ministerlo de
Salud, que resolverd la peticidn.

Tercera evaluacién: no obstante, la situacién excepcional Indicada en el parrafo
anterior, el Serviclo de Salud debe reallzar Ia tercera evaluacién del Programa al 31 de
diclembre de cada afio, v las comunas mantienen en toda circunstancia la
obllgatoriedad de la rendicidn financiera y evaluacldn de las matas al final del perioda.
El no cumplimiento de las actividades Yy metas anuales, podrd Incldir en a menor
asignaclon de recursos para el afio siguiente, seglin exista continuldad del presente
programa.




En el caso de existir recursos disponibles, una vez cumplidas las metas comprometidas,
la comuna pedrd solicitar por escrito a} Serviclo de Salud, la autorizacidon para la

adquisicidn de insumos que permitan mejorar las accienes contempladas en el Programa,
dentro del afio presupuestario.

Ademas de los Indicadores de monitoreo que se mencionan el Servicio de Salud realizard
a lo menos 1 supervisidn/auditoria del programa, la cual podrd ser presencial en terreno
o via on line seglin se comporte el escenarlo epldemicidglea, Para tal efecto, se aplicara
pauta de supervislén/auditorla que serd envlada en forma previa por conducto regular o
correo electrénico,

El objetivo de dicha actividad es supervisar el cumplimienta técnico de los objetlvos del
pregrama, constatar la contratacion det equipo de profesionales, supervisar la dacién de
la cartera de prestaciones establecidas y constatar a correcta ejecucion del programa y
la buena utillzaclén de los recursos,

Posterior a [a (s} visita (s) o reuniones de supervislén se emitird un informe en el cual
se dard cuenta de] avance del programa y del cumplimento de las cldusulas técnicas del
convenlo,

Por dltimo, la comuna deberd enviar Iz programacién de la cartera de prestacicnes del
afic en curso, en base a lo anterlor se monitoreard la producclén mensual de acuerds a
las horas recursos humanos contratados.

Evaluacién 31 de agosto

Componente § Objetive |Indicador Formula Meta Peso Peso Medio verificacion
especlfic relativo | relfativo
o Compo
nante
Contrataclén % de horasde |[N®* de horas|100 100% |15 % Plataforma
de RRHH RRHH profesionales vidasana.minsal.c
contratadas | contratadas/ N©
de horas
profesionales
contratadas
Nimero de Porcentale de|(N° de usuarios|80% 30% 75% Plataforma
usuarios usuarios 2 a|de 2 a 19 afios vidasana.miosal.cl
Ingresados 19 afios | 11 meses 29 dias

ingresados con controf de
Ingreso realizado
*f N° de usuarios
de 2 a 19 afios
comprometidos)
X 104

Porcentaje de |{N® de usuarios|70% 50% Plstaforma

64 afios [con  control  de
ingresados Ingreso realizado
%} N° de usuarios
de 20 a 64 afios
comprometidos)
X 100

Buenas Dos N/A 100% 100% §10% Plataforma

pricticas experiencias vldasana.minsal.ci

exitosas del
programa
reallzadas con
el Intersector
v/fo con |[a
comunidad

usuarios 20 a|de 20 a 64 afios vidasana.minsal.cl




subldas a
plataforma.

Evaluacién 31 de diciembre

Componente | Objetivo Indicador | Formula Meta Peso Peso relatlvo | Medlo
especifico refative | componente | verificacién
Usuarlos que | Potenciar el | Porcentaf Porcentaje de | 60% 10% 99% Plataforma
moedifican cambio defe de | usvarios que weh
favorableme | hablto hacla | usuarlos | modifican vidasana,mi
nte  habitos | una que favarablement nsal.c
alimentarios | alimentacién moedifican (e 1 o mds
¥ de | saludable vy | favorable | hdbitos
actlvidad sostenible en | mente 1 o | alimentarlos/
fisica &) tiempo, mas {N® de
habitos usuarios con
alimentari | evaluacién de
0s fin de ciclo de
Intervencion
en el afio t) x
140
Potenclar el | Porcentaj | N° de ustarios | 50% 10% Plataforma
camblo de|e de | que web
habite hacia | usuarlos | completando vidasana.mi
una vida | que ¢lclo de nsal.cl
activa. mejoran |.Intervencién
héabitos del afio t
de aumentan su
actividad | nivel de
fislca. actividad
fisica/ N° de
usuarios con
evaluaclén de
fin de ciclo de
Intervencién
en el afio t) x
100
Majora Medir el | Porcentaj | N° de usuarios | 50% 26% Plataforma
condicidn resultade  del | e de | de 2 a 64 aflos web
nutricional al | ciclo de | usuarios | que mejoran vidasana.ml
6% mes de | Intervencién que condicidn nsal.cl
Intervencldn [ en cuanto a la | mejoran nutriclonal &l
condicién condiclén | 6° mes de
nutricional nutriciona | Intervencidn
I al 6°|enelafiot/ N®
mes  de | de usuaros de
intervenci [ 2 a 64 afios
on con evalvacidn
de fin de ciclo
de
intervencién
en el afio t) x
100
Mejora Medlr el | Usuarios | N° de usuarios | 50% 20% Plataforma
condlcién resultado  del | entre 2 y |'de 2 a 64 afios web
fislca al 6° | ciclo de {64 afios | que mejoran vidasana,mi
mes de | Intervencion que condicidn nsal.cl
Intervenclén | en cvanto a la | mejoran fisica al &°
condicidn su mes de
fisica. condiclén | intervencién
fisica al | en el afio t/ N°
completar | de usvarlos de
ciclo de|2 a 64 afos
Intervenci [ con evaluaclén
én. de fin de ciclo

de
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T
Intervencién
en e afio t) x
100
Adherencia Reforzar Porcentaj | (N de | 50% 15%
estrateglas [ de | usuarios de &
para mantener | usuarios | meses a 64
participacién | que afios que al fin
de usuarios cumple de cdo de
con el | intervenclén
cicio de {cumpla con 5
Intervencl | circulos de
énconlos | vide sana) /
5 ¢irculos | (N§° de
de vida | usuarios de 2
sana a 64 con
evaluacién de
fin de ciclo de
Intervenclén
en el afio t) x
100
Porcentaj ] (N® de | 50% 15% Plataforma
e de | usuvarlos de 6 web
tISUarios meses a8 64 vidasana.ml
que afios que al fin nsal.cl
cumple de ciclo de
con el | intervencidn
clclo de | cumple con
intervenci | 90% circulos
6n con el | de  actividad
90% de | fisica) / (N® de
los usuarlos de 2
talleres a 64 afios con
de AF evaluacion de
fin de ciclo de
intervencién
en el afio t) x
100
Porcentaj NP de § 4D0% 10% Plataforma
€ de | usuarios que web
adherenci | terminan los 6 vidasana.mi
a al | meses de nsal.cl
Programa | Intervencidn
sl abandonar
el programa} /
(N® de
usuarios
Ingresados) x
100
Nomero de PForcenta)] | (N° de | 100% | 100% 10% Plataforma
usuarios e de | usuarlos de 2 web
ingresados usuarios a 64 afos con vidasana.mi
Ingresado | control de nsal.ct
s ingreso
realizado */ N°
de usuarlos de
2 a 64 afhos
comprometido
s) x 1080
Orientaclon Tégnica de Programa: Se entlenden parte integrante del presente convenio,
Plan de_meiloras: El referente técnico podrd sollcitar plan de mejora cuandop estlme

conveniente, princlpalmente cuando detecte casos en que se observe Incumplimlento de
Tos Indicadores del programa dque afecten la correcta ejecucldn de este.
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Evaluacidn: Ef serviclo podré reallzar audltorias Y sollcitar Informes complementarios s!
se requiere y utilizar otras fuentes de verificacidn de [a informaclon presentada por la
comuna en el caso que fuera necesario para evaluar pertinencla técpica y
propercionalldad del gasto, fo anterlor sustentado en ef uso eficiente de los recursos del
estado,

egistro R valuyar i Se reallzard en base a la programacién de
N® de actividades a acordar entre referente téenico del Servicio de Salud y encargados
técnicos de las respectivas comunas. La programaclén de la cartera de prestaciones
asoclada al programa se elaborard en base a las orlentaciones téchicas del programa, u
otros instrumentos normativos de MINSAL segtin correspanda,
El acuerdo de las prestaciones a realizar deberd quedar escrito en acta de reunion entre
los referentes técnicos del Servicio de Salud v los referentes técnicos de las comunas u
a través de otro mecanlsmo formal de acuerdo. Sin embargo, al ser el proceso de
programacion operativa un proceso dindmico, éste podrd ser modificado sl se requiere
a solicitud de la camuna, para tal efecto se podrs solicitar por correo electrdnlco con la
debida fundamentacidn, la que seré revisada y sujeta a aprobacién del Servicio de Salud
y MINSAL,
St los acuerdos de prestaciones minimas a registrar en REM u otro medio de verificacidn
de parte de la comuna no se cumplen se debera rendir proporclonalmente de acuerdo a
las horas ¢ prestaclones efectivamente ejecutadas.

! se podrin solicitar Modificaciones de clausulas técnicas, financleras y
adminlstrativas hasta el 30 de septiembre del afio en curso, esto mplica que la comuna
deberd prever anticipadamente aquellas sltuaclones que pueden poner en riesgo el
cumplimiento de uno o mds componentes del convenio.

La sollcltud de la Municipalidad serd via oficio al Serviclo, indicado el programa Y
argumentos técnicos que respaldan la solicitud. De no contar con la argumentaclén
técnica se rechazara de plano la solicitud informando z la comuna mediante el medio de
comunicaclén por escrite mds expedito, considerdndose como no presentada, La
aprobaclén de una solicitud serd mediante addendum al Copvenlo ¥ la dictacién de la
respectiva Resolucion Aprobatorla.

No se aceptardn solicltudes de extenslén de vigencla del convenlo en materias
financleras, ya que se entiende que prever sltuaciones problematicas para el término de
éste es una actividad acordada par las partes v se podrd establecer alternativas de
solucion en forma oportuna.

ARTA: De ros. Conforme a lo sefialado en las cldusulas
precedentes, el Serviclo de Salud viene en asignar a la "Municipalidad” ios sigulentes
recursos para el logre de lo seflalado en Jog Indlcadores de gestién e impacto, los que
serdn transferldos de la slgulente manera

Monto total Cuotas Monto cuota Porcent::je Requisito transferencia
cuata %
$37.998.070.-  |Primera Contra la aprobacién
Treinta y siate cuota $26,598.649.- |, 70 del com{enlo mediante
millones A resolucién, _
Convenio novecientos Sujeta a los resultados
Segund de {a evaluacién
noventa y ocho mil ,399,421.- -
set ent\; p es: s a cuota $11.399.421 30 sefialada en el_ presente
— ] l_:onvenlo.
Fecha [Tendrd vigencia a partir de la total tramitacidn del Htimo acto administrativo que [o
iniclo | apruebe, no obstante, por razones de buen servicio, se entiende que dste se ha Iniciadfo a
Convenio / {Partir del 1° de enero de 2024, fecha anterior a la total tramitacidn del acto administrativo
Addendum | Y€ fo aprueba, considerando el articulo 52 de la Ley N° 19.880 gque autoriza /a
retroactividad del acto administrativo en Ia medida en que produce efectos favorables para
las partes y no leslona derechos de terceros,
e Ingreso
a SISREC |Este Convenlo se ingresard a SISREC como Proyecte Nuevo
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Toda transferencla de recursos estd sujeta a la disponibilidad presupuestatia del Serviclo
y se hace presente que de conformidad al inclso 2 del artfculo N°18 de la Resolucién N°
30 de 2015 de la Contralorfa General de la Reptiblica, "En el caso de existir transferencias
en cuotas, no procederd el otorgamlento de nuevos recursos mientras no se haya
rendido cuenta de la transferencla anterior,”. En consecuencia, este Servicio de Salud,
no transferlrd nuevos recursos del programa, mientras la Municlpalidad no haya resuelto
el reintegre de los saldos no utllizados en el ejerciclo anterlor ¥ que teben ser Ingresados
a Rentas Generales de la Naclén, Instrucclén impartida en el Articulo Nro.7 de la actual
Ley de Presupuesto de la Nacidén Nro.21.640 del afio 2024.

QUINTA: E Serviclo podré requerir a la "Municipalidad” los datos e Informes relativos a
la ejecucidon de! Programa y lo sefialado en el presente convenio, con los detalles y
especiflcaciones que estime del caso efectuando evaluacidn del mismo,

Sin perjuicio de To anterior, la Municipalidad deberd rendlr cuenta de las actividades
efectuadas, con los respectlves respaldos documentales que correspondan, de acuerde
2 lo establecido en la Resoluclén N° 30 del afio 2015 de la Contraloria General de la
Republica que “Fija Normas de Procedimiento sobre Rendlcidn de Cuentas”, Al respecto
dicha Resolucién sefiala en su articulo N° 20 "Las referidas unldades deberdn preparar
mensualmente una rendicldn de cuentas de sus operaciones, dentro de los quince (15)
dias habiles administrativos sigulentes al mes que corresponda, o en fas fechas que la
ley contemple.”

La Municipalidad, quedara obligada en su calidad de ejecutar, a lo sigulente:

a) Utllizar el SISREC pars la rendicion de cuentas a que dé lugar el presente convenlo,
ocupando [as funclonalidades que otorga el periil ejecutor, dando cumplimignto al marco
normativo aplicable, Incluyendo la preceptiva de la resolucién N° 30, de 2015, de la
Contraloria General de la Reptiblica. En relacion a lo anterior, el "Serviclo” sélo revisard
rendlclones a través de SISREC,

b} Designar a los funcicnarios que tengan las calldades de anallsta ejecutor, encargado
ejecutor ¥ su subrogante y ministro de fe en el SISREC.

¢) Disponer de medlos tecnolégicos de hardware y software para realizar 1a rendlicién de
cuentas con documentacién electrdnica vy digital a través del SISREC. Lo anterlor Incluye,
por ejemplo, la habilitaclon de firma electrénica avanzada del encargado efecutor, y
quién correspanda, scanner para digitalizacién de documentos en papel, contar con
casilla de correo electrdnico e internet.

d) Custediar adecuadamente los dacumentos origlnales de la rendicidn garantizando su
autentlcidad, integridad y dispenibllidad para las revisiones de la Contraloria General de
la Repliblica, en el marco de la hormativa legal pertinente.

e} Rendir gastos en forma proporcional a la ejecuclén técnica del Convenio segin define
el articulo tercero de este convenlo.

f) Ante un gasto observado por parte del Serviclo, la Municipalldad podrad subsanatrie,
sdlo a través de la plataforma SISREC, dentro de un plazo de 10 dfas hébiles
administrativos contados desde |a fecha de devolucién de la rendicién al organlsmo
ejecutor. De no presentar nievos antecedentes dentro del plazo indicado, o sl éste es
presentado en otro medio o formato que no sea SISREC, fa Municipalidad deberd
necesariamente eliminar el gasto.

Presentados estos nuevos antecedentes, e] Servicio de Salud procederd a su revision
y si altn existen gastos gue resulten observados, se llevaran los antecedentes a una
comisién Integrada por el Jefe del departamento Salud o Desam de la Comuna
respectiva, encargado del respective programa de la Comuna, 1a Directora {or) de APS,
Jefe del Subdepartamento respectivo, el referente del programa y el Asesor juridico del
Servicio de Salud Chiloé, quienes resolveran su aprobaclén o ellminacién.




El Servicio, quedar4 obligado en su calldad de otorgante, a lo sigulente:

a) Deslgnar a los funcionarios para perfilarse en calldad de titelar, v al menos un
subrogante, en los roles de encargado y analista otorgante,

b) Disponer de medlos tecnoldgicos de hardware v software para realizar la rendicidn de
cuentas del proyecto con documentacidn electrdnica y digital a través del SISREC
durante el periodo de rendiclén de la totalidad de los recursos transferidos para la
ejecucién del proyecto, Lo anterior incluye, por elemplo, la habilltacién de frma
electronica avanzada del encargado otorgante y su subrogante, scanner para
digltallzacion de documentos en papel, contar con casilla de correo electrénico e internst,

€) Revisar los gastos Ingresades por la comuna dentro de 20 dias hébiles de su
presentacién y dentro de 10 dias hdblles para gastos observadus, en ja medida que la
comuna rinda gastos en forma mensual, El “*Serviclo” estard obllgado a cerrar el proyecto
al término del plazo maximo para rendlr que en ningiin caso podra ser superfor al dltimo
dia del mes de marzo del afio siguiente.

La obligaclén de rendir cuenta, sefialada en el Inciso precedente, subsistird aun cuando
la Municipalidad ejecute las actividades, a través de sy Corporacién de Salud, en cuyo
caso la “Municlpalldad”, debera arbltrar las medldas administrativas que sean
necesarlas, para que dicha entidad tamblén le rinda cuenta, tanto de los recursas como
de las actividades realizadas.

SEXTA: Serd de responsabllidad de !a "Municipalidad™ velar por la correcta
administraclén de los fondos recibidos, gastados e invertidos en los diferentes
establecimlentos de salud. Lo anterior Independlente de las atribuciones que le competen
al Serviclo, en el sentido de exigir oportunamente ia rendiclén de cuentas de ios fondos
entregados y de eventuales revisiones que pudiese efectuar.

SEPTIMA: Finalizado el periodo de vigencla del presente convenlo, el valor
correspondlente a la parte transferida y no ejecutada, observada o no rendida del
programa cbjeto de este instruments, deberd ser reintegrado por la "Municlpalidad" a la
Renta general de la Naclonal dentro del mes de enero de 2025 o al clerre dal proyecto
en SISREC,

Los recursos transferldos ala "Munlclpalidad” sélo podrén ser destinados para el
cumplimiento de las prestaciones minimas establecidas en el convenlo, sin embargo en
el caso de que la "Munlcipalldad” cumpla con lo acordado y optimice el gasto de dichos
recursos, los excedentes se podrin utilizar en la realizacidn de las mismas prestaciones
dentro de los pardmetros establecidos en el programa, que no impligue una modlficacion
de cldusulas del convenio ni extenslén de su vigencia, lo cual se realizard previa
solicitud, via oficlo dirigido al Serviclo de Salud, antes del término del afio en curso ¥

con la aprobacién de éste el cual constard por cualquier medio de comunicaclén por
escrito,

El Serviclo de Salud no asume responsabilidad financlera mayor que Ia que en este
Convenio se sefiala. Por ello, en el caso que la "Municipalidad® se exceda de fos fondos

destlnados por el Serviclo para la efecucién del mismo, ella asumird el mayor gasto
resultante,

QCTAVA: El presente convenio de transferenclas de recursos Incluidas las
modificacicnes que regulen las actividades, acclonas y gastos del mismo, tendra una
vigencla hasta el 31 de diclembre del mismo afio y extendiéndose la revisién de los
gastos hasta la aprobacién de 12 rendicidén de cuentas, o blen, hasta la restitucién de
los saldos no ejecutados, no rendidos u observados o rechazados,

El convenlo se podrd prorrogar de manera atutomatica en los slguientes términos:
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a) De la prérroga automética.

Las partes acuerdan que el presente convenlo se prorrogara automdtica vy
sucesivamente, siempre que el Programa a ejecutar cuente con dispenibilidad
presupuestaria seglin la Ley de Presupuesto del Sector Piblico del afic respectivo
{sigulente), salvo gue las partes decidan ponerle término por motlvos fundados,

b} De [a vigencia vy cdmo se formaliza.

La prarrega del convenio comenzard a reglr desde el 1 de enero del afio presupuestaric
slguiente y su duracidn se extenderd hasta el 31 de diciembre del mismio afio, Esta
présroga se formalizard mediante Resolucldn Exenta o la toma de razén de Resolucidn
Afecta del Servicio de Salud la que establecera Ias metas y recursos asociados.

c} De la representacién por parte de! Municipio.

La Munlcipalldad podré representar mediante oficio al Serviclo 1a Resolucién de prérroga
automdtica dentro de un plazo de 10 dia hdblles desde su netificacion.

d) Constancia.

Se deja constancia que jas metas y recurses financieros entregados en el ailo en curso,
deben estar ejecutados al 31 de diclembre de dicho afio. Se entlende que la promroga
automadtica se refiere a la continuidad del programa en relaclén de la ejecucion técnica
¥ flnanclera del marco presupuestaro de! afic sigulente, con el fin de dar inicio las
prestaciones o actividades que requieren continuidad a partir del 1 de enero del afio
siguiente.

NOVENA: El Servicle v la Municipalidad Incorporaran al presente Convenio el Anexo:
“Plan de Gastos”, que se entlende forma parte integrante del convenio, y la informaclén
contenida en el sera la utillzada para revisar la pertinencia sanltaria de los gastos. Por
otra parte, la revisién financiera de los gastos estd regulada por la Resolucién N°
30/2015 de la Contraloria General de lz Replblica en el “TITULO I. NORMAS
GENERALES”.

Para que exista acuerdo de voluntades respecto al Plan de Gastos y sus modificaciones,
la Municipalldad y Serviclo deflnirdn su contenido vy se entenderd aprobado por la comuna
al ser enviado al Serviclo por Oficio/Crdinario v la aprobacidn de éste mediante medie
de comunicacion por escrita,

Se deja expresamente estipulado que la no presentacidn o acuerdo o aprobacién de un
plan de gastos antes de [a primera rendicién de gastos en SISREC del afio en curso
faculta al "Serviclo” a utllizar el Plan de Gastos elaborado por éste, el que se nformard
a la comuna por la via escrita mas expedita posible. El Plan de Gastos podrd ser
modificado durante la vigencia del convenio por parte del Serviclo de ser necesario
ajustar aspectos sanitarios del mismo.

El plazo méximo para modificar un Plan de Gastos es el 30 de septlembre del afio en
CUrso,

DECIMA: En el evento de que el presente convenio se vea beneficiado, con mayores
recursos de los Indicados en el presente Instrumento, se procederd a confecclonar el
respectlvo addendum y se mantendrdn o fljarén nuevas fechas para modificaciones al
canvenio y/o plan de gasto, segiin sea el caso.

DECIMA PRIMERA; El presente convenlo se firma en 3 ejemplares, quedando dos en
peder del Servicio y uno en Ia *Municipalldad®”,




DECIMA SEGUNDA; La personeria de D, Alex Waldemar Gomez Aguilar por la llustre
Municipalidad de Dalcahue, en st caildad de Alcalde, consta en el Decreto Municlpal N°
548 del 7 de marzo de 2022,

—
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ANEXO: "PLAN DE GASTOS"

Ef presente formato contlene la Informacidn minlma a utillzar y cada programa lo adaptard a las
recesidades especificas de este.

PLAN DE GASTOS

PRCGRAMA,

N® RESOLUCION ASOCTADO AL
PLAN DE GASTOS

COMUNA

NOMERE, TELEFONC Y CORREQ
ELECTRONICO DE REFERENTE
COMLINAL

NOMBRE, TELEFOND Y CORREG
ELECTRONICO DE REFERENTE
SERVICIO DE SALUD

Gastos de Operacion

Descripclén de gastos que debe ser . ,
coherente y proporclonal al Cantidad y/u ]j: r?asmn;m:ma, segun Monto total R:zs:é?tzgg 2
Programa/Convenlo preg :
Gastos de Personal
Descripcién de gastos que debe ser . - Respaldo para
coherente y proporcional al Cantidad y/u ':: ;'?:mr::nima, segun tMonto total acreditarlo
ProgramafConvenio P
Gastos de Inversién
Descripcién de gastos que debe ser . . s Respaldo para
coherente y proporcional al Cantidad y/u l::;sasmmamtma, segun Monto total acreditaria,
Programa/Coavenia P
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Servicio de

Salud Chlloé
Subdirecclén de APS

d} Constancla,

Se deja constancia que las rnetas Y recursos financleros entregados en el afio en curso, deben estar
ejecutados al 31 de diciembre de dichu afio. Se entiende que la prorroga automatica se reflere a |a
continuidad del programa en relacién de |a ejecucién técnica y financlera del marco presupuestario
del afio slgulente, con el fin de dar inicio las prestaciones ¢ actividades que requieren continuldad a
partiy del 1 de enero del afio sigulente.

NOVENA; El Servicio y la Municipalidad incorporaran al presente Convenlo el Anexo: “Plan de Gastos”,
que se entiende forma parte integrante del convenlo, ¥ la informacién contenida en el serd la utillzada
para revlsar la pertinencla sanitaria de [os gastos. Por otra parte, Ia revisién flnanclera de los gastos
estd regulada por la Resolucién N© 3072015 de la Contraloria General de la Repuiblica en el *TITULO
L NORMAS GENERALES",

Para que exista acuerdo de voluntades respecto al Plan de Gastos v sus modificaciones, la
Municlpalidad y Serviclo definirdn su contenido y se entenderd aprobado por la comuna al ser enviado
al Serviclo por Oficlo/Ordlnario Y la aprobacion de éste mediante medio de comunicacldn por escrito,

Se deja expresamente estipulado que la no presentacién o acuerdo o aprobacién de un plan de gastos
antes de la primera rendicién de gastos en SISREC del afio en curso faculta al “Servicio” & utilizar el
Plan de Gastos elaborado por éste, el que se Informars a la comuna por ia via escrita mis expedita
poslble. El Plan de Gastes podra ser madificado durante ia vigencia del convenio por parte del Servicio
de ser necesario ajustar aspectos sanitarios del mismo.

El plazo mdximo para modlficar un Plan de Gastos es el 30 de septiembre del afio en curso,

DECIMA: En el evento de que el presente convenlo se vea beneficlado, con mayores recursos de los
indicados en el presente instrumento; se proceders a confeccionar el respectivo addendum ¥ se
mantendrdn o fijardn nuevas fechas para madlficaciones al convenlo y/o plan de gaste, segln sea el
caso,

DECIMA PRIMERA: El presente convenio se firma en 3 ejemplares, quedande dos en poder del
Servicio y uno en Ia "Municipalidad®.

DECIMA SEGUNDA; La personerfa de D. Alex Waldemar Gémez Ag
de Dalcahue, en su calidad de Alcalde, consta en el Decreto My

ot fa Hustre Municlpalidad
4idel 7 de marzo de 2022
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