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DECRETO N' 002171
REF.: APRUEBA CONVENIO PROGRAMA
MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA DE

ESTABLECIMIENTOS DE APM.

CHILLAN VIEJO, 23 de Abril de 2014.

VISTOS:
l.- Lo dispuesto en la Resolución Exenta No 1

C No 1162 de fecha 14 de Abril de 2014, que aprueba "Convenio Programa de

Mantenimiento de Infraestructura de Establecimientos de Atención Primaria Municipal" de

fecha 21 de Febrero de 2014, celebrado entre la Ilustre Municipalidad de Chillán Viejo y el

Servicio de Salud Ñuble - Chillán.

2.- Las facultades que me confiere la Ley N"
18.695, Ley Orgánica Constitucional de Municipalidades y modificaciones.

DECRETO:

l.- APRUEBASE Convenio de fecha 2l de

Febrero de 2014, suscrito entre la Ilustre Municipalidad de Chillán Viejo y el Servicio de

Salud Ñuble, denominado "Convenio Programa de Mantenimiento de Infraestructura de

Establecimientos de Atención Primaria Municipal", el cual se desarrollará en la comuna de

Chillán Viejo.

2.- El presente convenio tiene vigencia hasta el

3l de Diciembre de 2014.

3.- Impútese los gastos que se originen de la
ejecución del presente convenio a la cuenta N" 114.05.97.025.

DISTRIBUCION:/
- Secretaría Municipal
- Convenios
- Secretaría Desamu.
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NIO PROGRAMA DE MANTENIMIENTO DE INFRAESTRUCTURA DE
ESTABLECIMIENTOS DE ATENCIÓN PRIMARIA MUNICIPAL

En chillán, a ve¡ntiuno de febrero der 2014, entre er sERvrcro DE SALUD ñueLe, personajurídica de derecho púbrico domiciriado en Buines No 502, de chi án, repiesen;j;;, su Director
9l::l?ime Guzmán Nova, der mismo domicirio, en aderanie er ,,serviciá,, y ra L rvrüñiiiÉnLrDAD DECHILLAN VlEJo, persona jurídica 

-de 
derecho público dom¡ciliada en Serráno No 300, de Chillánv¡ejo, representada por su Arcarde D. Feripe Ayrwin Lagás, oe ese mismo ooricirio,-"n aderante ra"Municipalidad", se ha acordado cerebrar un coÁvenio, q"ue consta de ras siguienies cráusuras:

PRIMERA: Se deia constancia que el Estatuto de Atención Primaria de Salud Municipal, aprobado
r"^l^ 

r: _l? No.-19.378, en su artícuro 56 estabrece que er aporte estatar mensuar podrárncrementarse: "En el caso que las normas técnicas, planes y progrun,,r"-qru ,"'irpartun 
"onposter¡oridad a la entrada en vigencia de esta ley imptiqlen un mayor gasto para la lvlun¡cipalidad,su financiamiento será incorporádo a ros aportes Lstabrec¡oos en er artícuro 49,,.

SEGUNDA: En er marco de ra. Reforma de sarud, cuyos prrncipios or¡entadores apuntan a raEquidad, Participación, Descenfalización y satisfaccién de los usuarios. oá ial priorioaoesprogramáticas, emanadas del Minlsterio de óalud y de lá modernización de la Atención primaria eincorporando a ra Atenc¡ón primaria como área y jiLr-r"t"uuntu 
"n "r fio.""o-oá 

"camoio 
a unnuevo modero de arención, er Ministerio oe sáruo, ha decid¡do ¡"ilrrái-"r -piograma 

deMantenimiento de lnfraestructura de Establecim ientos JL Atención primaria Municipal cuyo objetivoprincipal es disminuir brechas en estabrecimientos de sarud Municipat lue ail;;;"1, obtenciónde Acreditación o Demostración Sanitaria.

El referido Programa ha sido aprobado por Resolución Exenta No 01, del 04 de enero del 2013, dellvl¡nisterio de sarud, er cuar se entienáe conocido áe tá" purt". por ro cuar no se ¡ncorpora alpresente convenio y por med¡o del cual la municipalidád r" iorpi*"i" á Lsano ar lasactivjdades que se ¡ndican.

TERCERA: Er M¡nister¡o de sarud,. a través der Servicio, conv¡ene en traspasar a ra Munic¡par¡dadrecursos destinados a financiar er siguiente componente der programa de Mantenimiento deI nfraestructura de Estabtec imientosie atenciii ir-,J)r¡, M unic¡pat:

1. componente 1: rmprementación de proyectos de acuerdo a cráusura eurNTA.
CUARTA: conforme a lo señalado en las cláusulas precedentes el lvlinister¡o de salud, a través delservicio de salud, conviene en transferir al l¡un¡cip¡á, olsde ra fecha de total tram¡tación de laResolución aprobator¡a de este_convenro y naoién-josliecibido tr. r"rárrl-J""j"'ioruasn, r,suma anuar y única de $6.500.000.-, en rás cuotas y-toir" qu" estabrece ra cráusura sEplMA,para alcanzar er propósito y cumprimiento oe ra estrátágiá señarada en ra crausura anterior.

H#*" fl,,yJlj"J3:" 
se compromete a utilizar los recursos entregados para rrnanciar ras



NO

COMPONENTE
Proyectos

seleccionados
ACT¡VIDAD PROYECTOS MONrO ($)

1 Posta
Rucapequén

Eliminar humedad y filtraciones de
aguas lluvia

Construcción
canaleta de

desvío
$1.000.000.-

2
Posta Nebuco Eliminar humedad y filtraciones de

aguas lluvia en Sala Multiuso

Reparación
pared frontal y
piso de Sala

Multiuso

$1.000.000.-

3
CESFAM Dr.

Federico Puga
Borne

Reparar cubierta de techumbre y
eliminar filtraciones en pasillo

central y sectores 1, 2 y 3.

Reparación
techumbre $4.500.000.-

la reliquidación de
inferior al 60%, de

SEXTA: El Servicio evaluará el grado de cumplimiento del Programa, conforme a las metas
definidas por la División de Atención primaria y cada Servicio de Salud:

El sistema de monitoreo y seguimiento en los servicios de salud será:
' Municipio: Deberá informar acerca de los procesos de compras para la adquisición de los
elementos y la ejecución de las obras comprometidas en este convenio, de acuerdo al ANEXO No2
según se dirá.

La municipalidad, dentro de los'15 días siguientes a la aprobación del presente convenio, deberá
designar a un encargado de su ejecución y seguimiento, informando de ello al servicio mediante
correo electrónico, al coordinador del convenio D. Sergio Soto Mellado, profesional del
Departamento de Recursos Físicos, o quien lo reemplace. (seróioa.soto@redsalud.qov.cl).

El municipio deberá indicar el avance en la Ejecución de los proyectos a través del ANEXO No 2, elcual se hará llegar por el Servicio al Municipio una vez suscrito este convenio, en los plazos y
cortes de información que se indican a continuación:

El primer lnforme de Estado de Situación de los Proyectos seleccionados, indicará el estado deavance a|31.07.2o14 por lo tanto, el funcionario Encargado de la Municipalidad (referente) deberáenviar vía correo ele.ctrónico a sergioa.soto@redsalud.gov.cl, ANEXO No 2 completo antes del
08.08.201 4, sin dilación.

' El Servicio, a través de los encargados de Atención Primaria en conjunto con los encargadosde Recursos Físicos, establecerán la supervisión periódica sobre ro. froyá.tos priorizados, deacuerdo a las instrucciones de la Dirección del Servicio.

La primera evaluación, s.e efectuara conforme al estado de avance al 31.07.2014, de losproyectos seleccionados. Éste informe de evaluación lo realizará el Encargado Técnico delPrograma a Nivel Central, emitiendo un lnforme de Evaluación y ReliqriOaciOn"po, Cornrnu, qr.considerará el estado de avance informado, conforme al cálculo inOicado en el anexo 2:

lndicador = Node orovectos de la comuna en situación 1 al6 X 100 =
No de proyectos total comunal (situación 1 al7)

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta evaluación se hará efectiva
la segunda cuota en el mes de septiembre, si es que su cumplimiento es
acuerdo al siguiente cuadro:
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Porcentaje cumplim iento
de Metas de Proqrama

Porcentaje de Descuento de
recursos 20 cuota del 40%

60,00% 0o/"
Entre 50,00% y 59,99% 50"/"
Entre 40,00"/" y 49,99"/" 75%

Menos del40o/" 100%

El segundo lnforme por parte de los municipios deberá realizarse indicando el estado de situación
de los proyectos al 30.11.2014, el cual deberá ser remitido en el mismo formato Anexo 2 a través
de correo electrónico sergioa.soto@redsalud.gov.cl, hasta el día 5 de Diciembre de 2014.

El tercer informe y final, los Municipios deben efectuarlo con el estado de situación de losproyectos al 31.12.2014, fecha en que el Programa deberá tener ejecutado el 1OO % de los
proyectos comprometidos; esto significa, que cuenten con acta de recepción provisoria conforme y
sin observaciones. El Anexo 2 deberá ser enviado por el Municipio hasta el día 09.01.2015.

SEPTIMA: Los recursos serán transferidos por el Servicio al Municiplo, en 2 cuotas (60% - 4O%),
la 1o cuota contra total tramitación del convenio y resolución aprobatoria, habiéndose recibido las
remesas desde FONASA y la 20 cuota contra el grado de cumplimiento del Programa, según la
cláusula precedente.

9CTAVA: El Servicio requerirá al Municipio los datos e informes relativos a la ejecución dei
Programa con los detalles y especificaciones que estime del caso, pudiendo efectuar una constante
supervisión, control y evaluación del mismo sin perjuicio de las revisiones que pudiese efectuar, en
términos aleatorios, el Departamento de Audiioría det Servicio. tguatmenie, el Servicio deberá
impartir pautas técnicas para alcanzar en forma más eficiente y efióaz los objetivos del presente
convenio.

NOVENA: Las partes establecen que la ejecución de los gastos debe atenerse a la Ley de
Contrataciones Públicas y la totalidad de los dineros que por este acto se traspasan, deberán serrendidos los 5 primeros días de cada mes de acuerdo a instrucciones emanadas del Ord. 3A2 No1000 de fecha 27 de septiembre del 2012, del Departamento de Finanzas Servicio O" §rfrJÑrUt"y Ord. 3A2 No 245 del 09 de marzo del 201 2, del Director del Servicio oe SatuJ-rrluübiR;i;;ó.
No759/2003, de Contraloría General de la República que Fija Normas de procedimiento sobreRendición de Cuentas).

Tratándose de la ejecución de obras, deberá además tenerse presente y cumplir las normastécnicas del área (Ley y ordenanza General de Urbanismo y Construcción, n"gtrr.nio d"lnstalaciones Domiciliarias de Agua Potable y Alcantarillado, normativa SEC, etc.).

DECIMA: Finalizado_el período de vigencia del presente convenio, el Municipio deberá devolver,dentro del plazo de 30 días corridos, los valores correspondientes a la parte no ejecutada de lasprestaciones acordadas en este convenio. De no cumplir dentro iel plazo estipulado, laMunicipalidad autoriza expresamente al Servicio de Salud para descontar de los programas deAtención Primaria (pRAps) ras sumas correspondientes.

DECIMA PRIMERA: El Servicio de Salud no asume responsabilidad financiera mayor que la queen este Convenio se señala. Por ello, en el caso que la Municipalidad se exceda de los fondosdestinados por el servicio para la ejecución del mismb, ella asumiiá et mayor gasto resultante.

-)



DECIMA SEGUNDA: El presente convenio tendrá v¡genc¡a desde la fecha de la resolución que lo
aprueba hasta el 3.1 de d¡ciembre.del año 2014. Las partes podrán acordar una prórroga si existen
causas que así lo justifiquen a juicio del Servicio.

ILLAN VIEJO\ DI


